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INTRODUCCION

El Ejercicio Profesional Supervisado se realiza con el objetivo de desempefiar la
calidad del administrador o investigador a cargo de dicho proyecto. Esta actividad
se realiza mediante procesos educativos y procesos de investigacion asi mismo se
realizan trabajos pedagogicos ordenados, claros, organizados, cientificos y social
de forma técnica y practica la cual permite a Universidad de San Carlos de
Guatemala, a través del EPS de la facultad de Humanidades, para llevar a cabo
las tareas de administracion, docencia, investigacion y servicio a nuestra sociedad.

Por lo anteriormente expuesto se presenta el proyecto realizado por la epesista el
cual consta de presentar un plan de capacitacion y manual de Primeros Auxilios
para el personal docente y administrativo de una Institucion por Cooperativa
situada en la zona 6 del Municipio de Mixco, con la finalidad de presentar un
proyecto en beneficio a la comunidad educativa. En el presente informe se
desarrollaran temas por capitulos.

El Ejercicio Profesional Supervisado fue realizado en cuatro fases o capitulos las
cuales son las siguientes:

Capitulo | en este capitulo se presenta el diagndstico institucional, el cual tiene
como objetivo realizar una investigacién para determinar las necesidades o
problemas de la institucion, las mismas se depuraron aplicando técnicas como:
observacion, entrevista, y la aplicacién de instrumentos tales como la guia de
observacion y la lista de cotejo, que permiten obtener informacion confiable y
proceder a la seleccion del problema que afecta al Centro Educativo.

Capitulo 1l aqui se presenta el perfil del proyecto, con la seguridad de llevarlo a
cabo y definir claramente los elementos que tipifican como: el titulo del proyecto,
justificacion, objetivos, metas, las actividades claras a realizar, recursos y la
evaluacion del mismo.

Capitulo Il la ejecucion del proyecto consiste en la realizacidn detallada y
ordenada de las actividades que se han previsto en el disefio del proyecto,
estableciendo costos, tiempo y logros obtenidos.

Capitulo IV aqui se desarrolla la evaluacién de los capitulos anteriormente descrito
con el objetivo de realizar una comparacion entre los logros alcanzados en la
ejecucion del proyecto, metras y objetivos preestablecidos, haciendo énfasis en
modificaciones necesarias para su contexto inmediato.

Finalmente se da por terminado con las recomendaciones, apéndices y anexos.



CAPITULO |
DIAGNOSTICO DE INSTITUCION PATROCINANTE

1.1 Datos generales de la institucion.

1.1.1 Nombre de la institucion

Supervisién educativa Sector 01-08-03

1.1.2 Tipo de la institucion

Servicio Educativo Estatal

1.1.3 Ubicacion geografica

Boulevard el caminero 27-33 zona 6 de Mixco, (Muchachas Guias de Noruega).
1.1.4 Visién

"Formar ciudadanos con caracter, capaces de aprender por si mismos, orgullosos
de ser guatemaltecos, empefiados en conseguir su desarrollo integral, con
principios, valores y convicciones que fundamentan su conducta. " (4:4)

1.1.5 Mision

"Somos una institucion evolutiva, organizada, eficiente y eficaz, generadora de
oportunidades de ensenanza-aprendizaje, orientada a resultados, que aprovecha
diligentemente las oportunidades que el siglo XXI le brinda y comprometida con
una Guatemala mejor. " (4:5)

1.1.6 Politicas Sin evidencia
1.1.7 Objetivos

e “Promover la eficiencia y funcionalidad de los bienes y servicios que ofrece el
Ministerio de Educacién.

® Propiciar una accion supervisora integradora y coadyuvante del proceso
docente y congruente con la dignificacion del educador.

® Promover una eficiente y cordial relacién entre los miembros de la comunidad
educativa.



e Fortalecer el sistema de evaluacion a estudiantes de educacion primaria,
basica y diversificada, en su contexto linguistico donde corresponda para
mejorar la calidad educativa.” (4:11)

1.1.8 Metas
e “Contribuir a la formacion, orientacion de los maestros (as) y resolucion de

problemas que se originé entre los miembros de las comunidades educativas.

e Ejecutar los programas establecidos en el CNB y proyectos establecidos por el
Ministerio de Educacion.

e Aplicacion de la Legislacion Educativa (normas, reglamentos, entre otros) en
establecimientos educativos cuando sea necesario.” (3:15)



1.1.9 Estructura organizacional

Organigrama Institucional
Supervision educativa sector 010803

Supervision
Educativa

Sector 01-08-03

Directores Padres de Familia

Docentes

Estudiantes

Fuente: (8:15)



1.1.10 Recursos

La estudiante epesista conversé con la Supervisora Educativa respecto a las
politicas, recursos y funcionamiento de la supervision.

Humano

v' Secretaria
v' Asistente
v' Estudiante Epesista

Material

v' Computadora

Tinta para impresora
Impresora

Hojas de papel bond
Vehiculo

Gasolina

Internet

Agenda de apuntes

AN NI NI N N TR

Financieros

v' En este caso no aplica debido a que no hay apertura por parte de las
autoridades correspondientes.

1.2 Procedimientos o técnicas utilizadas para hacer el diagnéstico

OBSERVACION Como objeto de investigacion se utilizd la técnica con el
instrumento de guia de observacion (Ver apéndice, pag. 108) con ciertos
aspectos a observar dentro de la Supervisidén Educativa los cuales incluyen el
estado fisico del lugar y mobiliario y equipo.

ENTREVISTA Se entrevisto a la Supervisora del area con la intencion de recopilar
datos. (Ver apéndice, pag. 107)

FODA

Realizacion de esquema con las fortalezas, oportunidades, debilidades y
amenazas que tiene el centro educativo. (Ver apéndice, pag. 109)



1.3 Lista carencias y necesidades

Las carencias observadas dentro de la Supervision educativa fueron las
siguientes:

Inexistencia de edificio propio.

No se cuenta con suficiente espacio fisico para la Supervision Educativa.
Espacio escaso para el orden y organizacion de documentos importantes.
Recursos tecnologicos limitados, como material audiovisual.

Inexistencia de cafoneras y equipo tecnoldgico para capacitacion de
docentes.

6. No cuentan con acceso a internet dentro de la Supervision Educativa.

7. No cuentan con un guardia de seguridad fuera de la institucion.

8. Inexistencia de sistema de alarmas y circuito cerrado.
9.
1

ARl

La iluminacion dentro de la oficina es escaso.
0.Falta de comunicacién entre las autoridades de la Supervision educativa y
las autoridades del Instituto.
11.Desconocimiento de las necesidades y carencias que hay dentro del Centro
Educativo.
12.La Supervision carece de principios filosoficos.
13.No cuentan con un horario establecido para atencion al publico.

PROBLEMAS

1. Inseguridad

2. Desactualizacion en la tecnologia.
3. Desinformacion

4. Infraestructura

5. Desconocimiento

6. Carencias

7. Insuficiente espacio fisico

8. Desorganizacion

9. Falta de capacitacion

10. Desestabilizacion



1.

Inseguridad

No cuentan con circuito
cerrado.

No cuentan con sistema
de alarma dentro de la
supervision.

Carencia de guardia de
seguridad.

Implementar alarma
y camaras en los
alrededores.
Contratar  servicio
de agencias de
seguridad.

2,

Recursos audiovisuales
limitados.

Gestionar equipo de
computo en ventas

Desinformacion

entre las autoridades de
la Supervisién educativa
y las autoridades del
Instituto.
Desconocimiento de las
necesidades y carencias
que hay dentro del
Centro Educativo.

No cuentan con un
horario establecido para
atencion al publico.

Desactualizacién Inexistencia de de computadoras.

tecnologica caioneras Yy equipo Implementar
tecnologico para cafoneras y equipo
capacitacion de audiovisual.
docentes. Instalar servicio de
No cuentan con acceso internet.
a internet en toda el
area.

3. Falta de comunicacion Crear vinculos de

comunicacion

constante via
telefonica o correo
electronico.

. Buscar que las

autoridades del instituto
gestionen ayuda de su
patrocinante.

4,

Insuficiente

Inexistencia de edificio
propio.

No se cuenta con
suficiente espacio fisico
para la  Supervision
Educativa.

Espacio escaso para la
organizacion de
documentos.

La iluminacién dentro de
la oficina es escaso.

La Supervision carece
de principios filosoficos.

Gestionar con las

autoridades
pertinentes un edificio
propio para la
Supervisiéon
Educativa.

Tramitar la compra
de archivos para la

organizacion de
documentos.
Construir una

ventana dentro de
la oficina para la
obtencion de luz
natural.




INSTITUCION PATROCINADA

1.4 Datos de la institucion o comunidad beneficiada.
1.4.1 Nombre de la institucién

Instituto Basico por Cooperativa Lo de Bran

1.4.2 Tipo de la Institucion

Educativa, por Cooperativa

1.4.3 Ubicacion Geografica

Instituto de educacion basica, 29 calle 13-28 Aldea Lo de Bran | zona 6 de Mixco,
Guatemala.

1.4.4 Vision

“Somos una institucion educativa que ayuda al desarrollar e impulsar técnicas,
estrategias y metodologias orientadas hacia la realizacion de los jovenes de
nuestra comunidad, para formar profesionales que amen lo que son y se
apasionen en lograr su desarrollo integral con principio y valores que fundamenten
su conducta, con excelente desempefo académico basado en una filosofia
educativa moderna que permita transformar los suefios de jovenes para construir
el desarrollo del pais. ” (1:04)

1.4.5 Mision

“Somos una institucion educativa que promueve la formacion integral de los
alumnos para el desarrollo y procesos de pensamientos, del juicio critico y la
creatividad para la facilitacion de la toma de decisiones y resoluciones de
problemas en forma acertada” (1:04)



1.4.6 Politicas Sin evidencia

1.4.7 Objetivos

General

“Fortalecer la importancia de los estudios del ciclo basico en la formacion
integral del ser humano. Promover en la comunidad la importancia de la
educaciéon basica. Promover una comunidad educativa que responda a las
demandas e intereses de la poblaciéon estudiantil y padres de familia.” (1:04)

Especificos

1.4.8

“Desarrollar un proceso-ensefianza sobre la base de valores éticos,
morales, religiosos y culturales.

Promover un proceso ensefianza-aprendizaje efectivo en funcion de una
formacion integral.

Aplicar los avances pedagdgicos en las diferentes asignaturas del pensum
de estudios.

Desarrollar en el proceso ensefianza aprendizaje las areas cognoscitiva,
socio afectiva y motriz. ” (1:04)

Metas

“Mejorar las oportunidades educativas de los jévenes de la comunidad
Mejorar la calidad de vida de los nifios y jévenes de la comunidad

Velar por la calidad de los servicios de agua potable, energia eléctrica,
telefonia e Internet que utilizan los vecinos.

Promover la seguridad integral de todos los miembros de la comunidad.”
(1:07)



1.4.9 Estructura Organizacional

Organigrama Institucional
Instituto Basico por Cooperativa Lo de Bran

Direccion

Padres de Personal
familia operativo

Secretaria

Psicologo Subdireccion

contadora

rl

Auxiliar de Auxiliar de Profesores
contabilidad secretaria auxiliares
Docentes

Fuente: (1:07)



1.4.10 Recursos

Humano

v

v
v
v

Directora General
Sub directora
Secretaria
Estudiante Epesista

Material

\

NN N N N N R N N N NN

Computadora

Tinta para impresora
Impresora

Memoria USB
Fotocopiadora
Hojas de papel bond
Folders manila
Lapiceros

Lapiz

Perforadores
Engrapadora
Internet

Agenda de apuntes

Financieros

v
v
v

Vehiculo
Gasolina
Alimentacion

1.4.11 Lista y analisis de carencias

ok wWwN =

No todas las aulas cuentan con buena iluminacion.

Aulas reducidas para la cantidad de estudiantes.
Escritorios en mal estado.

Ausencia de rampa para discapacitados.

No cuentan con un botiquin de primeros auxilios.

Los maestros no estan capacitados para brindar primeros auxilios a los

estudiantes.
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7. Falta de ordenamiento vial en las afueras del Instituto por Cooperativa a la
hora de entrada y salida de clases.

8. Falta de personal administrativo y docente.

9. Los docentes no utilizan material didactico para impartir sus clases.

10.Desorden administrativo.

11.Desactualizacion en leyes.

12.Ausencia de vidrios en algunas ventanas, por deterioro.

13.Inexistencia de un manual de primeros auxilios.

14.No cuenta con rampas para discapacitados.
15. Sanitarios en mal estado

16.Agua potable escasa.

17.Ausencia de cuerpo policial fuera del centro educativo.
18.Computadoras antiguas y en mal estado.
19. Ausencia de material audiovisual

20.No cuentan con servicio de internet.

1.4.12 analisis de problemas

1.

INSEGURIDAD

1.

Ausencia de personal
policial fuera del
centro educativo.

Falta de ordenamiento
vial en las afueras del
Instituto a la hora de
entrada y salida de
clases.

Ausencia de ventanas
en algunas aulas.

Gestionar la
intervencion de
policias en la hora de
entrada y salida de
los estudiantes.
Marcar con pintura el
area de parqueo de
vehiculos,
motocicletas y moto
taxis, dejando libre el
area para peatones.

2.

DESORGANIZACION

. No todas las aulas

cuentan con suficiente
iluminacion natural.
Aulas reducidas para
la cantidad de
estudiantes.
Escritorios en mal
estado.

No cuentan con
rampas para
discapacitados.

. Construir

. Cambiar

ventanas
en ciertos salones.

. Ampliar las aulas.
. Reponer las ventanas

que se encuentran
rotas

escritorios
por NUevos.

. Construir una rampa

para discapacitados.

. Agua potable escasa.

. Gestionar con |la

11




. Sanitarios en mal

Municipalidad el facil

INSALUBRIDAD estado. acceso  al agua
potable.

. Cambiar los
sanitarios en mal
estado por nuevos.

4. . Falta de personal . Contratar mas
administrativo y personal
ADMINISTRACION docente. administrativo.
DEFICIENTE . Los docentes no . Facilitar material de
utilizan material apoyo a docentes.
didactico para impartir
sus clases.
. Desorden
administrativo.
5. . No cuentan con un . Disefdar un manual

DESINTERES EN
ACTUALIZACION

botiquin de primeros
auxilios.

. Los maestros no estan

capacitados para
brindar primeros
auxilios a los

estudiantes.

. Inexistencia de un

manual de primeros
auxilios.

. Falta de interés de

parte de los docentes
para capacitaciones.

de primeros auxilios.

. Elaborar un plan de

capacitacion para
docentes.

6.

DESACTUALIZACIO
N TECNOLOGICA

. Computadoras

antiguas y en mal
estado.

. Ausencia de equipo

audiovisual

. No cuentan con

servicio de internet.

. Gestionar equipo de

computo actualizado
y material
audiovisual.

. Contratar servicio de

internet.

12




1.4.13 Priorizacién de problemas.

En reunién programada con la Directora Maria Concepcién Tello de Mérida del
centro educativo por Cooperativa, se realiz6 una evaluacion de todos los
problemas detectados en la institucion; por lo que se procedid y priorizé cual de
todos los problemas tiene mas urgencia solucionar. Todo ello se realiza para
beneficio de los estudiantes del plantel.

Problema seleccionado

1. No cuentan con un 1. Disefiar un manual
Desinterés en botiquin de primeros de primeros auxilios.
actualizacién auxilios. 2. Elaborar un plan de
2. Los maestros no estan capacitacion para
capacitados para docentes.
brindar primeros
auxilios a los

estudiantes.

3. Inexistencia de un
manual de primeros
auxilios.

4. Falta de interés de
parte de los docentes
para capacitaciones.

13



1.4.14 Anilisis de viabilidad y factibilidad de las soluciones del problema
1. Solucidn: disefiar un manual de primeros auxilios.
2. Solucioén: elaborar un plan de capacitacion para docentes.

OPCION1 OPCION 2

FINANCIERO

1. Se cuenta con suficientes recursos financieros X X

2. El proyecto se ejecutara con recursos propios X X

3. Existe posibilidad de crédito para el proyecto X X
TECNICO

4. Se tienen las instalaciones adecuadas para el | X X
proyecto

5. Se tiene bien definida la cobertura del proyecto X | X

6. Se tiene la tecnologia adecuada para el proyecto X X

7. El tiempo programado es suficiente para ejecutar | X X
el proyecto

8. Se ha definido claramente las metas X | X

9. Se tiene los insumos necesarios para el proyecto X X
MERCADO

10. | El proyecto tiene adaptacion a la region X X

11. | El proyecto satisface las necesidades de la | X X
poblacion

12. | Se cuenta con el personal capacitado para la | X X
ejecucion del proyecto.

13. | El proyecto es accesible a la poblacion en general | X X
POLITICO

14. | El proyecto es de vital importancia para la | X X
institucion

15. | La institucidon sera responsable del proyecto X X
CULTURAL

16. | El proyecto esta disefiado acorde al aspecto | X X
linguistico de la region

17. | El proyecto impulsa la equidad de genero X [ X
SOCIAL

18. | El proyecto genera conflicto entre los grupos X X
sociales

19. | El proyecto beneficia a la mayoria de la poblacion X | X

20. | El proyecto toma en cuenta a las personas sin | X X
importar el nivel académico
TOTAL 13 7 11 9




1.4.15 Conclusién: solucién viable y factible.
e Disefar un manual de primeros auxilios.

15



CAPITULO Il
PERFIL DEL PROYECTO

2.1 Aspectos generales del proyecto
2.1.1 Nombre del Proyecto:

Elaboracion de un manual de primeros auxilios para los docentes del Instituto
Basico Por Cooperativa dirigido a docentes y personal administrativo: aplicaciéon
de conocimientos de beneficio personal.

2.1.2 Problema

Desinterés por capacitaciones en actualizacion de Primeros Auxilios

2.1.3 Localizacion del problema

Instituto Basico por Cooperativa de la Aldea lo De Bran de la Zona 6 de Mixco.
2.1.4 Unidad ejecutora

e Universidad de San Carlos de Guatemala.
e Facultad de Humanidades
e Supervision educativa, Sector 01-08-03

2.1.5 Tipo del Proyecto
Proceso y producto
2.2 Descripcion del proyecto

El proyecto consiste en la elaboracion de un manual, basado en la mediacion
pedagdgica, sobre el tema primero auxilios incluyendo la metodologia activa,
habito de lectura, recursos educativos personales de conocimiento, habilidades y
destrezas humanas, en los procesos de ensefianza del nivel basico, el cual
contiene aspectos basicos, iniciando desde definiciones tedricas, enfocandose
siempre a los primeros auxilios. Determinando el mejor camino para obtener
resultados satisfactorios sobre la ensefianza de los primeros auxilios de forma
integral de los alumnos y llevar a cabo un conocimiento relevante en la ética y la

moral, el trabajo cooperativo con la ayuda hacia los demas con responsabilidad

16



que se crean ante la sociedad en la iniciativa y toma de control de situaciones
sobrenaturales y asi como por el respeto y credibilidad tanto de uno mismo.
Utilizando técnicas de aprendizaje de primeros auxilios y enseres a utilizar para
cualquier percance de situaciones inesperadas manteniendo siempre a la mano un
botiquin con todos sus elementos como alcohol, agua oxigenada, vendas, tijeras,

cabestrillos, entre otros.

El manual esta dirigido a los docentes del Instituto Basico Por Cooperativa de la
Aldea lo de Bran, Mixco, Zona 6 de Mixco, Guatemala. El presente documento se
encuentra estructurado en cuatro capitulos, el primer capitulo contiene la
etimologia, definiciones, normas generales de primeros auxilios y actividades
sugeridas, el segundo capitulo contienen las reglas basicas para llegar a la
escena, importancia del botiquin, el tercer capitulo contienen definiciones, como
los signos vitales, la pérdida de conciencia, clases de vendaje y el uso del
termometro clinico, el cuarto capitulo contiene la introduccion a los primeros
auxilios emocionales, tratamientos efectivos para heridas emocionales, con

ancianos, nifios y discapacitados.

Dicho manual constara de 80 hojas tamafio carta, dentro del manual se ubicara la
portada, indice, introduccion, el contenido de los primeros auxilios, objetivos de los
primeros auxilios, precauciones de los primeros auxilios, ABC de los primeros
auxilios, vias aéreas obstruidas, y su aplicacion, estas son las tematicas a
desarrollar en los talleres de capacitaciones programados. En el manual se
describen las tematicas imprescindibles dentro del curso de los primeros auxilios,
que aseguran una preparacion basica para los docentes y estudiantes asi estar
preparados para los accidentes mas comunes en la vida cotidiana dentro y fuera

de la institucion.

La finalidad de este proyecto es que los docentes y los alumnos puedan adquirir
los conocimientos basicos sobre los primeros auxilios, lo cual se socializara por
medio de talleres de capacitacion a los docentes en un curso de entrenamiento
con técnicas de auxilio ya que estas son herramientas basicas para el

procedimiento en situaciones de emergencia. Y asi los docentes puedan fomentar
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en los alumnos el interés por la adquisicion de conocimientos de primeros auxilios
de forma individual y grupal, los talleres de capacitacion se llevando a cabo por

medio de profesionales expertos en el tema como Médicos generales y Bomberos.

El propdsito es establecer las bases para el desarrollo de las formas de
pensamiento, actitudes y comportamientos orientados a una convivencia armonica
en el marco de la diversidad sociocultural, los derechos humanos, la cultura de
paz, son estrategias disefiadas para promover la adquisicion de técnicas de los

primeros auxilios en los estudiantes.

2.3 Justificacion

En la administracion educativa es indispensable el uso de herramientas eficaces
para mejorar la calidad en los servicios que se brindan. El perfeccionamiento
pedagogico demanda que las organizaciones educativas dispongan de
mecanismos adecuados que permitan y contribuyan con el personal docente que
esta al servicio de la educacion, a fin de facilitar la adquisicion de nuevos
conocimientos por parte de directores, docentes y alumnos, dentro de un proceso
fundamentado en la realidad nacional. En los Institutos Nacionales de Educacion
Basica es necesario hacer una alternativa teorica y practica como lo es el manual
de primeros auxilios para que los jévenes lo practiquen en cualquier momento de
su vida cuando se lo pidan o necesite ayuda su semejante. La aplicacidon correcta
de la presente manual de aprendizaje con llevara a obtener resultados
satisfactorios a su establecimiento educativo como también a la sociedad en su
momento de ser un socorrista mas. Desde ese momento estaran perdiendo el
miedo y la timidez los jovenes que presten ese servicio humanitario conociendo y
manejando todas las herramientas y enseres de primeros auxilios y los alertas
necesarios para poder ayudar a las personas que necesitan ese servicio

humanitario.

Debido a la falta de interés por parte de las autoridades de la institucion

educativa en la capacitacion de docentes en el tema de primeros auxilios
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fue necesaria la implementacion del manual de primeros auxilios en donde
se describe los aspectos importantes y de interés para los docentes,
estudiantes y personal administrativo del centro educativo, dentro del
mismo se realizaran actividades interactivas y de mucho interés para el
docente y seguidamente este pueda transmitirlo a sus estudiantes, también
se lograra gestionar y llevar a cabo capacitaciones por medio de personas
expertas en el tema de primeros auxilios, siempre respetando las politicas
y reglamento establecido de la institucion, para llevar a cabo los

procedimientos establecidos.

