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PRESENTACION

El presente material educativo surgid como respuesta a

una clara realidad de salud en el Litoral Pacifico:
alrededor de un 90% de los partos en zonas rurales y un
60% en los ndcleos urbanos son atendidos por parteras
empiricas, agentes tradicionales de salud profundamente
enraizadas en la cultura regional. Acogiendo las politicas
del Ministerio de Salud, la CVC y los Servicios Seccionales
de Salud del Chocé, Valle, Cauca y Narifioc decidieron
impulsar el Programa para la Complementacidn Educativa

de Parteras, como una de las primeras intervenciones

de salud dentro del Plan de Desarrollo Integral para la
Costa Pacifica, PLADEICOP. Este proyecto forma parte de

un Programa de Servicios Sociales B&sicos que se ejecuta
actualmente en la regidén financiado conjuntamente por
UNICEF y por el Gobierno Nacional.

Las siguientes consideraciones resumen gran parte del
marco de referencia que sentd las pautas metodoldgicas
para el disefio del paquete educativo y para la puesta en

marcha del programa en general:

a) La aceptacidn de estos agentes tradicionales de la
salud por sus propias comunidades, y en especial por
la poblacién femenina, es uno de los mejores indica-
dores acerca de sus buenos oficios, habilidades vy

resultados positivos en términos generales.

b) El programa debe orientarse, en general, hacia la

identificacién y refuerzo de aquellas prdcticas de



las parteras que son beneficiosas para sus pacientes,

hacia la modificacidén de otras que puedan estar gene-
rando consecuencias negativas para la madre y el recien
nacido, y hacia la complementacién de sus conocimientos

y destrezas con nuevos conceptos y practicas de la me-
dicina cientifica.

¢) Para que ello se logre en forma efectiva es necesario
que quienes orienten el proceso educativo propicien,
a través del didlogo abierto, la atmésfera y la opor-
tunidad para que las participantes ejerciten su propio
juicio y asuman la responsabilidad de su propio pensa-
miento y aprendizaje. El mensaje metodolégico'y educa-
tivo que los docentes deben tener siempre presente es
el de "Cooperemos con las parteras para que, por si
mismas, identifiquen la manera de entender con mayor
claridad el fendmeno bajo su responsabilidad y mejoren
sus pricticas con la madre y el recien nacido".

d) Dado el hecho de que una gran parte de las parteras
del Pacifico son analfabetas,se impone no solo la
adopcién de técnicas educativas especiales (por ejemplo,
el empleo amplio de materiales y cbédigos visuales y
orales, tales como fotos, dibujos y grabaciones), sino
la utilizacién de un lenguaje apropiado para su bagaje
cultural y educativo.

Acogiendo los considerandos anteriores el Grupo GAPE,
contratado por la CVC PLADEICOP para el efecto, orienté
las labores investigativas previas y dirigié el disefio y
la produccién conceptual, metodolégica y artfstica del
paquete educativo aquf inclufdo. En su versién original,

el material visual se compone de laminarios a color,

lacados, sobre una base de triplez. Por razones préacticas

e



tales laminarios han sido trasladados a diapositivas en
la presente versidén, cuya financiacién fué aportada por
UNICEF.

Se espera que quienes utilicen este manual de instruccio
nes tomen atenta nota acerca de las peculiaridades de 1la
subregién en que trabajan y lo complementen con su propia
gufa personal. En general, para que este material educa-
tivo logre su méxima efectividad se requiere que el per-
sonal docente lo maneje en forma activa, creativa y con
sentido comin. Solo asi podrin garantizarse resultados
exitosos: las parteras consolidaréin y mejorardn sus cong.
cimientos y habilidades, la poblacién materna verd redu-
cidos sus riesgos obstétricos y los futuros nifios tendrdn
mds garantizada su supervivencia y su salud.

HELI NESSIM M.
SUBDIRECTOR PLADEICOP CVC
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INTRODUCCION

El presente instructivo tiene dos objetivos fundamentales:

1) Analizar brevemente el problema de la comunicacidn
existente entre los técnicos o profesionales de la
Salud y los pobladores locales, representados en sus
lideres, agentes tradicionales de la salud, comadro-
nas y comunidad en general.

2) Proveer a los profesionales de la salud de instruccio
nes sencillas y légicas para facilitar el manejo de
é€stos materiales did4cticos.

Los materiales didacticos no son un fin en si mismos; son
un medio para lograr objetivos especfficos en el proceso

educativo; pero dependiendo del uso que se les dé y de los
intereses con que se utilicen, pueden estimular a los edu
candos para que contribuyan activa y conscientemente a la
promocién de la salud, o por el contrario, convertirlos en

receptores "domesticados" y pasivos de ciertos mensajes
educativos.

M&s que un andlisis, quisiéramos hacer una sintesis y pro
fundizar un poco sobre el papel de la educacidn activa,

comprendida en su perspectiva verdadera: la de humanizar
al hombre en las acciones conscientes que éste debe hacer

para transformar el mundo y el medio en que vive.

Hasta ahora, la accidén educadora de los profesionales y
técnicos en salud no ha logrado generar un verdadero pro-
ceso de comunicacién, de diflogo; por eso no ha podido

llegar al hombre concreto, insertado en una realidad his-



térica, también concreta, que lo condiciona.

A pesar de la buena voluntad del personal de salud encar-
gado de la educacién, la falta de resultados satisfacto -
rios se debe en el mejor de los casos a una visidn ingenua
de la realidad y, en el caso mds comidn, a un claro senti-
do de superioridad o de imposicién con que &ste personal
se enfrenta a la poblacién.

"Se ha pretendido ver a la poblacidn como una "cosa", ob-
jeto de planes de desarrollo, que lo niegan como un ser
que puede transformar su medio ambiente; el concepto de
educacidn que se ha aplicado es el tradicional, que con-
vierte el acto de "conocer" en un acto en el cual la po-
blacidén, transformada en "objeto", recibe décil y pasiva

mente los contenidos que otro le da o le impone".

