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RESUMEN ANALITICO EDUCATIVO (RAE)

1. Informacién General

Tipo de documento Trabajo de grado

Acceso al documento | Universidad Pedagdgica Nacional. Biblioteca Central

La expresion corporal como potenciadora de la autoestima en

Titulo del documento o o o
nifos que padecen leucemia linfocitica aguda.

Autor(es) Pulido Arévalo, Claudia Patricia.
Director Rodriguez Mora, Marco Aurelio.
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Unidad Patrocinante Universidad Pedagodgica Nacional UPN

EXPRESION CORPORAL; LEUCEMIA LINFOCITICA

Palapras Claves AGUDA: AUTOESTIMA.

2.Descripcién

Trabajo de grado que se propone evidenciar la necesidad de intervenir con poblaciones
afectadas por la enfermedad del cancer en las cuales por efectos de diagnostico y
tratamiento se ve mermada su autoestima. Por lo tanto este proyecto rescata la
importancia de la educacioén fisica como hecho y practica social y del educador fisico
como posibilitador de experiencias que permitan fortalecer la capacidad expresiva y la
comunicacion de este tipo de poblacion e incidir de manera positiva en su autoestima en
busca de que logren superar la adversidad. De igual forma este proyecto es un llamado
a humanizarse desde cada area.

3.Fuentes

Granel,C,Coll,C.(1994) De qué hablamos cuando hablamos de constructivismo. Revista
Cuadernos de Pedagogia

Leukemiay Lymphoma Society. (2012) Como enfrentarse a la leucemia y el linfoma en
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Vega M. (2009). Enfoques tedricos sobre la expresion corporal como medio de
formacion y comunicacion, Institucién Universitaria Iberoamericana.

Viera. E, Rebollo. J. (2009). Expresion y comunicacién corporal en Educacion Fisica.
Wanceulen. Universidad de Huelva.

4.Contenidos

Contextualizacion. Se presenta la problemética sobre la cual se hace necesario
intervenir, una conceptualizacion y contextualizacion de esta problematica, la
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importancia del proyecto y el soporte legal.

Perspectiva Educativa. Se presentan los sustentos tedricos que le dan validez al
proyecto desde un enfoque humanista, pedagogico y disciplinar y su relaciéon con el
tema tratado.

Implementacion. En éste se evidenciara como a partir de la teoria antes mencionada se
puede aplicar al tipo de poblacion, por lo tanto se presenta el disefio de los contenidos y
como se implementaran y evaluaran.

Ejecucion. En ésta se evidencia la puesta en practica de la teoria que sustenta el
proyecto y la evaluacion que permitird evidenciar los resultados de la aplicacion a la
poblacién.

Analisis de la experiencia. En este ultimo momento se analizan los resultados obtenidos
y se hace un balance con los resultados que se esperaba obtener, a partir de ahi se
logra evidenciar si fue conveniente y viable el proyecto o no y que requiere para su
mejoramiento. De igual modo se reflexiona en torno a las experiencias y aprendizajes
gue proporciond éste proyecto.

5.Metodologia

Este proyecto trabajo con dos jovenes que fueron diagnosticadas con leucemia. Para la
recoleccion de informacion se usé como instrumento la observacién, el diario de campo y
un formato de evaluacion por sesidén que permitié analizar con mayor profundidad sus
avances en cuanto a la capacidad expresiva y la comunicacion. Por lo tanto la
evaluacion fue procesual, continua, formativa y cualitativa, rescatando la importancia de
la participacién vivencial.

Por otro lado la metodologia usada se basoé principalmente en la individualizacion, la
globalidad, el aprender jugando, el dialogo y el aprendizaje significativo.

6.Conclusiones

Se puede concluir a partir de este proyecto que la educacién fisica como hecho social
permea todo el tejido cultural, interviniendo mas alla del ambito formal, esta experiencia
permite afirmar la importancia de esta area en ambitos poco explorados y de gran
necesidad. Por otro lado permite a quien vive experiencias como estas humanizarse ante
las necesidades de los demas y aprender a desarrollar en nuestros estudiantes no solo
la parte fisica sino emocional trabajando al ser humano en su totalidad.

Las recomendaciones para quien decida trabajar con este tipo de poblacién van
enfocadas basicamente a: La accesibilidad al tipo de poblacién, la disposicion, el
conocimiento del contexto, la individualizacion y la creatividad.

Elaborado por: Pulido Arévalo, Claudia Patricia.

Revisado por: Rodriguez Mora, Marco Aurelio.
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PALABRAS CLAVE

Expresion corporal, leucemia linfocitica aguda, autoestima.

INTRODUCCION

Una de las problematicas actuales es la lucha incansable contra la mortal enfermedad del
cancer que se ha convertido en una de las principales causas de muerte por enfermedad en el
mundo, la leucemia ,este tipo de cancer en la sangre es la que mas ha afectado a la poblacion

infantil.

Ahora bien, es importante hablar de la crisis emocional y psicoldgica de los pacientes, quienes
en muchos casos experimentan una disminucion notable en su autoestima, dificultades en las
relaciones con su entorno y en la comunicacién debido al fuerte impacto que el céncer
provoca en sus vidas. Ademas los tratamientos traen consigo cambios fisicos que ahondan

estas crisis pues se presentan notorios efectos.

Por esto, ante la complejidad de esta enfermedad es importante desarrollar proyectos
aleatorios a su tratamiento cuyo fin permita la reconstruccion de lazos consigo mismo, con
otros y con su entorno ya que al ser diagnosticados se transforman en personas vulnerables y

susceptibles en el transcurso del tratamiento, por lo tanto, la poblacion mas afectada y de
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mayor preocupacion es la infantil por su inexperiencia al relacionarse con su entorno y su

inmadurez a la hora de afrontar criticas situaciones .

JUSTIFICACION

Este proyecto curricular pretende hacer un llamado a humanizarse desde cada area, a trabajar
desde la interdisciplinariedad para poder dar respuestas a problematicas actuales que sin lugar

a dudas nos competen.

Por otro lado rescatar la importancia del educador fisico en campos de accién diferentes al
formal y del trabajo con tipos de poblacion con capacidades extraordinarias o que padecen

alguna enfermedad incluyéndolos y atendiendo en sus necesidades educativas.

Es importante a su vez porque permite evidenciar la importancia de la educacién fisica para el

desarrollo del ser humano en todas sus dimensiones, rescatando la importancia de la parte

emocional.
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PROPOSITO

Generar un proyecto que permita evidenciar la importancia de la educacion fisica para el

fortalecimiento de la autoestima en nifios que padecen leucemia linfocitica aguda.
OBJETIVO GENERAL
Fortalecer a través de la educacion fisica la autoestima en nifios que padecen leucemia en

busca de un sujeto que se acepte y supere en la adversidad.

OBJETIVOS ESPECIFICOS:

e Favorecer la expresion y la comunicacion por medio del lenguaje corporal para

fortalecer la confianza y la personalidad del nifio con leucemia.

e Trabajar la risa, la alegria y el afecto a través del juego como recurso para favorecer

una positiva salud emocional.

e Favorecer la creatividad del nifio para generar nuevas formas de comunicacion

distintas de la verbal.
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e Propiciar nuevas experiencias a partir de la expresion corporal para generar un

aprendizaje significativo y potenciar sus capacidades.

1. FUNDAMENTACION CONTEXTUAL

“Hay un momento de temor por el que uno atraviesa cuando le avisan que tiene cancer.
Al principio es tan dificil pensar en otra cosa que no sea el diagndstico. Es lo primero
en lo que uno piensa cada mafiana. Yo quiero que las personas diagnosticadas con
cancer se enteren que si se puede mejorar su situacion. Hablar sobre su cancer le
ayuda a lidiar con todas las nuevas emociones que esta sintiendo. Recuerde, es normal
alterarse”

Cristina, sobreviviente de cancer (American Cancer Society(2014).como enfrentar el

cancer en la vida diaria, p. 1.Recuperado de http://www.cancer.org/).

El cancer se ha convertido en la problematica de salud mas grande que aqueja al pais y al
mundo. “El cancer es una de las principales causas de morbilidad y mortalidad en todo el
mundo; en 2012 hubo unos 14 millones de nuevos casos y 8,2 millones de muertes
relacionadas con el cancer” (Organizacion Mundial de la Salud (2014).Recuperado de

http://www.who.int/).

14


http://www.cancer.org/
http://www.who.int/

El cancer segun la Organizacion Mundial de la Salud (2015) es “un término genérico que
designa un amplio grupo de enfermedades que pueden afectar a cualquier parte del
organismo; es la multiplicacion rapida de células anormales que se extienden mas alla de sus
limites habituales y pueden invadir partes adyacentes del cuerpo o propagarse a otros 6rganos,
proceso conocido como metéastasis. La metastasis es la principal causa de muerte por cancer,
se le atribuyen 8,2 millones de defunciones ocurridas en todo el mundo en 2012” (OMS,

2015, Recuperado de http://www.who.int/ ).

Existen diferentes tipos de cancer los mas comunes son:

Cancer de cuello uterino
Cancer de colon

Cancer de estomago
Cancer de higado
Leucemia

Cancer de pancreas
Cancer de prostata
Cancer de pulmon
Cancer de rifion

Céncer de seno

Cancer de tiroides, entre otras.

La poblacion objeto del Proyecto Curricular Particular (P.C.P) son nifios que padecen
leucemia, ya que es ésta enfermedad la que mayor muertes a ocasionado en el territorio

colombiano. “En el afio 2005, de acuerdo con la informacién de estadisticas vitales del
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DANE se registraron en Colombia 18.400 defunciones en menores de 15 afios, de las cuales
833 (4,5%) fueron canceres. De éstas, 377 (45%) correspondieron a leucemias (C91 a C95) de
cualquier tipo”. (Instituto Nacional De Salud, Protocolo de vigilancia centinela en salud
publica de las leucemias  agudas  pediatricas, p.12, Recuperado de

http://www.saludcapital.gov.co/).

El Instituto Nacional del Cancer en EE.UU clasifica la leucemia en cuatro tipos:

Leucemia linfocitica cronica (LLC). Afecta a células linfoides y es por lo general de
crecimiento lento. Hay mas de 15 000 casos nuevos de leucemia cada afio. A menudo, las
personas que son diagnosticadas con esta enfermedad son mayores de 55 afios. Casi nunca

afecta a nifos.

Leucemia mieloide crénica (LMC). Afecta a células mieloides y por lo general es de
crecimiento lento al principio. Hay aproximadamente 5 000 casos nuevos de leucemia cada

afio. Afecta principalmente a adultos.

Leucemia linfocitica (linfoblastica) aguda (LLA). Afecta a células linfoides y es de
crecimiento rapido. Hay mas de 5 000 casos nuevos de leucemia cada afio. La LLA es el tipo

de leucemia mas comun entre nifios pequefios. También afecta a adultos.

Leucemia mieloide aguda (LMA). Afecta a células mieloides y es de crecimiento
rapido. Hay més de 13 000 casos nuevos de leucemia cada afio. Afecta tanto a adultos como

a ninos.

Para este proyecto se tomo la leucemia linfocitica aguda (LLA) porque es la mas comdn en

nifios, quienes requieren mayor atencion.
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Para la construccion del Proyecto Curricular Particular parto de la problematica del cancer
mas especificamente la leucemia que sin duda ha afectado a la poblacién colombiana
especialmente a nifios y es precisamente donde se relaciona con el proceso de formacion
docente ya que éste debe brindar posibles soluciones a estas problematicas que nos aquejan en

busca de transformar las realidades préximas.

Por eso este proyecto toma gran relevancia pues por medio de éste se brinda una posible
alternativa a través de la actividad fisica para atender a las necesidades educativas de los nifios

afectados y a nivel emocional poder mejorar su autoestima.

Se hace necesario aclarar el concepto de autoestima antes de mencionar las problematicas que
enfrenta el nifio que padece leucemia, para que asi sea mas facil para el lector comprender el

P.C.P y entender el vinculo existente.

1.1 ;QUE ES AUTOESTIMA?

La Asociacion Nacional para la Autoestima (National Association for Self-Esteem) define
autoestima como “la experiencia de tener capacidad para enfrentar los desafios de la vida y
ser merecedor de la felicidad”( NASE, Recuperado de https://psicologosenlinea.net/ ) Las
personas que tienen una autoestima auténtica y saludable se ven a si mismas como seres

humanos positivos, responsables, constructivos y confiables.