Los primeros auxilios son los que orientan la conducta, con base en ello se
actua entre las diferentes situaciones que se presenten. Estan conectados
principalmente con los efectos que tiene lo que se hace sobre las otras
personas, al construir una escala conocimientos individuales, a través de
de ellos, se beneficia a la comunidad educativa. Las organizaciones
educativas deben esforzarse continuamente por satisfacer las necesidades
y las expectativas sociales, el administrador educativo y personal docente
se asemeja a un conductor que recibe e interpreta, a cada instante, una

multiplicidad de sefiales para orientar su accion.

El Ministerio de Educacion en ningun momento ha implementado un taller
de capacitacion con personal especializado en el tema para dar a conocer
la forma en que se debe actuar en una situacion que se presente donde se
tenga que aplicar los primeros auxilios a la persona que lo necesite dentro
del establecimiento educativo o fuera del él, lo que hace que existe
deficiencias en el conocimiento del tema, lo cual permite que no se

adquiera el conocimiento necesario.

El proyecto a ejecutar serd una valiosa contribucion para el
enriquecimiento de la calidad educativa, dentro del contexto de la realidad
nacional, favoreciendo a la sociedad en general y de manera especifica a
los docentes, estudiantes y personal administrativos del Instituto Basico
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Por Cooperativa de la Aldea lo de Bran, Mixco, Zona 6 de Mixco,

Guatemala en los cuales tiene cobertura.

2.4 Objetivos

2.41 General

Mejorar el conocimiento y manejo de primeros auxilios en el instituto basico
por cooperativa lo de Bran zona 6 de Mixco, Guatemala, durante el proceso
de ensefianza-aprendizaje en el nivel de educacidén basica mediante los
meétodos y técnicas adecuadas para la capacitacion y actualizacion de
primeros auxilios, por medio de la elaboracién de un manual pedagogico
de primeros auxilios dirigido al personal docente y administrativo.

2.4.2 Especificos

e Elaborar un manual de los primeros auxilios dirigido a las autoridades y
docentes del Instituto Basico por Cooperativa lo de Bran |, aldea lo de Bran
|, zona 6 de Mixco, Guatemala.

e Socializar con las autoridades respecto a la introduccién de un nuevo
manual de primeros auxilios.

e Capacitar a los docentes mediante charlas impartidas por personal
capacitado en el tema.

e Repartir copias del manual a las autoridades y a los docentes del Instituto.

e Contribuir con la campana de forestacién de la FAHUSAC

2.5 Metas

® FElaborar 15 manuales de primeros auxilios para personal docente y
administrativos del Instituto Basico por Cooperativa lo de Bran de la Aldea lo
de Bran | zona 6 de Mixco, Guatemala.

® Repartir las copias de los manuales al personal docente y administrativo.

® Socializar al 100% la importancia de dominar temas de primeros auxilios.

® Realizar tres talleres de capacitacion a 15 docentes y personal administrativos

realizados por la epesista y Médicos del Instituto Guatemalteco de Seguro
Social y cuerpo de bomberos Municipales de Guatemala. en el tema de
primeros auxilios explicando cada una de las unidades que contiene el manual
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para exponer las diferentes metodologias a aplicar, proporcionar un manual de
Primeros Auxilios. “elaborado por medio de la mediacién pedagogica y la
técnica Aprendo, Practico y Aplico (APA).” (6:23)

2.6 Beneficiarios:

Directos:

® Directora
e Docentes
e Personal administrativo

Indirectos:

® Estudiantes
e Padres de Familia
e Comunidad
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2.7 Fuentes de Financiamiento y presupuesto

CLASIFICACION | DESCRIPCION COSTO COSTO
O RUBRO UNITARIO TOTAL
Botiquin ® botiquin de | Q.50.00 Q.50.00
tamano regular.
e equipado con | Q.150.00 Q.150.00
medicamentos
basicos.
Gestion para e Capacitacion por | Q. 200.00 Q.400.00
capacitacion de parte de un
docentes. médico general.
e Capacitacion por | Q.100.00 Q.100.00
parte de los
bomberos.
Material y utiles e USB Q.150 Q.150.00
de oficina ® | apices y
lapiceros
® Engrapadora Q.1.00 Q.5.00
o 25 horas de
internet Q.15.00 Q.15.00
e 150 impresiones Q.5.00 Q.125.00
Manual de los e 120 hojas de |Q.0.10 Q.12.00
primeros papel bond,
auxilios tamafo carta.
e 120 impresiones Q.0.50 Q.60.00
® 4 empastados Q.400.00 Q.400
Forestacion e Plantacion de 600 | Q.10.00 Q.6,000.00
arboles dentro de
la aldea de Lo de
Bran
Imprevistos 3 por ciento sobre | Q.197.00 Q.197.00
el proyecto
TOTAL DE RECURSOS Q.6,664.00
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2.8 Cronograma de actividades de ejecucién del Proyecto, aino 2015

Actividad

Agosto Septiembre Octubre Noviembre

2015 2015 2015 2015
Semanas Semanas Semanas Semanas

2 |3 112134111213 11213 |4

Elaborar un manual de los
primeros auxilios dirigido
a las autoridades vy
docentes del Instituto
Basico por Cooperativa lo
de Bran.

Recolectar informacion
para la elaboracion del
producto.

Socializar con las

autoridades respecto a la
introduccion de un nuevo
manual de  primeros
auxilios.

Analizar e interpretar la
informacion para la
elaboracion del producto.

Capacitar a los docentes
mediante charlas
impartidas por personal
capacitado en el tema.

Compilar documentos
varios en los archivos de
secretaria.

Compilar documentos
varios en los archivos de
secretaria.

Elaborar un ejemplar

Contribuir con la
campana de forestacion
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de la FAHUSAC.

Introducir el manual en
los archivos de
secretaria.

Elaborar el producto final.

Evaluar el producto final.

Entregar el proyecto a las

autoridades de la
Supervision Educativa, y al
personal docente y

administrativo del Instituto
Basico por Cooperativa de
la aldea de Lo de Bran.

Nota: Todas las actividades descritas anteriormente se realizaron en su totalidad.
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2.9 Recursos
Humanos

e Asesora del ejercicio supervisado -EPS-
e Meédico General

e Cuerpo de bomberos

Epesista

Fisicos

e Universidad San Carlos de Guatemala
e |nstituto Basico por Cooperativa lo de Bran
® Terreno de Lo de Bran

Materiales

Computadora

Tinta para impresora
Impresora

USB

Fotocopiadora

Hojas bond tamario carta y oficio
Lapiz

Perforadora

Engrapadora

Botiquin de primeros auxilios
Medicamentos

Folletos

Arboles para plantar
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CAPITULO 1lI

PROCESO DE EJECUCION DEL PROYECTO

3.1 Actividades y resultados

NO. | ACTIVIDADES RESULTADOS

1 Elaborar un manual de los | Se consultaron varios sitios en internet asi
primeros auxilios dirigido a las | como manuales de los primeros auxilios de
autoridades y docentes del | los bomberos Municipales para la recoleccién
Instituto Basico por Cooperativa lo | y obtencién de datos.
de Bran.

3 Socializar con las autoridades | La epesista se reunié en varias ocasiones
respecto a la introduccion de un | con las autoridades del instituto para darles a
nuevo manual de primeros | conocer el manual que se ha realizado
auxilios. durante la obtencion de datos recopilados de

las charlas informativas y capacitaciones de
los primeros auxilios.

4 Capacitar a los docentes mediante | Se  gestionaron charlas con médicos
charlas impartidas por personal | generales del Instituto Guatemalteco del
capacitado en el tema. Seguro Social (IGSS) para que realizaran

capacitaciones a los docentes del Instituto
basico por cooperativa.

5 Repartir copias del manual a las | Después de validar el documento con las
autoridades y a los docentes del | autoridades pertinentes, se repartid copias
Instituto. del manual a los docentes del instituto para

que ellos tengan féacil acceso a esta
informacion y puedan aplicarla.

6 Contribuir con la campana de | Se gestion6 en distintos viveros 600 arboles
forestacion de la FAHUSAC. para plantar en un lote de la Aldea lo de

Bran, esto con el fin de contribuir con la
campana de forestacién de la USAC.

7 Introducir el manual en los | Se dej6 un manual disponible dentro de las
archivos de secretaria. instalaciones de direccion técnica del instituto

para que se realice buen uso y sirva de
material de apoyo en beneficio de los
estudiantes.

8 Elaborar el producto final. Se realiz6 el documento encuadernado al
servicio del personal docente y
administrativo.

9 Evaluar el producto final. Se entrego el producto final.
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3.2 Productos y logros

e Se cred un manual de primeros
auxilios atreves de la recopilacion

de datos.
e Se realizd la compilacion,
e Manual de los primeros investigacion y  analisis de
auxilios actividades importantes que

contribuyen al interés por la
actualizacion en primeros auxilios

e Se logro fotocopiar y
encuadernar 15 manuales de los
primeros auxilios.

e Se logrd la entrega de manuales
a cada docente.

e Se logré capacitar a 15 docentes
y 2 personas del personal
administrativo mediante charlas
de motivacion al aprendizaje de
primeros auxilios.

e (Capacitacion para docentes

e Se gestiond la donacion de 100
arboles en distintos viveros.

® Se contd con la participacion de
20 miembros de la comunidad
para colaborar con la plantacién
de arboles.

® A los habitantes de la aldea se
les informé y motivod al cuidado
del medio ambiente y su
forestacion.

e Se plantaron 100 arboles en el
lote perteneciente a la iglesia
catolica de lo de Bran.
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INTRODUCCION

El presente manual esta estructurado por medio de la técnica del APA Aprendo,
Practico y Aplico, la cual permitira que el docente pueda desarrollar los procesos
de ensefanza-aprendizaje de forma eficaz por medio de métodos y técnicas
adecuadas que motivaran al estudiante a adquirir el aprendizaje deseado de forma
dinamica y ludica.

El enfoque fundamental de este manual son los primeros auxilios como una
vision orientadora por el desconcierto, bastante comun en nuestros dias, con
relacion al conocimiento y a la practica de los primeros auxilios. La practica de los
primeros auxilios perfeccionan al hombre y lo hacen util a la sociedad, haciéndolo
mas humano, con mayor calidad como persona.

Capitulo | los primeros auxilios se dan en dos tipos de heridas, prioridades de
lesidn y precauciones generales, las prioridades de cuidado urgente y las
situaciones serias, la importancia de aplicar los primeros auxilios es necesaria en
nuestros dias ya que lamentablemente vivimos en una sociedad violenta, se han
dado casos en lo que los adolescentes se ven envueltos en una serie de conflictos
dentro de sus establecimientos educativos o ya sea afuera, lo que hace
importante el conocimiento de aplicar los primeros auxilios en el momento que se
necesite. Los primeros auxilios son convicciones profundas que determinan su
manera de ser y orientan la conducta del estudiante.

Capitulo Il los docentes deben transmitir a los alumnos el conocimiento de los
primeros auxilios a fin de realizar en ellos personas que se desenvuelvan
correctamente en la sociedad y forjar a la misma mediante la formacién de
personas capaces de responder en el momento que se necesite aplicar sus
conocimientos. Para lograr esto, se debera conocer el contexto asi como las
reglas de seguridad, pues su integridad como personas es muy importante,
también deberan tener acceso a la importancia del botiquin, diferentes tipos de
quemadura y de fracturas. Los docentes y estudiantes deben estar conscientes de
como actuar en alguna persuasiéon pero lo mas importante crear empatia e
identificacion con ellos a fin de realizar una transmision de conocimientos como las
emergencias que se presentan sin planificarlas.

Capitulo Il se aprendera el cuidado de las diferentes heridas, y los materiales
necesarios para atender las diferentes situaciones, las reglas basicas para llegar a
la escena, la forma ideal para identificarse con la persona lesionada, evaluar la
escena, signos vitales, respiracion, pulso, el reflejo pupilar, temperatura, pérdida
de conciencia, causas, sintomas, aplicacion de RCP, principales clases de
vendajes el uso adecuado del termdmetro clinico lo cual se detalla dentro de cada
uno de los capitulos del presente manual. El aprendizaje de los primeros auxilios
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es un verdadero proceso de desarrollo en la educacion integral que conduce a
tener un mejor rendimiento personal, profesional que logra disminuir conductas
inapropiadas.

Capitulo IV aprenderemos que los primeros auxilios involucran nuestros
sentimientos, emociones, actitudes y conducta y que todos estos estan
relacionados. Una actitud tomada en el momento indicado es una disposicion a
actuar de acuerdo a determinados conocimientos adquiridos. Es por ello que en
este capitulo se proporciona informacion para reaccionar ante las emociones de
los diferentes grupos de personas como ancianos, discapacitados y nifios.

El principal objetivo del manual de primeros auxilios es que se motive la practica y
reforzamiento de los primeros auxilios en los directores, docentes y muy
especialmente en los estudiantes, para que puedan formar su propia identidad,
moldear ideas, sentimientos y actuaciones. Una de las funciones primordiales que
tiene un docente es la de instruir al alumno en las diversas tareas académicas,
cientificas y de otras vertientes dentro del campo educativo, fungir como
transmisores de conocimientos, pero también lo es ser promotores y formadores
pues el conocimiento y aplicacién de los primeros auxilios motivan el desarrollo
personal de cada estudiante.

Los primeros auxilios son un componente formativo en las asignaturas de las
distintas unidades didacticas; por ejemplo: En el area de medio social y natural,
todos pueden tomar decisiones, en el area de matematicas, se pueden aportar
conocimientos y habilidades para resolver problemas cotidianos. En el area de
expresion artistica y educacion fisica, donde los estudiantes pueden conocerse
expresarse libremente, mediante distintos lenguajes, en el area de formacién
ciudadana, resolviendo conflictos que se dan entre estudiantes y con la sociedad,
pudiendo plasmar asi la aplicacidon de los primeros auxilios en esta materia. En el
area de comunicacion y lenguaje, los cuentos, los poemas y/o las novelas que les
permitira respetar las diferencias interculturales, conocer lugares, personas y
culturas. Una persona valiosa, es una persona que posee conocimientos interiores
y que vive de acuerdo a ellos. El presente manual fortalecera la propuesta
docente y configurara nuevas formas de mediacion pedagdgica.
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PRESENTACION

El enfoque metodolégico del manual de primeros auxilios, encierra un conjunto de
conocimientos tanto conceptuales, como para la aplicacion en la vida diaria, para
alumnos y maestros. Este instructivo contiene estrategias diversas para la
ensefianza de un conocimiento tan importante como lo son las reglas basicas de
los primeros auxilios.

Durante el desarrollo de este mddulo, se busca obtener una captacion completa
de lo que es la preservacion de la vida y las acciones que se deben de realizar en
un accidente en caso de emergencia, mediante actividades grupales, individuales,
datos curiosos, secciones de reflexion y de aplicacion mediante ejercicios
practicos que pongan en contexto a los alumnos de como actuar ante imprevistos
de caracter médico.

Este manual de primeros auxilios, en forma didactica, pone a disposicion del lector
el conocimiento para ser desarrollado con tematicas, observacion, practica,
analisis, investigacion y diversas maneras de reflexion del conocimiento adquirido.

Relacién, es la palabra clave entender el propdsito del manual, con el cual, una
persona que este frente a un accidente pueda relacionar el contexto con lo
aprendido, de esta manera lo pueda aplicar y desenvolverse en un caso que lo
amerite.

El modulo es un paso a paso para iniciar, reforzar y reformar sus conocimientos de
los cuidados basicos en caso de emergencia, es por ello que fue necesario la
creacion de este manual por bloques que expliquen detalladamente las acciones
que se deben realizar. El modulo esta escrito con una secuencia y segun el grado
de dificultad para ser aprendido gradualmente, y crea relacién de conceptos
basicos con la aplicacion en circunstancias reales.

A medida que se avance en la lectura del manuela, se mostraran una serie de
actividades representadas con iconos que nos ayudaran a entender cual es el
proposito de esa seccion, que se utilizara en el proceso.
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JUSTIFICACION

El médulo de primeros auxilios, desde el punto de vista didactico metodoldgico,
pretende proveer a los docentes de las herramientas y actividades necesarias
para utilizar este instrumento curricular con el maximo rendimiento.

La importancia del modulo radica en que los estudiantes sean capaces de
fortalecer y dominar las emociones en una situacion de riesgo o de peligrosidad, y
que puedan actuar de forma correcta en una emergencia.

El médulo de primeros auxilios cuenta con un enfoque interdisciplinario en el que
intervienen armoénicamente el contenido, métodos, actividades, estrategias de
aprendizaje, pero sobre todo es fomentar en nuestros jovenes la importancia de
ser lideres en la zona en la que se desenvuelvan, esto a través de programas y
proyectos basados en un manual de primeros auxilios.

Lo que se propone en este manual es que los estudiantes centren toda su
atencion e interés, realizando preguntas, observando, indagando, creando,
imaginando e interpretando el entorno en el que se desenvuelven, pero sobre todo
obtener en ellos un excelente promocién prevencion y tratamiento de accidentes
en la institucion. Es de ahi de donde surge la importancia de una ensehanza
dando a conocer las emergencias, mostrando su prevencion y forma de reaccionar
adecuadamente viendo apropiadamente las necesidades en el momento.

Es de gran importancia saber que en la institucion exista algun tipo de ensefanza
de primeros auxilios y seria de gran valor para nuestros estudiantes puesto que en
la actualidad se necesita de mucha informacion para subsistir en caso de
emergencia.

Una constante ensefianza humana nos daria una riqueza para nuestra seguridad y
prevenir accidentes en la institucion.
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OBJETIVO GENERAL

Practica de Primeros Auxilios por parte de los docentes y alumnos en casos
en los que se requiera, este manual les permitira obtener aprendizajes de
forma integral y activa en el cual vinculen las experiencias con practicas
realizadas, asi como el reconocimiento del entorno y la aplicacion de las
diferentes maniobras de primeros auxilios. Se busca que con la practica del
manual dentro del salon de clases, al momento de suscitarse un accidente,
puedan reaccionar de manera espontanea y correcta en una situacion en
donde corra riesgo la integridad y salud del paciente.

OBJETIVO ESPECIFICO

Aplicar en casos de emergencias los aprendizajes mediante las
experiencias dentro del centro escolar

Identificar las diferentes situaciones para reaccionar de manera apropiada.
Integrar el médulo de primeros auxilios en su entorno estudiantil, familiar.
Proponer metodologias innovadoras para elevar los niveles de
conocimientos fundamentales.
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Vil

Durante este manual encontraras las siguientes simbologias, estas te ayudaran para la
identificacion de las diferentes actividades desarrolladas en el presente manual, asegurate
de realizar cada una de las actividades asignadas para asi obtener un aprendizaje
significativo e integral.

Aprendo:

En este icono estaremos adquiriendo nuevos conocimiento, los
cuales seran resultados en cada una de las actividades.

Practico:

Es importante que el alumno adquiera conocimientos pero mas
importante que ponga en practica cada uno de ellos, mediante de
las actividades propuestas.

Aplico:

En este icono aplicaremos los conocimientos previamente adquiridos,
para lograr concretar un conocimiento desde una perspectiva
constructivista.

38



VI

Individual

Cada actividad que se desarrolle y aparezca en este icono, debe
desarrollarse de forma individual.

Grupal:

Siendo de gran importancia la colaboracion y participacion en una
calidad de educacion, se desarrollaran las actividades en grupo, con
la idea de fortalecer los conocimientos adquiridos por cada uno de los
estudrantes.

¢ Sabias que?

Se daran a conocer informacién de gran importancia para los estudiantes,
este icono motivara a ampliar los conocimientos relevantes.

Trabajo en clase:

Se estara evaluando cada uno de los conocimientos impartidos,
garantizando un aprendizaje significativo para el estudiante en donde
se estaran realizando sintesis del tema visto.
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1.1.1 Etimologia: l

“Son los cuidados o la ayuda inmediata, temporal y necesaria que se le da a unapersona que ha
sufrido un accidente, enfermedad o agudizacion de esta hasta lallegada de un médico o profesional
paramédico que se encargara, solo en casonecesario, del trasladado a un hospital tratando de
mejorar 0 mantenerlascondiciones en las que se encuentra.” (7:33)

El brindar auxilio se trata de una asistencia que se presta o que se solicita ante unasituacion de
riesgo. Primero, debemos tener en mente que es aquello que anteponea los demas de su especie
en tiempo, lugar, dependiendo de la situacion. Esimportante resaltar que los primeros auxilios
tienen por objetivo la atencion inmediataque se le puede brindar a una persona enferma o lesionada
en el lugar de los hechoso del accidente, antes de que llegue el personal entrenado y se haga
cargo de lasituacién. Los socorristas son las personas que cuentan con informacién necesariade
primeros auxilios, regularmente estos conocimientos son limitados a losconocimientos de la
persona que lo aplica, por esto el socorrista nunca debepretender reemplazar al personal médico

| 1.2.2_Definicién de los primeros auxitios [l ] | |

Los primeros auxilios consisten en la atencion inmediata que se le da a una persona enferma o
lesionada en el lugar de los acontecimientos, antes de que llegue el personal entrenado tal como
lo son los bomberos o paramédicos y sean ellos los que se hagan cargo de la situacién, o bien
antes de ser trasladado a un centro asistencial u hospitalario. Los primeros auxilios son limitados
a los conocimientos de la persona que lo aplica de acuerdo a sus conocimientos, por esto el
socorrista nunca debe pretender reemplazar al personal médico, pueden ser de primera instancia
0 de segunda instancia.

Los objetivos de los primeros auxilios son: |IIII..

. Conservar la vida.

. Evitar complicaciones fisicas y psicoldgicas.

. Ayudar a la recuperacion.

. Asegurar el traslado de los accidentados a un centro asistencial.

SABIAS QUE...

No hay que lavar heridas profundas ni
heridas por fracturas expuestas, Unicamente
cubrelas con apositos, gasas o pafos limpios
y transporta inmediatamente a un centro
asistencial cercano.




PRIMERA UNIDAD
MANUAL DE PRIMEROS AUXILIOS

PROPIEDAD - AUTOR

1.1.3 Normas generales para prestar primeros Auxilios |I“Ill

Ante un accidente que requiere la atencion de primeros auxilios, hay que recordar las siguientes
normas:

» Actue si tiene seguridad de lo que va a hacer, si duda, es preferible no hacer nada, porque
es probable que el auxilio que preste no sea adecuado y que contribuya a agravar al
lesionado.

» Conserve la tranquilidad para actuar con serenidad y rapidez, esto da confianza al
lesionado y a sus acompafnantes. Ademas contribuye a la ejecucion correcta y oportuna
de las técnicas y procedimientos necesarios para prestar un primer auxilio.

» Evite el panico. De su actitud depende la vida de los heridos. No se retire del lado de la
victima; si esta solo, solicite la ayuda necesaria (elementos, transporte, etc.).

» Efectle una revision de la victima, para descubrir lesiones distintas a la que motivo la
atencién y que no pueden ser manifestadas por ésta o sus acompafantes.

* Organice un corddn humano con las personas no accidentadas; esto no solo facilita su
accion, sino que permite que los accidentados tengan suficiente aire. Recuerde tener una
distancia.

* Pregunte a los presentes quiénes tienen conocimientos de primeros auxilios para que le
ayuden.