El conocimiento verdadero exige, por el contrario, la pre
sencia activa del hombre, su curiosidad frente al mundo,
su accién transformadora sobre el medio; demanda una bis-

qQueda constante, implica invencién y reinvencidn.

Una persona aprende verdaderamente cuando se apropia de lo
aprendido y puede reinventarlo, aplicdndolo a las situa -
ciones concretas de su existencia.

Los profesionales de la salud no han buscado extender sus
manos, sino sus conocimientos y sus técnicas y con &sto
han transformado a la poblacién casi en "una cosa"; le han

negado ademds la posibilidad de construfr conocimientos
auténticos.

Los educadores debemos rehusar el papel de "domesticadores"

de hombres. Nuestra tarea debe ser la de comunicacién,

- v/mﬂ'



entendida como didlogo e intercambio, y no la mera exten
sién de conocimientos.

Educar y educarse no es extender algo desde "la sede del
saber" hasta la "sede de la ignorancia" para salvar a los
que habitan en ésta. Educar y educarse es tarea de aque-
llos que saben que poco saben, en didlogo con aquellos -

que piensan que nada saben, para que todos puedan saber
mas.

No se puede pretender sustitufr una forma de conocimiento
por otra. Hay que convertir a la poblacidn en personas,
no en &arboles ni en peces; que busquen constantemente,
qQue inventen y reinventen, que reflexionen crfticamente
sobre el conocimiento que se les di y que se reconozcan

a si mismas.

El hombre es un ser de prdctica, de accién y de reflexidn.
Actuando transforma; transformando crea una realidad que

a su vez condiciona su forma de actuar.

Creemos que los términos capacitacién o adiestramiento no

deben ser usados en referencia a 1os seres humanos.

Los profesionales de la salud (en este caso las enfermeras)
encargados de este proceso educativo orientado hacia 1las
comadronas, deben convertirlo en un centro de didlogo, per
mitiendo y estimulando a las comadronas para que expresen
Su pensamiento y accién total.

No importa que una parte de su pensamiento y su accidn sea
mdgica. El1 pensamiento mégico no es ilégico. Tiene su es-
tructura interna y reacciona hasta donde puede, al ser -

sustituido en forma mecdnica por otro. Tratar de imponer



a las comadronas otra forma de pensar, nuestro propio len

guaje y nuestra manera de actuar, despierta una reaccidn

natural; una reaccidn de defensa ante el "interventor".

Nuestro esfuerzo de comunicacién con las comadronas debe
encaminarse fundamentalmente a posibilitar que identifi-
quen los problemas de sus relaciones con el mundo y con
las personas, y las causas de tales problemas. Todos y
cada uno de los problemas que se tengan que manejar deben
ser percibidos (como componentes de una realidad total),
dentro de la cual se encuentran las partes en proceso de
integracidn; de no hacerse asi el hombre se pierde en una
visién focalista, limitada de la misma.

Uno de los mds frecuentes fracasos cuando se intenta pro
piciar la organizacién y desarrollo de los grupos o comu

nidades es, precisamente, no ver la realidad como un todo.

Por otro lado, los conocimientos que la poblacién posee,
concretamente los de las comadronas, reflejan toda una ex
periencia y se encuentran condicionados por su particular
cultura. Cuando una de sus partes es afectada provoca un

reflejo en las demds, porque como totalidad actda global
mente.

Nuestro esfuerzo de comunicacién debe convertirse entonces
en un camino para establecer el didlogo; la comunicacidn
auténtica solo se puede lograr por medio del didlogo; y no
solo es hacer el didlogo, es vivenciar el didlogo, es no
invadir, es no manipular, es empefiarse en la transformacidn
constante de la realidad. Fl1 didlogo debe ser un encuentro
amoroso entre los seres humanos; por esto mismo no puede

ser un encuentro entre seres irreconciliables.




Pero ... ¢(Cémo dialogar en torno a asuntos técnicos? en
torno a técnicas que no conocen? Serfa posible si el did
logo girase en torno a su vida diaria Yy no en torno a
técnicas. Un didfogo que a partir de la identificacidn de
problemas y de una posicidn crftica, inserte a la coma-
drona en su realidad como verdadero sujeto de transfor-
macién. No se trata solo de ensefiarles; se trata también
de aprender de ellas. Hay que criticar los procedimientos
de ambas partes (los de las comadronas y los de los agen-
tes de salud), identificar sus ventajas y sus desventajas
y ponerse de acuerdo.

Este proceso de identificar los problemas y sus causas,
d& muchos mds resultados que si solo se hace una susti-
tucién de procedimientos; porque la "problematizacidn"
exige un acto critico de decisién que solo se logra con
el didlogo.

Si se logra que las comadronas se apropien del conocimien
to, de la ciencia, estaremos logrando que se conviertan
en transformadoras de su propia realidad y de su propio
proceso educativo.

Dentro de un proceso de educacidn-comunicacidn el educador,
como persona, tiene derecho a tener sus puntos de vista pro
pios y sus opiniones. Lo que no tiene es el derecho de im
ponerlas. Si intenta hacerlo, estard prescribiendo sus op-
ciones a los demds; al prescribirlas, estard manipulando;
al manipular, estard "cosificando", y al cosificar, esta-
blecerid una relacién de "domesticacién" que puede inclusive
parecer totalmente inofensiva, pero que no logra un verda-
dero proceso educativo.

No hay recetas o férmulas para ejecutar ésta accidén ......

debemos construir un camino con base en las muchas expe -



riencias existentes y también con base en nuestra imagina-
cién.

Las gufas de instruccién que aquf se presentan tienen como
propésito bdsico orientar las funciones activas docentes y
facilitar el manejo de los diferentes tipos de material
did&ctico en dos niveles:

1) El nivel motivacional: Se incluye aquf todo aquel tipo
de material diddctico que estimula a los educandos a
participar y a contribuir a la reunidn; propicia en
ellos actitudes positivas hacia la reflexién, al cues-
tionamiento de un determinado tema y al intercambio

cultural de opiniones y conocimientos sobre € mismo.