De acuerdo a Raquel Resines Ortiz la autoestima va ligado al autoconcepto ya que hace

referencia al concepto que tenemos de nosotros mismos(componente descriptivo) en el que se
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interrelaciona el nivel cognitivo-intelectual que constituye las ideas, percepciones que se

tienen de acuerdo a experiencias pasadas.

¢ El nivel emocional afectivo que hace referencia al juicio de valor sobre las cualidades
personales (componente valorativo).

e EI nivel conductual como la decision de actuar (componente interactivo).

También menciona que se ve determinado por factores como la actitud o motivacion, el

esquema corporal, las aptitudes y la valoracion externa.

“..para crecer como persona y tener con los otros experiencias de conflicto mas
productivas, tengo que estirar el autoconcepto. Debo ensefiarme a invadir aquella parte
de mi mismo que no apruebo. Debo poner al descubierto esa parte de mi mismo de la
qgue me desentiendo. Necesito entrar en contacto con esa parte de mi mismo que no

asumo” (Zinker ,1979, p.162).

Para Abraham Maslow (1979) el autoestima “en su jerarquia de las necesidades humanas,
describe la necesidad de aprecio, que se divide en dos aspectos, el aprecio que se tiene uno
mismo (amor propio, confianza, pericia, suficiencia, etc.), y el respeto y estimacién que se
recibe de otras personas (reconocimiento, aceptacion, etc.)”(Maslow,A(1979).Recuperado de
http://clubensayos.com/ ) La expresion de aprecio mas sana segun Abraham Maslow es la
que se manifiesta “en el respeto que le merecemos a otros, mas que el renombre, la celebridad

y la adulacién”
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Por lo tanto el autoestima es importante ya que relaciona el como me veo y como me ven y
permite generar relaciones y procesos comunicativos con los otros y el entorno para una vida
como ser social.

De acuerdo con Coopersmith Stanley existen diferentes niveles de autoestima de modo que
cada persona es diferente y reacciona ante las situaciones de forma diferente; caracterizando
asi a las personas con alta, media y baja autoestima.

De este modo aquellas personas que tiene una alta autoestima son “expresivas,

asertivas, con éxito académico y social, confian en sus propias percepciones y

esperan siempre el éxito, consideran su trabajo de alta calidad y mantienen altas

expectativas con respecto a trabajos futuros, manejan la creatividad, se

autorrespetan y sienten orgullo de si mismos, caminan hacia metas realistas”

(Valek, M, Autoestima y motivaciones sociales en estudiantes de educacion superior, P.34).
Las personas con una media autoestima se caracterizan por ser “expresivas, dependen de la
aceptacion social, igualmente tienen alto nimero de afirmaciones positivas, siendo mas
moderadas en sus expectativas y competencias que las anteriores”

Por el contrario las personas con una baja autoestima suelen ser “desanimadas, deprimidas,
aisladas, consideran no poseer atractivo, son incapaces de expresarse y defenderse; se sienten
débiles para vencer sus deficiencias, tienen miedo de provocar el enfado de los demas, su
actitud hacia si mismo es negativa, carecen de herramientas internas para tolerar situaciones y
ansiedades”( Valek, M, Autoestima y motivaciones sociales en estudiantes de educacion

superior, p35).

A partir de lo anterior se evidencia la relacion entre la autoestima y la capacidad expresiva, y

revela la importancia de potenciar esta capacidad para tener una alta autoestima, de igual
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modo es punto clave para que el educador fisico pueda intervenir a partir del trabajo con la

tendencia de la expresion corporal.

Ahora bien el contexto que rodea a los nifios que padece cancer es una experiencia
desestabilizadora tanto para €l como para su familia ya que se enfrentan a la depresion, al

dolor, el miedo, etc.

En Colombia por las deficiencias en el sistema de salud, los diagndsticos tardios, los traslados
constantes de los pequefios a diferentes centros de salud y negacién de medicamentos, no
alcanzan a curarse completamente ni el 50% de los nifios diagnosticados a comparacién con

paises desarrollados.

Como afirma la doctora Adriana Linares(2013) oncohematologa pediatra de la Fundacion
HOMI, Hospital de la Misericordia “Una de las principales dificultades que tienen los nifios y
nifias con cancer en el pais es el traslado. Colombia es el Gnico pais en Latinoamérica donde
un pequefio paciente es trasladado de centro de tratamiento a otro por decision de un tercero
(mas del 30% de los casos), situacion que repercute directamente en su expectativa de vida”.(
En Colombia solo el 50% de los nifios con leucemia se salvan,2013,Recuperado de

http://www.colombia.com/ ).

Aunque en la constitucion politica de Colombia de 1991 se consagra en el articulo 2 como fin
del estado el servir a la comunidad y garantizar el cumplimiento de sus derechos, al igual que
el derecho a la vida (Constitucion Politica de Colombia, derechos fundamentales,1991,p.13)
solo se demuestra cuan violables son estas leyes ya que no se evidencia tal cumplimiento,

claro ejemplo en los organismos de salud que brindan una precaria atencion y la ineficacia de
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las Entidades Promotoras de Salud (EPS) en temas de alta problematica como lo es el cancer
ya que el Plan Obligatorio de Salud(POS) no cubre muchos de los tratamientos impidiendo

que personas de bajos recursos no puedan acceder a estos.

1.2 PROBLEMATICA QUE AFRONTA EL NINO QUE PADECE LEUCEMIA

1.2.1 ANIVEL FiSICO

A nivel fisico los sintomas de la leucemia linfocitica aguda son:

Dolor en huesos y articulaciones.

e Propension a hematomas y sangrado (como encias sangrantes, sangrado de la piel,
sangrado nasal, periodos anormales).

« Sentirse débil o cansado.

o Fiebre

o Inapetencia y pérdida de peso.

o palidez

« Dolor o sensacion de llenura por debajo de las costillas.

» Pequefias manchas rojas en la piel (petequias)

« Ganglios inflamados (linfoadenopatia) en el cuello, bajo los brazos y en la ingle.

e Sudores frios.

Fisicamente el nifio debe afrontar el tratamiento y sus efectos secundarios a corto, medio y
largo plazo “alteraciones de la funcidn neuro-psicologica, alteraciones motoras, retraso del
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crecimiento, alteraciones endocrinas y cardiacas, osteopenia u obesidad, atrofia muscular,

deterioro de la fuerza muscular y de la capacidad funcional de los nifios debido a los efectos

secundarios de agentes quimioterapicos” (Dr. Mulas.A, p. 76).

El nifio puede pasar por varias etapas y de acuerdo a éstas se dicta el protocolo de

intervencion social.

EL DIAGNOSTICO: Se les informa lo respectivo a la enfermedad, es una etapa en la
que el nifio y la familia sufre varios cambios a nivel emocional ya que el estar
informado supone una necesidad de accion que irrumpe en su cotidianidad quebrando

esos lazos sociales y familiares.

TRATAMIENTO: Hace referencia a la adaptacion que se le debe ir dando al nifio
respecto a la hospitalizacion, tratamientos, etc. En esta etapa el nifio sufre grandes
cambios a nivel emocional y fisico debido en gran parte a los tratamientos a los que se
ve sometido y al verse alejado de su cotidianidad incidiendo esto negativamente en su

autoestima.

REMISION: “no evidencia de la enfermedad”, se refiere a la disminucion o
desaparicion de la sintomatologia cancerosa (lo cual no quiere decir curacién), en esta
etapa el nifio empieza a recuperar de nuevo sus lazos sociales al ser después de cierto
tiempo vinculado de nuevo a nivel escolar, al poder realizar actividades que solia
realizar que requerian esfuerzo fisico y poder compartir mayor tiempo con quien solia

compartir fortaleciendo asi su autoestima.

22



e RECAIDA: Se refiere al retroceso en la situacion del nifio, aparecen nuevamente los

miedos, la angustia, el cansancio, etc.

e CUIDADOS PALIATIVOS: Tras la valoracion del paciente, se plantea a la familia el
Estado Terminal del nifio y la necesidad de incluir el servicio de curas paliativas;
necesitan una atencion integral durante el proceso, las necesidades se clasifican en:

fisicas, psicoldgicas, sociales y espirituales.

e EL DUELO: fallecimiento del nifio.

1.2.2 ANIVEL EMOCIONAL

“Os voy a contar mi historia: de como un dia me ingresaron y dejé el colegio; del
abandono, de la soledad, del desconocimiento, la rabia, la pena; de las
transformaciones, hasta de las caras de mis padres; de las caras nuevas que han ido
apareciendo en mi vida, de otras formas diferentes de hablar, de artilugios
desconocidos totalmente para mi, que hasta aquel momento s6lo conocia los juguetes;

del dolor, de la desorientacion, etc.’

(Mijares, 1.993: 121, diario de un nifio con cancer).

Los nifios tras un diagnéstico se ven enfrentados con emociones natas de ser humano como el

miedo, la tristeza, el enojo, la incertidumbre, entre otros; que los llevan en su mayoria a tomar
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un aislamiento del mundo, culpabilidad, desprecio y falta de &nimos sin aln encontrarse con
la prueba mas dura que es el sometimiento a la quimioterapia en la cual encuentran nuevos

obstaculos que deterioran ain mas una afligida, desgastada y tambaleante autoestima.

Es claro e importante ser criticos en el sentido en que de pequefios la idea de un fisico
promedio o perfecto establecido por la sociedad juega papel fundamental ya que un nifio que
viene cumpliendo con pardmetros como un corte de pelo a la moda y diferentes contexturas
fisicas que ante el entorno se hacen atractivas cambiaran debido al tratamiento donde el
primer rasgo sea la pérdida del pelo , pérdida de peso y hasta la pigmentacion de piel jugando

en contra del estado animico del paciente afectando incluso su recuperacion.

Tras la hospitalizacion, el nifio pierde contacto con lo que venia siendo su cotidianidad
aceptando la pérdida de control sobre la vida actual y su intimidad; “los cambios en su imagen
corporal pueden mermar su autoestima, alopecia, disminucion o aumento de peso, cicatrices,

amputaciones.”’(L6pez & Rosa.A, p. 104).

En este sentido es importante este proyecto porque permite a través de la expresion corporal,
tendencia de la educacion fisica incidir de manera positiva en la salud emocional
fortaleciendo la autoestima en los nifios de modo que se reivindique su condicién como
sujetos y se haga menos traumatica la convivencia con el cancer potenciando su capacidad

expresiva para una mejor comunicacion.

1.2.3 ANIVEL FAMILIAR
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LOS PADRES:

A nivel familiar provoca una mezcla de reacciones que incluyen rabia, negacion, depresion,
irritabilidad, culpa, incertidumbre ansiedad, duelo; durante el proceso los padres deben estar
bien informados respecto a la enfermedad y el tratamiento; los padres suelen encontrar apoyo
en otros padres con hijos enfermos.

La necesidad de acompafar al nifio trae problemas de organizacion familiar, econémico,

laboral, etc.

LOS HERMANOS/AS:

Pueden sentirse perdidos o ignorados, tener sentimientos de culpa
“los hermanos tal vez se preocupen por quienes los ayudaran con la tarea, el
transporte para llegar y volver de la escuela y las actividades, y como se haran la
preparacion de comidas y las compras. Puede que se sientan culpables por estar
sanos, por estar resentidos por la atencion que recibe el hermano con cancer y/o por
su propia necesidad de ayuda por parte de sus padres. Puede que los hermanos
también se sientan enojados ,ansiosos, solos o tristes en varios momentos durante la
experiencia con cancer. Es posible que tengan problemas de autoestima, en la escuela

o con los amigos” (leukemia & lymphoma society; 2012, p. 13).

1.2.4 ANIVEL SOCIAL Y ECONOMICO
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SITUACION ECONOMICA:

Las constantes ausencias en el trabajo pueden ocasionar la pérdida del empleo por los
ingresos hospitalarios y revisiones
A esto se le suma los gastos que acarrea los desplazamientos, la compra de medicina entre

otros que generan una disminucion considerable de los ingresos econdmicos.

RELACIONES SOCIALES:

Se pierden los habitos anteriores y las actividades recreativas disminuyen, los esfuerzos se
centran en las necesidades del nicleo familiar en especial en las del nifio enfermo.

Se presentan problemas para la incorporacion a la vida social y escolar por los efectos
secundarios del tratamiento (iméagen corporal) y su preocupacion por la reaccién de los

demas.