Preste atencién inmediata en el siguiente orden, los que: |I“Ill

No presenten sefales de vida (muerte aparente).
Sangran abundantemente.

Presenten quemaduras graves.

Presentan sintomas de fracturas.

Tienen heridas leves

Una vez prestados los primeros auxilios, el individuo lesionado debe ser trasladado al centro de
salud u hospital mas cercano, para que de este modo le brinden atencién especializada con equipo
médico adecuado para la lesion ocasionada, segun sea el caso.
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En todo procedimiento de primeros auxilios sin importar la edad se debe hacer lo siguiente para
brindar estabilidad al paciente referido.

Determine posibles peligros en el lugar del accidente y ubique a la victima en un lugar
seguro.

Comuniquese continuamente con la victima, su familia o vecinos.
Afloje las ropas del accidentado y compruebe si las vias respiratorias estan libres de
cuerpos extrafos.

Cuando realice la valoracion general de la victima, evite movimientos innecesarios; NO
trate de vestirlo.

Si la victima esta consciente, pidale que mueva cada una de sus cuatro extremidades,
para determinar sensibilidad y movimiento.

Coloque a la victima en posicion lateral, para evitar acumulacién de secreciones que
obstruyan las vias respiratorias (vomito y mucosidades).

Cubra al lesionado para mantener la temperatura corporal.

Proporcione seguridad emocional y fisica.

No mueva al accidentado, especialmente si se sospecha fractura.
No administrar ningan tipo de medicamentos.

No de liquidos por via oral.

No de bebidas alcohdlicas en ningun caso.

]

Se conoce como herida a una lesién que se produce en el cuerpo. Puede ser producida por
multiples razones, aunque generalmente es debido a golpes o desgarros en la piel. Dependiendo
de su gravedad, es necesaria asistencia enfermera o profesional. Atendiendo al agente que las
produce puede ser:

¢ Punzantes:

Son las heridas ocasionadas por
instrumentos con punta como clavos, agujas,
alfileres, estacas, cuernos etc.

» Cortantes:

Son las heridas ocasionadas por
instrumentos con filo como bisturi, navaja,
machete, achas, hojas de afeitar, etc.
* Punzo-cortantes

Son las heridas ocasionadas por

instrumentos con filo y punta como espada,
punal, cuchillos, etc.

PROPIEDAD - AUTOR
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* Por armas de fuego

Son las heridas ocasionadas por balas,
municiones, fragmentos de granada,
esquirlas, etc. El punto donde una bala
hace contacto y penetracion contusiva
crea, por lo general, una herida por bala.
Es posible que la bala se fragmente antes
de chocar con el cuerpo o bien puede
atravesar mas de una extremidad en su
trayectoria, causando una bala varios
orificios que van a provocar al individuo
una muerte instantanea o lesiones agudas.

CUADRO SINOPTICO DE LA CLASIFICACION DE LAS HERIDAS

Por los instrumentos que la producen

Cortantes
Punzantes
Punzo-cortantes
Por arma de fuego

Por su penetracion

Superficiales
Profundas
Penetrantes
Complicadas

Por presencia o ausencia de gérmenes

» Sépticas
» Asépticas
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1.1.5 Prioridades de la lesion

Urgencias Absolutas
(Prioridad mas Alta)

.PIEDAD - AUTOR

Condiciones de Vida o Muerte Problemas Respiratorios, Paro Cardiaco, Hemorragias Severas
Descontroladas, Graves Lesiones Craneales, Problemas Médicos Severos, Lesiones Abiertas en
el Pecho y Abdomen

Urgencias de Segundo Nivel
(Prioridades Secundarias)

Lesiones con dafios Severos que puede Esperar, pero sin el Tratamiento Apropiado resulta en
Muerte Quemaduras, Fracturas

Mdltiples o Severas
(Urgencias de Tercer Nivel)

Lesiones Menores/No graves. Fracturas Generales.

Lesiones Menores

Urgencias de Ultima Prioridad Muertos/ en la Morgue Victimas Declarados Oficialmente como
Muertas o Aquellas con Paro Cardiorespiratorio que requieren Atencion Médica

Especializada/Avanzada Lesiones Mortales donde es Inminente la Muerte, Paro Cardiaco en la
Ausencia de Suficiente Personal

SABIAS QUE...

Nunca debes colocar algodén absorbente
directo sobre las heridas o quemaduras, pues
el algodon deja residuos de material que se
adhieren a la piel.
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1.1.6 Precauciones generales para prestar primeros auxilios |I“Ill

En todo procedimiento de primeros auxilios sin importar la edad se debe hacer lo siguiente para
brindar estabilidad al paciente referido.

« Determine posibles peligros en el lugar del accidente y ubique a la victima en un lugar
seguro.

« Comuniquese continuamente con la victima, su familia o vecinos.

« Afloje las ropas del accidentado y compruebe si las vias respiratorias estan libres de
cuerpos extrafios.

« Cuando realice la valoracién general de la victima, evite movimientos innecesarios; NO
trate de vestirlo.

« Sila victima esta consciente, pidale que mueva cada una de sus cuatro extremidades,
para determinar sensibilidad y movimiento.

« Coloque a la victima en posicién lateral, para evitar acumulacién de secreciones que
obstruyan las vias respiratorias (vOmito y mucosidades).

+ Cubra al lesionado para mantener la temperatura corporal.

« Proporcione seguridad emocional y fisica.

+ No mueva al accidentado, especialmente si se sospecha fractura.

« No administrar ningun tipo de medicamentos.

+ No de liquidos por via oral.

« No de bebidas alcohdlicas en ninguin caso.

| 1.1.7 Prioridades de cuidadourgente . [[[|| |

Durante accidentes masivos que involucran un grupo de victimas, es de vital importancia que el
rescatador pueda rapidamente identificar y clasificar los lesionados a base del tipo y gravedad
de sus lesiones/heridas, de manera que se ofrezca la primera ayuda en aquellas personas que
requieren cuidado urgente o de prioridad. Este proceso de clasificacion se conoce como triada o
"triage". Existen tres niveles de triage o de prioridades, a saber: urgencias absolutas o de mayor
prioridad, urgencias de segundo grado o de segunda prioridad, y urgencias de tercer grado o de
menor prioridad. Una ultima clasificacion abarca aquellas victimas declaradas muertas. (1:22)

Se han dado casos en donde se producen A
accidentes involucrando grupos numerosos de
personas, en estos casos el papel del rescatista
es muy importantespues debe de tener templanza
para poder clasificar a los heridos segun el grado
dela gravedad, esto con elfin de poder auxiliar
a las personas que requieran uncuidado |
inmediato. Dicho proceso de clasificacién de
victimas se conocecomunmente como TRIAGE.
Este se divide en tres niveles: El primero son los
casosque requieren atencion inmediata o bien
gue necesitan ser trasladados de urgencia,el
segundo nivel serias los pacientes de segunda
prioridad, y el tercer nivel serianson las personas
con lesiones leves o de menor prioridad.

PROPIEDAD - AUTOR
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1.1.8 Situaciones serias pero no de vida o muerte |I“Ill

Es imperante reconocer y tratar aquellas condiciones de vida o muerte que afectan a la victima.
La pronta identificacion y accidon auxiliadora de estas condiciones pueden salvar la vida del
accidentado. Estas urgencias médicas se detectan durante la evaluacion primaria.
A continuaciéon se presenta un listado de items para poder identificar y reconocer cuando un
paciente se encuentre en condiciones severas de vida o de muerte.

Dificultades respiratorias.

Paro cardiaco/circulatorio.

Hemorragia descontrolada.

Shock severo.

Lesiones severas en la cabeza con posible dafio cerebral.
Heridas abiertas en el pecho.

Lesiones graves en el abdomen.

Lesiones peligrosas en el cuello quemaduras severas especialmente las de segundo o de
tercer grado.

* Envenenamientos criticos.

* Problemas médicos severos

Urgencias Absolutas
(Prioridad mas Alta)

Condiciones de Vida o Muerte Problemas Respiratorios, Paro Cardiaco, Hemorragias Severas
Descontroladas, Graves Lesiones Craneales, Problemas Médicos Severos, Lesiones Abiertas en
el Pecho y Abdomen

Urgencias de Segundo Nivel
(Prioridades Secundarias)

Lesiones con dafios Severos que puede Esperar, pero sin el Tratamiento Apropiado resulta en
Muerte Quemaduras, Fracturas

Multiples o Severas
(Urgencias de Tercer Nivel)

Lesiones Menores/No graves. Fracturas Generales.

Lesiones Menores
Urgencias de Ultima Prioridad

Muertos/ en la Morgue Victimas Declarados Oficialmente como Muertas o Aquellas con Paro

Cardiorespiratorio que requieren Atencion Médica Especializada/Avanzada Lesiones Mortrales
donde es Inminente la Muerte, Paro Cardiaco en la Ausencia de Suficiente Personal.

] fat B g L B
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DATO CURIOSO

Durante estos accidentes que involucran muchas victimas, existe una regla empirica empleada
para tratar y clasificar r@pidamente el orden de tratamiento, a saber:

Las victimas que mas se estan quejando de sus lesiones son por lo general aquellas con las
lesiones de menos gravedad.

Aquellas victimas que se encuentran sin conocimiento o que estan calladas son usualmente
las que sufren las lesiones mas severas.

PRACTICO

ACTIVIDAD LUDICA CON TUS ALUMNOS:

Titulo: Pase de tarjeta Objetivo: _ _
Trabajar los conocimientos relacionados con la actitud a asumir por la persona que presta los
primeros auxilios.

p Recorta hojas de papel por la mitad,
con letra clara y formulando
correctamente los cuestionamientos
Escribiras preguntas de analisis
critico en la parte frontal de la tarjeta
y atras escribe las respuestas
correctas. Forma dos grupos segun
la cantidad de estudiantes que tengas
en tu salén y hagan competencia de
conocimientos, tomando en cuenta
la agilidad al responder los
enunciados, finalmente el equipo que
obtenga mas respuestas favorables
gana la ronda.

RS

PROPIEDAD - AUTOR
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Para realizar las siguiente actividad necesitaremos que agrupes a tus estudiantes por binas, segun
la afinidad con sus compafieros. En esta ocasion practicaremos la forma correcta de comprobar
el pulso del paciente. Evaluaras a los estudiantes de forma individual tomando en cuenta sus
actitudes hacia la actividad.

Comprobacién del funcionamiento del corazén

Podremos averiguar el estado o funcionamiento del corazén examinando el pulso arterial. El pulso
se comprueba en el cuello, a cada lado de la nuez de Adan, por donde pasan las arterias que
llevan la sangre a la cabeza (arterias carotidas). Hay que utilizar los dedos indice y corazén de
la mano (nunca el pulgar, en el que se nota el pulso propio).

Si no encuentra pulso, inicie el masaje cardiaco externo, con el que se puede sustituir artificialmente
parte de la funcién cardiaca. El corazén esta situado en el centro del pecho, entre el esternén y
la columna vertebral. Por esto, si aplicamos fuerza sobre el esternon, el corazén se contraera
contra la columna vertebral y expulsara la sangre que contenga en su interior. Al dejar de presionar
sobre el esternon el corazon se volvera a llenar de sangre pasivamente y asi sucesivamente.

PROPIEDAD - AUTOR
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¥

La técnica consiste en:

—

PROPIEDAD - AUTOR

« Colocarse de rodillas a un lado del enfermo, a la altura de sus hombros.

« Con los dedos indice y corazon localice la parte inferior de las costillas en su unién con el
esternon.

- A continuaciéon de estos dos dedos se coloca el talén de la otra mano en el tercio inferior del
esternon.

« Se coloca el talén de la otra mano encima, entrelazando los dedos para evitar que estos toquen
el térax.

+ Mantenga los codos siempre rectos y apoye el peso de su cuerpo sobre las manos para que
sea mas facil apretar por ayuda de la gravedad.

« Apriete con fuerza y rapidez el esternén para conseguir un desplazamiento vertical de unos
3.5 a5 cm. A continuacién, relaje la presiéon y repita otra vez.

+ Se debe conseguir un ritmo de 60 a 80 compresiones por minuto en los adultos. Es tan
importante comprimir para que el corazon se vacie, como descomprimir para que se pueda
volver a llenar de sangre.

Trabajo en clase:

Explica como identificar y clasificar los tipos de urgencias y su clasificacion.
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Alumnos del Instituto Basico por Cooperativa
lo de Bran I, practicando la técnica de RCP
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Aprendo

2.1 Prioridades de atencion

En cualquier momento y lugar puede ocurrir un accidente o puede surgir la necesidad de atender
una persona con alteraciones de la salud. Todos deberiamos estar preparados o al menos conocer
los procedimientos basicos para ayudar a alguien hasta que llegue la ayuda profesional en salud.
Existen reglas basicas cuando se va a atender una persona o emergencia y tienen como finalidad
llevar a cabo un auxilio exitoso, a través de procedimientos seguros tanto para el auxiliador como
para elpaciente.

“La evaluacion inicial de un paciente que ha sufrido un traumatismo o enfermedad aguda comienza
desde la escena donde se encuentra. Es necesario antes de acercase al lugar, valorar los
potenciales peligros, a pesar de la importancia de acercarse rapidamente al paciente.” (2:66)

La evaluacién del paciente inicia desde que se realiza vista panoramica total del lugar, pues es
necesario observar todo lo que hay alrededor, esta se debe realizar observando de abajo hacia
arriba, de izquierda a derecha y de adelante a atras.También es importante observar qué puede
haber tirado, colgado, si hay liquidos con los que se pueda resbalar, cables, vidrios, animales,
agudizar el sentido del olfato para percibir liquidos regados como gasolina o cualquier otro
inflamable. En general aplicar todos los sentidos en busqueda de peligros potenciales para el
rescatador.

La primera prioridad para todos los involucrados en el incidente debe ser la seguridad de los
auxiliadores y pacientes.

2.2 Reglas basicas al llegar a la escena |I“Ill

2.2.1. Identificarse:

Comience con identificarse ante los curiosos y el paciente, diciendo su nombre y nivel de
capacitacion. Haga ésto aunque usted crea que el paciente esta inconsciente. Si hay presentes
conocidos o parientes del lesionado, solicite permiso para ayudar a la victima.
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2.2.2. Evalue la escena:

Existen tres factores basicos para
realizar la evaluacién de la escena:

a) seguridad
b) escena
C) situacion

R
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“primero yo, segundo yo, tercero yo
y siempre yo”

Esta regla de primeros auxilios al principio podria parecerte un poco egoista pues cuando vas a
prestar servicios de Primeros Auxilios debes saber que lo principal es resguardar tu vida. Es por
ello que nunca olvidar que antes de prestar auxilio a un paciente, hay que evitar convertirse en
victima.

A continuacion brindaremos tres datos importantes para resguardar tu vida, debes llevar a cabo
cada uno de ellas para no correr riesgos de ningan tipo.

2.3.1 Seqguridad: |IIII..

Para proporcionar una buena atencion es fundamental estar libres de riesgos. Para esto, se toman
diversas medidas al evaluar la zona donde ocurrio el accidente. Es laprimera accion que se realiza
y sirve para garantizar la integridad fisica.

Al acercarse al sitio (en caso de no tener mas datos), inspeccione visualmente ellugar en general,
observe la presencia de derrames, combustibles, humo, objetosextrarios, olores, gases, quimicos,
vehiculos involucrados en accidentes, agua,deslizamientos, cables eléctricos desprendidos etc.

Verifique el lugar donde se encuentran las victimas, éste puede ser de dificil acceso(barranco,
precipicio, terreno empinado, presencia de mucha vegetacion que impide llegar al sitio, vehiculo
en lugar inestable, victima en huecos, debajo de algin bloquede construccién o derrumbe, tapada
por avalancha, etc.) Indique la situacién cuando pida ayuda al centro de emergencias. (2:66)

Evalle la zona en donde se encuentran las victimas, seguido de ello observe detenidamente los
peligros alrededor, asegurese de que no hay ningun riesgo para el paciente ni para usted que esta
brindando auxilio, y pospuesto para las personas que van a ayudarle a prestar los primeros auxilios.
Si el sitio es de dificil acceso piensa que no esta lo suficientemente capacitado, fisica y mentalmente
para brindar ayuda,se recomienda no intentar auxiliar, y pedir ayuda lo mas pronto posible.

2.3.2 Escena: |IIII.'

La escena con frec_ue_ncia nos brinda informacié_n valiosa sobre el meca_nismo de la Iesi(_ﬁ_n, dela
situacién previa al incidente y el grado de seguridad que hay para el lesionado y los auxiliadores
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en el sitio, esta informacién se reiine mirando y escuchando el entorno y los testigos. Evitar la
vision en tunel que consiste en limitar el campo visual a un tunel donde se encuentra Gnicamente
el paciente, sin evaluar el resto de la escena, comprometiendo la seguridad del auxiliador ya que
le impide identificar los riesgos potenciales para su persona. La evaluacion de la escena se lleva
a cabo con una vista panoramica total del lugar, de abajo hacia arriba, de izquierda a derecha y
de adelante hacia atras.

2.3.3 Situacion:

Aqui debe hacerse la pregunta: ¢Qué fue lo que realmente pasé? Busque fuentes rapidas de
informacién para saber qué fue lo que pasé. Esto debe hacerse en segundos, para ello las fuentes
son:

- Lo que dice y presenta fisicamente el paciente.
- Lo que muestra la escena. _
- Lo que dicen parientes, conocidos o curiosos.

“Auxiliadores lesionados soélo van a adicionar pacientes al evento”.

Asegure el sitio:

Con ayuda de otras personas se debe eliminar cualquier obstaculo que impida una buena atencion.
Es necesario colocar indicaciones visibles a distancia (conos de seguridad, cintas reflectivas, etc.)
ademas, acordonar para proteger la zona donde se encuentran las personas lesionadas y el
personal que presta la ayuda.

Asegure al paciente:

La escena no es solo segura para el auxiliador, la seguridad del paciente también es considerada.
Cualquier paciente en una situacion de riesgo debe ser llevado a un area segura antes de que
comiencen la evaluacién y el tratamiento. Se deben evaluar los riesgos que puedan poner en
peligro al paciente: temperaturas extremas, lluvias, corrientes de agua, peligro de fuego, explosion
o descargas eléctricas, proximidad a carreteras y a autos. Una vez establecida claramente la
seguridad de la escena se puede proceder a la evaluacion del paciente de una manera ordenada.

SABIAS QUE...

Ante una quemadura por liquidos, vapores o
fuego, pon la zona quemada, sin sacar la ropa,
bajo un chorro de agua fria durante 15 minutos.
Luego retira la ropa y sigue aplicando agua fria
durante otros 10 minutos. Nunca coloques
antisépticos ni medicamentos de ningun tipo.
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2.4 Primeros Auxilios Médicos |I“Ill
“La escala de coma de Glasgow es una valoracion del nivel de conciencia consistente en la
evaluacion de tres criterios de observacion clinica: la respuesta ocular, la respuesta verbal y la
respuesta motora. Cada uno de estos criterios se evalla mediante una subescala. Cada respuesta
se puntta con un numero, siendo cada una de las sub escalas evaluadas independientemente.
En esta escala el estadode conciencia se determina sumando los nimeros que corresponden a
las respuestas del paciente en cada subescala.” (3:75)

La escala de Glasgow en un método que se emplea para identificar el nivel de conciencia del
paciente. Para realizar eficientemente la aplicacion de esta técnica es necesario clasificar tres
criterios mediante la observacion. Los criterios a evaluarseria la respuesta ocular que es en
relacion a el movimiento de los 0jos, si necesitaestimulacién o no, el siguiente seria en relacion
a la respuesta verbal, o es decir, si habla de sucesos coherentes 0 expone incoherencias sin un
orden légico, y por ultimo pero sumamente importante es la respuesta motora, que se relaciona
con los movimientos corporales, o gesticulaciones de la cara. Cada uno de ellos tiene una
puntuacion y al finalizar la evaluacion se suman los nUmeros que corresponden acasa una de las
subescalas.

Se preguntara a la victima codmo esta, cOmo se encuentra. Si contesta, es simbolo inequivoco
de que respira y tiene pulso. En caso que no conteste, pellizcar levemente en los hombros; si
reacciona, seguir la conducta anterior; en caso de muerte, llamar a los servicios de emergencias
cuanto antes.

Una manera rapida de valorar la conciencia es determinar si responde o no.

» Alerta. Esta despierto, habla. Verbal. Responde al llamado, cuando alzamos la voz y lo
[lamamos ¢ Cémo esta?
Dolor. Responde al dolor, le pellizcamos y reacciona con gestos o grufiidos. Inconsciente. No
responde.

» Valoracién neurolégica mediante la
escala de Glasgow: evaluacion de la respuesta
motora.

Tiene los ojos abiertos.

*a) Nunca. 1

* b) Solo al estimulo doloroso. 2
* ¢) Con estimulo verbal. 3

» d) De manera espontanea. 4

Respuesta verbal.

* a) Sin respuesta. 1

* b) No comprensible. 2

* ¢) Incoherencia. 3

« d) Habla desorientado. 4
* ) Habla orientado. 5
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Respuesta motora.

* a) Sin respuesta. 1

* b) Extensién ante el estimulo. 2

* ¢) Flexion anormal. 3

» d) Retira ante estimulos dolorosos. 4
* e) Localiza el estimulo doloroso. 5

« f) Obedece las ordenes. 6

Valoracion de la escala

* 15 puntos
paciente en estado normal.

 15-14 puntos j e 4 o .
traumatismo generalizado. PROPIEDAD - AUTOR
* 13-9 puntos
Politraumatismo.

« inferior a 9 puntos .
Traumatismo craneoencefalico grave.

Valoracion de la respiracion.

Nos acercaremos a la boca de la victima con la mejilla e intentaremos
sentir el aliento a la vez que dirigimos la mirada al torax (si respira
se moverda). Es importante destacar que en caso de que exista
respiracion, hara falta explorar el pulso ya que puede o no tenerlo.

+ Ver: Miramos el torax, se eleva o no, si se eleva y baja respira.

« Escuchar: Con el oido escuchamos el sonido de la respiracion.

» Sentir: Con los dedos indices y medio sentimos el pulso carotideo (a un lado de la traquea)
de la victima.

Existen multiples lugares donde buscarlo, se divide en dos grupos:

Pulso central: Las arterias carotidas, situadas a ambos lados de la nuez de Adan en una pequefia
depresion, en la garganta; para sentirlo presionar levemente con los dedos indice y mayor, nunca
con el pulgar (sentiriamos nuestro propio pulso). Las arterias femorales, situadas en la region
inguinal, en la raiz del muslo. Sentiremos el pulso en nuestros dedos.

Pulso periférico: Otros lugares para identificar el pulso pueden ser las arterias radiales, en la
cara externa de la mufieca. Menos recomendables ya que en caso de accidente y pérdida del
conocimiento, la sangre se redistribuye hacia los 6rganos vitales, y no a las extremidades por lo
gue a veces este método puede resultar engafioso.

(2.4 Reglas de vnemoreenia————————— JIII[ T

En aquellos casos de emergencia, conviene tener presentes ciertas reglas de mnemotecnias que
permitan recordar facilimente el orden de actuacion. Un ejemplo de regla nemotecnia puede ser
la siguiente - PAS:
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Proteger (P): Protege a la victima y al resto
de personas (tu incluido) del foco que origina
el dafio.