2) El nivel de instrumentacién: Se trata de la utilizacidén
que el docente hace del material didictico, al conver-
tirlo en instrumento de educacidn activa. Una parte de
este material (al que denominamos "problematizadores")
facilita la identificacién de los problemas y sus cau
sas; otros materiales propician el intercambio de co-
nocimientos, apreciaciones, razonamientos 1l6gicos;
otros finalmente permiten reinterpretar un fenémeno
determinado, aclararlo o redefinirlo bajo una nueva
perspectiva técnica o cientifica.

Hay algunos materiales que cumplen varias funciones al
mismo tiempo. Si se logra conocer y caracterizar cada uno
de los materiales, identificar y comprender sus funciones,
y aprender su manejo, la utilizacidn mdltiple del material
serd mds beneficiosa para el proceso educativo.

A pesar de que el nivel de educacidn formal en que se en-
cuentran los participantes no es impedimento para estable

cer una buena comunicacién, es importante tomarlo en cuenta
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para que ésta se logre, la cual a su vez constituye un re-
quisito indispensable y bdsico para un proceso educativo
activo.

GAPE

GRUPO ASESOR PARA LA EDUCACION
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INSTRUCTIVO PARA EL MANEJO DE DIAPOSITIVAS

Las diapositivas son materiales disefados como instrumen-
tos que propician la educacidén activa y la asimilacidn de

los conocimientos por parte del educando.

Como instrumentos educativos no son un objetivo en si mis
mos, sino que apuntan a que el educando (en este caso la
comadrona) pueda asumir innovativamente una préctica. Me-
todolégicamente se hace énfasis en el proceso subjetivo de

asimilacidén de los nuevos conceptos por parte del educando.

Las diapositivas sirven también para el andlisis y rein-
terpretacién: a partir de los elementos y conceptos ofre
cidos, la comadrona debe reinterpretar el fendmeno o pro
blema en discusién, establecer nuevas relaciones y rees-
tructurar su percepcién anterior, a la luz de los nuevos
conocimientos y reflexiones. Ademds, proveen algunos ele
mentos para la planeacién de una nueva préctica. Estos
nuevos elementos permiten que la comadrona reinterprete
la situacién a nivel conceptual y que materialice los -
conceptos a nivel de la prdctica; se efectlla asi una sig
tesis a nivel del comportamiento para incorporar lo apren
dido en forma vivencial e integral.




PROGRAMA DE COMPLEMENTACION EDUCATIVA PARA PARTERAS
EMPIRICAS

UNIDAD TEMATICA No. 1

ORGANIZACION Y FUNCIONAMIENTO DEL SISTEMA NACIONAL DE

SALUD. DIFERENTES NIVELES DE ATENCION

Gufas de instruccién para los siguientes temas:

Sistema Nacional de Salud

. Equipo de Salud

« Niveles de Atencidn
"Se nos muere la abuela, mi gente"
"La gran reunién"
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SISTEMA NACIONAL DE SALUD

(Unidad No.1 - Primer Tema )

Recurso diddctico : Juego de diapositivas, del No.1 SNS
al No.6 SNS

Se ha buscado una simbologfa muy propia de la cultura ne-
gra de la zona del Litoral Pacifico para representar el
Sistema Nacional de Salud. Se escogid el pldtano, planta
originaria de América, base de la economfa y la cultura de
los pueblos indigenas y negros del Pacifico. Hoy hace par
te de la dieta alimentaria del pueblo colombiano y latino
americano con miltiples formas para su consumo. Se espera
que éste sfimbolo, al ser utilizado en la explicacidén de
nuestro Sistema Nacional de Salud, quede como un elemento
pedagdgico de Educacidn Continuada, puesto que nuestras
gentes al manipular a diario el pldtano recordardn la ex
Plicacidén que se les dé y su fijacidén en el aprendizaje
serd mayor. Recuerde ésto y trate de trasmitirlo.

En la explicacidén se deben utilizar muchos s{mbolos de 1la
naturaleza, pues ésta hace parte integral de la vida de
los pueblos; las gentes de nuestras veredas mantienen una
concepcién del mundo y de las cosas que se relacionan de
manera integral con la naturaleza.

Diapositiva No.1 SNS
Imaginémonos un racimo de plitanos. Deje que la gente ob

serve detenidamente y que identifique las partes consti-
tutivas del racimo de platano y su composicidn de colores.




14

Recuérdeles que la tierra es una parte vital de la planta.
Higalas reflexionar en torno al proceso de maduracidén del
platano y a los grados de maduracién y responsabilidad que
corresponden similarmente a los niveles e instituciones
de salud del sistema. Asf como la maduracidn empieza por
la cabeza del racimo, asi mismo debe empezar por la cabeza
de nuestro sistema: E1 Ministerio.

Diapositiva No.2 SNS

En la parte mds alta del racimo, o sea en las primeras
gajas de plitano estd el Ministerio Nacional de Salud.
Tiene como funcidn principal trazar a nivel nacional los
caminos a seguir; elabora reglamentos, supervisa y contro
la el cumplimiento de estos en cada uno de los niveles
seccionales; se encarga de velar porque estos niveles sec
cionales funcionen y coordina la reallzac1on de campafias
sanitarias nacionales. Es responsable también de la formu
lacidén del Plan Nacional de Salud con 1la correspondiente

financiacién, ejecucién y evaluacidn. En ésta puede radi--
car su coloracidén madura.

Es necesario explicar que hay algunos pldtanos que pueden
corresponder a programas que dependen directamente de é1.

Diapositiva No.3 SNS

Luego estd el Servicio Seccional de Salud que funciona en

los Departamentos, Intendencias y Comisarias.