Sofia, persona que presta cuidado: "Yo hubiese querido ser mas sincera con mis nifios en
lugar de tratar de protegerlos. Eso pudo haber evitado algunos de sus comportamientos
reprimidos que yo presencié. Creo que ellos tenian que haber participado mas para ayudarse
a si mismos y ayudarme a mi"( American Cancer Society(2014) .como enfrentar el cancer en

la vida diaria, p. 10.Recuperado de http://www.cancer.org/)

1.3 MARCO LEGAL
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El cancer se ha convertido en la problematica de salud que mas ha afectado a la poblacién en
general convirtiéndose en una de las principales causas de muerte a nivel mundial.

En el territorio colombiano segun cifras del Instituto Nacional de Cancerologia aparecen
aproximadamente 2.200 casos nuevos cada afio.

Por esto en Colombia se han radicado leyes que permitan atender a estas necesidades con
prioridad en busca de atender estas problematicas.

En el caso especifico del cancer a nivel nacional se encuentran leyes como:

Ley 1384 del 2010 ley Sandra Ceballos: establece acciones para la atencién integral

del cancer en Colombia

Ley 1388 del 2010: por el derecho a la vida de los nifios con cancer

Ley 1384 de 2011: se reforma el sistema de seguridad social en salud

Resolucion 1383 de 2013: plan decenal para el control del cancer en Colombia.

Plan decenal para el control del cancer en Colombia 2012-2021.

Se han incorporado tratados como:

e Convencion sobre los Derechos del Nifio Adoptada y abierta a la firma y ratificacion
por la Asamblea General en su resolucion 44/25, de 20 de noviembre de 1989, Entrada
en vigor: 2 de septiembre de 1990, de conformidad con el articulo 49: derecho a la

vida

Asi se pretende disminuir la tasa de mortalidad por cancer en nifios y adolescentes,

permitiendo el acceso a los servicios de diagnostico, tratamiento y recuperacion.

1.3.1 A nivel internacional
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e ONU -Convencion relativa a la Lucha contra las Discriminaciones en la Esfera de la
Ensefianza 1960

e ONU —convencidn universal de los derechos humanos, 1948.

1.3.2 ANIVEL INSTITUCIONAL FACULTAD EDUCACION FISICA

Se han realizado algunos proyectos curriculares particulares que hablan sobre la relacién entre

la educacion fisica y el desarrollo emocional

- EDUCACION FISICA: EXPERIENCIA SIGNIFICATIVA EN SITUACIONES
EDUCATIVAS ESPECIALES, Monica Esperanza Caicedo-2011 -21 - Hace
referencia a la formacién de los individuos a partir del desarrollo de sus dimensiones,
mostrando la posibilidad de intervencion asertiva de la educacion fisica en las
necesidades educativas y potenciadora de sujetos, generando espacios de

reconocimiento y participacion de personas en condicion de discapacidad.

- EDUCACION FISICA DESARROLLO EMOCIONAL Y AFECTIVO, Luis
Fernando Cadavid,2008-16—hace referencia a la relacion que existe entre la
educacién fisica y un mejoramiento en el estado emocional y afectivo tomando
contenidos para su trabajo como la autorregulacion emocional (adaptabilidad-

autocontrol-autonomia),autoconocimiento emocional(autoestima) y automotivacion.

- LA DANZA COMO HERRAMIENTA DE LA EDUCACION FiSICA EN EL
MANEJO DE LA SALUD EMOCIONAL;ESTRES — Andrés Marcel Pérez -2011-

52—toma la “expresion corporal como agente simbolico de comunicacion que
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posibilite espacios mediante los cuales el contacto con el mundo exterior permita
desarrollar un referente de ser”, toméandola desde una vision pedagogica y reflexiva en
busca del fortalecimiento de herramientas que posibiliten un mejor desempefio
emocional en una sociedad cambiante integrando asi la danza como elemento

principal.

LA EXPRESION CORPORAL COMO POTENCIADORA DE HABILIDADDES
COMUNICATIVAS-William Andrés Garzon y Mario Alejandro Ndfiez -2011-12—
este proyecto se enfoca en las debilidades comunicativas que manifiestan los sujetos
en sus contextos sociales y pretende a partir de la expresion corporal potenciar las

habilidades comunicativas para el reconociendo de si mismo dentro de la sociedad.

Educacién fisica: medio para mejorar la autoestima 2012- 2 16
Motivacién y autocuidado, la educacion fisica frente a ala enfermedad 2011-30
Educacion fisica sin indiferencia “una estrategia de integracion social” 2011-20
Expresion corporal un agente transformador en la convivencia social 2011-5

Construyendo historias, educacion fisica para la inclusion 2009-8

Universidad Nacional de Colombia se realiz6 el proyecto Danza para afrontar el
cancer pediatrico: viabilidad de una psicoterapia mediante la danza en nifios que
padecen cancer para mejorar su autoestima, propuesta de los psicélogos egresados

Dina Luz Roman y Wilfredy Victoria.
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2. PERSPECTIVA EDUCATIVA

A través de este proyecto se busca una incidencia en el nifio de manera que se reivindique su
condicion como sujeto, pensando de tal modo un hombre capaz de comunicar, aceptarse y
superarse, que mantenga un pensamiento activo y positivo que se vea exteriorizado en sus

emociones y que pueda aportar a una sociedad desde su ser, superando la adversidad.

2.1TEORIA DE DESARROLLO A ESCALA HUMANA (MANFRED MAX-NEEF)

Partiendo de una sociedad en la que se evidencian problematicas a nivel politico como la
ineficacia de las instituciones publicas en términos de salud ,la falta de cultura democrética; a
nivel social el crecimiento de los niveles de exclusién ,la pobreza, la fragmentacion de
identidades socioculturales y a nivel econdmico el endeudamiento ,el auge del capital
financiero en el que prima la economia sobre la esfera humana afectando asi la calidad de
vida de la poblacion en general, tomo la teoria de desarrollo humano de Manfred Max-Neef
como posibilitador y soporte para la construccion de ideal del hombre y sociedad del presente

proyecto.
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Retomo de Manfred Max-Neef el pensamiento de que en la actualidad se estd evidenciando
una crisis de la utopia en el sentido en que se esta perdiendo “la capacidad de sofiar” en el
caso de los nifios que padecen leucemia al verse por ejemplo afectados por el diagnostico, el
tratamiento y al quebrantarse esos lazos familiares y sociales ,al no tener un apoyo por parte
del estado en cuestiones de salud, econdmica y laboralmente ;decayendo asi emocional y
fisicamente menciona Manfred Max-Neef que todas estas problematicas generan un

individualismo exarcebado, miedo, angustia, derrotismo, entre otros.

Propone una “comprension de la estructura y dinamica de aquellos aspectos de las actividades
sociales que denominamos “sistema economico” desde la perspectiva de la atencion a las
necesidades humanas bésicas, incluidas dentro del marco social y ecolégico™, en la cual sus
objetivos fundamentales son la generacion de niveles de autodependencia, la satisfaccion de
las necesidades humanas fundamentales y la articulacién organica de seres humanos con la
naturaleza y la tecnologia, lo personal con lo social, de la planificacion con la autonomia, de
esta forma la economia no debe sobrepasar la esfera humana sino las personas tomar

protagonismo, privilegiandose asi la diversidad y la autonomia.

De este modo la teoria de desarrollo a escala humana de Manfred Max -Neef da validez a mi
proyecto en la medida en que el desarrollo humano se refiere exclusivamente a las personas y
la economia, la politica, la ecologia, ente otros son componentes de la sociedad humana que
estan en intima conexion y deben permitir satisfacer las necesidades humanas fundamentales;
en este sentido el proyecto propende por una sociedad activa que no solo acepte sino que
incluya a este tipo de poblacion, una sociedad innovadora y participativa capaz de brindar
soluciones a las problematicas que nos aquejan y que no sea individualista sino que tenga una

mirada de “comunidad”.
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La teoria de desarrollo a escala humana hace hincapié en la satisfaccion de las necesidades
humanas fundamentales, “las mismas en todas las culturas y en todos los periodos historicos
lo que cambia, a traves del tiempo y de las culturas, es la manera o los medios utilizados para
la satisfaccion de las necesidades, lo que esta culturalmente determinado no son las
necesidades humanas fundamentales sino los satisfactores de esas necesidades”(Max-
neef.M,p.42); se atafie al proyecto de manera en que se debe analizar en que medida el medio
que rodea al nifio estimula o reprime las posibilidades de vivir y realizar las necesidades y
como el proyecto posibilita esos ambientes de aprendizaje; rescatando la teoria sociocultural
de Lev vigostky en la que retomo la importancia del medio para el desarrollo del sujeto y “de
enfatizar en la participacién activa de los nifios con su ambiente, considerando el crecimiento
cognoscitivo como un proceso colaborativo”(El desarrollo de los procesos psicoldgicos
superiores, Recuperado de http://clubensayos.com/ ) . Asi mismo la cultura como tejido
social, que provee conocimientos Utiles que influyen en la manera de actuar, que comprende
todas las costumbres, creencias, tradiciones; de esta forma la cultura por la que propendo debe
generar conocimientos Utiles para el desarrollo de la poblacion en general, cuyos habitos

generen procesos de inclusion y bienestar comun.

Retomando la importancia de la teoria de desarrollo a escala humana rescato la importancia

de comprender las necesidades como carencia (fisioldgica) y potencia en la medida en que

compromete, motiva y moviliza a las personas.

Asi se evidencia una relacion entre necesidades, satisfactores y bienes economicos, que hacen

parte de la definicion de una cultura.
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Figura 1.Desarrollo a escala humana
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Fuente: adaptada de texto Max-Neef,M.(1993).Desarrollo a Escala Humana.

“la interrelacion entre necesidades, satisfactores y bienes econdmicos es permanente y

dinamica” (Max-Neef, M .Desarrollo a escala humana, P. 56).
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Ahora bien al hablar de la necesidad de autoestima me remito a la clasificacion hecha por
Manfred Max-Neef en la que clasifica las necesidades de ninguna manera normativa Yy
apoyandose en Abraham Maslow en existenciales: ser , tener, hacer y estar y necesidades
axioldgicas:subsistencia,proteccion,afecto,entendimiento,participacion,ocio,creacion,
identidad y libertad , clasificando de este modo el autoestima en la necesidad de ser que a su
vez afecta el tener, hacer y estar y en la necesidad axiologica de afecto, identidad y libertad.

A la vez creo conveniente retomar la teoria de las necesidades de Abraham Maslow en las
que rescata la importancia de satisfacer la necesidad de autoestima para un desarrollo

humano.

Asi clasifica las necesidades en:

FISIOLOGICAS: son la prioridad del sujeto, relacionadas con la supervivencia como comer,

dormir, respirar, entre otras.

SEGURIDAD: su objetivo es el sentirse seguro, la proteccion frente determinadas

situaciones.

SOCIALES: desarrollo afectivo y de interaccion con las otras personas, la comunicacion y

participacion social.

RECONOCIMIENTO O ESTIMA: conocida como la necesidad de autoestima, en esta el ser

humano debe sentirse valorado por si mismo y por los demaés, sobre esta necesidad se

pretende trabajar a partir del presente proyecto.
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AUTORREALIZACION: esta hace referencia al ideal que todo ser humano pretende
alcanzar, el objetivo es desarrollar todo el potencial disponible que le permita trascender,

claro esta que para Manfred Max-Neef esta Gltima no es una necesidad fundamental.

Al mencionar la autoestima como una necesidad fundamental que debe ser atendida, es
necesario mencionar la educacion fisica como herramienta pedagogica que incida de manera

positiva en la salud emocional de los nifios por medio del trabajo de la expresién corporal.

2.2 EDUCACION

El hombre es un ser en continuo crecimiento. Crecer significa muchas
cosas: evolucionar, desarrollarse, asimilar, recibir, integrarse, apropiarse
crear, construir. Este crecimiento se realiza (como todo ser bioldgico)
gracias a un permanente intercambio con el medio; y ese medio es
(especificamente para el hombre) eminentemente social. Educacién en
sentido amplio, es el proceso por el cual la sociedad facilita, de una
manera intencional o difusa, este crecimiento en sus miembros. Por tanto,
la educacién es ante todo una préctica social, que responde a, o lleva
implicita, una determinada vision de hombre. (Lucio, R. revista de la

Universidad de la Salle, p.19).

En el tejido social surgen conocimientos Utiles para nuestro desarrollo y crecimiento el ser
humano en su constante interaccion con el medio se encuentra en permanente intercambio con
estos, la educacion de acuerdo con Lucio es practica social en la medida en que la sociedad

facilita esos conocimientos a través de instituciones para que el hombre se desarrolle y
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subsista de acuerdo a las exigencias de la realidad, por esto esa practica social lleva implicita

una vision de hombre.