Avisar (A): Pide ayuda (nimero de teléfono
vea la seccion anterior)

Socorrer (S): Pon en practica las medidas
de auxilio imprescindibles para mantener
con vida a la victima. Deja el resto de
acciones a los profesionales. PROPIEDAD - AUTOR

Todo hogar, escuela, lugar publico, centro de trabajo y automavil debe contar con un botiquin que
contenga lo necesario para salvar una vida y evitar complicaciones provocadas por un accidente.

SABIAS QUE...

En caso de sangrado de nariz lo que se debe
hacer es inclinar la cabeza hacia adelante,
presionar ambas fosas nasales y respirar por
la boca por un periodo aproximado de 10
minutos. Siel sangrado continta después de
30 minutos, es preciso ir a un hospital.

Un botiquin debe contener material de curacion y medicamentos que no tenganriesgo para_las
personas, sin embargo siempre debe preguntarse antes de administrarlos sobre una posible
alergia o reaccidn negativa ante cualquier medicina o sustancia. (5:82)

El botiquin es una herramienta basica para brindar auxilio en casos de emergencia,pues este

deber contener material basico para poder ser administrado en un caso deemergencia. Es importante
resaltar que el medicamento debe ser administrado Unicamente si se tiene el conocimiento idéneo
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para aplicar cualquier medicamento. Antes de aplicar medicamentos es necesario preguntarle al
paciente si es alérgico aciertas sustancias médicas, pues esto ayudara a brindar un servicio
adecuado y asievitar ocasionar mas dafios en la persona.

Es importante que el botiquin no esté al alcance de los nifios, se conserve en un lugar fresco y
seco y que se revise periédicamente la fecha de caducidad de los medicamentos para sustituirlos
en caso necesario.

Para atender una emergencia de forma adecuada, el botiquin debe incluir los
siguientes instrumentos:

» Directorio de un médico cercano, ambulancias y servicios de salud, bomberos y centro de
informacion toxicologica.

* Solucion antiséptica.

» Tratamientos antibioticos.

» Pafos antisépticos.

* Tratamiento para quemaduras. Parche ocular con adhesivo.

» Solucion para lavado ocular. Esparadrapo.

» Tela adhesiva o micropore.

» Gasas esterilizadas.

* Vendas limpias de al menos 3 tamafios.

» Tijeras limpias, no oxidadas. Termémetro.

e Agua oxigenada

» Jabon neutro.

e Lampara de pilas.

* Minimo dos pares de guantes de latex o guantes estériles.

* Bolsas de plastico.

* Mascarilla para insuflacion.

* Férulas.

En caso de no contar con un botiquin cuando se presente una emergencia, se pueden utilizar
reglas o lapices, medias, corbatas, sabanas o pafiuelos limpios.

Lo mas importante es preservar la vida del paciente.
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10

2.6 Fracturas

“Es la pérdida de la continuidad del tejido 6seo, ya sea total o parcial. Causada portrauma directo,
es decir, un golpe directo que rompe la zona donde se efectla o portrauma indirecto en donde
el hueso se fractura debido a las fuerzas que setransmiten a lo largo del mismo desde el punto
de impacto; o por torsién brusca. Al haber una fractura por lo general existe dafio y lesion en los
tejidos blandoscircundantes.” (7:25)

Fractura es la perdida de la continuidad de un hueso, ya sea la rotura total de unhueso o parcial.
Las fracturas pueden ser causadas de forma directa, o es decir un golpe que rompa totalmente
el hueso, mediante un impacto muy fuerte o que se dirija directamente al hueso, o ya sea por una
torsion brusca accidental en cualquiera delos huesos. Regularmente cuando hay fractura se
ocasiona un dafio directo a los tejidos blandos, para dar un tratamiento adecuado a las fracturas
se requiere de un médico traumatdlogo para que pueda dar ayuda acertada y eficiente. Si el hueso
roto rompe la piel, se denomina fractura abierta 0 compuesta. Las fracturas cominmente ocurren
debido a accidentes automovilisticos, caidas o lesiones deportivas.

60



SEGUNDA UNIDAD
MANUAL DE PRIMEROS AUXILIOS

Clasificacion de las fracturas y su descripcion |IIII..

Completa

Cuando interesa los dos planos del hueso.

Incompleta

Si solo interés aun plano, a estas también se les llaman madera verde y son
comunes en los nifios.

Sin desviacion

Cuando los dos segmentos permanecen en el mismo eje

Cabalgada

Cuando los fragmentos se traslapan

Expuestas

Cuando los planos superficiales y profundos estan mortificados y por lo tanto
puede haber invasion microbiana.

Complicadas

Cuando esta infectada, o bien los fragmentos 6seos han lesionado 6rganos
como arterias o nervios.

Simples

Si solo se producen dos fragmentos

Conminuta

Denominada también multifragmentaria, aquella en que los fragmentos son
muchos. Estas se presentan en os estallidos de granadas o bien en los
machacamientos.

2.7 Quemaduras __________Jll}]] |

Una quemadura es una lesion en los tejidos del cuerpo causada por el calor, sustancias quimicas,
electricidad, rayos solares o radiaciones. Las escaldaduras por liquidos calientes y vapor, los
incendios en edificios y los liquidos y gases inflamables son las causas mas comunes de las

guemaduras.
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Las quemaduras son producidas por el contacto
directo de la piel como lo son los liquidos calientes
o artefactos que sean directamente conectados a
la electricidad y produzcan una temperatura alta.
Las quemaduras son producidas especificamente
en los tejidos de la piel, las quemaduras también
pueden causarse a consecuenciade alguna bomba
o0 algun artefacto explosivo como lo son los cuetillos
o fuegos artificiales, inclusive se clasifica como
guemadura a los incidentes ocasionados por la
electricidad. Basicamente denominamos quemadura
a el dafo o destruccién de lapiel o tejidos mas
profundos como el musculo y el hueso, segun el
grado degravedad.

PROPIEDAD - AUTOR

Grado de quemaduras y sus sintomas |IIII..

DE PRIMER GRADO Se caracteriza por que las lesiones se limitan a interesar la epidermis.
Hay coloracion roja de la piel, hinchazén de la piel, ardor y dolor si
la quemadura se extensa se presentan los sintomas generales
siguientes:

e Taquicardia
» Lengua roja
* Transtornos gastrointestinales

Cuando una quemadura de primer grado mortifica las tres cuartas
partes de la piel, es mortal.

DE SEGUNDO GRADO La lesion llega a la dermis, y se caracterizan por la formacion de
flictenas (vesiculas con agua) que contiene en su interior un liquido
claro y viscoso, que al infectarse se torna en turbio y purulento.
Cuando se estas vesiculas se rompen dejan al descubierto la Ultima
capa de la dermis, de un color rojo vivo, el dolor es intenso por dejar
al descubierto las terminaciones nerviosas.

DE TERCER GRADO Cuando la quemadura pasa de la piel y por lo tanto ataca los musculos,
arterias nerviosas y huesos se dicen que es de tercer grado, se
caracterizan por la formacion de cascaras (tejidos muertos), con
formacién de costras sus sintomas son dolor intenso, pulso rapido,
presion arterial baja, respiracion superficial, temperatura baja, lengua
seca de intensas , vomitos, diarrea, insomnio. Estos sintomas son
comunes a las quemaduras de segundo grado.
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Trabajo en clase:

Menciona y describe por lo menos tres clasificaciones de fracturas.

PRACTICO

ACTIVIDAD LUDICA CON TUS ALUMNOS:

e Titulo: Circuito por la vida.
Objetivo: Aplicar de forma combinada algunos elementos de los Primeros Auxilios.

Organizacion: Se conformaran varios equipos en los cuales sus integrantes formaran columna de
a tres detras de una linea de partida.

La propuesta del sistema de actividades fisico recreativas debe satisfacer una necesidad de la
comunidad ya que contribuye al fortalecimiento de algunos elementos de los primeros auxilios en
los adolescentes, satisface las necesidades relacionadas con esta temética, es de facil aplicabilidad.
Sus efectos son favorables en dependencia de los resultados previstos. Pudiendo alcanzar por
todo esto la condicion de relevante.

No se deja solamente a la escuela el trabajo de los primeros auxilios, sino que con la comunidad

se corrobora una vez mas que esta labor es de todos. Ellos, los adolescentes de hoy, son el futuro,
por lo que nos queda educarlos.

63



SEGUNDA UNIDAD
MANUAL DE PRIMEROS AUXILIOS

Para realizar las siguiente actividad necesitaremos que agrupes a tus estudiantes en grupos no
mayores de 6 participantes.

En esta ocasion practicaremos la identificacion de quemaduras segun los sintomas y el grado de
guemadura.

Evaluaras a los estudiantes de forma individual tomando en cuenta sus actitudes hacia la actividad.

Actividades:

Visionado de videos de primeros auxilios: imagenes de accidentes y comentar los primeros auxilios
correspondientes. Comentario de lesiones deportivas. Aprovechando situaciones que mas o menos
frecuentemente vemos en la television de lesiones en el deporte se realiza un debate sobre los
pasos a seguir: situaciones de jugadores con pérdida de conocimiento en la que se hace necesaria
retirar la lengua que obstruye el paso del aire, fracturas abiertas, luxaciones, esguinces...

Actividades de simulacion:

Alumnos/as con heridas pintadas en extremidades, brazos o piernas, abdomen, espalda, de color
rojo oscuro o rojo mas claro; segun situacion y extension el alumno debe actuar. Si esta pintado
de negro simula una quemadura y las picaduras y mordeduras se simulan con las marcas
caracteristicas.

Simulacion de fracturas; se dispone de vendas, palos, tablas, ropa, pafiuelos y el alumno/a debe
entablillar la posible fractura.

Transporte de heridos. Para aprender el modo de movilizar a un herido realizamos primero
actividades de transporte con bancos suecos que tienen objetos encima que no se deben caer.

Accidente con golpe en la cabeza o en la
columna, los alumnos/as deben transportar al
herido de diferentes formas. Existe la posibilidad
de utilizar collarines que podemos simular con
cartulina de papel.
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TEMAS

3.1. Signos vitales

3.1.1 Respiracion

3.1.2 Pulso

3.1.3 Reflejo pupilar

3.1.4 Temperatura

3.2  Perdida de la conciencia
3.2.1 Causas

3.2.2 Sintomas

3.3  Aplicaciéon de RCP

3.4 Clases de Vendajes

3.5 Técnicas de vendajes

3.6  Principales Vendajes

3.7 Uso del termometro clinico
3.7.1 Instrucciones para el uso del termdmetro clinico.
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$ | A\

Pulso Temperatura Respiracion

Aprendo l

3.1 Signos Vitales |I“Ill

Los signos vitales reflejan las funciones esenciales del cuerpo mediante sefiales o reacciones
gue presenta un ser humano con vida que revelan las funciones basicas del organismo. Los Signos
Vitales son:

» Respiracién
Pulso

Reflejo Pupilar
Temperatura
Presion Arterial

3.1.1 Respiracion |I“Ill

Existen dos tipos de respiracion las cuales le llamaremos de la siguiente forma:
1. Respiracion sobre lo normal: Taquipnea.
2. Respiracion bajo lo normal: Bradipnea.

La respiracion en el hombre se puede visualizar en el abdomen y en la mujer en el torax. Acerque
su oido a la nariz del lesionado, para oir y sentir el aliento.

Acerque el dorso de su mano a la nariz para sentir el aliento.

Si es posible, coloque su mano en el térax para sentir el movimiento.
Coloque un espejo cerca de la fosa nasal, para ver si se empaiia.

El niumero de respiraciones normales es de 1 a 3 por cada 6 segundos

Las cifras normales de respiracion son:

Nifios de meses _
» 30 a 40 respiraciones por minuto

Nifios hasta seis afnos _
* 26 a 30 respiraciones por minuto

Adultos
» 16 a 20 respiraciones por minuto

Ancianos o _
* menos de 16 respiraciones por minuto.
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3.1.2 Pulso |I“Ill

“Es la expansion ritmica de una arteria, producida por el paso de la sangrebombeada por el
corazon.” (8:54)

El pulso ayuda para lograr determinar el funcionamiento del corazon, producida por sangre que
bombea al corazon.

El pulso sufre modificaciones cuando el volumen de sangre bombeada por el corazén disminuye
0 cuando hay cambios en la elasticidad de las arterias; tomar elpulso es un método rapido y
sencillo para valorar el estado de un lesionado.

Recomendaciones para tomar el pulso:

Palpe la arteria con sus dedos indice, medio y anular. No palpe con su dedo pulgar , porque el
pulso de este dedo es mas perceptible y confunde el suyo. No ejerza presion excesiva, porque
no se percibe adecuadamente, Controle el pulso en un minuto en un reloj de segundero. Registre
las cifras para verificar los cambios.

La arteria carotida se encuentra en el cuello y para localizarlo haga lo siguiente:

* Localice la manzana de Adan

» Deslice sus dedos hacia el lado de la traquea
» Presione ligeramente para sentir el pulso

» Cuente el pulso por minuto

Palpe la arteria radial, que esta localizada en la mufieca, inmediatamente arriba en la base del
dedo pulgar. Coloque sus dedos (indice, medio y anular) haciendo ligera presion sobre la arteria.
Cuente el pulso en un minuto.

CIFRAS NORMALES DEL PULSO

El pulso normal varia de acuerdo a diferentes
factores; siendo el mas importante la edad. (5:84)

NINOS DE MESES
» 130 A 140 Pulsaciones por minuto

NINOS
» 80 A 100 Pulsaciones por minuto

ADULTOS
e 72 A 80 Pulsaciones por minuto

ANCIANOS
* 60 O menos pulsaciones por minuto

PROPIEDAD - AUTOR
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| 13 - ‘ |
313 Reflejopupitar ____[[[|| ]

Normalmente las pupilas se contraen al estimulo de la luz. Si ambas pupilas estan mas grandes
de lo normal (dilatadas), la lesion o enfermedad puede indicar shock, hemorragia severa, agotamiento
por calor, o drogas tales como cocaina o anfetaminas.

Si ambas pupilas estan mas pequefias de lo normal (contraidas), la causa puede ser una insolacion
o el uso de drogas tales como narcoticos. Silas pupilas no son de igual tamafio, sospeche de una
herida en la cabeza o una pardlisis.

MANERA DE TOMAR EL REFLEJO PUPILAR

» Siposee una linterna pequefia, alumbre con el haz de luz el ojo y observe como la pupila
se contrae.

» Sino posee el elemento productor de luz, abra intempestivamente el parpado superior y
observe la misma reaccion.

» Sino hay contraccién de una o de ninguna de las dos pupilas, sospeche dafio neurolégico
grave.

Si hay pulso y no hay respiracion, continte dando respiracion de salvamento hasta que se
restablezca o se logre asistencia médica. y NO inicie las compresiones sobre el pecho porque es
innecesario y peligroso comprimirlo, si el corazon de la victima esté latiendo.

Si se restablece la respiracion y tiene pulso, mantenga la via aérea despejada y observe
permanentemente la respiracion.

Si la victima no tiene pulso ni respiracion comience la maniobra de reanimacion.
REANIMACION CARDIO PULMONAR
« Comprima el pecho hacia abajo y con suavidad, repita el procedimiento como se explica mas

adelante. No retire sus manos del pecho de la victima.
» Este procedimiento expulsa la sangre del corazon.
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3.1.4 Temperatura

La fiebre es una parte importante de las
defensas del cuerpo contra la infeccién.
La mayoria de las bacterias y virus que
causan infecciones en humanos
prosperan mejor a 98,6 grados F (37
grados C) y la elevacién de la
temperatura corporal en unos cuantos grados puede ayudar al cuerpo a combatir la infeccion.
Ademas, la fiebre activa el sistema inmunoldgico del cuerpo para producir mas glébulos blancos,
anticuerpos y otros agentes para combatir la infeccién.

15

El termometro es un instrumento Gtil que se usa para medir la temperatura del cuerpo. Por lo
general, el termometro esta lleno de mercurio, el cual sube dentro del tubo cuando se expande
por un aumento en la temperatura corporal.

Medidas en casa:

Liquidos: Hidratacion. Beba agua abundante o administre liquidos orales a los nifos.
Medidas fisicas:

Reposo. Use ropa comoda y ligera.

Si se encuentra acostado, aunque tenga escalofrio evite cubrirse mucho, una sabana o cobertor
ligero es suficiente. Bafio de esponja con agua tibia (casi al tiempo), si la temperatura es muy
elevada.

Emplee también una toalla hUumeda y pongala en la frente del paciente (dolor de cabeza).

Mida la temperatura cada 30 minutos.

SABIAS QUE...

En caso de sangrado de nariz lo que se debe
hacer es inclinar la cabeza hacia adelante,
presionar ambas fosas nasales y respirar por
la boca por un periodo aproximado de 10
minutos. Si el sangrado continta después de
30 minutos, es preciso ir a un hospital.
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3.2 Perdida de la consciencia l

Primeros auxilios en caso de pérdida del conocimiento

La pérdida del conocimiento es cuando una persona es incapaz de responder a otras personas y
actividades. Los médicos a menudo se refieren a esto como estar en coma o estar en un estado
comatoso.

Hay otros cambios que pueden ocurrir en el nivel de conciencia de la persona sin quedar inconsciente.
Estos son llamados estados alterados de la mente o estados mentales cambiados. Estos incluyen
confusion, desorientacion o estupor repentinos.

La perdida del conocimiento y cualquier otro cambio repentino del estado mental deben tratarse
COMo una emergencia.

3.2.1 Causas |I“Ill

La pérdida del conocimiento puede ser causada por casi cualquier enfermedad o lesion importante.
También puede ser causada por el abuso de sustancias (drogas) y alcohol. Atragantarse con un
objeto puede resultar en la pérdida del conocimiento de igual manera.

La pérdida del conocimiento breve o bien un desmayo suele ser causada por deshidratacion,
glucemia baja o hipotension temporal en algunas ocasiones se da por permanecer mucho tiempo
bajo el sol; También puede ser ocasionada por problemas serios en el sistema nervioso o el
corazén. EI médico determinard si la persona afectada necesita practicarse examenes.

Otras causas de los desmayos abarcan hacer un esfuerzo intenso durante la defecacion, toser
muy fuerte o respirar muy rapido.

IIIIIII

La persona no reacciona (no responde a la
actividad, al contacto, al sonido o a otra
estimulacion).

Se pueden presentar los siguientes sintomas
después de que una persona haya quedado
inconsciente.

» Amnesia con respecto a hechos
sucedidos antes, durante o incluso
después del periodo de pérdida del
conocimiento

e Confusién

 Somnolencia

» Dolor de cabeza

PROPIEDAD - AUTOR
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* Incapacidad para hablar o mover
partes de su cuerpo (ver sintomas
del accidente cerebrovascular)

e Mareo

» Pérdida del control de esfinteres
(incontinencia)

» Latidos cardiacos (palpitaciones) rapidos

» Estupor (debilidad y confusién profunda)

Si

)

persona esta inconsciente por ahogamiento, los sintomas pueden incluir:
Incapacidad para hablar

Dificultad para respirar

Respiracion ruidosa o sonidos agudos al inhalar

Tos débil y no efectiva

Color de piel azulado

Estar dormido no es lo mismo que estar inconsciente. Una persona dormida responde a ruidos
altos o ser agitado gentilmente. Una persona inconsciente no responde a estos estimulos.

Si una persona esta despierta pero menos alerta de lo usual, hagale una serie de preguntas
sencillas, como:

e ¢ Cual es sunombre?
+ ¢Quédiaes?
« ¢ Cuantos afios tiene?

Dar respuestas incorrectas o no ser capaz de contestar las preguntas sugiere un cambio del estado
mental. Si una persona esta inconsciente o tiene un cambio en el estado mental.

Llame o digale a alguien que llame al nimero local de emergencias
(123 bomberos municipales, 122 bomberos voluntarios)

i

3.3 Aplicacion de RCP

RCP significa reanimacién cardiopulmonar. Es un
procedimiento de emergencia para salvar vidas que se
utiliza cuando la persona ha dejado de respirar o el corazon
ha cesado de palpitar. Esto puede suceder después de
una descarga eléctrica, un ataque cardiaco o ahogamiento.

Revise las vias respiratorias, la respiracion y el pulso de
la persona con frecuencia. De ser necesario, inicie la RCP.

PROPIEDAD - AUTOR
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Si la persona esta respirando, esta boca arriba y usted no sospecha de una lesion de columna,
girela hacia usted con cuidado. Doble las piernas de tal manera que tanto la cadera como la rodilla
gueden en angulos rectos. Luego, inclinele suavemente la cabeza hacia atras para mantener la
via aérea abierta. Si en algin momento se detienen la respiracién o el pulso, voltee a la persona
boca arriba e inicie RCP.

Si cree que hay una lesion en la columna, deje a la persona donde la encontré, siempre y cuando
siga respirando. Si la persona vomita, gire el cuerpo entero a la vez hacia el lado, apoye el cuello
y la espalda para mantener la cabeza y el cuerpo en la misma posicion mientras lo voltea. Mantenga
a la persona caliente hasta que llegue la ayuda médica.

Si usted ve cuando una persona se desmaya, trate de evitar que se caiga. Acueste a la persona
en el piso boca arriba y levantele los pies mas o menos 12 pulgadas (30 cm). (3.78)

Si el desmayo probablemente se debe a un nivel bajo de azucar en la sangre, suministrele a la
persona algo dulce de comer o beber una vez que haya recobrado el conocimiento. Si la persona
esta inconsciente como resultado de un ahogamiento:

Comience la RCP. Las compresiones en el pecho pueden ayudar a expulsar el objeto. Si ve algo
gue esté bloqueando el paso del aire y esta flojo, trate de retirarlo. Si el objeto esta alojado en la
garganta de la persona, NO trate de agarrarlo. Esto puede empujar el objeto mas adentro de las
vias respiratorias.

Continte con la RCP y siga revisando si el objeto es expulsado hasta que llegue la asistencia
médica.

No se debe

* NO le suministre comida ni bebidas a una persona inconsciente.

* NO deje a la persona sola.

* NO coloque una almohada debajo de la cabeza de una persona inconsciente.
* NO le dé palmadas ni eche agua en la cara a una persona inconsciente para tratar de revivirlo.

SABIAS QUE...

En caso de que una persona se atragante
con un objeto extrafio, nunca pongas tus
dedos en la garganta. Lo que se debe hacer
es levantar la lengua y mandibula e introducir
el indice s6lo hasta la base de la lengua para
retirar el objeto. Si la obstruccién continda, con
la palma de la mano
golpear fuertemente
entre los omoplatos. Si
la persona sigue sin
respirar y cambia el
color de su piel, realizar

la maniobra de
Heimlich.




3.4 Clases de Vendaje

El conocimiento sobre el uso y aplicacion de los vendajes
es de gran importancia en la vida diaria, ya que
frecuentemente estamos expuestos a sufrir traumatismos
y heridas de diversos tipos; igualmente nos capacita para
prestar correctamente los primeros auxilios a un lesionado
y a Nosotros mismos.

Las funciones de los vendajes son:
* Fijar gasas o apoésitos sobre una herida o quemadura.
» Detener el sangramiento proveniente de una herida. =
 Inmovilizar articulaciones lesionadas por: traumatismos, *
esguinces, luxaciones y fracturas. PROPIEDAD - AUTOR
* Realizar cabestrillos y fijar entablillados.