El Servicio Seccional interpreta y adapta los caminos (las
politicas) dados por el Ministerio de Salud, de acuerdo con
las caracteristicas propias de la regién y con las necesi-

dades de la poblacidn. Organiza sus pPlanes y programas y
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los supervisa periddicamente en las regionales de su juris-

diccidn.
Diapositiva No.4 SNS
A continuacidén ustedes ven las Unidades Regionales.

Coordinan y administran la ejecucién de los programas de
atencidén al medio ambiente y a las personas, a través de
sus unidades locales. Aplican las normas de su Seccional

respectiva, de acuerdo con las condiciones propias de su
regién.

Asf mismo, la Regional tiene planes y programas de atencidn
a nivel urbano y rural que maneja directamente; a la vez
constituye un sitio de servicios y de atencidén de los pa-

cientes que le remiten sus unidades locales.
Diapositiva No.5 SNS

A continuacién ustedes ven las Unidades Locales. Estas son
la base principal de ejecucidn de los planes y programas
de las Unidades Regionales.

Por lo general constituyen las unidades bdsicas de servicio
y de atencidén primaria a las personas y al ambiente; pro-
mueven campafias de educacidn y atencidn médica fuera del
hospital; para todo esto se apoyan en los puestos de salud
y en los promotores. Si usted quiere, puede dialogar en
torno a que en esta base, correspondiente al dibujo, estén
los plétanos mds robustos; se necesita de esta cualidad,

de esta fortaleza, como requisito necesario para la ejecu-
cién de programas.
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Diapositiva No.6 SNS
La comunidad es la tierra. La tierra es el sustento de la

planta de platano, asi como la comunidad es la base del
Sistema Naciofjal de Salud; porque para hablar de salud hay
que hablar de la gente, hay que contar con su participa-

cién activa en los planes de salud y desarrollo social.

HBotive a los participantes a reflexionar sobre estos as-
pectos del Sistema Nacional de Salud; acoja las pPreguntas
y trate de que otras personas en el grupo las contesten.

De lo contrario, asuma usted las respuestas.
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EQUIPO DE SALUD

(Unidad No.1 -Segundo Tema)

Recurso didactico : Juego de diapositivas, del No.1 ES al
No.9 ES.

El equipo de salud estd formado por las personas que eje-
cutan las acciones de salud.

Diapositiva No.1 ES

Promotora de Salud : Atiende los puestos de salud en las
veredas o pueblos. Ademds, recorre su vereda y visita a
las familias como una de sus funciones mis importantes.
En las familias examina a las personas tratando de detec-
tar casos de enfermedad. También da instrucciones sobre
la manera mds correcta de preparar los alimentos y sobre
los cuidados higiénicos; &sto lo refuerza con carteleras
que ella misma elabora y coloca en su puesto de salud.
Promueve y realiza campafias de vacunacidn; efectda reunio
nes con la comunidad para tratar temas de salud; algunas
veces atiende casos de parto, cuando son inminentes; cuan
do encuentra casos que no puede resolver, debe remitir o
sea enviar al paciente al hospital local més cercano, para
lo cual le entrega una boleta de remisién.

Diapositiva No.2 ES

Promotor de Saneamiento : Se encarga de todo lo relaciona-
do con saneamiento ambiental; informa y ejerce control -
sobre los sistemas de eliminacién de basuras, evacuacidn
de aguas negras, letrinas y todo lo que tiene que ver con
los sistemas de agua potable.
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Diapositiva No.3 ES

Educador en Salud : Es la persona encargada de planear y
ejecutar la labor educativa orientada hacia el individuo,

la familia y la comunidad, en todo lo relacionado con sa-
lud, mejoramiento de las personas, el hogar y el medio am
biente de la comunidad. Colabora en la ejecucidn de campa
flas de promocidén de salud comunitaria y en aspectos de or
ganizacién y participacién comunitaria en salud. Colabora
con el equipo de salud en todos los procesos de informacién,
difusidn y educacién de los programas de las unidades lo-
cales de atencién.

Diapositiva No.4 ES

Auxiliar de Enfermeria : Da cuidado directo de enfermeria
en los hospitales y puestos de salud bajo la supervisién
de la enfermera.

Realiza asi mismo actividades de prevencidn, recuperacidn
y rehabilitacién de pacientes o grupos de ellos; coordina
acciones de enfermerfa en los programas de atencidn a las
personas y orienta acciones educativas a las personas, a
sus familias y a la comunidad en general.

Supervisa y ayuda a las promotoras en varias de sus acti
vidades, tales como campafias de vacunacién, labores edu-
cativas, visitas domiciliarias, promocién de la salud y

ejecucién de planes de saneamiento para las veredas o po
blados.

Diapositiva No.5 ES

La Enfermera: Planea, dirige y evalda la atencidn al paciente
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sano y enfermo; ofrece servicios de enfermeria al indivi-
duo, la familia y la comunidad a nivel del hospital local,
del regional o del universitario, al igual que servicios
de atencidn extra-hospitalarios.

Sirve de enlace entre el paciente y el sistema de salud;

no solo supervisa la atencidn de enfermeria en los hospi-
tales sino que ayuda a la integracién de los pacientes con
su medio familiar y comunitario. En caso de atencidn médica
informa a los familiares sobre la evolucién de la enferme-
dad y di instrucciones sobre la mejor manera de obtener la
recuperacidn.

Administra los servicios de enfermerfa y promueve campafias
de educacidn en zonas urbanas y rurales.

Diapositiva No.6 ES

Médico General : Realiza labores de diagnéstico, tratamien
to ambulatorio y hospitalario, fundamentalmente en Medici-
na General y Urgencias. Ademds de atender pacientes de zo-
nas rurales,le corresponde formularles la droga, hospitali
zarlos o remitirlos, si el caso asf lo requiere, a otros
niveles como el regional, o directamente al hospital seccio

nal o universitario. En algunos casos el médico general es
el Director de un hospital local.