A partir de lo anterior es necesario reflexionar entorno al tipo de educacién en la actualidad y
propender por una educacion que provea métodos y modelos pedagogicos actualizados y
acordes al contexto en que se vive, en la que haya una coherencia entre la dimension
propositiva y la dimensidn operativa de los desarrollos educativos; como bien propone Nelson
Ernesto Jiménez en su libro “Retos para la construccion curricular”. De la certeza al
paradigma de la incertidumbre y menciona que de nada “sirve construir una nueva cultura
formativa, sin variar en nada las estructuras obsoletas sobre las cuales se soporta el sistema
educativo”, promoviendo “la formacion investigacion y la proyeccion social” buscando de
igual manera que se torne inclusiva e incida en la formacion de sujetos reflexivos y capaces
de proponer cambios a las problematicas actuales.

Para el P.C.P toma gran relevancia el concepto de educacién ya que por medio de este
proyecto se evidencia como la educacion trasciende mas alld del contexto escolar, la
educacion como practica social esta inmersa y enriquecida de todo aquello que le proporciona
el tejido social y por lo tanto debe ésta posibilitar conocimientos utiles que permitan del

mismo modo brindar soluciones a problematicas que emergen de la sociedad.

2.3 MODELO PEDAGOGICO AUTOESTRUCTURANTE

JULIAN DE ZUBIRIA SAMPER(1994)

Para la labor practica como docente rescato algunos principios que el modelo
autoestructurante propuesto por Julian De Zubiria le aportan a mi proyecto, entre estos rescato

la importancia que este modelo le da al nifio en la medida en que es el centro del proceso
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educativo ya que tiene las condiciones necesarias(siente, piensa y actlia) para construir su
propio desarrollo, el docente por lo tanto se convierte en un acompafante que debe propiciar
las experiencias y condiciones necesarias para llevar acabo el proceso educativo.

“la escuela tiene frente a si la tarea de favorecer la socializacion, promover el interés y hacer

sentir feliz al nifio”( De zubiria.J, hacia una pedagogia dialogante,p.2).

2.3.1 ENFOQUE CONSTRUCTIVISTA

Por medio del modelo autoestructurante con enfoque constructivista se pretende generar
nuevas experiencias en los nifios a partir de actividades que les permita expresar, valorar y
comunicar sus sentimientos, ideas, pensamientos, etc. y les permita relacionarse con los

demas y su entorno e incidir de manera favorable en su autoestima.

Para esto rescato los principios del modelo constructivista que dan validez a mi proyecto y

guiaran la labor practica.

o El estudiante es constructor de su propio conocimiento. Papel activo del estudiante

e EIl docente como guia que le proporciona experiencias que ayuden en el proceso de
ensefianza-aprendizaje.

e “El proceso de construccion es un proceso de reestructuracion y reconstruccion, en el
cual todo conocimiento nuevo se genera a partir de los otros previos. Lo nuevo se
construye siempre a partir de lo adquirido y lo trasciende”( Granel.C & Coll.C.De qué

hablamos cuando hablamos de constructivismo, 1994,p.3).
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Por lo tanto para el proyecto el papel principal lo tendra el estudiante quien construira su
propio conocimiento y el rol docente consistira en ser facilitador de nuevas experiencias, de
este modo se dara la relacion entre el estudiante y el docente que direccionara el aprendizaje
de manera que parta de una construccion personal y colectiva de los nuevos conocimientos a

partir de los ya existentes.

Este modelo brinda validez a mi proyecto en la medida en que es el modelo que mas facilita el
aprendizaje y el acercamiento a este tipo de poblacion ya que permite el protagonismo de los
nifios y el papel activo en la creacion de nuevos conocimientos, a partir de experiencias y
ambientes propicios para la expresion de sus emociones, ideas, sentimientos, inquietudes y en
la medida en que éste proyecto permite valorar la importancia del entorno a la hora de facilitar

el aprendizaje.

Para la aplicabilidad en el proyecto se rescata puntos clave de este modelo como:

La teoria de aprendizaje significativo(David P.Ausubel,1968):

En esta teoria David P. Ausubel plantea que “el aprendizaje del alumno depende de la

estructura cognitiva previa que se relaciona con la nueva informacion, debe entenderse por

"estructura cognitiva”, al conjunto de conceptos, ideas que un individuo posee en un

determinado campo del conocimiento, asi como su organizacion” (Ausubel,D.Teoria del

aprendizaje significativo,P.1, Recuperado de http://www.educainformatica.com.ar/).
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Es enriquecedora esta teoria en la medida en que permite que el nifio a partir de su
conocimientos previos le atribuya un sentido a los contenidos nuevos que marquen e incidan
en su cotidianidad, de igual forma en la practica docente se tendrd en cuenta eso
conocimientos , los contenidos se manejaran de acuerdo a su etapa de desarrollo, y el proceso
de ensefianza-aprendizaje dependera de su estado de salud, su ritmo de aprendizaje entre

otras; por lo tanto este proyecto debe posibilitar en gran medida aprendizajes significativos.

Para tal fin se seleccionardn actividades que atiendan a los intereses, necesidades y

posibilidades de cada nifio.

e El aprendizaje dindmico —comunicativo: “La intervencion
deliberada de otros miembros de la cultura en el aprendizaje de los nifios es esencial para el
proceso de desarrollo infantil” (Vigotsky,D.Teoria sociocultural. Recuperado de
http://nathalievingocheaenuep2012.blogspot.com/) es importante para el proyecto que el nifio
obtenga nuevo conocimientos a partir de la interaccién con otros y con el entorno por lo tanto
la ensefianza debe propiciar estas relaciones y generar procesos comunicativos que permitan

al nifio la confianza para expresarse.

Ahora bien para el desarrollo de este modelo se trabajaran las competencias para un saber,

saber ser y saber hacer.

e Saber—conceptual: en la medida en que el nifio accede progresivamente al
conocimiento para un desarrollo cognitivo. Para esto el maestro debe proponer
actividades que permita afianzar sus estructuras cognitivas a partir de la reflexion y

potenciando su capacidad de pensar.
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e Saber ser—actitudinal: vincula el saber y saber hacer a los valores que configuran
nuestras actitudes, asi se debe propiciar ambientes que permitan que el nifio se sienta
bien y que el aprendizaje este ligado a conocimientos que permitan tener una actitud
positiva hacia la situacion en la que se encuentran inmersos y lleven a una buena salud

emaocional.

e Saber hacer—procedimental: haciendo referencia a la habilidad de realizar una accion
para la resolucién de una tarea, en ésta el docente debe motivar al nifio y potenciar sus
capacidades, en este modelo el errar es aprender y el error es visto como un momento

creativo.

De acuerdo con David P. Ausubel “la experiencia humana no solo implica pensamiento, sino
también afectividad y Unicamente cuando se consideran en conjunto se capacita al individuo
para enriquecer el significado de su experiencia” (Vigotsky,D. Teoria sociocultural.

Recuperado de http://nathalievingocheaenuep2012.blogspot.com/).

En consecuencia para el P.C.P se usara el modelo didactico alternativo planteado por
Francisco Garcia Pérez(2004) que permite que la ensefianza genere conocimientos Utiles para
entender el mundo y que les permitan el desenvolvimiento en este, partiendo de las ideas e
intereses que tiene los nifios.

Para el desarrollo de este modelo el docente es el encargado de coordinar los procesos, por lo
tanto tiene un papel activo al igual que el estudiante que construird su propio conocimiento a

partir de la resolucion de problemas y la investigacion, el docente hard un seguimiento de los
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nifios sobre su evolucion del conocimiento, en el presente proyecto se hara a la vez un

seguimiento en su capacidad comunicativa y expresiva.

2.4 PEDAGOGIA HOSPITALARIA

Para el proyecto es conveniente no apartar la pedagogia hospitalaria en el sentido en el que
brinda la posibilidad de una educacion que contribuya a su estabilidad emocional y a una
pronta recuperacion, haciendo su estadia mas agradable. “ la ensefianza en los hospitales, no
solo humaniza mas la estancia del nifio, sino que contribuye también a prevenir los posibles
efectos negativos que el tratamiento médico y el propio hospital puedan originar”(Lizasoain y

Polaino,1988).

Los nifios al tener largas periodos de tratamiento y recuperacion se ven obligados a
permanecer en un hospital, por esto a surgido la idea de las aulas hospitalarias en el sentido en
que se hace necesario atender a las necesidades educativas de ellos y no permitir que se
quiebren esos lazos escolares.

De tal manera tiene que ver mucho con lo que se plantea en la educacion inclusiva (Ortiz,
1998), en una escuela abierta a la diversidad, que abarca colectivos mas concretos o &mbitos

mas especificos (Grau, 1993; Rodriguez Cruz, 1996; Sdenz —Rico, 1997).

Por lo tanto se trata de educar en la enfermedad, creando procesos de inclusién y no

permitiendo que se aleje al nifio de su ambito educativo; toma relevancia el trabajo desde el
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area de la educacion fisica en la medida en que permite una convivencia menos traumatica
con el cancer al posibilitar procesos que le permitan expresarse y comunicarse, permitiendo
asi elevar su confianza y a la vez su autoestima; por lo tanto se hace necesario humanizarse
dentro de cada disciplina que deberia ser uno de los retos principales y trabajar desde la

interdisciplinariedad para la solucion de problematicas actuales.

2.5 CURRICULO

De acuerdo con Mendo Romero que sostiene que el curriculo es “una construccion social
porque es una realidad objetiva-subjetiva”, refiriéndose a la objetiva como el resultado de una
“correlacion de fuerzas” en funcidén a la practica educativa con el fin de transformar la
realidad; a su vez subjetiva ya que responde a unos intereses sociales; se evidencia la estrecha
relacion del curriculo con la sociedad.
Rescatando por otro lado la postura de Alicia de Alba en su libro curriculum, crisis, mito y
perspectiva, retomo las dos dimensiones que conforman y constituyen el curriculo:
e La dimension general: como las dimensiones que se dan a nivel social, politico-
educativo, dimension institucional y la dimensioén didactico-aulica (“encuentro,
desarrollo y concertacién cotidiana de una propuesta curricular entre alumnos y

maestros”).

e Ladimension particular: aspectos propios de un determinado curriculo y no a otros

Henry Giroux por su parte y no ajeno a lo anterior concibe el curriculo como “un proyecto

social para superar las injusticias econdémicas, sociales y politicas que de cierta forma ayuda
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al individuo a ser mas critico, algo que debe utilizar para formar su propio conocimiento

capaz de cambiar estas injusticias”

A partir de lo anterior se puede concluir como el curriculo es una construccion social en la
medida en que se nutre de los conocimientos Utiles que se generan en las constantes
mediaciones en el tejido social conformando proyectos vehiculos que pretenden o deben
pretender transformar la realidad aportando al contexto soluciones Utiles y potenciando las

capacidades del sujeto capaz de actuar en ésta.

2.6 TEORIA CURRICULAR

Para el proyecto se toma el curriculo abierto y flexible propuesto por César Coll (1994) ya
que permite mantener los mismos objetivos, organizando la ensefianza desde la diversidad
para que todos tengan la oportunidad de acceder y lograr dichos objetivos, dandole asi un
caracter social.

Abierto en la medida en que facilita un continuo proceso de revision y reorganizacion, le
brinda importancia a las diferencias y énfasis en el proceso manteniendo la creatividad,
también es facilitador del aprendizaje significativo al mismo tiempo es flexible ya que
permite la participacion activa del estudiante, conjuga los intereses, las necesidades y las
aptitudes.

“la aplicacion del curriculo flexible, si bien favorece la acentuacién de los estudios de acuerdo
con el interés o la inclinacion del alumno, le demanda al mismo tiempo un mayor sentido de
responsabilidad y a los profesores una orientacion mas estrecha y consejo”(ANUIES;2001).
Asi el curriculo mantendra los mismos objetivos para todos pero se desarrollard de modo tal

que cada nifio alcance el objetivo rescatando y trabajando desde su individualidad.
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2.7 EDUCACION FISICA

La educacion fisica se entiende como una disciplina “corpus de conocimiento” pedagogica
cuyo objeto de estudio es el movimiento y las experiencias corporales.