CLASES DE VENDAJES

Se aplica en superficies poco extensas y de forma cilindrica, como
VIERIRIAJES ClIRESLAR el tobillo, articulaciones del cuello (del pie), brazo, articulaciéon de
la mufieca, cabeza. Se hace mediante varias vueltas que recubren
unas a otras formando una especie de brazalete.

Las formas mas corrientes son el vendaje espiral imbricado y el
VENDAJE ESPIRAL imbricado con inversos. En el primer caso solo se van ascendiendo
la venda en semivueltas de espiral, en el segundo se hace lo
mismo, pero al mismo tiempo se va doblando la venda en cada
vuelta.

VENDAJE CRUZADO Este vendaje se hace describiendo ochos, se utiliza para las
articulaciones, especialmente codo y rodilla, en las que puede ser
anterior y posterior, que tratare a su debido tiempo.

3.5 Técnicas de Vendajes

» Todo vendaje debe ser iniciado de izquierda a derecha.

+ Se principiara siempre desde abajo hacia arriba, siguiendo el curso de la circulacién venosa,
para no obstaculizarla.

* Elrollo de la venda se tomara siempre con la mano derecha, y la punta de la venda, con la
mano izquierda. El dedo pulgar debe quedar sobre el rollo de la venda.
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3.6 Principales vendajes

A continuacidn se enumeraran los tres vendajes
principales en la cabeza para brindar auxilio. Los
mas esenciales y los que se acostumbra hacer
por su facilidad al manipular con los siguientes

Trabajo en clase:

Trabajo en clase:

Con los conocimientos previamente adquiridos, formemos grupos
de 5 integrantes y respondamos a los siguientes enunciados:

Cuéles son las funciones de los vendajes?
Cuadl es el objetivo principal de realizar un vendaje?
Las cifras normales de respiracion segun las edades son:
* Niflos de meses
* Niflos
* Ancianos

vendajes
PROPIEDAD - AUTOR
CAPELINA Se hacen dos circulares por encima de las orejas, y luego doblando la venda
se hace una serie de pasadas por encima de la boveda del craneo hasta
cubrirlo totalmente.
MONOCULO Se principia como para hacer una capelina y luego descendiendo oblicuamente
la venda por encima de la nariz, se cubre el 0jo que se desea vendar.
BINOCULO Se principia como el monéculo y después de haber pasado la venda sobre

un ojo, se dirige hacia la nuca pasando por debajo del I6bulo de la oreja,
luego se pasa por el I6bulo de la otra oreja para ascender cubriendo el otro
ojo, formando asi un cruzado sobre de la nariz, se haran varios cruzados
a fin de proteger bien ambos ojos.
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3.7 Uso del termdmetro clinico

Uso del termdmetro clinico: el termdmetro clinico es un instrumento que, a diferencia del
termometro quimico, es capaz de guardar la cifra de temperatura medida, pero que requiere
de cierto tiempo para alcanzar la medicion precisa de la temperatura. El tiempo requerido
depende de la clasificacion del termdmetro, por ejemplo, termémetro de dos minutos. En
general, los termémetros clinicos deben dejarse tres minutos en la posicion esperada, si se
quiere tener una medicion confiable de la temperatura.

La temperatura basal: esta es la temperatura corporal después de un reposo prolongado y un
periodo de ayuno, condicién que se cumple en la manafia antes de realizar cualquier ejercicio.
Para su medicion es necesario dejar el termémetro junto a la cama, al alcance de la mano y
listo para su uso, (bajando el mercurio desde eldia anterior) y colocandolo por tres minutos o
mas, en posicion oral sublingual.Registre los datos obtenidos en una hoja en la cual debe hacer
constar, ademas de la hora de la medicion, cualquier observacidén que pudiera aclarar la
interpretacion de dichas medidas, por ejemplo: proceso infeccioso, menstruacion, trasnochada,
dolor de cabeza, malestar en general, etc.

En un parrafo de 10 lineas expresa: La importancia de darle un buen
uso a un termoémetro clinico y menciona cuales son las medidas que
deben tomarse en casa en caso de tener temperatura arriba de los
37 grados C.
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3.7.1 Instrucciones para el uso del termémetro clinico

* Lave el termometro en la llave de agua FRIA

* Séquelo y pongalo en un recipiente con alcohol u otra solucion
antiséptica.

» Agite el termdmetro varias veces para bajar la columna de mercurio
por debajo de la escala graduada (algunos termémetros traen una
cajita que permite hacerlo girar, para que la fuerza centrifuga lo
baje sin necesidad de agitarlos).

+ En estas condiciones el termémetro estara listo para colocarlo y
realizar la medicion.

18

PRACTICO

ACTIVIDAD CON TUS ALUMNOS
Titulo: El tunel

De forma individual el docente nhombra a los estudiantes y les pide que identifiquen, nombren y
expongan el funcionamiento de cada medicamento.

Objetivo: Seleccionar los distintos medicamentos y medios que componen el botiquin de Primeros
Auxilios.

Dentro de una caja se ubicaran cajas de
distintos medicamentos basicos, sin
nombre, los estudiantes identificaran y
nombraran los medicamentos e indicaran
sus funciones también habran
instrumentos utilizados dentro de ciertas
actividades de los primeros auxilios.
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EN SUS MARCAS... LISTOS... VENDAS

Objetivos: Prevencion de lesiones y sus
recidivas/recaidas por traumas indirectos en _
la estabilizacion.

El docente deberé escoger a dos joévenes
estudiantes para ayudar a supervisar este
juego. Consiste en realizar tres parejas (que
se iran rotando). El maestro deberéa de indicar
gue tipo de vendaje deberan de realizar las
parejas del frente.

La frase que les indique el comienzo de la
actividad sera justamente.

En sus marcas, listos, vendas

20

Los ayudantes deben de supervisar:

e Si la venda esta en la posicién correcta

* El comienzo del vendaje

* Supervisar si la clase de vendaje es el que se
indico (circular, espiral, cruzado simple, guantelete
o cruzado espiral)

e Supervisar la realizacion de los principales
vendajes

La pareja que termine primero, escoge su relevo.

21
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Alumnos del Instituto Basico por Cooperativa lo de Bran I,
practicando los distintos tipos de vendajes

PROPIEDAD - AUTOR
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TEMAS

4.1

4.2

421
4.2.2
4.2.3
4.2.4
4.2.5
4.2.6
4.2.7
4.3

43.1
4.3.2
4.3.3
4.4

Introduccion a los primeros auxilios emocionales
Primeros auxilios emocionales segun Guy Winch
Preste atencion al dolor emocional

Redirigir la reaccion visceral cuando se falla
Monitorear y proteger el autoestima
Distracciones positivas

Encontrar significado en la perdida

No permitir que la culpabilidad

Tratamientos efectivos para heridas emocionales
Primeros auxilios emocionales con grupos especiales
Con ancianos

Con nifios y niflas

Con discapacidades

Actividades sugeridas
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auxilios emocionales

4.1 Introduccién alos primeros  =f NEEY ! S ; I
il i |

Cuando alguien sufre una herida inmediatamente desinfectamos y cubrimos con una venda o se
prescriben antibiéticos para evitar cualquier infeccion todo esto sin ser cuestionado, de hecho se
discute cuando no se aplican los primeros auxilios cuando son necesarios. ¢,Por qué no sucede
lo mismo con nuestra salud mental?, se cree que solo hay que esperar para superar las heridas
psicologicas, cuando cualquiera que haya experimentado el rechazo o agonizado a causa de un
fracaso, sabe muy bien que las heridas emocionales pueden ser tan paralizantes como las fisicas.

4.2 Primeros Auxilios emocionales segun Guy Winch |I“Il.

Tenemos que aprender a utilizar herramientas en estos casos, a continuacion se abordan siete
formas de aplicar los primeros auxilios emocionales segun el psicélogo Guy Winch.

4.2.1 Preste atencion al dolor |I“Il.

La sensacion de dolor evoluciond en el cuerpo para advertirnos de que algo anda mal y tenemos
que enfrentarlo, este mismo principio aplica igualmente para el dolor emocional. Si no superamos
un rechazo, fracaso o mal humor, es sintoma que se ha sufrido una herida psicoldgica y hay que
tratarla.

Por ejemplo, la soledad puede ser devastadoramente perjudicial para la salud psicolégica y fisica,
de modo que cuando un amigo, un ser querido o nosotros se siente social o emocionalmente
aislado, es necesario brindarle apoyo.

4.2.2 Redirigir lareaccion visceral cuando se falla. |I“Ill

La naturaleza de las heridas psicoldgicas, facilita priorizar ciertos aspectos. El fracaso nos puede
llevar tratar de corregir lo que ya no se puede cambiar en lugar de centrarnos en lo que
verdaderamente si se puede. Esta tendencia posiblemente hara que no se rinda al maximo, nos
centramos en las deficiencias y entramos en un ciclo repetitivo.

Para detener este tipo de espiral emocional, hay que aprender a ignorar las reacciones “viscerales”
post-fracaso de indefension y desmoralizacion, realizar una lista de factores que se pueden
controlar para intentarlo de nuevo. Por ejemplo, pensar en la preparacion y planificacion y como
se pueden mejorar. Este tipo de ejercicios reducen los sentimientos de impotencia y mejoran las
posibilidades de éxito futuro.
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4.2.3 Monitorear y proteger la autoestima |I“Il.

La autoestima es como un sistema inmunol6gico emocional que amortigua el dolor emocional y
fortalece la capacidad de recuperacion emocional. Por tal motivo es importante monitorear y evitar
decaer en particular cuando ya se esta sufriendo.

Una forma de “'93curar™94 la autoestima lesionada es practicar la auto-compasién. Cuando surgen
los sentimientos de auto-critica, realizar el siguiente ejercicio: imaginar que un amigo querido se
siente mal de si mismo por razones similares, escribir un mensaje expresando compasion y apoyo
hacia él. Luego leer el mensaje, estas palabras son las que deberian darse a si mismo.

4.2.4 Distracciones positivas. |I“Il.

Cuando los pensamientos negativos empiezan a dominar, interrumpir con distracciones positivas.

Al repetir acontecimientos dolorosos en la mente sin buscar una nueva vision o tratar de resolver
un problema, se estad encubando, en especial cuando se convierte en algo habitual, un dolor
psicolégico mas profundo.

La mejor forma de interrumpir la rumiacion insana es distraerse mediante la participacion en tareas
gue requieran concentracion (por ejemplo, realizar un Sudoku, completar un crucigrama, tratar de
recordar los nombres de compafieros del grado 5). Los estudios revelan que incluso los dos minutos
de distraccion reducen la necesidad de centrarse en pensamientos insanos.

Al repetir acontecimientos dolorosos en la mente sin buscar una nueva vision o tratar de resolver
un problema, se estad encubando, en especial cuando se convierte en algo habitual, un dolor
psicolégico méas profundo.

La mejor forma de interrumpir la rumiacion
insana es distraerse mediante la
participacion en tareas que requieran
concentracion (por ejemplo, realizar un
Sudoku, completar un crucigrama, tratar
de recordar los nombres de compafieros
del grado 5). Los estudios revelan que
incluso los dos minutos de distraccion
reducen la necesidad de centrarse en
pensamientos insanos. (2:50)

22
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4.2.4 Encontrar significado en la perdida |I“Il.

Las pérdidas son parte de la vida, pero pueden dejar cicatrices que nos impiden avanzar si no
tratamos las heridas emocionales que genera. Si ya ha trascurrido suficiente tiempo y todavia se
esta luchando para continuar adelante después de una pérdida, es necesario introducir una nueva
forma de pensar acerca de ello.

Especificamente, lo mas importante que se puede realizar para aliviar el dolor y recuperarse es
encontrar un sentido en la perdida y los propdsitos que de ella se derivan. Puede ser dificil, pero
se puede pensar en lo que se ha obtenido después de la pérdida (por ejemplo, “he perdido a mi
esposo, pero me he acercado mucho ma's a mis hijos”). Considerar como podri'EDa beneficiar
0 ayudar a otros a obtener una nueva apreciacion de la vida o imaginar los cambios que se podria
realizar para ayudarle a vivir una vida mas acorde con sus propios valores y propositos.

| 425 No permitir la culpabilidad ||| |

La culpa puede ser util, en pequefias dosis, alerta a tomar medidas para reparar un problema en
la relacion con otra persona. Pero la culpa excesiva es téxica, ya que malgasta las energias
emocionales e intelectuales, distrae de otras tareas e impide disfrutar de la vida.
Una de las mejores formas de afrontar la culpa persistente consiste en ofrecer una disculpa eficaz.
O sea, aunque se halla disculpado con anterioridad, disculparse es un poco mas complejo de lo
gue solemos realizar. El ingrediente crucial que requiere una disculpa eficaz y del que suelen
carecer, es de una “declaracion de empatia”. En otras palabras, las disculpas deberia centrarse
menos en la explicacion de por qué se hizo lo que se hizo y mas en como las acciones (0
inacciones) afectaron a la otra persona. Es
mas facil perdonar a alguien cuando se siente

SAB |AS QU E . que realmente entiende lo que se siente. Al
R TRV R I LRl g s (S Wl dlisculparse (aunque sea por segunda vez),

. : la otra persona es mucho mas probable que
herida con las manos, boca o cualquier trasmita un auténtico perdon y ayuda a que
otro material sin antes haberlo la culpabilidad se disuelva.
esterilizado.
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4.2.7 Tratamientos efectivos para las heridas emocionales. |I“Il.

Prestar atencién a si mismo y aprender como personalmente afrontamos las heridas emocionales
comunes. Por ejemplo, encogerse de hombros, estar muy molesto pero recuperarse rapidamente,
disgustarse y recuperarse lentamente, aplastar los sentimientos.

Utilice estos conocimientos para ayudarse a entender como los primeros auxilios emocionales
pueden funcionar mejor para usted en diferentes situaciones (es como identificar cuales medicamentos
para el dolor del botiquin funcionan mejor para uno), lo mismo ocurre con la construccion de la
resiliencia emocional. Probar diferentes técnicas y averiguar cuales son mas faciles de poner en
practica y cuales son mas eficaces para si mismo.

Pero sobre todo, adquirir el habito de tomar nota de la propia salud psicologica de forma regular
en particular después de una situacion estresante, dificil o dolorosa emocionalmente.

4.3 Primeros auxilios emocionales con grupos especiales |I“Il.

La intervencion con grupos especiales requiere una buena comunicacion y demostrarles que se
esta dispuesto a ayudarles.

431conancianos . Jll|] |

Brindar la primera ayuda a las personas adultas mayores demanda un conocimiento de sus
principales limitaciones y necesidades, asi como una predisposicion al actuar con respeto y
comprension.

A continuacién, expondré algunos aspectos importantes:

» Tener paciencia.

* No mostrar una excesiva confianza.

» No intentar suplir o0 ayudar en cosas
gue ellos pueden hacer.

* No aceptar ningun obsequio.

* Muchos se sienten solos y ansiosos
de poder comunicarse; favorecer la
escucha responsable.

* No dejarlos solos, procurar que se
gueden con personas de su confianza
o familiares.

PROPIEDAD - AUTOR
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4.3.2 Con niflos y nifias

Los nifios y nifias no reaccionan como
lo hacen las personas adultas, sus
respuestas emocionales van a estar en
relacion directa con las reacciones de
los adultos que son significativos para
ellos. Los menores son muy perceptivos
a los cambios emocionales que
presentan los adultos.

Ademas, no tienen el mismo nivel de abstraccion como para poder comprender racionalmente
los acontecimientos o verbalizar sus requerimientos emocionales, los cuales varian segun la edad.

Estos son algunos criterios generales que pueden servir para ayudar a los infantes en situaciones
de crisis:

 EI contacto fisico es importante con los menores, por ejemplo, abrazarlos.

* Recomendar que los padres acompafien a los infantes.

» Reafirmarles frecuentemente que estan seguros y a salvo.

» Hablar con ellos sobre lo acontecido de forma simple.

» Facilitar que hablen sobre lo ocurrido, si desean hacerlo.

* No minimizar ni exagerar la situacion.

* No hacer promesas que no se puedan cumplir.

* No decir que los muertos estan felices en el cielo, ya que pueden desear morir para ir con
esa persona.

» Eltema de la muerte debe ser tratado concretamente, decirles que ésta es permanente y
gue causa una gran tristeza. Si no es necesario, no debe hablarse de las muertes ocurridas.

| 433 Con discapasitados _______Ill] |

La intervencion en grupos especiales requiere una buena comunicacion para demostrar que se
esta dispuesto a ayudar.

Las personas con discapacidad requieren intervenciones que se adapten a cada tipo de limitacion.
Deficiencias motrices

+ Preguntar en qué y como se le puede ayudar.

» Adaptarnos a su ritmo de movimiento y adoptar una postura que resulte comoda para

ambos. _ _
* No le hable como a un nifio o nifa.

84
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» Facilitarle que pueda llevar consigo cualquier dispositivo que use para el desplazamiento.
» Explicarle siempre a donde se le lleva y por qué.
Deficiencia sensorial

» Situarse de forma que se le vea a la cara al que brinda la ayuda.
» Hablar despacio vocalizando.

PRACTICO

ACTIVIDAD LUDICA CON TUS ALUMNOS:

Titulo: Traslado a lugar seguro con ayuda para andar:
Objetivo: Trasladar personas con ayuda de otra.
Forma grupos de tres alumnos y ponlos a practicar el traslado seguro a pacientes, utilizando los

ejemplos previamente dados en clase, cuando los grupos ya estén formados, ponlos a que se
desplacen de un lugar a otro formando figuras geométricas en el suelo.
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Alumnos del Instituto Basico por Cooperativa lo de Bran |, Practicando traslado
seguro de una persona con ayuda de otras.

PROPIEDAD - AUTOR
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Trabajo en clase

Describe la intervenir correcta con cada uno de los grupos
especiales

_ﬁ/

S

CON ANCIANOS CON NINAS Y NINOS | CON DISCAPACITADOS
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MIMICAS DE EMERGENCIA
Objetivo:

El juego consiste en que el docente tendra 25 tarjetas (dependiendo la cantidad de estudiantes)
gue indican un caso de emergencia, como por ejemplo: lesion en el brazo, fisura en la pierna,
temperatura, etc... en estos casos se puedan aplicar perfectamente los conocimientos adquiridos
con el manual de primeros a auxilios.

Se deben formar dos grupos iguales, donde de un mazo en el centro de la mesa (boca abajo)
deben escoger una de las pancartas.

La persona escogida por el grupo debe pasar al frente y realizar la mimica que la tarjeta indica,
su grupo debe adivinar qué caso de emergencia es el que esta imitando, cada estudiante tendra
un minuto para realizar la cantidad de mimicas como sea posible. Cuando los integrantes adivinen,
debe pasar otro integrante del grupo a explicar qué se hace en ese caso de emergencia.

En caso que solo adivinen la mimica, se les dara un punto. Si adivinan la mimica y dicen las
indicaciones se les dara dos puntos. El primer grupo en llegar a los 10 puntos gana.

PROPIEDAD - AUTOR
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GLOSARIO

A

Accidente: Suceso eventual o accion de que involuntariamente resulta dafio para
las personas o las cosas.

Asfixia: Se produce cuando deja de afluir oxigeno a los pulmones, por una
obstruccion en la garganta o traquea, habitualmente por fallos en la deglucion de
sélidos (atragantamiento).

B

Botiquin: Mueble, caja o maleta para guardar medicinas o transportarlas a donde
convenga.

C

Cadena de Supervivencia: La Cadena de Supervivencia es el conjunto de
acciones -sucesivas y coordinadas- que permite salvar la vida (y mejorar la calidad
de la sobrevida) de la persona que es victima de una emergencia
cardiorrespiratoria.

Contusion: Es un tipo de lesion fisica no penetrante sobre un cuerpo humano o
animal causada por la accién de objetos duros, de superficie obtusa o roma, que
actuan sobre el organismo por intermedio de una fuerza mas o menos
considerable.

Cuerpo Extrano: Es cualquier objeto procedente de fuera del cuerpo. Es un
cuerpo o particula de origen biolégico o inerte, introducido voluntaria o
involuntariamente en un lugar del organismo que no le corresponde.

D

Desmayo: Desfallecimiento de las fuerzas, privacion de sentido.

Dolor: Sensacion molesta y aflictiva de una parte del cuerpo por causa interior o
exterior.

E

Enfermedad: Alteracion mas o menos grave de la salud.

Esquince: Torcedura violenta y dolorosa de una articulacion, de caracter menos
grave que la luxacion.

Espasmos Musculares: Son contracciones (movimientos) involuntarias, y a
menudo dolorosas, de los musculos.
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Estasis Venosa: Estancamiento de la sangre en una vena. Consiste en un
trastorno en el que el flujo normal de sangre a través de una vena esta enlentecido
o detenido.

F

Fiebre: Fenomeno patolégico que se manifiesta por elevacion de la temperatura
normal del cuerpo y mayor frecuencia del pulso y la respiracion.

Fractura: Si se aplica mas presion sobre un hueso de la que puede soportar, éste
se partira o se rompera. Una ruptura de cualquier tamano se denomina fractura. Si
el hueso fracturado rompe la piel, se denomina fractura expuesta (fractura
compuesta).

Frecuencia Cardiaca: Es el numero de contracciones del corazon o pulsaciones
por unidad de tiempo.

H

Hemorragia: Flujo de sangre por rotura de vasos sanguineos.
Herida: Perforacion o desgarramiento en algun lugar de un cuerpo vivo.

Hiperextensién: Extension de un miembro o de un segmento de miembro al de
los limites normales.

Inmovilizar: Hacer que una parte del cuerpo quede inmovil.

L

Luxacion: Es toda lesion capsulo-ligamentosa con pérdida permanente del
contacto de las superficies articulares, que puede ser total (luxacién) o parcial
(subluxacion).

Muerte: La muerte es un proceso terminal que consiste en la extincién del proceso
homeostatico de un ser vivo y, por ende, concluye con el fin de la vida.

(0

Obstruccion: Impedimento para el paso de las materias sélidas, liquidas o
gaseosas en las vias del cuerpo.
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P

Parestesias: Se define como la sensacion anormal de los sentidos o de la
sensibilidad

Picadura: Mordedura o punzada de un ave, de un insecto o de ciertos reptiles.

Primeros Auxilios: Se entiende como primeros auxilios a las técnicas y
procedimientos de caracter inmediato, limitado, temporal, profesional o de
personas capacitadas o con conocimiento técnico que es brindado a quien lo
necesite, victima de un accidente o enfermedad repentina.

Prevencién: Preparacion y disposicion que se hace anticipadamente para evitar
un riesgo o ejecutar algo.

Pulso: Latido intermitente de las arterias, que se percibe en varias partes del
cuerpo y especialmente en la mufeca.

R

RCP: Reanimacion CardioPulmonar: Es un procedimiento de emergencia para
salvar vidas que se utiliza cuando la persona ha dejado de respirar o el corazon ha
cesado de palpitar. Esto puede suceder después de una descarga eléctrica, un
ataque cardiaco o ahogamiento.

Riesgo: Contingencia o proximidad de un dafio.

S

Sangre: Liquido, generalmente de color rojo, que circula por las arterias y venas
del cuerpo de los animales. Se compone de una parte liquida o plasma y de
células en suspension: hematies, leucocitos y plaquetas. Su funcién es distribuir
oxigeno, nutrientes y otras sustancias a las células del organismo, y recoger de
estas los productos de desecho.