Diapositiva No.7 ES

Odontdlogo : Realiza la atencién odontoldgica al individuo,
a la familia y a la comunidad; es responsable de la promo-
¢ibn, prevencién, tratamiento y rehabilitacién de todos los
problemas del aparato masticatorio. Sus acciones curativas,
Preventivas y educativas 1las dirige a los grupos que pre-

sentan mayores riesgos o problemas odontolégicos.
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Dirige y ejecuta campafias de fluorizacidén en la comunidad

especialmente en las escuelas.
Diapositiva No.8 ES

El Especialista : Las enfermedades o patologias de diag-
néstico mds especifico son a menudo remitidas por los mé
dicos generales a los médicos especialistas. Estos dltimos
reciben un entrenamiento orientado especificamente hacia
la atencién de determinados grupos de pacientes (pediatras
para los nifios, ginecologia y obstetricia para las mujeres,
gerontdlogos para los ancianos, siquiatras para los enfer
mos mentales) o hacia la atencién de determinadas patolo-
gias (problemas cardiovasculares, de medicina interna, of
talmolégicos, neurolégicos, dermatolégicos, traumatdlogicos
y cirujias especiales, etc). El médico especialista nece
sita habitualmente el apoyo de laboratorios, equipos y
tecnologia avanzada. Por eso estd ubicado casi siempre en

hospitales regionales o en los hospitales universitarios.

Diapositiva No.9 ES

El equipo de salud : Estd conformado por todas las ante-
riores personas. Sus funciones estdn encaminadas a lograr
el mejor cumplimiento de las metas previstas por el Sis-
tema Nacional y Seccional de Salud.

Debe realizar actividades que procuren la integracién de
todos los miembros, a fin de que no sea un grupo de per-
sonas con funciones aisladas, sino mds bien un equipo in
tegrado, con un objetivo en comin: trabajar en estrecho
contacto con las comunidades para buscar alternativas de
tratamiento a todos aquellos problemas que puedan entor-
pecer el bienestar y el desarrollo de las personas.
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NIVELES DE ATENCION

(Unidad No.1 - Tercer Tema)

Recurso diddctico : Juego de diapositivas del No.1 NA al
No.6 NA.

Explique que existen instituciones ubicadas en niveles di
ferentes para atender a las personas segin el riesgo o se
veridad de su problema en salud.

Niveles de atencién

La prestacidén de servicios en cada una de las regiones se
efectla en forma ascendente , de acuerdo con la compleji-~
dad de la atencién y con el tipo de enfermedad, en cinco

niveles, asi: (ver diapositiva No.1 NA)

1) Funciones delegadas (Promotora de Salud)

2) Atencién Minima B&sica (Puesto y Centro de Salud)

3) Atencién Bdsica (Hospital Local)

4) Atencibén Bdsica con Especialidades (Hospital Regional)
5) Atencién con aplicacién de mixima tecnologia

(Hospital Universitario)

Algunas regiones poseen todos los niveles de atencidén; otras
solo una o algunos de los niveles, de acuerdo con sus carac
teristicas y con las funciones administrativas, financieras
o de servicios que le hayan sido asignadas.
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Nivel Operativo de Midxima Tecnologia

Estd constituido por hospitales con capacidad fisica, de

dotacidén y de personal, para atender las diversas patolo
rd - g

g148 que necesitan resolverse con tecnologia avanzada, -

laboratorios y equipos especializados.

Representan el centro de referencia final. Muchos de &stos
hospitales son sede de las diferentes Facultades de Medi
cina (ver diapositiva No.2).

Nivel Operativo Regional

Estd conformado por hospitales que prestan atencién médica
general y algunas especialidades bisicas, adem&s de las
propias del frea de saneamiento ambiental.

En éste nivel, ademis del personal técnico, auxiliar y pro
fesional en general, trabajan profesionales especialistas
en aquellas dreas definidas como bdsicas; éstas son: medi-
cina interna, cirugfa, gineco-obstetricia, pediatria, ra-
diologia, patologia y salud pdblica.

Son el centro de referencia para los pacientes atendidos

y enviados por los organismos del nivel local (ver diapo-
sitiva No.3).

Nivel Operativo Local

Estd conformado por 1los hospitales, centros, puestos de
salud y la atencién domiciliaria en donde se ofrecen ser-
vicios relacionados con promocién, prevencién, pruebas de

diagnésticos, tratamiento y urgencias en medicina general.
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Las acciones son brindadas por(médicos, diferentes agentes
de salud), personal complementario como el del Servicio

Social y por personal auxiliar.
Este nivel se divide en tres:

- Hospital Local

Ubicado en las cabeceras municipales (ver diapositiva
No.4)

- Centro y Puesto de Salud

Cuentan con recurso de auxiliar de enfermeria en forma
permanente y con atencién médica en forma permanente
en el Centro de Salud (ver diapositiva No.5) y en forma

periédica en el Puesto de Salud (ver diapositiva No.6).
- Unidad de Cobertura 6 Unidad Primaria en Salud

Comprenden conglomerados de poblacién rural o de zonas
marginadas urbanas; tienen promotora de salud permanen
te y ofrecen atencidén primaria de salud a nivel domici
liario (ver diapositiva No.6)

Vea el anexo, interprételo y dispéngase a comunicarlo

de la mejor manera a sus alumnos o a la gente.



Programa de EDUCACION ANEXO A LAS DIAPOSITIVAS GAPE
8 comadronas

TIPOS Y NIVELES DE ATENCION EN SALUD Y COBERTURA

REGIONALIZACION NIVELES Y TIPOS DE ATENCION

NIVEL DE ATENCION , TIPO DE ATENCION Y COBERTURA

. ATENCION TERCIARIA
HOSPITAL
UNIVERSITARIO V Atencitn de a!to riesgo

ESPECIALISTA

HOSPITAL

REGIONAL \”/ \

MEDICO GENERAL

KOSPITAL
ENFERMERA LOCAL \

CENTRO

AUXILIAR DE DE SALUD MB

ENFERMERIA

ATENCION SECUNDARIA

« Atencidn de mediano riesgo

ATENCION PRIMARIA
» Promocion de salud
« Prevencién
o Diagnibstico precoz
« Altencidon Bajo

PROMOTORA DE SALUD % riesgo




progrania de EDUCACION
a comadronas

1o.