Como disciplina, “la educacion fisica se ha transformado en el mismo espectro de pluralismo
que impregna la sociedad y otras facetas de la cultura” (Barrow H & Brown J, hombre y
movimiento, cap. 2 , p.23),esto demuestra como la educacion fisica ha permeado el tejido
social en la medida en que se origina y se practica en la sociedad, es ésta la que proporciona
conocimientos Utiles, saberes que le permiten estructurase como tal ; por lo tanto la
educacion fisica debe buscar una trasformacion social.

La educacion fisica contribuye a la construcciéon de la corporeidad que le permite ser en el
mundo, éste trabajo requiere conjuntamente de las dimensiones del ser humano para lograr
metas como las planteadas por el MEN(Ministerio de Educacién Nacional).de acuerdo al
documento n 15 , las Orientaciones Pedagdgicas para la Educaciéon Fisica, Recreacion y
Deporte(2010) se debe buscar potenciar la competencia motriz que permite construir la
corporeidad para darle un sentido al desarrollo de las capacidades reflejandose asi en saberes
que posibilitan al ser humano adaptarse a las exigencias del entorno con creatividad y

eficiencia, la axioldgica corporal que hace referencia al conjunto de valores que se adquieren
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a través de la actividad fisica para la construccion de un estilo de vida orientado a su cuidado
y preservacion y la expresiva corporal como el “conjunto de conocimientos acerca de si
mismo (ideas, sentimientos, emociones), de técnicas para canalizar la emocionalidad (liberar
tensiones, superar miedos, aceptar su cuerpo), de disponibilidad corporal y comunicativa con
los otros, a traves de la expresion y la representacion posible, flexible, eficiente y creativa, de
gestos, posturas, espacio, tiempo e intensidades” (p.29) de acuerdo a lo anterior el MEN
(2010) menciona que al promover el desarrollo de las competencias “propicia que el
estudiante enriguezca su pensamiento, su sensibilidad, su expresion y su actividad ludica,
contribuyendo también al desarrollo de sus competencias basicas, en la medida en que le
permite fortalecerse; controlar sus emociones ante el éxito y el fracaso; coordinar acciones
para lograr ciertos objetivos; manejar dinamicamente el tiempo y el espacio; asumir

situaciones que exigen grandes esfuerzos; y resolver problemas rapidamente”(parr.2).

Para el proyecto es de gran importancia tomar el sujeto como eje principal, su forma de ser y
actuar en un contexto, la educacion fisica por lo tanto, debe trabajar sobre las experiencias
corporales y el movimiento incidiendo positivamente en la salud fisica y emocional de
manera que el sujeto sienta, piense, reflexione, exprese ,comunique, potencie sus capacidades
y dimensiones cognitiva, social, afectiva que le permitan ser y relacionarse con los demas, el

entorno y a su vez incida en la sociedad en busca de cambios notables.

2.8 TENDENCIA EXPRESIVA CORPORAL

Para lograr los fines propuestos se requiere de la ayuda metodoldgica de aspectos

disciplinares propios de la educacién fisica como la tendencia expresiva corporal que trabaja
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sobre la capacidad expresiva del ser humano, permitiendo la exteriorizacion de sus

sentimientos, ideas, pensamientos a partir del movimiento.

Ahora bien la expresion corporal busca como materia educativa “profundizar en el
conocimiento del cuerpo y lo utiliza como un significativo vehiculo de expresion vy
comunicacion a través del lenguaje corporal” (Rivero y Schinca, 1992,13), cuya finalidad es

la comunicacion, la creatividad, espontaneidad.

Asi el expresar permite entender la realidad de si mismo, social, familiar, que vive cada uno,
“como lenguaje del cuerpo aborda aspectos no verbales y verbales como medio expresivo,
donde la palabray el cuerpo coexisten. Lo verbal y no verbal de la expresion van unidos y se
desarrollan y fortalecen mutuamente” (Vega, enfoques teoricos sobre la expresion corporal

como medio de formacién y comunicacion;p.21).

Esta tendencia tiene gran relevancia en el proyecto ya que permite potenciar la capacidad
expresiva a partir de actividades que generen la toma de conciencia corporal, conciencia
espacial y temporal permitiendo la manifestacion a través del gesto, la postura, el mimo, la

danzay el lenguaje corporal.

A partir de lo anterior se busca que el nifio gane confianza en si mismo para que pueda
expresar sus sentimientos, ideas, pensamientos, siendo mas consciente de su capacidad de
comunicacion, conociendo como esta favorece positivamente su salud emocional y potencia

Su autoestima.
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“La expresion corporal constituye un medio de integracion social. Mejora la autoestima, la
autovaloracion y la socializacion”(Rivera. D, La expresion corporal en el area de educacion
fisica, p. 2).
Para esto se manejaran contenidos Propuestos en el curriculo de educacion fisica, en el M.E.C

(Ministerio Educacion y Ciencia Junta Andalucia).

e El cuerpo: imagen percepcion

e El cuerpo: expresion y comunicacion
e Juegos

e Conocimiento y desarrollo corporal
e Salud corporal

e Lenguaje corporal

e Relajacion corporal

Rescatando lo ludico, vivencial y recreativo para desarrollar “la capacidad expresiva del ser
humano, fomentando el conocimiento personal, la comunicacion interpersonal y la
exteriorizacion de los sentimientos internos del individuo (comunicacién introproyectiva), a
través del gesto, posturas y movimientos expresivos”(Arteaga;2003;25). Asimismo establece

que las categorias que se incluyen dentro de esta capacidad son:

Cuadro 1. Categorias de la capacidad expresiva.

Conocimiento personal Comunicacion interpersonal Comunicacion Introproyectiva
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e Desinhibicion e Verbal e Mundo interno propio

e Conocimiento personal | ¢ No verbal : e Mundo interno del
expresivo-segmentario personaje al que caracterizo
e Conocimiento y

adaptacion personal al
contexto y

situacion

Fuente: Adaptada del texto de Viera. E, Rebollo. J.(2009). Expresion y comunicacion
corporal en Educacion Fisica.

Para este proyecto se tendra en cuenta como elementos bésicos de la expresion corporal el
cuerpo, el movimiento y el sentimiento ya que nuestra intencionalidad es trabajar el

autoestima y para esto se necesita trabajar sobre las emociones.

Carmen Aymerich comentaba en uno de sus escritos de I"Escolad”Expressio de Barcelona:

"... El ser humano es siempre expresion: su gesto, su voz, su mirada, su sonrisa... incluso su
silencio y su inmovilidad traducen alguno de los multiples contenidos de su mundo interior.
Pero no siempre nuestra intencion es comunicativa. ...". ( Romero Martin M? Rosario;

Ponencia los contenidos de la expresion corporal).

2.9 ESTILO DE ENSENANZA

“conjunto de actitudes y acciones que abren un mundo formal e informal para el estudiante...
La poderosa fuerza de la actitud del maestro da forma a la experiencia de ensefianza-

aprendizaje... La forma como 10S maestros se presentan como seres humanos ante los
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alumnos y al mismo tiempo reciben a los alumnos como seres humanos, tiene una influencia
en las vidas de los alumnos y en las actividades de aprendizaje en el salon de clases” Butler

(1984, en Guild y Garger, 1998, p. 94).

De acuerdo con Butler se evidencia el caracter social de los estilos de ensefianza en la medida
en que el docente debe saber trabajar con la diversidad de poblacion y conocer la
individualidad de cada nifio y al mismo tiempo tener una actitud adecuada para que el proceso

de ensefianza-aprendizaje sea valido en la medida en que incida en cada sujeto.

Para tal fin se trabajara en el proyecto el estilo de ensefianza que propone Muska Mosston, el
estilo de ensefianza participativo; en este la construccion se da entre estudiantes y permite que
cada uno participe activamente generando una ensefianza reciproca.

La ensefianza se da en pequefios grupos de modo que se observe y corrijan los errores, el
profesor da la accion a realizar pero los estudiantes colaboran también en la construccion de la

clase.

Es importante en la medida en que permite que el nifio sea activo y participe en la clase, el
estilo de ensefianza de la educacion fisica también estard enmarcada en la técnica de
ensefianza reciproca, libre exploracion y descubrimiento guiado que enmarcan a la tendencia

expresiva corporal.

Durante el proceso de ensefianza-aprendizaje también se manejaran orientaciones pedagogicas

de la L.O.G.S.E (Ley Orgéanica General del Sistema Educativo ) para el area de educacion

fisica, Saenz-L6pez(1997).
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Evolucionar de lo simple a lo complejo: de sesiones sencillas a mas complejas

Aprender jugando: propuestas mediante el juego

Aprendizajes significativos: partiendo de la propia experiencia del nifio para favorecer

nuevos aprendizajes

Globalidad: se desarrollaran contenidos interrelacionados entre si

Dialogo: facilitara el trabajo desde la individualidad, permitird conocer que piensa y

siente el estudiante.

Individualizacion: adaptar actividades a las caracteristicas de los nifios para que todos y

cada uno de ellos alcance los objetivos

Actitud de paciencia y clima favorable: trabajar en grupo y motivar a los nifios a

participar.

2.1.0 EVALUACION

Para la evaluacion se tendra en cuenta el proceso y serd continua, para ésto se usara como

instrumento un diario de campo que permitira analizar los avances o retrocesos en el proceso

y de igual forma favorecera el proceso de revision y reorganizacion de la ensefianza, por lo

tanto permitird también una autoevaluacion docente, se realizara de igual forma una

evaluacion diagnostica que permita conocer las ideas previas de los estudiantes.
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La evaluacion sera de tipo formativa en la medida en que hay un proceso de retroalimentacion
con el estudiante y cualitativa, respecto a qué evaluar se retomara una de las observaciones de
Montavez y Zea (1998; 37) en la que rescatan la evolucion de la participacion vivencial:

interés, autonomia, iniciativa ;las propuestas de reflexion y la capacidad expresiva.

Para el proyecto se tendran en cuenta los aspectos anteriores, analizando el avance que tienen

respecto a su capacidad expresiva y de comunicacion.

3. DISENO E IMPLEMENTACION

3.1 PROPOSITO: Fortalecer a través de la educacion fisica la autoestima en nifios que

padecen leucemia en busca de un sujeto que se acepte y supere en la adversidad.

3.1.1 OBJETIVO GENERAL: Fortalecer la capacidad expresiva para favorecer la

comunicacion de sentimientos, ideas, pensamientos, entre otras.

3.1.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS:
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. Favorecer la expresion y la comunicacion por medio del lenguaje corporal para

fortalecer la confianza y la personalidad del nifio con leucemia.

. Trabajar la risa, la alegria y el afecto a través del juego como recurso para favorecer

una positiva salud emocional.

. Favorecer la creatividad del nifio para generar nuevas formas de comunicacion

distintas de la verbal.

. Propiciar nuevas experiencias a partir de la expresion corporal para generar un

aprendizaje significativo y potenciar sus capacidades.

Para implementar el proyecto es necesario realizar una prueba diagndstica que evidencie las
necesidades que tiene la poblacion para saber de qué forma es conveniente intervenir.

Es necesario aclarar que por motivos de proteccién de identidad ya que el trabajo se realizé
con menores de edad, se nombrara a los estudiantes del presente proyecto como sujeto 1y

sujeto 2.

3.2 DIAGNOSTICO:

El diagnostico se establece a partir de la percepcion que obtengo de la informacion
recolectada a través de la observacion y dialogo.

Es necesario aclarar que al iniciar este proceso de diagnéstico solo se encontraba en la
fundacién una nifia que padecia leucemia y se encontraba en la fase de tratamiento, sujeto 1,

de 11 afios y procedente de Tunja con la cual realizaria las sesiones.
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Para la implementacion del presente proyecto se hizo necesario intervenir los fines de semana
ya que entre semana la nifia se encontraba en proceso de tratamiento, por tal motivo las

sesiones estaban programadas para los dias sabados en sesiones de 2 horas.

PRIMERA PRUEBA DIAGNOSTICA: PROCESO-RESULTADO

Se realiza un acercamiento a partir de dialogo claro esta, después de la observacion en la

fundacion.

Al conversar con el sujeto 1 se logrd evidenciar que para ella era dificil aceptar la
enfermedad, ya que al preguntarle el motivo por el cual se encontraba en la fundacion,
menciono que era por la hermana que padecia leucemia siendo ella quién la padecia.

También se encontraba de muy bajo estado de &nimo, al presentarme y preguntarle si deseaba
realizar algunas actividades conmigo, ella accedio y me sorprendio el ver como se alegraba ya
que al estar sola en la fundacion no tenia con quién jugar y en ese momento se encontraba

jugando con el celular; la nifia en consecuencia era muy introvertida.