SEM: Servicio de emergencia medica.

Shock Cardiogeno: Es un estado en el cual el corazén ha quedado tan danado
que es incapaz de suministrarle suficiente sangre a los 6rganos del cuerpo.

Socorrista: Persona especialmente adiestrada para prestar socorro en caso de
accidente.

-

Tejido: Conjunto asociado de células de la misma naturaleza.

Toéxico: Perteneciente o relativo a un veneno o toxina.
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Traumatismo: Es una situacion con dano fisico al cuerpo.

U

Unguento: Son formas farmacéuticas consecuencia de la utilizacion de grasas o
sustancias de propiedades similares para aplicacién de principios activos en la
piel.

\'

Veneno: Sustancia que, incorporada a un ser vivo en pequeias cantidades, es
capaz de producir graves alteraciones funcionales, e incluso la muerte.

Vias Respiratorias: Las Vias Respiratorias estan formadas por la boca y las fosas
nasales, la faringe, la laringe, la traquea, los bronquios y los bronquiolos.

Victima: Persona que padece dafo por culpa ajena o por causa fortuita.
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PROGRAMA DE CAPACITACION Y ACTUALIZACION DE “PRIMEROS

AUXILIOS”

Nombre y Apellidos del Responsable ___Yasna Maria Solano Prado

No. De Carné:

201019524

Nombre de la Institucion: Instituto Basico por Cooperativa Lo de Bran 1

Nombre y Cargo del Representante de la Institucidon: __Licenciada Maria
Concepcién Tello de Mérida

HORA

ACTIVIDAD

3:00 a 3:15

Bienvenida y Presentacion del Proyecto a cargo de la
PEM. Yasna Maria Solano Prado

3:15a 3:30

Palabras de Bienvenida a cargo de la directora del
Instituto. Licenciada Maria Concepcién Tello de Mérida

3:30 a 4:30

Dinamica de Integracion de las tematicas basicas de los
Primeros Auxilios por el comandante del Cuerpo de
Bomberos Municipales. Comandante Oriel Reyes.

PRIMEROS AUXILIOS:

Definiciédn de primeros auxilios.

Normas generales para prestar primeros auxilios
Precauciones para prestar Primeros Auxilios
Prioridades de tratamientos

Prioridades de cuidado urgente.

Prioridades de atencion

Regla del YO

AN N N N NN

4:30 a 5:30

Practica de las tematicas anteriormente desarrolladas
por el comandante Dariel Rodas y la auxiliar Bomberil
Rosa Guzman.

5:30 a 6:00

Refrigerio

6:00 6:30

Conclusiones y retroalimentacion de las tematicas
anteriormente expuestas por parte de los docentes del
Centro Educativo. Asi como resoluciéon de dudas o
preguntas.

. § USAC Facultad de'A: umanidades

TRICENTENARIA .

Universidad de San Carlos de Guabemala

96



i

1 § USAC Facultad de'A: umanidades

TRICENTENARIA .

Universidad de San Carlos de Guabemala

PROGRAMA DE CAPACITACION Y ACTUALIZACION DE “PRIMEROS

AUXILIOS”

Nombre y Apellidos del Responsable ___Yasna Maria Solano Prado

No. De Carné:

201019524

Nombre de la Institucion: Instituto Basico por Cooperativa Lo de Bran 1

Nombre y Cargo del Representante de la Institucion: __Licenciada Maria
Concepcidn Tello de Mérida

HORA

ACTIVIDAD

3:00 a 3:15

Bienvenida y Presentacién de la segunda parte del
proyecto a cargo de la PEM. Yasna Maria Solano Prado

3:15a 3:30

Palabras de Bienvenida a cargo de la directora del
Instituto. Licenciada Maria Concepcién Tello de Mérida

3:30a4:30

Dinamica de Integracion de las tematicas de los
medicamentos basicos e imprescindibles en el botiquin
por el Doctor. Joaquin Rosales, traumatdlogo del Instituto
Guatemalteco de Seguro Social IGGS.

Primeros auxilios médicos
Importancia del botiquin
Medicamentos dentro de un botiquin
Uso correcto de los medicamentos
Quemaduras

Tipos de fracturas

Vendajes

Hemorragias

Primeros auxilios emocionales
Grupos especiales (nifios, ancianos y
discapacitados)

A VAN N N N NN Y TN

4:30 a 5:30

Realizaciéon de actividad ludica sobre la Clasificacion,
Identificacion de medicamentos basicos.
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5:30 a 6:00 Refrigerio

6:00 a 6:30 Socializacién del Manual “Primeros Auxilios” por PEM.
Yasna Maria Solano Prado

6:30 a 6:45 - Culminacion de Capacitacion por el Doctor Rosales

- Entrega de Modulo a Participantes
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USAC Facultad de '

& = umanidades
&’ TRICENTENARIA R°m

Universidad de San Carlos de Guabemala

CRONOGRAMA DE CAPACITACION “PRIMEROS AUXILIOS” A DOCENTES
DEL INSTITUTO BASICO POR COOPERATIVA LO DE BRAN |

Nombre y Apellidos del Responsable ___Yasna Maria Solano Prado

No. De Carné: 201019524

Nombre de la Institucion: Instituto Basico por Cooperativa Lo de Bran 1

Nombre y Cargo del Representante de la Institucidon: __Licenciada Maria
Concepcién Tello de Mérida

CAPACITACIONES SEPTIEMBRE
04 11 18 25

Primer capacitacion a
docentes con el tema:
Primeros Auxilios Impartido
por cuerpo de bomberos
Municipales

Segunda Capacitacion a
docentes con el tema: Uso del
botiquin. Impartido por
meédicos del Instituto
Guatemalteco de Seguro
Social (IGSS)

Entrega de ejemplares a los
docentes y personal
administrativo del Instituto
basico por Cooperativa de Lo
de Bran |

Taller de aplicacion de los
primeros auxilios, dirigido por
PEM Yasna Solano
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CAPITULO IV

Proceso de Evaluacion

4. Proceso de Evaluacion

4.1 Evaluacion del diagnéstico

Durante la realizacion de la primera fase del Ejercicio Profesional
Supervisado, se llevd a cabo un proceso de diagndstico, contando con la
colaboracion del Supervisor Educativo de la Supervision Sector 01-08-03
zona 6, Mixco, asi como con Directores, Personal Docente y Personal
Administrativo del Instituto Basico por Cooperativa Lo de Bran Este apoyo
permitié llevar a cabo el Plan de Diagnostico, recopilando la informacion
que permitié conocer la situacion actual de la institucion y asi determinar

los problemas y plantear a la vez sus posibles soluciones.

Estas opciones de solucién planteadas, responden a las necesidades e
intereses de la comunidad en general permitiendo perfilar un proyecto que
minimice necesidades detectadas especificamente del area educativa. En
base al analisis del instrumento empleado (ver apéndice) como lista de
cotejo (ver apéndice) para la evaluacion de esta etapa se concluye que
todas las actividades propuestas en el plan de diagndstico se efectuaron

eficientemente logrando asi los objetivos propuestos en el mismo.
4.2 Evaluacion del perfil del proyecto

De acuerdo a la problematica identificada en la etapa de diagndstico, se
perfilo un proyecto consistente en la elaboracion de un Manual de
Actualizaciéon de Primeros Auxilios, dirigido a los Docentes y Personal
Administrativo del Instituto Basico por Cooperativa lo de Bran 1, ubicado en
la 29 calle 13-28 Aldea lo de Bran 1 Zona 6 de Mixco, dependiente de la
Supervision Educativa del Sector 01-08-03 ubicada en el Boulevard El
Caminero 27-33 Zona 6 de Mixco.
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El instrumento utilizado (ver apéndice) para la evaluacion de esta etapa
indica el cumplimiento en un 100% de los objetivos y metas, asi como la
fuente de financiamiento para la realizacion de dicho proyecto.
Contribuyendo con el mismo a promover el Interés en los Primeros
Auxilios, en el proceso de ensefanza-aprendizaje que se ejecuta en el
Instituto anteriormente mencionado, contribuyendo con ello en el interés y

actualizacion de los conocimientos basicos de los Primeros Auxilios.

4.3 Evaluacion de la ejecucion del proyecto

En base a los resultados obtenidos a través del instrumento utilizado (ver
apéndice)para evaluar la etapa de ejecucion del cronograma de
actividades, se logré comprobar que las actividades realizadas como parte
del proyecto se llevaron a cabo como se tenia previsto en la planificacién
de ejecucion del mismo. Todas las actividades y los recursos utilizados
fueron pertinentes en cuanto al tiempo en el cual se realizaron

satisfactoriamente de acuerdo a lo planificado para su efecto.
4.4Evaluacion final

El proyecto elaboracion de Manual de Primeros Auxilios, dirigido al
personal docente y administrativo del Instituto Basico Por Cooperativa lo de
Bran 1, ubicado en la 29 calle 13-28 Aldea lo de Bran 1 zona 6 de Mixco,
Guatemala, propicid6 un impacto positivo en el personal docente y
administrativo, comprometiéndose a utilizar como herramienta de trabajo el
Manual de Primeros Auxilios que fue entregado como parte del aporte
pedagogico de este Ejercicio Profesional Supervisado. Los datos obtenidos
a través del trabajo de campo expresa que se brindé un beneficio directo e
inmediato en el personal docentes asi como las autoridades del Instituto

Basico por Cooperativa de Lo de Bran.
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CONCLUSIONES

Finalizada la segunda fase del Ejercicio Profesional Supervisado se lograron
alcanzar los objetivos y metas previstas para el desarrollo de un proyecto, asi
como la adquisicion de nuevas experiencias. Después de un largo trabajo de
investigaciones se llego a las siguientes conclusiones:

e Se elaboré un manual de los primeros auxilios dirigido a las autoridades y
docentes del Instituto basico por Cooperativa de lo de Bran.

e Se socializé con las autoridades respecto a la introduccion de un nuevo
manual de primeros auxilios.

e Se capacitd a los docentes mediante charlas impartidas por personal
experto y capacitados en el tema.

® Se repartieron copias del manual de los primeros auxilios a los docentes del
Instituto.

® Se mejord el conocimiento y manejo de primeros auxilios en el instituto
basico por cooperativa de lo de Bran.

e Se contribuyé con la campafa de forestacion de la FAHUSAC.
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RECOMENDACIONES

Después de las experiencias obtenidas en el desarrollo del Ejercicio Profesional
Supervisado, se puede recomendar al personal docente y administrativo, lo
siguiente:

e Los docentes del Instituto basico por cooperativa deben dar lectura al
documento por lo menos una vez al mes.

e Motivar a los docentes para que participen en constante capacitacion de
los primeros auxilios.

e Motivar a los docentes en aprender la aplicaciéon correcta de los
medicamentos basicos del botiquin.

e Realizar las actividades descritas en el manual, durante la imparticion de
ciencias naturales.
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UNIVERSIDAD SAN CARLOS DE GUATEMALA
FACULTAD DE HUMANIDADES
DEPARTAMENTO DE PEDAGOGIA

EJERCICIO PROFESIONAL SUPERVISADO -EPS-

Plan de Diagnéstico Institucional

IDENTIFICACION:

Supervision educativa 010803, Escuela Oficial Urbana Mixta No.
148Departamento de Guatemala, Mixco Zona 6

Tipo de la Institucion: Servicio Educativo Oficial

Ubicacién geografica
Direccion: Muchachas Guias de Noruega Boulevard el caminero 27-33 zona 6 de
Mixco La supervision educativa se ubica en la zona 6 del municipio de Mixco.

Yasna Maria Solano Prado Carné: 201019524

El diagndstico institucional nos permite observar las necesidades y debilidades
que hay dentro de una institucién y asi identificar las areas que deben ser
mejoradas para poder priorizar e intervenir en aquellos aspectos que sean de mas
importancia.

OBJETIVOS

Obijetivo general:

Identificar por medio de distintos instrumentos de evaluacioén la situacion actual en
la que se encuentra la Institucion y asi identificar la problematica existente dentro
de la Supervisién educativa.

Obijetivos especificos:

e Recopilar datos de la institucion mediante la aplicacion de los instrumentos
de entrevista y la técnica del dialogo y asi poder conocer la situacion actual
en la que se encuentra la institucion.

e Observar los aspectos mas relevantes la institucion.

¢ [dentificar por medio de la Matriz FODA las necesidades, debilidades,
carencias o0 amenazas Yy de esta manera dar prioridad a las necesidades
principales de la institucion.

e Analizar la informacion recopilada para tener una idea mas clara y concreta
de la situacion actual de la institucion.
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ACTIVIDADES:

Elaboracion de los instrumentos

Validacién de los instrumentos

Aplicacion de los instrumentos

Analisis e interpretacion de la informacion recopilada
Presentacion de la informacion

Redaccion del informe

RECURSOS
Humanos

® Epesista
® Supervisora educativa
® Asesorade EPS

Materiales

Hojas
Lapiceros
Folders
Impresiones
Computadora
Impresora
Internet
Fotocopias

Financieros

e (Gasolina
e Alimentacion
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UNIVERSIDAD DE SAN CARLOS DE GUATEMALA
Facultad de Humanidades

Departamento de Pedagogia
EjercicioProfesionalSupervisado -EPS-

2,015

Mayo Junio
Plan

Julio

Diagnéstico 25 26 22 | 23 | 24 | 25 | 26

21

22

23

24

Elaboracion de
Instrumentos de
la Supervisiéon
Educativa

Validacion de los
Instrumentos
realizados.

Aplicacién de los
Instrumentos
previamente

realizados

Analisis de los
Instrumentos
aplicados.

Presentacioén de la
Informacion
recopilada dentro
de la Supervision.

Redaccion del
Informe final
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UNIVERSIDAD SAN CARLOS DE GUATEMALA
FACULTAD DE HUMANIDADES
DEPARTAMENTO DE PEDAGOGIA

EJERCICIO PROFESIONAL SUPERVISADO -EPS-

Entrevista realizada a la directora académica del Instituto basico por cooperativa de lo de
bran para identificar las carencias y necesidades.

ENTREVISTA:
INSTRUCCIONES: Responda a los siguiente enunciados.

®* Nombre del Director:
Maria Concepcion Tello de Mérida
e Tiempo de servicio
23 afios de servicio
e Qué nivel de estudios tiene:
Licenciada en Administracion Educativa
e Total de alumnos con los que cuenta la institucion:
226 estudiantes
e Total de maestros con lo que cuenta la institucion:
16 docentes en el area de secundaria.
e [ ainstitucidn cuenta con una visién, mision, politicas, objetivos y metas:
Unicamente contamos con la visién, misién y objetivos especificos y generales.
e El salario del personal es el indicado
El salario es bajo debido a las limitaciones econdmicas de la institucion.
e Los maestros estan capacitados para impartir los cursos
El personal es altamente calificado y principalmente profesionales universitarios
e Que tan frecuente es la comunicacién con la Supervision educativa
La comunicacion es buena, ya que hay reuniones mensuales 0 en ocasiones son un poco
mas contantes.
e Qué medidas de seguridad hay dentro del Instituto
A la hora de salida se cuenta con refuerzo policial. Dentro de las instalaciones Unicamente
la portera.
e Que tan actualizado esta el centro educativo, en cuanto a tecnologia
Contamos con un laboratorio de computacién, equipado con 13 computadoras, en el area
administrativa unicamente contamos con dos.
® Dentro de las instalaciones hay enfermeria
No contamos con el mobiliario de una enfermeria.
e Cuentan con un botiquin

No

e Los docentes estan 6ptimamente capacitados en un caso de emergencia
No

e Cuentan con rampa para discapacitados.
No
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UNIVERSIDAD SAN CARLOS DE GUATEMALA
FACULTAD DE HUMANIDADES
DEPARTAMENTO DE PEDAGOGIA

EJERCICIO PROFESIONAL SUPERVISADO -EPS-

Guia de observacion

Instrucciones: Se evaluan los aspectos importantes dentro de la Supervision
Educativa para determinar la informacion veridica en el diagndstico.

1. Los espacios de las oficinas se encuentran en buena X
ubicacion.
2. Las oficinas cuentan con suficiente espacio. X
3. | Las oficinas cuentan con ventilacion adecuada. X

4 Las condiciones fisicas de las oficinas se encuentran en | X
buen estado.
Existe circuito cerrado dentro de las instalaciones X
Cuentan con el mobiliario y equipo adecuado para la X
organizacion de documentos.
Existe material audiovisual al servicio de la Supervision. X
Cuentan con mas personal para la organizacion de | X
documentos.
9. | Cuentan con Internet. X
10. | Los archivos se encuentran ordenados y actualizados.
11. | Cuentan con botiquin equipado.

12. | Cuentan con guardia de seguridad.

13. | Hay comunicacion de parte de la Supervision con los centros | X
Educativos.

oo

®oIN

XX | X
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UNIVERSIDAD SAN CARLOS DE GUATEMALA
FACULTAD DE HUMANIDADES

DEPARTAMENTO DE PEDAGOGIA
EJERCICIO PROFESIONAL SUPERVISADO -EPS-

APLICACION DE ESQUEMA FODA

FORTALEZAS

OPORTUNIDADES

Nombramiento de Supervisor
Educativo

Experiencia técnico-
administrativo

Liderazgo

Excelente comunicacion
Cumplimiento de horario
Responsabilidad

Actualizacion técnico
administrativa

Supervision académica
Ascensos laborales

Tramite de empresa privada
Autoformacion

Ejecutan proyectos de beneficio
comunitario

DEBILIDADES

AMENAZAS

Distancia de los centros
educativos (sector geografico
muy extenso)

Carencia de viaticos, gasolina,
trasporte, etc.

Excesivo numero de centros
educativos

Falta de directrices permanentes
Local de oficina inadecuado

Violencia ambiental social
Irrespeto a la jerarquia por parte
de algunos docentes.

Escaso apoyo de autoridades
superiores a la Supervision
Educativa.

Inestabilidad laboral
Improvisacion en la planificacion
de las autoridades del Ministerio
de Educacion

Desorganizacion técnica
administrativa.
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GUIA DE ANALISIS CONTEXTUAL E INSTITUCIONAL

DIAGNOSTICO DEL INSTITUTO BASICO POR COOPERATIVA DE LO DE

BRAN

UBICADA EN LA 29 CALLE 13-28 ALDEA LO DE BRAN | ZONA 6 DE MIXCO,

GUATEMALA

1. Sector Comunidad

1.1.
Geografica

INDICADORES

1.1.1 Localizacion

El municipio de Mixco esta ubicado al oeste de la ciudad capital, en
el departamento de Guatemala, en la Republica de Guatemala.
Limita al Norte con San Pedro Sacatepéquez, al Sur con Villa nueva,
al oeste con Sacatepéquez y al este con Chinautla y Ciudad de
Guatemala.

1.1.2 Cultura

Mixco es conocido por sus chicharrones y chocolate mixquefio. La aldea Lo
de Bran también tiene su fiesta patronal que es el dia de la Ascension del
Sefior, y es conocida por su tradicional chicha.

1.1.3. Extincion Territorial

La Superficie del municipio de Mixco es de 132 km?, tiene una latitud
de 1650 msnm y esta a 19 km de la ciudad de Guatemala

1.1.4 Clima

La temperatura regular es de 27°C , con un clima templado. Los
parametros climaticos son:

v" Maxima media es de 23.4 °C
v" TemPeratura media 18 °C
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v' Minima media de 12.7 °C

1.1.5 Recursos Naturales

Dentro del territorio de Mixco, se encuentra como fuente principal de
recursos naturales la Cordillera Alux esta es de 53.72 kildmetros
cuadrados, ofreciendo servicios ecologicos y funciones hidrolégicas
de infiltracién, lo que mantiene los caudales de agua subterranea y
superficial, asi como la regulacion del clima de la zona metropolitana.

1.1.6 Principales Accidentes

El IGN tiene un BM (monumento de elevacion) a la entrada de la
cabecera, a 1,738.94 mts. SNM, lat. 14°37°40”, long. 90°36°’02”. En el
parque, frente a la municipalidad e iglesia 1,730 mts. SNM, lat.
14°37°46”, long. 90°36'24”. Ciudad de Guatemala 2059 I. La principal
carretera que atraviesa el municipio es la ruta nacional 1 o
Interamericana CA-1, que conduce a la frontera con México. De la
capital por la misma al noroeste 14 km. a la entrada sur a la
cabecera y de alli 100 mts. aprox. al centro de Mixco. Por la CA-1
son unos 13 km. rumbo suroeste a la cab. municipio de San Lucas
Sacatepéquez. La ruta nacional 5 que de la ciudad de Guatemala
conduce al Petén, atraviesa en parte el municipio.

1.1.7 Composicién Etnica

Los habitantes del Municipio de Mixco en su mayoria son Ladinos
que tienen caracteristicas muy particulares, también existen varias
culturas de diferentes. ElI idioma predominante es el
espafol.Respectivamente, cada grupo étnico tiene su propio. La
poblacién ladina es diversa y presenta determinadas caracteristicas
culturales que se expresan en todo el territorio guatemalteco,
principalmente en el departamento de Guatemala y sus municipios.

1.1.8 Agencias Educacionales
Sector oficial y Privado

v Centro Educativos del Nivel preprimario
v" Centros Educativos del nivel primario
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v" Centros Educativos ciclo Basico Nacionales

v' Centros Educativos ciclo Basico
Experimentales

v" Centros Educativos ciclo Basico Técnicos

v' Centros Educativos ciclo Basico por
Cooperativa

v' Centros Educativos de Diversificado
nacionales de distintas carreras.

v Universidades privadas

1.1.9 Viviendas
En el Municipio de Mixco existen viviendas construidas de:

Adobe
Ladrillo
Block
Madera
Lamina
Teja
Terraza

AN N N N NN

1.1.10 Vias de Comunicacion

La principal carretera que atraviesa el municipio es la ruta nacional 1
o Interamericana CA-1, que conduce a la frontera con México. De la
capital por la misma al noroeste 14 km. a la entrada sur a la
cabecera y de alli 100 mts. aprox. al centro de Mixco. Por la CA-1
son unos 13 km. rumbo suroeste a la cab. Municipio de San Lucas
Sacatepéquez. La ruta nacional 5 que de la ciudad de Guatemala
conduce al Petén, atraviesa en parte el municipio. También cuenta
con una carretera departamental que con longitud aproximada de 12
km. llega a la cabecera de Santiago Sacatepéquez y en otros 4 km. a
Santa Maria Cauqué. Existen caminos vecinales, roderas y veredas
que unen a los poblados y propiedades rurales entre si y con los
municipios vecinos.

1.1.11 Transporte

El municipio de Guatemala cuentas con varios medios de trasporte
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entre los cuales estan:

Autobuses urbanos
Autobuses extraurbanos
Microbuses

Moto taxis

Vehiculos Particulares
Bicicletas

Motocicletas

ANENENENENENEN

1.1.12 Comunicaciones

En el Municipio de Mixco existe gran cobertura de comunicaciones,
pero entre las empresas mas importantes Radio Estrella, Radio
Sonora, Radio la mundial, Radio Restauraciéon. También existen
empresas de telefonia Telgua, Movistar, Comcel. Cables Claro,
TigoStart, Cablevision, Cable Sol entre otros.