20.

3o.

GAPE

¢ QUE ES EL SISTEMA NACIONAL DE SALUD ?

Es una organizacibn formada por todas las instituciones que han sido creadas para

velar por la salud de la comunidad.

COMO ESTA ORGANIZADO EL S.N.S.?

ESTA ORGANIZADO ASL:

QUIENES LO FORMAN

MINISTERIO DE SALUD

(NIVEL NACIONAL)

——

SERVICIO SECCIONAL

(NIVEL DEPARTAMENTAL)

REGIONALES
REUNIONES DE VARIOS MUNI-
CIPIOS PROXIMOS ENTRE S}

HOSPITALES Y OTRAS
INSTITUCIONES DE SALUD
(NIVEL LOCAL)

PROMOTORA

(NIVEL RURAL)

QUE HACEN

Traza caminos a seguir
Elabora reglamentos
Planifica las acciones
Supervisa y controla el .
cumplimiento de éstas.

Interpreta y adapta ca-
minos y normas.
Elabora planes y pro-
gramas.

Coordinan ejecucion de
acciones planificadas.

Prestan los servicios de
salud a la comunidad de
acuerdo a lo planificado.

Informa y educa a la comu-
nidad sobra los programas
de salud.

Detecta casos y remite a
nivel local.

Atiende algunos casos.
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"SE NOS MUERE LA ABUELA, MI GENTE"

(Instructivo para el manejo del material motivador)

Es un medio para que el docente promueva activamente el
conocimiento, interviniendo o haciendo intervenir a los
participantes sobre la mejor manera de hacer las cosas

desde diferentes puntos de vista.

Las diapositivas y el caset son un instrumento motivador;
estimulan al educando para que exteriorice su percepcidn
acerca del problema. Se trata aqui de una primera confron
tacién de las comadronas con el tema a nivel conceptual.

A partir de la dindmica que este motivador genera, se pre
tende identificar la percepcién que, espontdneamente, tie
nen las comadronas sobre el tema, como punto de partida

del proceso de aprendizaje: esta concepcién revela la ma-
nera como ellas perciben,a partir de su desarrollo histd-
rico e individual, las condiciones socioecondmicas, orga-
nizativas, demogrdficas, culturales, epidemioldgicas y

otras caracteristicas de la comunidad.

Objetivo

Identificar los tipos de organizacién que pueden darse en
el Litoral Pacifico para propiciar el bienestar socioeco-
némico. Identificar lf{deres, grupos, personas o entidades
que puedan estar involucradas en el proceso.

Procedimiento

Recursos didacticos :
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a) Caset "Se nos muere la abuela"

b) Diapositivas 16 y 2G
Pueden utilizarse en la siguiente forma:

1) Proyecte las diapositivas 1G y 2G de la hoja #2, cada
una durante el tiempo suficiente para leerla, inter -
pretarla y analizarla completamente. Recuerde siempre
el objetivo que este material busca.

De esta manera estd usted logrando que los participan
tes realicen un intercambio y un traspaso de conoci -
mientos y operaciones acerca de la estética, la visidn
global y la interpretacién de la realidad econdmica,
cultural y politica que los rodea.

2) Coloque luego la grabacidn "Se nos muere la abuela, mi
gente" (motivador unidad temdtica No.1) para que sea
escuchada por el grupo. Indlzcalos a la reflexidn y a
la descripcidén de sus problemas y experiencias. Final
mente, dirija el andlisis a identificar claramente
cudles son los recursos y los grupos organizados de
sus comunidades y qué problemdtica presentan.

3) Proyecte nuevamente las diapositivas 16 y 2G y al mis
mo tiempo coloque la grabacién, para que 1los partici-

pantes las interpreten mientras escuchan el motivador.

Al final inddzcalos de nuevo a la reflexidn.

Una vez realizado este ejerciecio motivador, trate usted de
sintetizar la reunién y de identificar los recursos prio-

ritarios mencionados por 1los participantes.

R e s sy
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Escuche atentamente las formas de interpretacién de los
problemas que utilizan los participantes. Esto le permi
tird detectar muchas cosas; desde la forma de pensar y

de concebir los fendmenos, hasta los conflictos de tipo
personal. Usted también aprenderd mucho.

Haga un resumen de esto y procure elaborar su propio ma-
nual, con anotaciones personales que le permitirdn en el

futuro una mejor utilizacién de estos mismos materiales.
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"LA GRAN REUNION"

(Instructivo para el manejo de un juego de papeles)

Es una técnica motivadora, un juego por medio del cual se
describe, se representa y se analiza un problema de la rea
lidad que se estd estudiando.

Es también una ayuda o un instrumento de educacién activa
que permite el traspaso de conocimientos entre los parti-

cipantes y el andlisis vivencial del juego como medio edu
cativo.

Esta técnica permite también la "problematizacién" de la
situacidén, o sea la blsqueda de los elementos causales -
desarrollados en la trama.

Permite la reinterpretacién de las situaciones desarrolla

das en el argumento y su comparacidn con otras situaciones
que suceden en la vida real.

En el desenlace de la trama, permite también vislumbrar

algunos elementos para la planeacién de un nuevo "qué hacer".

Es conveniente que la persona que va a dirigir la activi-
dad (en este caso la enfermera) conserve una actitud y una
posicidén imparcial sobre la representacidén que se haga de
los personajes del equipo de salud; observe detenidamente
hacia quien se dirigen en el desarrollo del juego, en qué

orden y en general toda la riqueza que se presenta en la
tipificacidén de la reunién.
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Procedimiento

Recursos did&cticos :

Caset "La gran reunién"

1)

2)

3)

Escuche cuidadosamente el problema planteado en el
caset "La gran reunién" (motivador unidad tem&tica
No.1) y discltalo en pequefios grupos (2 & 3 personas).
Forme 6 grupos de discusién. Cada grupo escogeri uno
de los personajes del equipo de salud planteado en el
argumento del juego y se dedicard durante 10 minutos
a su andlisis y caracterizacién. Los demds grupos no
deben enterarse de esta discusién.