SEGUNDA PRUEBA DIAGNOSTICA: PROCESO-RESULTADO

Se programo para la primera sesion una prueba diagnoéstica en la que se buscaba conocer a la
estudiante, sus gustos e intereses, consistiendo ésta en realizar un dibujo sobre ella misma en

la que escribiera sus cualidades y defectos, a la ves se trabajo el dialogo constante.

El resultado de la primera sesion de clase en mi percepcién demostré que la nifia tenia una

baja autoestima debido a que tenia un bajo autoconcepto por los cambios fisicos que le genero
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la quimioterapia, el no tener cabello para ella era de gran impacto emocional, al finalizar la
clase por ejemplo se acercé y me pregunto si podia hacerme una trenza la proxima sesion,
también hablamos respecto a sus gustos y me comento que le gustaban las manualidades y
que deseaba que Yo le ensefiara.

Otro aspecto determinante para la programacion de las sesiones es que era una persona muy
timida e introvertida dificultando asi el acercamiento; por lo tanto se hizo necesario trabajar la
capacidad expresiva para poder generar un acercamiento,

conocerla, saber que siente, piensa y que pudiera expresar asi sus sentimientos y

pensamientos favoreciendo la comunicacion.

A partir de lo anterior se realiza el programa con los contenidos, metodologias, tematicas para

la implementacion en la Fundacion.

3.3 CONTENIDOS

Para el proyecto se van a abarcar dos contenidos propuestos en el M.E.C (Ministerio de

Educacion y ciencia Junta Andalucia).

. El cuerpo: imagen percepcion

. El cuerpo: expresion y comunicacion

Estos contenidos se van a relacionar con las categorias que Arteaga resalta de la capacidad

expresiva asi se buscara estas finalidades.

e Conocimiento personal
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e Comunicacion interpersonal
e Comunicacion Introproyectiva
Para el desarrollo de los contenidos, la implementacion girard en torno a estas preguntas

orientadoras, que se desarrollaran a lo largo del programa.

e (Quién soy yo?
e ;Qué pienso de mi?
e (Qué hago o digo?

e ;COmMoO me siento?

3.4 METODOLOGIA

A lo largo de este programa se manejara como principio metodoldgico el dialogo que
permitira un acercamiento a la estudiante, conocer sus motivaciones e intereses de este modo
el didlogo estara presente en todas las sesiones.

En las sesiones se desarrollaran temas que partiran de lo sencillo, un tema a la vez a sesiones
mas complejas en las que se trabajaran varias tematicas ya vistas en la misma sesién y se
manejara la globalidad es decir que todos los contenidos estén interrelacionados entre si.

En el proceso de ensefianza-aprendizaje son importantes las emociones ya que estos
movilizan el aprendizaje y motivan a actuar por esto en las sesiones el juego se usard como un
recurso metodologico ya que permite explorar esas emociones y facilita expresar los
sentimientos, de igual modo se buscara en las sesiones partir de la experiencia del estudiante
para facilitar nuevos aprendizajes ,asi se buscard que el estudiante le otorgue un sentido a

estos aprendizajes para que sean significativos para él.
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Ahora bien para el proceso de ensefianza-aprendizaje es necesario manejar algunos estilos de
ensefianza que permitan proporcionar el conocimiento mas facilmente y pode acercarse con
mayor facilidad al estudiante para el presente proyecto se recurrira a los mencionados por
Muska Mosston trabajando el estilo de ensefianza participativo que permitira la participacion
de los estudiantes y generara una ensefianza reciproca, se trabajara de la mano de las técnicas
de ensefianza libre exploracion que permitira que el estudiante tome decisiones y el
descubrimiento guiado en la que el docente guia y el estudiante experimenta en busca de la
solucion estos promoveran la espontaneidad ,creatividad y una mejor relacion entre estudiante
y docente.

Para el proceso de evaluacion se realizara al inicio una evaluacién diagnostica que permitira
reflexionar y tomar la decisidn pertinente para intervenir en la fundacion.

Posteriormente para evaluar el proceso de intervencion se realizara una evaluacion formativa
cualitativa, que estara determinada por la participacion vivencial y su progreso en cuanto a su
capacidad expresiva incidiendo asi en la dimension comunicativa sin dejar de lado claro esta

las otras dimensiones que hacen del ser humano un ser integral.

3.5 EVALUACION

Para la evaluacion diagndstica se usara como instrumento la observacion, y se partira de un
dibujo de la figura humana que permitira que me comente quién es ella'y conocerla.

En el trascurso de todo el proceso se usard como herramienta un diario de campo que
permitira sistematizar las experiencias del estudiante y del docente para posteriormente
analizar el resultado.

De igual forma en las sesiones se usara un formato de evaluacion que permitira analizar con

mayor profundidad un avance del proyecto permitiendo evidenciar su mejoria en cuanto a la

56



dimensién comunicativa por medio del trabajo de la capacidad expresiva , esta evaluacion se
realizara una ves hecha la retroalimentacion con el estudiante.
De tal forma la evaluacion sera continua, de tipo formativa en la medida en que hay un

proceso de retroalimentacion con el estudiante y cualitativa.

A continuacion del formato de evaluacion se presenta la estructura del disefio del proceso de
implementacion.

FORMATO DE EVALUACION

Area: Educacion Fisica DOCENTE: Claudia Patricia Pulido Arévalo

Estudiante: sujeto 1 Sesion :

Proposito: Fortalecer a través de la educacion fisica la autoestima en nifios que padecen leucemia
en busca de un sujeto que se acepte y supere en la adversidad.

Objetivo: Fortalecer la capacidad expresiva para favorecer la comunicacion de sentimientos, ideas,
pensamientos, entre otras.

DIMENSION |INDICADORES Sl NO A VECES
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-Usa el lenguaje verbal y no verbal
para comunicar

-Expresa sus ideas con claridad y
fluidez

-Manifiesta su opinion personal

-Acepta con tolerancia opiniones
ajenas

-Es coherente el pensar con su actuar

-Usa el lenguaje corporal para
COMUNICATIVA | comunicar ideas o sentimientos

-Es capaz de decidir por si misma
-Es participativa
-Tiene iniciativa personal

-Mantiene una actitud abierta y
positiva

-Realiza las actividades propuestas

-Es creativa-

Aportes:

Cuadro 2.formato de evaluacion

DISENO E IMPLEMENTACION

EXPRESION CORPORAL COMO POTENCIADOR DE LA AUTOESTIMA

PROPOSITO: Fortalecer a través de la educacion fisica la autoestima en nifios que padecen leucemia en
busca de un sujeto que se acepte y supere en la adversidad.

OBJETIVO GENERAL: Fortalecer la capacidad expresiva para favorecer la comunicacion de sentimientos,
ideas, pensamientos, entre otras.

Preguntas orientadoras
OBJETIVOS ESPECIFICOS

*Favorecer la expresion y la comunicacion por medio e ¢Quién soy yo?

del lenguaje corporal para fortalecer la confianza y la e ¢Qué pienso de mi?

personalidad del nifio con leucemia.

- T APMA Mo cilantAaD




e Aprender jugando

e Aprendizajes significativos
e Globalidad

¢ Dialogo

e Individualizacién

Actitud de paciencia y clima favorable

e El cuerpo: imagen percepcién

e El cuerpo: expresién y comunicacion

e El proceso
¢ Continua

EVALUACION Observacion
- formativa-cualitativa { Diarios de campo

-participacion vivencial

Sesiones de clase
Diélogo

Cuadro 3.disefio e implementacion

De igual forma se hace necesario un programa de implementacion que facilitara la ejecucion

del proyecto.

PROGRAMA DE IMPLEMENTACION

SESION CONTENIDO

PROPOSITO

METODOLOGIA EVALUACION
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Primera sesién:
Diagnéstico

El cuerpo:
imagen v
percepcion

Conocer a mi

estudiante, realizar
una prueba
diagndstica que me
permita saber que

piensa y siente sobre
Ssi misma

eDialogo
e|Individualizacion

Segunda sesién:
¢Quién soy yo?

El cuerpo: imagen
y percepcion

Trabajar la desinhibicién
Descubrir los recursos

eAprender jugando
eAprendizajes

Retroalimentacion

Tema: expresivos del cuerpo | significativos e Participacion
.. . r m | I oNiA . .
conocimiento po edio de Didlogo vivencial
personal movimiento. eIndividualizacion
Subtema: eActitud de
desinhibicion- paciencia y clima
conciencia favorable
corporal
Tercera  sesion: | E| cuerpo: imagen | Desarrollar la | o« Aprender e Retroalimentacion
¢Quién soy yo? sensopercepcion a

¢Qué pienso de
mi?

Tema:
conocimiento
personal
Subtema:
sensopercepcion

Yy percepcion

través del trabajo del
origami.

jugando
eAprendizajes
significativos
*Globalidad
eDidlogo
eIndividualizacion
eActitud de
paciencia y clima
favorable.

Participacion
vivencial
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cuarta sesion
¢Qué pienso de

mi?
¢Como me
siento?

Tema:
Comunicacién
introyectiva.
subtema:
lenguaje corporal

El cuerpo:

expresion
comunicacion

y

Fortalecer la adaptacion
personal permitiendo la
interiorizacion y
exteriorizacion de
sentimientos a través
del lenguaje corporal

e Aprender
jugando
eAprendizajes
significativos
*Globalidad
eDialogo
eIndividualizacion

Retroalimentacion

Participacion
vivencial

Quinta sesion
¢Como me
siento?

Tema:
comunicacion
introyectiva
subtema:
capacidades
expresivas

El cuerpo:

expresion
comunicacion

y

Fortalecer la capacidad
expresiva

e Aprender
jugando
eAprendizajes
significativos
*Globalidad
eDidlogo
eIndividualizacion

Retroalimentacion

Participacién
vivencial

sexta sesion
¢Qué hago o
digo?

Tema:
comunicacion
interpersonal
subtema:
capacidades
expresivas

El cuerpo:

expresion
comunicacion

y

Favorecer la
comunicacion
Trabajar la creatividad

e Aprender
jugando
eAprendizajes
significativos
*Globalidad
eDialogo
eIndividualizacidn

Retroalimentacion

Participacion
vivencial

séptima sesién
¢éQué hago o
digo?

Tema:
comunicacién
interpersonal
subtema:
capacidades
expresivas

El cuerpo:

expresion
comunicacion

y

Fortalecer la
comunicacion

e Aprender
jugando
eAprendizajes
significativos
*Globalidad
eDidlogo
eIndividualizacién

Retroalimentacién

Participacion
vivencial

Cuadro 4.programa de implementacion
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Igualmente se desarrolla un cronograma para abarcar las teméticas tomando dos sesiones por tema en

un periodo de dos horas por sesion, pero tras la implementacion se hizo necesario modificar el

cronograma por inconvenientes que considero importante destacar para el analisis de este proyecto;

por tal motivo presento el cronograma de como fueron realizadas las sesiones.

CRONOGRAMA
SESION FECHA DE EJECUCION HORA CONTENIDO-TEMA
Sesion 1 7 febrero 3:00 pm-5:00pm | Prueba diagnostica
Sesion 2 14 febrero 3:00pm-5:00pm | Prueba diagnostica
acercamiento
No se realizé
Sesion 3 21 febrero sesién ya que se
encontraba
hospitalizada
No se realizé
Sesion 4 28 febrero sesion se
encontraba
visitando parientes
Se encontraba
dormida-proceso
guimioterapia, se
trabajo con dos nifios
Sesion 5 7 marzo 3:00pm-5:00pm | gue se encontraban

ese diaen la
fundacion. (Jeimy y
Daniel)

Cuerpo :imagen y
percepcion

Tema: conocimiento
personal
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Sesion 6

14 marzo

3:00pm-5:30pm

Cuerpo :imagen y
percepcion

Tema: conocimiento
personal

Sesién 7

21 marzo

3:00pm-6:00pm

Cuerpo :imagen y
percepcion

Tema: conocimiento
personal

Sesioén 8

28 marzo

3:00pm-7:00pm

El cuerpo: expresion y
comunicacion

Tema:

Comunicacién
introyectiva.

Sesién 9

4 abril

3:00pm-7:00pm

El cuerpo: expresion y
comunicacion

Tema:

Comunicacion
introyectiva.