Correos y Telégrafos

Telefonia Celular Movil

Transmisiones radiales de las emisoras
muy reconocidas.

v' Transmisiones de sefial televisivas

v' Periddicos entre los mas populares estan:
Prensa Libre, Nuestro Diario y Al Dia.

ANENEN

1.1.13 Economia

Las principales actividades econdmicas formal e informal,
corresponde al comercio, industria, y la produccion agricola.El
Municipio de Mixco cuenta con la cosecha de diversos productos
agricolas, que en su mayoria es vendido en el centro de la ciudad.
En su area rural hay crianza de ganado vacuno, porcino y aviar.En
referencia a la produccion artesanal, se trabajan textiles, ceramica,
mimbre, productos de madera y de metal, muebles, imagineria,
hojalateria, articulos de cuero y joyeria, entre otros. Sin embargo, su
economia se centra principalmente en el comercio y los servicios
dentro de la ciudad de Guatemala.
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1.2
Historica

Area

1.2.1 Primeros Pobladores

El primer grupo de pobladores, se establecieron en un asentamiento al que
llamaron Santo Domingo de Mixco, en el sitio de la actual cabecera de
Mixco. Una pequena parte de la poblacion se quedd a vivir en el territorio
pogomam original y forma parte del actual municipio de Chinautla...

1.2.2 Sucesos Historicos Importantes

Destruida la fortaleza pocomam de Mixco Viejo alrededor de 1525,
actualmente sitio arqueolégico en el municipio de San Martin Jilotepeque,
Chimaltenango por Pedro de Alvarado, después de haber logrado tomar
esa plaza con ayuda de los de Chinautla, por 1690 escribi6 Fuentes y
Guzman que "hizo dar fuego por todas partes a aquella grande poblazén de
Mixco; para que no sirviendoles mas de asilo, no arrastrasen a rebeldia y
poblarlos en otra parte, como prontamente se efectud, fundando al pueblo
en donde hoy yace, nueve o diez leguas apartadas del primer sitio y una
sola legua del de Chignauta, en la parte eminente de las llanuras que se
dilatan a el valle de las Vacas", aunque la ultima distancia parece estar
equivocada. Conocida la poblacion antes como Santo Domingo Mixco,
durante el periodo hispanico era el valle de Mixco una de las divisiones
naturales de la antigua comprension de las tierras jurisdiccionales del
Corregimiento del Valle, cuya autoridad estaba reservada al alcalde
ordinario de la ciudad de Santiago, hoy Antigua Guatemala. El valle
limitaba al norte con el de Sacatepéquez, al este con el de Las Vacas, al
sur con el de Las Mesas y al oeste con el de Jilotepeque.

Destruido en 1525 el actual Mixco Viejo, algunos de sus habitantes fueron
llevados a la nueva fundacioén, cercana al actual Mixco, mientras que otros
se trasladaron a Chinautla. Conforme a la legislacion vigente de la época,
le fueron adjudicadas a Mixco tierras ejidales que posteriormente, en 1834,
pidié el sindico procurador de la municipalidad de Mixco fuesen medidas y
acotadas. El trabajo se le encomendd al agrimensor Juan Nepomuceno
Vasconcelos, quien procedié a establecer los linderos de esas tierras con
las de Santiago Sacatepéquez y San Lucas Sacatepéquez: Con referencia
al mojon norte, lo establecié Vasconcelos: "Aqui en el rio Paxa comparecio
la familia de los Paces, manifestando que de ahi para abajo era propiedad
de ellos; y me presentaron unas escrituras simples que les habian otorgado
los alcaldes del pueblo de San Pedro hace mas de ochenta anos, y me
dijeron que desde entonces han estado en pacifica posesion". En lo que
respecta a la topografia de los terrenos ejidales de Sacoj, anoté en la acta
de vista de ojos: "En las misma tarde fui a reconocer el lado del Norte, para
disponer la medida y hallé que todo el terreno que se iba a medir de Sacoj
Chico y Sacoj Grande, era inaccesible por toda su circunferencia, por sus
grandes profundidades". El 14 julio 1838 se libré el titulo de propiedad de
las dos medidas a favor del comun de Mixco con una extension de 14.80
caballerias "para que en ellas puedan hacer zanjas, cercos, potreros y los
demas edificios que les convenga; y sembrar cualquier semilla, criar
ganados mayores y menores, bestias mulares y caballares, haciendo y
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disponiendo de estas tierras, de sus aguas, pastos y abrevaderos, como de
cosa suya propia, habida y adquirida con justo y legitimo titulo, como lo es
éste, con calidad de que no podran vender, ni en manera alguna enajenar
el todo ni parte de dichas tierras, y en caso de extinguirse el mencionado
pueblo, caera el expresado terreno en el Estado, en cuya conformidad
ordeno y mando.

Si bien en 1525 se dispuso el traslado de Mixco Viejo al pueblo que dio en
llamarse Santo Domingo Mixco, hay razones para creer que no fue al
actual, sino a otro lugar relativamente cercano; no se tiene por ahora el
dato exacto referente a su traslado al sitio actual.

1.2.3 Fiesta Titular

El 4 de agosto se celebra en la ciudad de Mixco la fiesta patronal en
honor a Santo Domingo deGuzman

1.3 Politica

1.3.1 Gobierno Local

Municipalidad de Mixco

1.3.2 Organizacién Administrativa del Gobierno

Organismo Ejecutivo

1.3.3 Organizacién Administrativa Municipal

v" Alcalde,
v" Vicealcalde,
v" Concejales Sindicos

1.3.4 Organizaciones Politicas

Partidos Politicos

1.4 Social

1.4.1 Ocupacion de los habitantes

La mayoria son agricultores y amas de casas, otros viven del jornal,
del comercio formal y comercio informal, hay artesanos en
carpinteria, talabarteria y fusteria, obreros en profesion de oficios y
profesionales a nivel medio universitarios al servicio de la poblacion.
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1.4.2 Produccion y Distribucién de Productos

La produccion es agricola, siendo los principales productos: maiz,
maicillo, ajonjoli, chile, café, arroz en pequefias cantidades, también
frutas como: mango, naranja, sandia, melén, papaya, jocotes,
anonas, zapote. De igual forma el procesamiento en talleres de
materia prima como, en recursos naturales y ganadera que procesan
la leche en sus derivados que surte el mercado, local y nacional.

1.4.3 Grupos Religiosos

Existe variedad de religiones en el Municipio de Guatemala entre las
gue mas se destacan:

v Catdlica

v' Evangélica

v' Testigos de Jehova
v Protestantes

v" Adventista

1.4.4 Carencias Detectadas

Problema Causa Soluciones
1. 1. Las vias 1. Gestionar
Incomunicacién | de acceso para que el
dificultan la Ministerio de
llegada. Comunicacién
pueda
mejorar las
vias de
acceso y asi
ingresar con
mas
facilidad.
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2. Falta de 2. Temor en 2. Seguridad
transporte los Ciudadana
publico dentro | Empresarios
del sector. de

transporte.

1. Sector de la Institucion

2.1.
Localizacion
Geografica

INDICADORES

2.1.1 Ubicacion

29 calle 13-28 Aldea lo de Bran | zona 6 de Mixco, Guatemala

2.1.2. Vias de Acceso

Se entra por la Calzada San Juan

2.1.3 Tipo de Institucién

Gubernamental

2.1.4 Regidn

Metropolitana

2.1.5 Area

Urbana
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2.1.6 Historia de la Institucion

En el ano 1985 aproximadamente, se vio la necesidad de construir una
escuela que constaba de un salon de clases, la habitacion para el
maestro, la cocina y el bafo; el terreno fue donado por el sefior Manuel
Gelpud y se utilizaron para la construccion materiales como bareque,
madera, barro, tamo, helecho y demas recursos de la region. La
construccion estuvo a cargo de la comunidad a través de grandes mingas.
Se recuerda en esta época a la profesora Ruth Marquez; de esta manera
fueron vinculandose profesores que venian de un sitios conocidos de la
region de San Felipe, y permanecian durante todo el afio en las escuelas
debido a las condiciones del camino y la distancia a sus residencias. Era
una escuela multigrado en la cual el docente atendia estudiantes desde
primero a cuarto de primaria.

2.1.7 Sucesos y Epocas Especiales

Entre los afios 1990 a 1995 con la iniciativa del gobierno y de la
comunidad de Lo de Bran se hizo posible la construccion de una escuela
con una infraestructura moderna y una planta fisica mas amplia para
ofrecer un servicio de calidad a los habitantes. Para tal fin se demolié la
antigua construccion y se construyd la nueva escuela.Se vincularon
nuevos docentes que fueron dejando sus ensefianzas en la escuela y que
tenian a cargo a estudiantes de toda la primaria.Con el crecimiento de la
poblacién estudiantil, se aumentaron los docentes y en la actualidad
contamos con ocho docentes que atienden todos los niveles

2.1.8 Edificio

2.1.9 Area construida:

El area construida del instituto basico por cooperativa Lo de Bran | cuenta
condos niveles, en su base de primer nivel es de 65 mts. El segundo
nivel 65mts, aparte, la cancha de juego de 15 mts. Totales 145mts.
Aproximadamente. De construccion.

2.1.10 Estado de conservacion

La infraestructura de la institucidon se encuentra en buenas condiciones.
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2.1.11 Aulas disponibles

Una en el primer nivel la cual funciona como camino de acceso a las
demas espacios.

2.1.12 Condiciones de Usos

Su estructura se encuentra en buenas condiciones.

2.1.13 Ambiente y equipamiento

Incluye mobiliario, equipo y materiales.

2.1.14 Oficina

El Instituto cuenta con dos oficinas, una es la direccién general y la otra
es la secretaria.

2.1.15 Servicios Sanitarios

Cuenta con 3 sanitarios para damas y 3 sanitarios para caballeros, el cual
esta al servicio de los estudiantes y docentes.

2.1.16 Biblioteca

Si cuentan con un pequenia biblioteca

2.1.17 Mobiliario

Area de construccion 3 niveles

Escritorio de metal 6
Pupitres 210
Pizarrones 9
Libreras 7

121




Escritorios de docentes por aula 8
Sillas de escritorio 10
Sillas plasticas 2
Bancas de madera 2
Escritorio de metal )
Estantes de metal 6
Archivo de metal 4
Computadora 4
Impresora 1
Fotocopiadora 1
Fax 1
Teléfono 1

2.1.18 Materiales

Hojas de papel carta y oficio, computadora, tinta para imprimir, impresora,
hojas membretadas, recibos y facturas contables, sellos, almohadillas,
lapices, lapiceros, cartulinas, tinta para impresoras, borradores,
sacapuntas, corrector, marcadores.

2.1.19 Bodegas

Una bodega para el almacenamiento de escritorios y material que no esta
en uso.

2.1.20 Carencias Detectadas
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PROBLEMA CAUSA SOLUCIONES

Inseguridad 4. Ausencia de cuerpo 1. Gestionar la
policial fuera  del intervencién de
centro educativo. policias en la hora

5. Falta de ordenamiento de entrada vy
vial en las afueras del salida de los
Instituto por estudiantes.
Cooperativa a la hora 2. Marcar con
de entrada y salida de pintura el area de
clases. _ parqueo de

6. Ausencia de ventanas vehiculos,
en algunas aulas. :

motocicletas y
moto taxis,
dejando libre el
area para
peatones.

5. No todas las aulas 1. Construir

Desorgani- cuentan con suficiente ventanas en
zacion iluminacién natural. ciertos salones.

6. Aulas reducidas para 2. Ampliar las aulas.
la cantidad de 3. Reponer las
estudiantes. ventanas que se

7. Escritorios en mal encuentran rotas
estado. 4. Cambiar

8. No cuentan con escritorios por
rampas para nuevos.
discapacitados. 5. Construir una

rampa para
discapacitados.
Insalubridad 1. Agua potable escasa. 1. Gestionar con la

2. Sanitarios en mal Municipalidad el
estado. facil acceso al

agua potable.

2. Cambiar los
sanitarios en mal
estado por nuevos

Administra- 4. Falta de personal 1. Contratar mas
cion administrativo y personal
Deficiente docente. administrativo.

5. Los  docentes  no 2. Facilitar material

utilizan material de apoyo a

didactico para impartir

docentes.

123




sus clases.
Desorden
administrativo.

Desinterées
en
Actualiza-
cion

No cuentan con un
botiquin de primeros
auxilios.

Los maestros no

estan capacitados
para brindar primeros
auxilios a los

estudiantes.
Inexistencia de un
manual de primeros
auxilios.

Falta de interés de
parte de los docentes
para capacitaciones.

Crear un plan de

los primeros
auxilios.
Crear un manual
de primeros
auxilios.

Impartir  talleres
para fomentar el
interés de conocer
la importancia de
tener
conocimientos
basicos de los
primeros auxilios.

Desactuali-
zacion
Tecnologica

Computadoras
antiguas y en mal
estado.

Ausencia de equipo
audiovisual

No cuentan con
servicio de internet.

Gestionar equipo

de computo
actualizado y
material
audiovisual.
Contratar servicio
de internet.
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2. Sector Finanzas

3.1 Fuentes de
Financiamiento

INDICADORES

3.1.1 Financiamiento

El estado por medio del Ministerio de Educacidon hace llegar los
recursos economicos a todos los institutos basicos por
cooperativa, estas sonaportaciones econdmicas que hace el
Estado a través del Ministerio de Educacién por un monto minimo
de Q 2,000.00 y un maximo de Q 5,000.00 al aho por grado o
seccion.

3.1.2 Donaciones

Son las aportaciones, tanto econémicas como de servicio, que
proporciona la Municipalidad correspondiente. La subvencidn
economica que brindara la Municipalidad para autorizar nuevos
institutos, consistira como minimo en Q 1,000.00 anuales
por grado o seccion.

3.1.3 Salarios

Personal docente y administrativo

3.1.4 Materiales y Suministros

No se proporcionaron datos

3.1.5 Mantenimiento

No se proporcionaron datos.

3.1.6 Servicios Generales

El gasto de servicios generales se paga mensualmente de la
siguiente manera: Luz, teléfono haciendo un total de gastos
mensual.

3.1.7 Control de Finanzas
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3.1.8 Estado de Cuentas

No se proporcionaron datos.

3.1.9 Disponibilidad de Fondos

Se mantienen disponibles para pagos de materiales y asuntos
administrativos, de mantenimiento y servicios en general
provenientes del presupuesto de la nacion MINEDUC.

3.1.10 Auditoria Interna y Externa

Cuenta con auditoria interna y auditoria externa con auditores de
confianza.

3.1.11 Manejo de Libros Contables

Cuenta con libros de controles contables para el manejo de los
fondos entre estos: inventario, caja, balances, etc.

3.1.12 Carencias Encontradas

Problema Causa Solucién
1. Insuficiente 1. Poca la ayuda | 1. Incremento
Presupuesto. economica. de del
presupuesto
para las

supervisiones
educativas por

parte del
Ministerio de
Educacion.
2. Poco
2. Personal insuficiente presupuesto 2. Solicitar al
para atender a la Ministerio de
poblacion de educandos. Educacion

mas personal.
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3. Falta de material para | 3. Desinterés en

capacitaciones en la educacion de 3. Gestionar y

diferentes areas para el | @utoridades motivar a las

personal técnico educativas. organizaciones

. . internacionales

administrativo. para que
proporciones
materiales
didacticos.

3. Sector Recursos Humanos

4.1 Personal
Administrativ
o

INDICADORES

i. Personal Administrativo
v Licenciada MariaConcepcion Tello de Merida
v" Dora Viviana Beteta Garcia

Personal Docente
v" Docentes en distintas areas educativas, total 14 docentes.

4.1.2 Total de Laborantes
16 personas en total

4.1.3 Tipo de Laborante
Personal docente y administrativo

4.1.4 Asistencia de Personal
Diariamente en dias habiles de lunes a viernes

4.1.5 Residencia de Personal
En el Municipio de Mixco zona 6
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Problema Solucion
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4. Sector Curriculo

51 Plan de

Servicio

INDICADORES

5.1.1 Caracterizacion del ciclo

El Ciclo de Educacién Basica, también conocido como Ciclo
Basico y el Ciclo de Educacion Diversificada, segun la Ley
Nacional de Educacion, conforman el nivel de Educacion Media.
En el Ciclo Basico se atiende a la poblacion estudiantil que
egresa del nivel de Educacién Primaria y la prepara para que
continue al Ciclo de Educacién Diversificada o Ciclo Diversificado.

Los anuarios estadisticos del Ministerio de Educacién manejan el
rango de 13 a 15 afos para estimar la tasa neta y la tasa bruta de
cobertura del Ciclo Basico.

5.2

Horario

Institucional

5.2.1 Manera de Elaboracion del Horario.

Establecido por el Ministerio de Educacion

5.2.2 Horario de clases:

De 2:00 pm a 5:30 pm

5.2.3 Tipo de Jornada:

Vespertina

5.3.1 Tipos de técnicas
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% Expositivo
% Inductivo
+» Deductivo
% Monitores
« Grupal

53 5.3.1 Tipos de técnicas
Procedimientos -
« Expositivo
¢ Inductivo
+ Deductivo

«» Monitores
s Grupal

L)

5.4 Areas 5.4.1 Criterios segun el area

El Curriculum para el Ciclo Basico del Nivel Medio se ha
estructurado en siete Areas, que estan articuladas con las del
Nivel Primario.

5.4.2 Tipos de areas:

Matematicas

Ciencias naturales
Ciencias sociales
Comunicacion y lenguaje
Expresion artistica
Productividad y desarrollo
Educacion fisica

SESENENENENEN

5.4.3 Subareas

Matematicas

Ciencias Naturales

Ciencias Sociales y Formacion Ciudadana
L1 Idioma Materno

L2 Segundo Idioma

Idioma Extranjero (inglés)

Tecnologia de Informacion y Comunicacion 1
Artes Plasticas

Danza y Expresion Corporal

Formacion Musical

Teatro

Educacién Para el Hogar

Artes Industriales

AN N NN NN Y Y N N N NN
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v" Contabilidad
v" Educacion Fisica

5.5 Controles
de Calidad

5.5.1 Controles de Calidad
Firma del libro de asistencia, planificacion e informes de
actividades programadas durante la semana.

5.5.2 Instrumentos Para Evaluar
Supervision diaria y evaluaciones de forma bimensual

5.5.3 Capacitaciones

Periodicas se les imparte charlas de capacitaciéon a los
docentes por elMinisterio de Educacion las cuales son
escasas.

5.5.4 Carencias Encontradas

Causa problema solucién
1. Falta de Manual 1. Falta de 1. Elaboracién de
de primeros auxilios | interés en la Manual
para personal elaboracion de Educativo de
docente y m?mn:?é:e primlgros
administrativo auxilios. 2:;:(')‘:?;”3
docente y

administrativo

2. Desinterés 2. Elaboracion de
en proteger el Modulo
medio Pedagdgicos.
ambiente.
2. Falta de
Programa de
Proteccion y 4. Implementacion de
Fortalecimiento 4. Poca capacitaciones sobre

Ambiental en los motivacion por | la legislacion
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5. Sector Administrativo

6.1 Planeamiento

INDICADORES

6.1.1 Tipos de Planes

A Mediano y Largo Plazo

6.1.2 Elementos de los planes

Objetivos, proyectos programados, actividades para la ejecucion,
recursos, evaluacion.

6.1.3 Formas de implementar los planes

Se trabaja de acuerdo a las necesidades mas sobresalientes en la
institucion.

6.1.4 Base de los planes

Politicas, estrategias y objetivos de ejecucion.

6.2 Organizacion

6.2.1 Niveles jerarquicos de organizacion

Supervisor, Directora, Docentes, Alumnos y Padres de Familia.

6.62.2

6 SUPERVISION
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6.2.2 Existencia de Manuales de Procedimientos
No se cuenta con manuales de procedimientos de los
programas que se ejecutan.

6.2.3 Existencia de Informativos Internos

El Director Educativo

6.2.4 Existencia de Carteleras

No se cuenta con varias carteleras de informacion.

6.2.5 Formularios para la Comunicacién Escrita

La informacion escrita se da por medio de Memorandums vy
Circulares, oficios entre otros.

6.2.6 Periodicidad de Reuniones Técnicas de Personal

Estas se efectuan de acuerdo a las actividades que se tienen
programadas dentro de la institucion.

6.3 Control

6.3.1 Normas de Control

Existencia de normas de control dentro de la institucion entre las
cuales tenemos: Registros de asistencia, inventario de actividades
realizadas, inventarios fisicos de la institucion entre otros.
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6.3.2 Registros de Asistencia

Se cuenta con un libro de asistencia.

6.3.3 Evaluacion de Personal

No se cuenta con los registros de las evaluaciones realizadas a los
docentes.

6.3.4 Inventario de Actividades Realizadas

Se lleva un inventario de actividades realizadas.

6.3.5 Actualizacion de Inventarios Fisicos de la
Institucion

Los inventarios fisicos de la institucion se llevan a cabo hasta que
se cambia de personal administrativo ya sea por traslado o
jubilacion.

6.3.6 Elaboraciéon de Expedientes Administrativos

S| existen mecanismos de expedientes administrativos dentro de la
institucion de forma escrita ademas se hacen llamadas de atencion
de forma verbal al personal a cargo de la Supervision Educativa.
Los expedientes estan archivados en la Supervision Educativa y
presentar informacion a las autoridades del Ministerio de Educacion,
cuando sean requeridas.

6.4 Supervision

6.4.1 Supervision
Coordinador Técnico Administrativo

6.4.2 Mecanismos de Supervisiéon

» Supervisar

» Registros de Inscripcion

» Control de Asistencia

» Planificacion Anual y Bimestral

6.4.3 Periodicidad de Supervision

Escasa

6.4.4 Personal encargado de la Supervision
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Supervisor Educativo

6.4.5 Carencias Encontradas
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6. Sector Relaciones

7.1 Institucién INDICADORES

7.1.1 Estado Forma de Atencion

Se atiende de manera personal, proporcionandole el servicio
educativo.

7.1.2 Actividades Deportivas

No se practican debido a los indices de violencia que se dan a menudo
en el sector declarado area roja, para no poner en peligro la integridad
de los estudiantes.

7.1.3 Actividades Culturales

Se organizan varias en el afno relacionadas con la educacién en los
centros educativos del sector de la Supervision Educativa.

» Concurso de Poesia
» Concurso de Canto
» Concurso de Baile Folklérico

» Concurso de Dibujo
» Concurso de Oratoria

7.1.4 Actividades Académicas

Se realizan de acuerdo a su programacion.

7.1.5 Relacion con Otras Instituciones

Son escasas las actividades en las que se relaciona con varias
u otras instituciones educativas.
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7.1.6 Cooperacion

Consistente en proporcionar informacion y capacitadores para la
realizacidon de congresos pedagogicos y material didactico para la
institucion educativa en relacion con la ensefianza- aprendizaje de los

alumnos.

7.1.7 Carencias Encontradas

Problema

Causa

Solucién

1. No se

socioculturales.

realizan
actividades deportivas.