Cada grupo debe seleccionar a uno de sus miembros para
que represente el personaje que el grupo ha elegido.

Dele al "actor" las orientaciones necesarias para que
represente el papel en la forma en que el grupo lo haya
decidido. De ésta manera, la persona que haga la repre
sentacién ya tendrd claros algunos lineamientos y sabrd
cémo o hacia donde debe dirigir su actuacién en el jue
go.

Como cada persona tiene su propia personalidad, sus
propios intereses y una experiencia anterior, las po-
sibilidades de desarrollo del juego son cada vez dife
rentes, impredecibles e inagotables,

Los "actores" (un representante de cada grupo) reali-
zan la reunién mientras los demds participantes obser

van el juego, para posteriormente discutir los resul-
tados.
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En cuanto a los observadores, usted puede dividirlos
en varios grupos, por ejemplo:

a) Los aspectos mis sobresalientes de la reunién.
b) La participacidn de los jugadores.

c) Las formas de comunicacién (verbal y no verbal).
d) Las formas de expresién.

e) Si el objetivo del juego se cumple o no.

En general, los aspectos a observar pueden ser modifi
cados todas las veces que se desee y de acuerdo con
los aspectos particulares que se deseen discutir.

4) Inmediatamente después de terminado el juego, que no
debe exceder de 30 minutos, inicie la discusién:

. Cémo se sintib cada persona representando su papel?
. Haga que los actores ubiquen los ‘problemas y res-
ponsabilidades que correspondian a cada uno de ellos.

En esta etapa los participantes expresarin sus impresio
nes y percepciones sobre el papel realizado por cada
uno y sobre el desarrollo del juego en relacién con el
logro del objetivo. De la misma manera los observadores
darén sus opiniones sobre los aspectos que estaban

observando y hardn su andlisis respectivo en relacién
con el desarrollo del juego.

De éste andlisis y discusién deben surgir conclusiones,
que tienen que ser precisadas para saber si el objetivo
del juego como actividad educativa se cumplig.

Finalmente,proceda a escribir todas estas impresiones,

formas pedagdgicas y conclusiones de su grupo. As{ ir4
usted haciendo su propio manual.
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Descripcién (Problema)

El Director del Hospital Regional de la poblacién de San
Bernardo, Dr. Jorge Martinez, ha citado a una reunién ur
gentisima con el propésito de aclarar las circunstancias

que rodean el hecho ocurrido en la Vereda de E1 Carmelo,
Corregimiento de Las Palmas.

La muerte de dos mujeres y un nifio en el Hospital Regional
tiene sobresaltada a toda la gente. Las personas muertas
fueron remitidas al hospital por la comadrona de E1 Car-
melo, sefiora Josefina Angulo, para que fueran atendidas

de emergencia. Los hechos ocurrieron asi:

El dfia lunes 17 de abril 1legb al hospital dofia Marfa Santos
Bonilla con una demora de 24 horas en su parto y con dolo-
res muy fuertes. Dofla Marfia Santos perdid a su hijo. E1l

dfa sibado 22 se presentd otra madre al hospital; su esta-
do era muy grave; su hijo ya habia nacido pero ella sufrid
retencién de placenta y por esta causa murié 5 dfas después.

El tercer caso fué el de dofia Margarita Mosquera, quien
fuera remitida por estar préxima al parto y la criatura
amenazaba con nacer de pié. La sefiora murid por fuerte
hemorragia aunque el nifio si se salvé.

Los 3 casos produjeron mucha indignacidén tanto en la cabe
cera municipal como en la vereda y fueron comentados en
todos los caserfos y poblados a lo largo del rio.

Hasta en la capital del departamento se conocid el caso
porque un lider comunal envié la noticia al periédico,
acusando al hospital de negligencia e incapacidad y ar-
gumentando que es inconcecible que se dejen morir tres

personas en menos de un mes por falta de atencién oportuna.
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Los comentarios han disgustado profundamente a todas las
personas comprometidas con el Servicio Seccional de Salud,
especialmente al Director del Hospital Regional quien,

buscando aclarar las cosas lo mejor posible, ha citado a
esta reunidn.

Se encuentran aqui las siguientes personas:

1) Dr. Jorge Martinez, Médico Director del Hospital
2) Dr. Armando Correa, M&dico Rural

3) Srta. Lucia Arboleda, Enfermera

4) Srta. Rosa Emilia Balanta, Auxiliar de Enfermeria
5) Sra. Josefina Angulo, Comadrona de El Carmelo

6) Srta. Esperanza Carabalf, Promotora de Salud

Texto a dos voces : Ambientacidén Musical : Del Pacffico

Norte y Sur.




PROGRAMA DE COMPLEMENTACION EDUCATIVA PARA PARTERAS
EMPIRICAS

UNIDAD TEMATICA No. 2

LA PARTERA : SU TRABAJO Y SU RELACION CON EL EQUIPO
DE SALUD - HABITOS HIGIENICOS

Gufas de instruccién para los siguientes temas:

"Este o Aquel"

. "Un nuevo botoncito de la tierra"
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"ESTE O AQUEL"

(Instructivo para el manejo de un tablero de contrastes)

El tablero de contrastes es una ayuda diddctica y motiva
dora que permite la intervencién del educador de una ma-
nera activa; facilita la instrumentacidén oral y la comu-

nicacién entre educador y educando para llegar a fases
como:

- Percepcidén subjetiva de los educandos acerca de los

h&bitos higiénicos y su aplicacién.
- Problematizacidn en lugar de la memorizacién mecédnica,
que hace que los educandos descubran su relacidén con

el problema de los h&bitos higiénicos.