Sesioéon 10

11 abril

3:00pm-7:00pm

El cuerpo: expresiéon y
comunicacion
tema:

comunicacion
interpersonal

Sesion 11

15 abril

2:00pm-5:00pm

El cuerpo: expresion y
comunicacion

tema:

comunicacion
interpersonal
DESPEDIDA (termina
tratamiento-vuelve a
Tunja)

Sesion 12

18 abril

3:00pm-5:00pm

Prueba diagnéstica
Trabajo con Jeimy
Paola Ortiz(fuera de
tratamiento hace un
afio)

Sesiéon 13

25 abril

3:00pm-5:30pm

Cuerpo :imagen y
percepcion
Tema: conocimiento
personal
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Sesiéon 14

2 mayo

3:00pm-5:30pm

Cuerpo :imagen y
percepcion
Tema: conocimiento
personal

Sesion 15

9 mayo

3:00pm-5:30 pm

No se encontraba en la
fundacion

Sesion 16

16 mayo

3:00pm-5:30 pm

No se encontraba en la
fundacion, se trabaja
con otros nifios.

Cuadro 5.cronograma
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4.EJECUCION

4.1 MICROCONTEXTO

Es importante reconocer la importancia que tiene el entorno a la hora de implementar
cualquier proyecto, ya que al reconocer el contexto se evidencian los factores que afectan
directa e indirectamente la poblacién evidenciando las necesidades y problematicas de ésta; es

necesario que el docente sepa leer el contexto para poder ejecutar su plan de accion.

Respecto al presente proyecto la poblacion con la cual se trabajo se caracteriza por padecer de
la enfermedad del cancer mas especificamente la leucemia que se ven afectados en la medida
en que el contexto le brinde la oportunidad o cohiba de ser atendido con prontitud para no
permitir un avance de esta enfermedad que es vital para sobrevivir ;ahi se ve involucrado el
lugar que les presta el servicio adecuado, ésta debe contar con el equipo necesario que ante
todo necesita humanizarse frente a estas problematicas ;de este modo el contexto favorecera

al desarrollo y mejoramiento de la poblacion.

El proyecto se realizé en la Fundacion Funstall que se caracteriza por ofrecer acciones
asistenciales a nifios/as y adolescentes de todo el pais que padecen enfermedades “ cardiacas
congénitas y adquiridas ,receptores de trasplantes de higado y rifion, diabetes, insuficiencia

renal crénica, dafio hepatico, secuelas de quemaduras, trastornos ortopédicos y todos los tipos
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de cancer que se presentan en la infancia” se encarga asi de cubrir “alojamiento, alimentacion
y nutricion, vestuario, higiene y sanitarios , tiempo libre, cuidados paliativos y curativos,
apoyo Yy orientacion educativa, traslado a su tratamiento médico, gestion de las citas,
controles, remisiones, examenes y proceso administrativo de las autorizaciones, ante las EPS
0 IPS, seglin corresponda”, siendo sin animo de lucro obteniendo los recursos financieros de

la consecucion de recursos con empresas y familias, llevando asi 15 afios en esta labor.

— L
FUNSTALL

UBICACION: CEUNDACIC

Figura 2-logo Funstall

FUNDACION FUNSTALL

DIRECCION: Calle 153 # 16¢ — 48 Villa Magdala
TELEFONOS CONTACTO: Bogota Colombia Tel: (+57 1) 2745327, 6957538.

FUNDADOR Y DIRECTOR GENERAL: Armando José del Valle Rodriguez, Md.

PAGINA WEB: http://fundacionfunstall.org/.

La fundacion cuenta con profesionales en:

e Administracion: Elizabeth Almeciga Pedraza
e Trabajo social: Angela Patricia Sinchez Cadena
e Auxiliares enfermeria (3): Alexandra Ledn Martinez- Liceth Patricia Coy Rincon

Ademaés de una nutricionista, tesorera, y auxiliar de servicios generales.
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PESPECTIVA EDUCATIVA FUNDACION:

MISION

VISION

“La Fundacion FUNSTALL es una
organizacion orientada a las acciones que
mejoran la calidad de vida de los nifias, nifias
y adolescentes, que se encuentran en
situacion de riesgo, por una enfermedad de
alto costo, o por exclusion econdémica/ social,
y en situacion de vulneracion de derechos”.

“La Fundacion Salud Taller FUNSTALL
sera reconocida en siete afios, como una
organizacion con carécter sostenible que
trabaja a favor de los nifios, nifias y
adolescentes y sus derechos, orientando su
intervencion en proyectos y programas en las
areas de salud, familia, seguridad alimentaria
— nutricional e inclusion social”.

Cuadro 6.perspectiva educativa

La Fundacidn cuenta con unos principios y valores que guian su mision y vision y permiten la

realizacion del proyecto.

PRINCIPIOS VALORES
Vida Cristiana Catolica Amor
Corresponsabilidad Transparencia
Responsabilidad Social Solidaridad
Prevalencia del Interés Superior del Nifio Respeto
Atencion al Bienestar y Calidad de Vida Integridad

Cuadro 7.principios-valores

La fundacién a nivel de planta fisica cuenta con 4 pisos, en los tres Gltimos pisos hay

dormitorios para aprox 5 personas con sus bafios y duchas respectivamente; en el primer piso

se encuentra el restaurante, las oficinas, la sala de sistemas, un patio y una cocina.

67




Figura 3.planta fisica fundacion

La poblacién con la que cuenta la fundacion al momento de la implementacion son tres nifios:

NOMBRE EDAD ENFERMEDAD QUE
PADECE
Sujeto 1 11afos Leucemia linfocitica aguda

Cuadro 8.poblacion

Aunque se han realizado sesiones con nifios que han ido llegando o he conocido en el

transcurso de la implementacién, no se ha podido llevar un proceso con ellos ya que no

siempre se encuentran por diferentes motivos ;ahora bien por no desviarme del eje central del

proyecto menciono las dos estudiantes con quienes mas trabajé y se evidenci6 un proceso.
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4.2 DESCRIPCION ESTUDIANTE:

SUJETO 1 : Tiene 11 afios, nacio en la ciudad de Tunja pero ha estado en Bogoté desde hace

un afio por motivos del cancer que padece.

Vive en la fundacion desde ese tiempo con su madre, la fundacion le presta la asistencia
necesaria mientras se encuentra en tratamiento; la enfermedad que padece es leucemia

linfocitica aguda.

En el ambito escolar cursé hasta 5 de primaria en Tunja pero se retird6 cuando le

diagnosticaron la enfermedad, hasta el dia de hoy esta desvinculada a nivel escolar.

Por su condicién no puede realizar actividad fisica fuerte ya que se fatiga muy rapido aunque
le gusta montar cicla y nadar.
Su actividad favorita son las manualidades, tiene cierto don para este tipo de trabajos, le

encanta pintar, dibujar, colorear y hacer pulseras, no le gusta bailar, ni cantar.

Lo que he percibido del sujeto 1 es que es una joven activa pero el tratamiento le ha impedido
realizar este tipo de actividades ya que necesita de especiales cuidados.

La primera percepcion que tuve es que animicamente no se encontraba bien, era una joven
seria, timida y parecia triste; como en la fundacién al ser inicio de afio hay pocos nifios, no
tenia con quien relacionarse.

Su madre al parecer tampoco la dejaba relacionarse mucho con los comparieros de la

fundacion.
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Claro esta que esta percepcion fue cambiando a medida que fui relacionandome mas con ella

al realizar sesiones que permitieron un mayor acercamiento a su cotidianidad y al poder

hablar con su madre.

RESULTADOS:

A partir de la observacion, los formatos anteriormente mencionados y el diario de campo se

analizaron los resultados obtenidos, a continuacién se evidenciara la intervencion realizada

con el sujeton.l1.

Analisis diario de campo.

INFORME FINAL DIARIOS DE CAMPO

FUNDACION FUNSTALL

INFORME FINAL DIARIOS DE CAMPO

SUJETO N.1 DOCENTE:CLAUDIA P.PULIDO.A
AVANCES DIFICULTADES
Se evidencié una mejora en | -El trabajo con la sujeto n.1
su capacidad expresiva ya |se dificultd6 al no ser
que al iniciar las précticas, | constante por motivos de
era poco expresiva Yy | quimioterapia 0 visitas a
emocionalmente decaida. familiares.

SUJETO N.1 -Al iniciar practicas no | -ElI no tener contacto con

aceptaba la enfermedad, al
finalizar me hablaba de como
se habia sentido al ser
diagnosticada y de los
cambios fisicos que le habia
generado dicha en
enfermedad.

-Se pudo a partir de las
planeaciones favorecer la
comunicacion a partir del

otros nifios de la fundacion
por dos motivos principales:

1. Al ser inicio de afilo no
habian casi nifios en la
fundacién.

2. A su madre no le gustaba
que tuviera contacto con
otros nifios.
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trabajo con el otro, al iniciar
el dnico contacto era el
celular.

-En el trascurso de las
sesiones se pudo dialogar con
la madre lo que influydé en
gran medida en su estado
animico

-El estar condicionada a no
realizar algun tipo de
actividad fisica.

DOCENTE

Mejoro mi capacidad
comunicativa  ya que al
iniciar no sabia como lograr
entablar comunicacion con
ella ya que era muy
reservada.

-Favorecid la creatividad ya
que se requeria en ciertos
momentos  modificar las
clases para adaptarla a la
situacion.

-Favorecio la reflexion desde
mi area para el trabajo con
este tipo de poblacién y me
sensibilizo ante las
necesidades de otros.

-El modificar las clases en el
momento para adecuarlas a la
situacion y a los nifios que se
encontraran ese dia en la
fundacion.

-El poder entablar
comunicacion con la sujeto
n.l al inicio y el poder
dialogar con su madre
respecto a la importancia de
este tipo de proyectos.

Cuadro n.9 informe diarios de campo

Respecto al formato de evaluacion (P.57 ) que se realizd en todas las clases y de acuerdo a la

retroalimentacion segin el eje orientador se logré evidenciar también un avance en su

capacidad expresiva.
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FORMATO EVALUACION DIMENSION COMUNICATIVA

FUNDACION FUNSTALL

INFORME FINAL EVALUACION

SUJETO N.1 DOCENTE:CLAUDIA P. PULIDO A.
DIMENSION ITEMS RESULTADO
-Usa el lenguaje verbal | Positivo- Al realizar las actividades se
y no verbal para mantuvo un dialogo en el que expresaba
comunicar como era su vida antes y después de el
diagnostico, con actividades de mimicay
baile expresaba de igual forma como se
sentia.
-Expresa sus ideas con | Positivo-en el trascurso de las sesiones fue
claridad y fluidez expresando con mayor claridad que le
C gustaria trabajar la siguiente sesion y
O porque y en las mismas sesiones que
M deberiamos implementar.
U
N -Manifiesta su opinion Positivo- en las sesiones mencionaba
I personal como se sentia y al finalizar cada sesion
C con la retroalimentacion de igual forma
A expresaba su opinion personal.
T
I -Acepta con tolerancia Por mejorar-Al hablar sobre las siguientes
Vv opiniones ajenas sesiones, era capaz de aceptar mi forma
A de pensar y de este modo llegar a un

-Usa el lenguaje
corporal para comunicar
ideas o sentimientos

-Es capaz de decidir por
si misma

-Es participativa

acuerdo; aunque en las sesiones al
acercasen otros estudiantes a participar
en esta, no se veia muy dispuesta pero lo
hacia (se hace necesario reforzar en los
trabajos grupales).

Por mejorar-si bien se logré fortalecer su
capacidad expresiva mediante actividades
en las que lograra a través del lenguaje
corporal comunicar sentimientos,
pensamientos es necesario potenciar mas
este aspecto mediante el trabajo grupal.

Positivo-al realizar actividades y tener que
elegir entre x 0 y elemento para ese era
capaz de elegir al igual que era capaz de
tomar decisiones a la hora de plantear una
propuesta.

Positivo-en todas las actividades que se
realizaron particip6 activamente,
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proponiendo y planteando nuevos retos.

-Tiene iniciativa Positivo-en las sesiones siempre planteaba
C personal nuevas actividades, al trabajar el origami y
0] sin necesidad de dejarle trabajo para casa
M en la siguiente sesion ya tenia nuevas
U figuras para practicar en la sesion.
N
I -Mantiene una actitud Positivo- en las sesiones siempre fue
C abierta y positiva abierta a cualquier tipo de actividad que su
A condicion lo permitiera.
T
I -Realiza las actividades | Positivo-siempre propuso nuevas
Vv propuestas actividades y realizo las planeadas para la
A sesion.

-Es creativa- Positivo-fue muy creativa en las sesiones,

al trabajar origami traia figuras hechas en
papel de formas diferentes, modificaba
letras de canciones, etc.