1. Debido a los
altos indices de
violencia  que
se vive n el

1. Implementacion
de seguridad
ciudadana en el
sector por parte

sector. del Estado de
Guatemala.
2. Falta de|2. Elaborar
2. No existe | tiempo para | programacion de
programacién de | realizar la | actividades.
actividades programacion
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7. Sector Filosofico, Politico, Legal

8.1 Filosofia
de la
Institucion

INDICADORES

8.1.1 Vision

Somos una institucion educativa que ayuda al desarrollar e
impulsar técnicas, estratégicas y metodologias orientadas hacia la
realizacion de los jévenes de nuestra comunidad, para formar
profesionales que amen lo que son y se apasionen en lograr su
desarrollo integral con principios y valores que fundamenten su
conducta, con excelente desempefo académico, basado en una
filosofia educativa moderna que permita transformar los suefios de
los jovenes para construir el desarrollo del pais.

8.1.2 Misidn

La formacion integral de los alumnos, para el desarrollo y
orientacion de mejores pensamientos y que a largo plazo sean
constructores de su propio futuro, siendo este un camino de éxito.

Aumentar la autoestima de los adolescentes para que entonces el
ambiente en el que se desarrollen los beneficiara ya que cambiara
el entorno en el que se desenvuelven.

8.1.3 Politicas Generales de la Institucion
Sin evidencia

8.1.4 Politicas Transversales

La Constitucion Politica de la Republica y los compromisos de los
Acuerdos de Paz establecen la obligatoriedad de la educacion
inicial, la educacion preprimaria, primaria y ciclo basico del nivel
medio. Asimismo, la responsabilidad de promover la educacion
diversificada.
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8.1.5 Politicas de Equidad

Nos proponemos un concepto de equidad integral. Para nosotros,
la equidad en la Educacion consiste en la posibilidad que todos los
nifos y nifias tengan las experiencias que demanda el mundo
actual para el desarrollo pleno de sus capacidades en el siglo XXI.
La equidad también implica el acceso de la mujer guatemalteca
histéricamente marginada a la escuela en todos sus niveles, asi
como la atencion a las poblaciones rurales, especialmente
indigenas, quienes también han permanecido al margen.

8.1.6 Politicas de Calidad

Mejoramiento de la calidad del proceso educativo para asegurar
que todas las personas sean sujetos de una educacién pertinente

y relevante.

8.1.7 Politica de Gestion

Fortalecimiento sistematico de los mecanismos de efectividad y
transparencia en el sistema educativo nacional.

8.1.8 Politica de Gestion Politica de Educacion
Bilingue Multicultural e Intercultural

Fortalecimiento de la Educacion Bilingue Multicultural e
Intercultural.

8.1.9 Recurso Humano

Fortalecimiento de la formacién, evaluacion y gestion del recurso
humano del Sistema Educativo Nacional.

8.1.10 Fortalecimiento institucional y
descentralizacion

Fortalecer la institucionalidad del sistema educativo nacional y la
participacion desde el ambito local para garantizar la calidad,
cobertura y pertinencia social, cultural y linguistica en todos los
niveles
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8.1.11 Aumento de la Inversion Educativa

Incremento de la asignacion presupuestaria a la educacion hasta
alcanzar lo que establece el Articulo 102 de la Ley de Educacion
Nacional, (7% del producto interno bruto.

8.2 Objetivos

8.2.1 Objetivo General

Brindar una educacién para todos los jovenes y sefioritas de la
comunidad en el ciclo de educacion basica. Fortalecer la
importancia de los estudios del ciclo basico en la formacién integral
del ser humano. Promover en la comunidad la importancia de la
educaciéon basica. Promover una comunidad educativa que
responda a las demandas e intereses de la poblacion estudiantil y
padres de familia.

8.2.2 Objetivos Especificos.

v Desarrollar un proceso-ensefianza sobre la base de valores
éticos, morales, religiosos y culturales.

v" Promover un proceso ensefianza-aprendizaje efectivo en
funcién de una formacion integral.

v' Aplicar los avances pedagdgicos en las diferentes
asignaturas del pensum de estudios.

v' Desarrollar en el proceso ensefianza aprendizaje las areas
cognoscitiva, socio afectiva y motriz.

8.2.3 Metas

Sin evidencia
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8.2.4 Principios que rigen la Institucion

4

o
*

Trabajo en equipo

Solidaridad

Laboriosidad y compromiso
Creatividad

Transparencia

Etica

Equidad

Respeto a las diferencias individuales

R/ ® 7 R/ K/ R/ ®
0‘0 0‘0 0‘0 0‘0 0‘0 0‘0 0‘0

8.2.6 Carencias Encontradas

Problema Solucion

1. Inexistencia de 1. Desconocimiento de 1. Elaboracion de
Estrategias para la estrategias estrategias.
supervision educativa.

2. Falta de Reglamento 2. Desinterés de 2. Elaboracion de un
Interno. autoridades Reglamento Interno.
administrativas.
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LISTA DE COTEJO PARA EL PROCESO DE EVALUACION DEL

DIAGNOSTICO
No. ACTIVIDAD SI NO

1 Se conto con la colaboracién de las autoridades dentro de la | X
institucion

2 Se elabord un Plan Diagnostico X

3 El instrumento fue adecuado para obtener informacion X

4 Se recopilo la informacién requerida X

5 La guia o técnica aplicada permiti6 conocer ampliamente la | X
situacion actual de la Institucion

6 El diagnostico permiti6 conocer los problemas de la | X
institucion

7 Fueron planteados posibles soluciones a las necesidades X

8 Las alternativas de solucién responden a las necesidades | X
de los problemas e intereses de la comunidad en general

9 Se establecié el proyecto adecuado a las necesidades | X
educativas

10 El Informe de diagnostico cuenta con los elementos | X

necesarios para recabar informacion
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LISTA DE COTEJO PARA EL PROCESO DE EVALUACION DEL

PERFIL DEL PROYECTO

No.

CRITERIO

Si

NO

NECESITA
MEJORAR

El nombre del proyecto expresa la idea clara
de lo que se pretende realizar. (Proceso)

El nombre del proyecto indica claramente
hacia quien va dirigido y donde ha de
ejecutarse.

Se explican las razones por las cuales es
necesario solucionar o modificar la condicion
existente. (Justificacion)

Contiene la informacion y el analisis técnico de
la problematica a resolver.

El perfil caracteriza el area de influencia dentro
del cual se focaliza el problema y la alternativa
de solucion que se plantea.

Describe de manera general en que consiste
el proyecto.

Los objetivos expresan claramente lo que se
desea alcanzar con la ejecucidon del proyecto
(Objetivos)

Considera las actividades necesarias para
ejecutar el proyecto y su identificacion en el
tiempo.

El perfil considera el costo de inversion del
proyecto y las fuentes de financiamiento
(Presupuesto).

10

Explica la forma en que se debera administrar
el proyecto.
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LISTA DE COTEJO PARA EL PROCESO DE EVALUACION DE LA
EJECUCION DEL PROYECTO

No. CRITERIO SI | NO | FORMA
DE
REVISION

1 Elaboracion de un manual para los directores y | x Documento
docentes del Instituto basico por Cooperativa lo impreso
de Bran 1 zona 6 de Mixco, enfocado en la
actualizacion de primeros auxilios. Cada
tematica se desarrolla por medio de definiciones
desde los puntos de vista de distintos autores,
actividades para ser desarrolladas en talleres,
reflexiones y proposito para ser alcanzado en el
Instituto.

2 Asesoria brindada por el asesor en el que se | x Revisiones
determina la forma de desarrollar el Manual de constantes
Primeros Auxilios para los docentes y su del asesor
aplicacion.

3 Se gestiona la obtencion de ingresos X Presupuesto
economicos para la ejecucion del proyecto. del proyecto

4 Se consultdé con varios libros de texto, sitios | x Fundamento
web, diccionarios, manuales de los bomberos teorico del
municipales, asi como documentos, periodicos Manual de
y bibliotecas virtuales como herramienta de Valores
investigacion. Orientada a la elaboracion del Humanos.
manual de Primeros Auxilios

5 Se obtiene bibliografia del tema en libros de | x Estructura
texto actualizados en relacion a la aplicacion de del Manual
primeros auxilios. de Primeros

Auxilios.

6 Se desarrollan los contenidos del Manual de | x Manual de
Primeros Auxilios de acuerdo a esquema e Primeros
indicaciones de las fuentes consultadas. Auxilios.

7 Se hacen correcciones al Manual de Primeros | x Observacio-
Auxilios en relacion a las necesidades reales de nes
los directores, Del asesor.

docentes y estudiantes en
relacion a las indicaciones del Asesor del
Ejercicio Profesional Supervisado.
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8 Se inaugura los talleres de capacitacion, para Lista de
todo el personal docente y administrativo con el asistencia
tema -Actualizacion de Primeros Auxilios-, de
seguida de actividades programadas y con la directores vy
aprobacion del Supervisor Educativo. docentes a

taller de
capacitacion

9 Se socializa cada una de las tematicas en el Conferencia
manual, por medio de conferencias y talleres y taller.
en salon de 3ro basico seccion C del Instituto
Basico por Cooperativa Lo de Bran 1, ubicada
en la 29 calle 13-28 Aldea lo de Bran |, zona 6
de Mixco, Guatemala.

10 Se entrega el proyecto a las Autoridades Acta

Certificada.
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LISTA DE COTEJO PARA EL PROCESO DE EVALUACION
DEL PROYECTO

evaluacion.

NO. | ETAPA CRITERIO CALIFICACION Sl NO | OBSERVACION
ES
Recopilacion de informacién. Se consulté
X bibliografia
actualizada
electronica.
Se detectaron técnicamente En base a
los Problemas Institucionales. X técnicas de
D observacion
utilizadas.
I Se definid técnicamente el En consenso con
A problema priorizado. X la Directora
1. Educativo de la
G Institucion.
N Se identificaron técnicamente En consenso con
0 las alternativas de solucion. X la directora
educativo el de la
S Institucion.
T Cada alternativa de solucion Se identificé la
| representd6 una idea de X clasificacion del
C proyecto. proyecto.
Se realizd el analisis de De acuerdo a
0 viabilidad y X lista de cotejo.
Factibilidad técnicamente.
2 Se utilizé el formato adecuado Segun la
para perfilar el proyecto. X propuesta de la
Coordinacion del
P -EPS- de la
facultad de
E Humanidades,
R USAC.
Existe congruencia entre los Completamente
F objetivos, metas, actividades y X
| presupuesto.
L
Afirmativo  (ver
Se presenté herramientas de X apéndice)
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Recomendaciones

Informe del EPS

Se cumplioé con el cronograma Afirmativo
E de actividades. X
J Se alcanzaron los resultados Afirmativo
E que pretendia el proyecto. X
C
Fueron alcanzados los Afirmativo
U productos planteados al inicio X
C del perfil.
] Cada producto presenta sus Afirmativo
c,) respectivos logros. X
N Presenta los productos Afirmativo
evidentemente. X
Se evalud técnicamente cada Se aplicé
etapa. X adecuadamente
un  instrumento
en cada etapa.
Plan Diagnostico Se elaboré como
= X
primera actividad
\'}
A Informe Diagndstico Como resultado
L X de las técnicas
aplicadas
U Perfil de Proyecto X Con lista de
A cotejo
C Aporte pedagogico X Manual de
| Primeros
c') Auxilios.
N Informe de Evaluacion X Conclusiones y

Se redacté segun
los lineamientos
del -EPS vy
presentado para

la respectiva
revision y
aprobacion.
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GALERIA DE FOTOS

Primera capacitacién a docentes.
Tema: actualizacion de primeros auxilios
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Segunda capacitacion a docentes y personal administrativo
Tema: Practica de aplicacion de los Primeros Auxilios
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Capacitaciéon a docentes: Por personal médico del Instituto de Seguro Social (IGSS)
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Asistencia a primera capacitacién de actualizaciéon de los primeros auxilios.
Capacitadores: Bomberos Municipales de Guatemala.
Fecha: 27 de Octubre del 2015

NO. NOMBRE FIRMA

1. Maria Concepcion Tello de Mérida :
2. Dora Vivian Beteta Garcia

3. Gloria Maricela Gonzdles Cruz

4 Maria Inés Aquino de Arias Z k

5. Ruth Noemi Ramos Castillo

é. Ana Beatriz Choguis Pirir

7. Evile Roselda Choy Santos 3 g
8. Gilda Concepcion Balcarcel Morales W

9. Arturo Gonzdlez Cruz
10. Ariana Valenzuela Rodriguez
11. Sandra Patricia Pixtun Morales

12. Esteban Adolfo Chacon Lopez

', {r/
13. Mynor Alexsander Morales Chen %

14. Miriam Yadira Chocoj Rivas
15. Ruth Noemi Pixtun Galindo

16.  Julia Joselyn Calvillo Maroquin 6 | ;"!_
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Asistencia a segunda capacitacién de actualizacién de los primeros
auxilios. Capacitadores: Bomberos Municipales de Guatemala.
Fecha: 10 de Noviembre del 2015

NOMBRE

Maria Concepcion Tello de Mérida

2. Dora Vivian Beteta Garcia

3. Gloria Maricela Gonzales Cruz

4 Maria Inés Aquino de Arias 3, K7/,

S. Ruth Noemi Ramos Castillo

é. Ana Beatriz Choguis Pirir

7. Evile Roselda Choy Santos A

8. Gilda Concepcion Balcarcel Morales %
9. Arturo Gonzdlez Cruz &% '

10.  Ariana Valenzuela Rodriguez éé é \],
1. Sandra Patricia Pixtun Morales W

12. Esteban Adolfo Chacon Lopez :%@
13. Mynor Alexsander Morales Chen %

4. Miriam Yadira Chocoj Rivas i ﬂ
L

15. Ruth Noemi Pixtun Galindo

16. Julia Joselyn Calvillo Marroquin Q ) [
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Entrega de manual de Primeros Auxilios a docentes y personal
administrativo. Fecha: 23 de Noviembre del 2015

NOMBRE

Maria Concepcién Tello de Mérida

NO.
1.

2. Dora Vivian Beteta Garcia

3. Gloria Maricela Gonzales Cruz

4. Maria Inés Aquino de Arias

5. Ruth Noemi Ramos Castillo

6. Ana Beatriz Choguis Pirir

7. Evile Roselda Choy Santos

8. Gilda Concepcidn Balcarcel Morales
9. Arturo Gonzdlez Cruz

10. Ariana Valenzuela Rodriguez Z g ég 7)
i
- £t )
12  Esteban Adolfo Chacon Lopez %
13. Mynor Alexsander Morales Chen %

14, Miriam Yadira Chocoj Rivas -

_W LA

11. Sandra Patricia Pixtun Morales

15. Ruth Noemi Pixtun Galindo

16. Julia Joselyn Calvillo Marroquin “g ! ) U[
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Croquis
Supervision Educativa Sector 01-08-03
(Muchachas guias de Noruega)

Sanitarios Sanitarios
Aulas de Aula de
Estudio Direccion Estudio Supervisién
Educativa Educativa Sector
01-08-03
Aulas de
Estudio _ _ Aula de
| Estudio
Canchas de Basketball
Sanitarios

Bodega Vacia Banos

Cafeteria

Aulas de Estudio

Entrada
Aula de —+  Principal

Estudio

Fuente: elaboracion propia. Mayo de 2015
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Croquis

Instituto de Educacion Basico por Cooperaria

1.ro de julio P—
Iglesia
lle 13-29 Lo de Bran | Zona 6 de Mixco
- '
- Calza. San Juan
29 calle \—I
Instituto Fab. Magus
13
Av.
I
Ruta al milagro
Col. 5n. Cc 5n.
Mercado Carolingia
Francisco 1 Francisco
Carolingia

Boulevard el caminero

San José las rosas

Fuente: Elaboracion propia. Mayo 2015
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Croquis de Supervisién Educativa
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Instituto Q?,;/
Basico e
= &
Y'}Q}
A
S
= - lglesia Esposa
@ I del Cordero
q’
in Iglesia Catolica
~  SanJosée Las Rosas
it
% o (e}
A lglesia de Jasucristo O
N de los Santos de los... &
iy
15 Calle ':Z‘
~
lglesia Del Nazareno
San Jose Las Rosas
l!l
= 14CA
o
'5\(? lq 0,
all
,.iO e
Fuente: Google Maps
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Croquis de Instituto Basico por Cooperativa

o
o~
o
Ry
T
B
N

- :
g ) Iglesia Esposa
7 1M el cardero
=
:-f Ig}e§ia Catalica
~—  SanJose Las Rosas
i
) Iglesia de Jesucristo
"™ e los Santos de los..
15 Calle
|glesia Del Nazareno
San Jose Las Rosas
th
7_3 14CA
g
< M
alle
9
A
‘J‘i’
[

¢
7
Y
9
h C
! 7
el caminero  ®
9(9%
%
T
3 2
¢ 22 90
5 & t?//
N 5, 2
N £ of
Estacion de Buses 2]
Colonia San Francisco
‘gﬁ\
A \;@9\
NG
?:sb
nf:
94
4,
20
G
o
&
s =
- colegio mixto £l ‘?@\
_ = Mensajero Del Saber Y
Farmacia Galeno w
H 7~ ~ .. 1 Mercado Colonia

Fuente: Google Maps
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B
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J/ TRICENTENARIA
Ureversetad de San Cartes or (aaterals

Univewsidad de San Carles de Guatemala
Facultad de Fumanidades

Guatemala, 16 de abril de 2015

Sefiora Maria Concepcién Tello de Mérida
Directora del Instituto Basico por Cooperativa Lo de Bran
Presente.

Estimada Sefiora directora:

Atentamente le saludo y a la vez le informo que la Facultad de Humanidades de la Universidad de
San Carlos de Guatemala, con el objetivo de participar en la solucién de los problemas educativos
a nivel nacional, realiza el Ejercicio Profesional Supervisado —EPS-, con los estudiantes de la
carrera de Licenciatura en Pedagogia

Por lo anterior, solicito autorice el Ejercicio Profesional Supervisado al la estudiante Yasna Maria
Solano Prado carné No. 201019524 En la institucién que dirige.

El asesor —supervisor asignado realizard visitas constantes, durante el desarrollo de las fases del
diagnéstico, perfil, ejecucién y evaluacién del proyecto.

Deferentemente,

Educacidn Supexiox, Incluyente y Proyectiva
Edificio S-4, ciudad universitaria zona 12
Teléfonos: 2418 8601 24188602 24188620

2418 8000 ext. 85301-85302 Fax: 85320

169



gt Univewsidad de San Carlos de Guatemala

Guatemala, 07 de mayo de 2015

Licenciada Orcelia Mejicanos Garcia
Supervisora educativa

Sector 010803

Presente.

Estimada Licenciada:
Atentamente le saludo y a la vez le informo que la Facultad de Humanidades de la Universidad de
San Carlos de Guatemala, con el objetivo de participar en la solucién de los problemas educativos

a nivel nacional, realiza el Ejercicio Profesional Supervisado —EPS-, con los estudiantes de la
carrera de Licenciatura en Pedagogia

Por lo anterior, solicito autorice el Ejercicio Profesional Supervisado al la estudiante Yasna Maria
Solano Prado carné No. 201019524 En la institucion que dirige.

El asesor —supervisor asignado realizard visitas constantes, durante el desarrollo de las fases del
diagndstico, perfil, ejecucion y evaluacion del proyecto.

Deferentemente,

Lic.
Director, D¢

Educacidn Supeviox, Incluyente y Prayectiva
Edificio S-4, ciudad universitaria zona 12
Teléfonos: 2418 8601 24188602 24188620

2418 8000 ext. 85301-85302 Fax: 85320
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2 E (i H
I @ ' Guatemala Guatemala 12 de mayo del 2015

Ministerio de Educacion

Licenciado
Guillermo Amoldo Gaytan Monterroso
Director, Departamento de Extension

Reciba un cordial saludo de parte de la Supervisora educativa deseandole éxitos y
bendiciones en sus labores diarias.

Por medio de la presente se informa que conté con la visita de la sefiorita Yasna
Maria Solano Prado quien se identifica con el nimero de came 201019524
estudiante de la Universidad de San Carlos de Guatemala quien cursa la carrera
de Licenciatura en Administracién Educativa por lo que estoy enterada y autorizo
que ella realice su proyecto de Ejercicio Profesional Supervisado (EPS) en el
sector que corresponde a esta supervision.

Por lo anteriormente expuesto y para los usos que a la interesada convenga
extiendo, firmo y sello la presente en la ciudad de Guatemala a los doce dias del
mes de Mayo del dos mil quince.

171



INSTITUTO BASICO POR COOPERATIVA
ALDEA LO DE BRAN, MIXCO
29 calle 13-29 zona 6 de Mixco
Tel. 5704-7200

Guatemala 20 de abril del 2015

Apreciados Licenciados
Facultad de Humanidades

La Infrascrita Directora Maria Concepcion Tello de Mérida del Instituto Basico por
Cooperativa Aldea Lo de Bran, Mixco ubicado en la 29 calle 13-28 Aldea Lo de Bran |, zona
6 de Mixco, Guatemala tengo conocimiento y autorizo que la Epesista Yasna Maria Solano
Prado quien se identifica con nimero de carné 201019524 realice su Proyecto de Ejercicio
Profesional Supervisado (EPS) en el instituto ya mencionado.

Por lo anteriormente expuesto y para los usos legales que la interesada convenga
extiendo, firmo y sello la presente en la ciudad de Guatemala a los veinte dias del mes de
abril del dos mil quince.

Maria Concepcion Tello de Mérida

Directora
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Guatemala de la Asuncion 23 de Noviembre del 2015

Lic. Bidel Mendez

Facultad de Humanidades

Universidad de San Carlos de Guatemala
Guatemal, Ciudad

Yo Maria Concepciéon Tello de Merida, hago constar que siendo las dieciséis
horas con cinco minutos reunidos en la direccion del Instituto Basico por
Cooperativa lo de Bran |, Ubicada en la veintinueve calle trece guion veintiocho de
la aldea lo de Bran zona seis de Mixco. Reunidos la directora educativo del
instituto basico por cooperativa y la Epesista Yasna Maria Solano Prado, para
dejar constancia de lo siguiente:

PRIMERO: En la fecha mencionada al inicio de la presente, Yasna Maria Solano
Prado, Epesista, con carné 201019524, hace entrega del proyecto “Elaboracién de
un Manual de Primeros Auxilios”, dirigido al personal docente y administrativo del
instituto basico por cooperativa lo de Bran |, realizado desde el mes de abril a
noviembre del afio dos mil quince, dicho proyecte consistié, en la elaboracion de
manuales para docentes, titulado Manual de Primeros Auxilios, asi como la
realizacion de dos talleres de capacitaciéon para docentes con el tema
actualizacion de Primeros Auxilios.

SEGUNDO: Se hizo entrega de Manual de Primeros Auxilios a los docentes y

personal administrativo de la Institucion, adquiriendo el compromiso de promover e

incorporar la educacién en Primeros Auxilios, en el proceso de
ensefanza/aprendizaje, como parte de la formacion integral de los estudiantes.
TERCERO:La presente carta queda de constancia que la Epesista Yasna Maria
Solano Prado termina sus actividades de Ejercicio Profesional Supervisado -EPS-
de la carrera de Licenciatura en Pedagogia y Administracion Educativa de la
Facultad de Humanidades de la Universidad de San Carlos de Guatemala.

Y para remitir a donde corresponde, extiendo, sello y firmo la presente carta en

una hoja de papel bond, tamafio carta, en la ciudad de Guatemala el dia 23 de
Noviembre del afio dos mil quince.

N

PEM. Yasna Maria Solano Prado
Epesista USAC
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