-Logra responder al eje | Positivo-siempre en la retroalimentacion
orientador de la clase. supo responder al eje orientador ¢ Quién
soy yo?-¢Qué pienso?-¢,Cémo me siento?-
¢, Qué hago o digo?

Cuadro n 10.informe evaluacion dimensidon comunicativa.

En cada sesion se realiz6 una retroalimentacion en la que se lograba evidenciar a partir del
trabajo realizado en la clase lo aprendido y lograr responder asi a las preguntas orientadoras.

Estas preguntas fueron: ¢Quién soy yo?-;Qué pienso?-;,Cémo me siento?-;Qué hago o digo?

En el trascurso de las sesiones logré responder a estas preguntas orientadoras que era la
finalidad , en sus respuestas se evidencid como consideraba que era ella ,su cotidianidad,
como se sentia en cada sesién, que hacia ,entre otras cosas.

A partir de las respuestas y la retroalimentacion realizada en cada sesion, se hace necesario
seguir trabajando la parte de autoconcepto en lo que respecta a su imagen corporal ya que se
ha visto afectada emocionalmente por esos cambios fisicos que le ha generado el proceso de

quimioterapia, lo cual ha mermado su autoestima.
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5. ANALISIS DE LA EXPERIENCIA

5.1 INCIDENCIAS EN EL CONTEXTO

Este proyecto evidencid la necesidad que existe de intervenir en diferentes tipos de poblacion
que se ven afectadas por enfermedades como el cancer y que se han visto desligadas del
ambito educativo, demostrando la importancia de un area como la educacion fisica para el
mejoramiento de la calidad de vida y rescatando la importancia del aspecto emocional que

algunas veces poco se trabaja y que es clave para la movilizacion de los aprendizajes.

Respecto a la fundacion fue importante en la medida en que se hacia necesario este tipo de
intervencion ya que no cuentan con profesionales docentes dentro de la fundacion, lo que ha
generado poca atencion en este aspecto a los nifios que se encuentran en ella y que por
motivos de tratamientos se les dificulta acceder. Fué importante ya que vieron la necesidad y

abrieron puertas para prestarles una adecuada atencion.

En cuanto al sujeto 1 si bien no se logré generar el impacto inicialmente esperado, debido a
las pocas intervenciones es agradable saber que este proyecto contribuy6 en gran medida a
mejorar su capacidad expresiva que afectara si se sigue potenciando sin lugar a dudas su

autoestima.
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Incidié en el sujeto 1 en la medida en que le permitié expresar lo que sentia y pensaba
respecto a ella, su condicion y su cotidianidad gracias a las ayudas metodoldgicas de la
expresion corporal que le favorecié al poder comunicar parte de su gran mundo interior,

también permitié mejorar sin lugar a dudas su estado animico, trabajando la risa y el afecto.

5.2 INCIDENCIAS EN EL DISENO

Respecto al disefio de implementacion se hizo necesario ajustar las sesiones ya que al trabajar con este
tipo de poblacion es posible que algunas sesiones se tengan que aplazar por motivos de tratamiento u
otras, también se hizo necesario modificar las sesiones para ajustarla a la individualidad de cada
estudiante y poder partir de sus motivaciones e intereses, clave para poder acercase a este tipo de

poblacion.

5.3 APRENDIZAJE COMO DOCENTE

Este proyecto fue un reto para mi como persona y profesional ya que buscaba trabajar con una
poblacién de dificil alcance, aprendi a partir de esta experiencia ha humanizarme mas ante las
necesidades de los demas, clave si queremos trasformar realidades, a trabajar el ser humano como ser

integral, rescatando la importancia de la parte emocional .

Como profesional si queremos cambiar las estructuras sobre las que se rige este sistema educativo, es

necesario empezar a realizar pequefios cambios en la forma de pensar y porque no empezar a buscar

nuevos campos de accién en el que el docente de educacidn fisica se pueda desempefiar.
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La educacién fisica como hecho social permea todo el tejido cultural, interviniendo mas alld del
ambito formal, esta experiencia me permitié afirmar la importancia de esta area en ambitos poco
explorados y de gran necesidad.

Por otro lado al trabajar con este tipo de poblacion se hace necesario trabajar desde la

interdisciplinariedad, lo que enriquece mas el proceso de formacién como docente.

Aprendi que cuando deseas algo, debes ir por ello y mas que un proyecto de grado es para mi un

proyecto de vida que me motiva a trabajar dia a dia en busca de posibilidades para este tipo de

poblacion.
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5.4 RECOMENDACIONES

Al realizar este tipo de proyectos se hace necesario atender a puntos clave como:

1. La accesibilidad al tipo de poblacion:

Es de gran dificultad poder trabajar con este tipo de poblacién ya que casi siempre se encuentran
remitidos en hospitales y para poder realizar practicas hay trabas, al iniciar este proyecto toque puertas
en el Hospital de la Misericordia ,en grandes fundaciones como la Fundacion Santafé de Bogota a la
cual agradezco el haber permitido exponer mi proyecto, al Cancerol6dgico, la fundacién Sol en los
Andes, Fundacion Maria José, en fin; se requiere contar con el lugar con anticipacion, de igual forma
es importante si en el proyecto se va a ser mas especifico respecto al tipo poblacion averiguar la
accesibilidad a este ya que las posibilidades por lo tanto se ven reducidas, un ejemplo es en que en mi
proyecto al elegir un tipo de leucemia “leucemia linfocitica aguda “esto disminuyo las posibilidades de
encontrar poblacién ya que es mas escaso, en mi caso podria haber sido mas conveniente trabajar con

la leucemia en general o el cancer en nifios abarcando mas tipos de cancer.

2. Disposicion:

Al realizar practicas es necesario preveer que en cualquier momento ya no se puede contar con la
poblacion por diferentes causas(hospitalizacion, visita a padres,salud),es necesario tener un plan b;de
igual forma también es indispensable la disposicion para poder trabajar con ellos ya que se necesita

estar emocionalmente fuertes,saber escuchar y generar un ambiente favorable.

3. Conocimiento del contexto:
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Es de gran ayuda para poder acercarse a el estudiante conocer de antemano el contexto en el que se
haya, es decir saber poco a poco con quien se relaciona mas, conocer si es posible sus padres para
poder acercarse mas al estudiante o por el contrario saber si estos influyen negativamente a su

condicion o en lo que se pretende trabajar.

4., Individualizacion:

A la hora de disefiar las sesiones es necesario saber que cada estudiante es diferente,y se deben
manejar metodologias y contenidos apropiados a cada etapa y condicidn en la que se encuentren ya

que algunos dependiendo de la fase de la enfermedad no pueden realizar algunos tipo de actividades.

5. Creatividad:

El docente a la hora de realizar sus practicas debe estar dispuesto a modificar las sesiones previstas ya
que en algunos casos las actividades planeadas no se pueden realizar porque los estudiantes se
encuentran cansados por procesos de quimioterapia, o no pueden realizar algln tipo de actividad; por
esto es importante que el docente sea creativo e innovador a la hora de realizar modificaciones en la

practica para no perder el hilo conductor de las tematicas.
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FUNDACION FUNSTALL

AREA: EDUCACION FISICA

DOCENTE: Claudia Patricia Pulido

ESTUDIANTE: SUJETO N.1

SESION 1 -DURACION: 2 H

OBJETIVO:

Conocer a mi estudiante, realizar una prueba diagndstica que me permita saber que piensa y siente sobre si misma
Pregunta orientadora contenido tema
¢Quién soy yo? El cuerpo: imagen y percepcion PRUEBA DIAGNOSTICA
DESARROLLO DE LA CLASE Metodologia
Parte inicial: e Dialogo

e se recorre la fundacién mientras se hace la presentacion
de cada una y se habla sobre su dia.
Parte central:
e se realizara un dibujo sobre si misma, escribird que la
caracteriza y diferencia de los demas.
e Se realizara un forro para el celular con una bomba,
mientras se dialoga sus gustos e intereses.
Parte final:
e Se dialoga sobre las actividades que se podrian realizar la
siguiente clase.

e Individualizacion

e Actitud de paciencia y clima favorable

Recursos

Bombas, papel, lapiz y colores

EVALUACION

Figura 7.planeacion clase




FUNDACION FUNSTALL

AREA: EDUCACION FISICA

DOCENTE: Claudia Patricia Pulido

ESTUDIANTE: SUEJTO N.1

SESION 2 -DURACION: 2 H

OBJETIVO: Descubrir los recursos expresivos del cuerpo por medio del movimiento.

Pregunta orientadora contenido

tema

¢ Qué pienso de mi?

¢ Quién soy yo? El cuerpo: imagen y percepcion

Conocimiento personal: desinhibicion

DESARROLLO DE LA CLASE

Metodologia

Parte inicial:

Se inicia la sesién con un juego que consiste en pasar una
bomba al compafiero y a medida que se atrapa se iran diciendo
colores, frutas y al final cualidades y defectos .

Parte central:

Se realizara un juego de imitacion, el estudiante tratara de imitar
animales que se iran sacando al azar de una bolsa.
Posteriormente se iran afiadiendo profesiones, emociones que
tendra que imitar, al finalizar tendra que decir quien es ella en
mimica.

Parte final: dialogo sobre la clase, retroalimentacion y acuerdos
para la siguiente sesion.

e Aprender jugando

e Dialogo

e Individualizacion

e Actitud de paciencia y clima favorable

Recursos

Bombas, papel.

EVALUACION

Retroalimentacion

Participacion vivencial
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FUNSTALL

AREA: EDUCACION FISICA

DOCENTE: Claudia Patricia Pulido

ESTUDIANTE: SUEJTO N.1

SESION 3 -DURACION: 2 H

OBJETIVO: Desarrollar la sensopercepcion a través del trabajo del origami.

Pregunta orientadora contenido

tema

¢Quién soy yo? El cuerpo: imageny percepcion conocimiento personal:

¢ Qué pienso de mi?

sensopercepcion

DESARROLLO DE LA CLASE

Metodologia

Parte inicial:

Se inicia la sesion con una actividad que consiste en ir
reconociendo los lugares de la fundacion con los ojos
vendados; asi sera guiada con sonidos, la voz, el tacto, etc.
Luego con una bomba se hacen toques por el cuerpo y debe
decir donde lo siente y que piensa de esa parte.

Parte central:

Se realiza actividad de origami, en ésta mientras se realizan
figuras se presta atencion en lo que captan los sentidos (el
papel,los colores,al mismo tiempo reconocer figuras ya hechas
con ojos vendados).

A continuacidn se trabajara reconocimiento con otros nifios de
la fundacién con los ojos vendados.

Parte final: didlogo sobre la clase, retroalimentacion, acuerdos
para la siguiente sesion.

e Aprender jugando
e Didlogo
¢ Individualizacion

e Actitud de paciencia y clima favorable

recursos

Bombas, papel para origami, colores, marcadores, bufanda

EVALUACION
Retroalimentacién

Participacion vivencial
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FUNDACION FUNSTALL

AREA: EDUCACION FISICA

DOCENTE: Claudia Patricia Pulido

ESTUDIANTE: SUJETO N.1

SESION 4 -DURACION: 2 H

OBJETIVO:

Fortalecer la adaptacion personal permitiendo la interiorizacion y exteriorizacion de sentimientos a traves del lenguaje corporal.
Pregunta orientadora contenido tema
¢ Qué pienso de mi? El cuerpo: expresion y comunicacion Comunicacion introyectiva:

¢ CAmo me siento?

lenguaje corporal

DESARROLLO DE LA CLASE Metodologia

Parte inicial: e Aprender jugando

Inicia la sesion dialogando de su dia, posteriormente se realizael | o Aprendizajes significativos
juego de semaforo en el que a medida que pare donde quede | o Globalidad

debe hacer el gesto de su tipo de musik favorito, su hobbie, un | o Dpjalogo

saludo, etc. e Individualizacion

Parte central:

Por acuerdos en la sesion pasada continuamos realizando
actividades de origami con la finalidad de armar una maqueta
final de su ciudad, en ésta actividad se realizan actividades de
imitacién de animales en mimica e imitar el sonido de cada
animal, se idea una cancion en la que involucre los animales,etc.

Parte final:

Actividad de relajaciéon, primero se hace un reconocimiento,
posteriormente se debe imaginar como actia en la cotidianidad,
que le gusta de ella y que debe mejorar.

Dialogo, retroalimentacion, acuerdos para la siguiente sesion.

Recursos

Papel, colbon Ltijeras, temperas, colores, masica

EVALUACION

Retroalimentacién

Participacion vivencial
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