Es necesario que el educando perciba en términos cri

ticos el sentido del saber, como un proceso de bilsqueda

permanente; hacerlo llegar a ver la relacién permanen
te entre los tres tipos de higiene, y entre estos y é1

como persona que actda en un medio concreto.

- La reinterpretacién del fenémeno de la higiene, a la

luz de los nuevos conceptos extraidos en la fase de
problematizacién.

- La planeacién de un nuevo qué hacer con respecto al
fenémeno de la higiene.
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Objetivo

Identificar la percepcidn que las comadronas tienen acerca

de los hébitos de higiene necesarios para desarrollar su
labor,

Procedimiento
Recursos did4cticos
Tablero de cartén y fotograffas.

Coloque el tablero frente al grupo de comadronas y lea en
voz alta su tftulo.

Haga que sea interpretado.

Lea en voz alta la décima qQue aparece en el fondo. Puede
leerla completamente y posteriormente estrofa por estrofa.

(Repita la lectura cuantas veces sea necesario).

Se debe lograr que el grupo de comadronas analice con pro
fundidad tanto el contenido como la forma de la décima.

Recoja todas sus opiniones y sistematicelas, para que pueda
posteriormente utilizarlas e incorporarlas dentro del pro-
ceso educativo. Tenga en cuenta los juicios y valoraciones
para la discusidn posterior.

- Reparta las fichas del juego (fotos plastificadas).

- Cada ficha debe ser lefda e interpretada en voz alta.

- Cuando todas las fichas hayan sido leidas, debe buscar
se su colocacidén en el tablero, en base a los contras-
tes encontrados. Deje que las comadronas encuentren

dichos contrastes y por consiguiente encuentren la
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colocacién que creen mds correcta de las fichas en el
tablero.

- Estando ya colocadas, debe hacerse a partir de ellas
(las comadronas) el andlisis, interpretacién y concep
cién de cada caso:

- Higiene personal
- Higiene de la casa

- Higiene del ambiente

Recuerde algunos elementos de la décima lefda anteriormen

te y haga que los relacionen, si no lo han hecho; con esto
usted estd logrando que se hagan reinterpretaciones de las
situaciones; motivelas también a que problematicen, es decir,
que encuentren los diferentes factores que intervienen en
las personas y las cosas para que se tenga o no una buena
higiene personal, de la casa y del medio ambiente.

Finalmente, relacione todas las opiniones recogidas con el
titulo del tablero; establezca conclusiones y formule poli
ticas de un qué hacer en higiene general, acorde con los
puntos de vista establecidos por el grupo.
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"UN NUEVO BOTONCITO DE LA TIERRA"

(Instructivo para el manejo del motivador)

Es un medio para el conocimiento activo por parte del docente
y para que, sobre la base de este conocimiento, intervenga

o haga intervenir a los participantes respecto a la mejor
manera de hacer las cosas desde el punto de vista clinico

y sociocultural.

Es un instrumento motivador para la descripcién de una si-
tuacién especifica. Dentro de la dindmica se pretende es-

tablecer un didlogo y un traspaso de conocimientos autén-

ticos,extraidos de los participantes y aplicables a nues-

tra realidad concreta.

Objetivo

Generar en el grupo de comadronas el interés por comentar
su comportamiento y funciones con respecto a su trabajo y
la relacién existente entre ellos, su trabajo y el equipo
de salud.

Procedimiento

Recurso didactico

Un caset "Un nuevo botoncito"

Coloque la grabacidén para que sea escuchada por el grupo.

Induzca a la reflexién y a la descripcidn de experiencias
y problemas.
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Finalmente, dirija el andlisis hacia el cumplimiento del
objetivo.

Precise a manera de conclusidn con el grupo los aspectos
positivos y negativos del qué hacer en el embarazo, parto,

recién nacido y puerperio.

Sistematice la reunién ordenando y extrayendo los puntos
més resaltados por el grupo.

Escuche atentamente las formas de interpretacién de los
problemas utilizadas por las comadronas; allf se pueden
detectar muchas cosas, desde la forma de pensar y concebir
los fendmenos hasta conflictos de tipo personal. Usted

también aprenderd mucho.

Recuerde consignar después de cada ejercicio todas sus

observaciones en su manual personal de notas.
L]



PROGRAMA DE COMPLEMENTACION EDUCATIVA PARA PARTERAS
EMPIRICAS

UNIDAD TEMATICA No. 3

ORGANOS DE LA REPRODUCCION Y EVOLUCION NORMAL DEL EMBARAZO

Guias de instruccién para el siguiente tema:

"Donde florece la vida"
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"DONDE FLORECE LA VIDA"

(Instructivo para el manejo de un conjunto de diapositivas

sobre los Organos de la reproduccién)

Este conjunto integrado de diapositivas (8 en total) cumple
varias funciones:

- Es un motivador que permite conocer las reflexiones
y opiniones de las comadronas acerca de la relacidn
cultural que existe entre los eventos anatémicos, -
fisiolégicos y la naturaleza.

- Permite conocer la forma en que los participantes, no
solo visualizan el mundo que los rodea y lo interpre-
tan en términos estéticos, sino en términos de las -
diferentes formas de comunicacién cultural propias de
su medio.

- Permite también saber hasta donde llega su conocimiento

sobre el tema y cudles son sus formas de interpretarlo.

- Es un material fundamental como instrumento de educa
cidén activa. Aporta conocimientos anatémicos, fisio-
1l6gicos y culturales con el objeto de que 1la comadro
na pueda asumir innovativamente su prdctica, a la luz
de nuevos conocimientos y reflexiones. Sin embargo,
procure manejar este material diddctico en primer lugar
como motivador, para aprender de &1 1lo que haya que
aprender con la motivacién que logre generar; utilfcelo
después como un instrumento pedagégico que aporta nuevos

conocimientos y promueve prdcticas nuevas y creativas.
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Objetivos

Que las comadronas identifiquen, diferencien y conozcan

los S6rganos de reproduccidn masculinos y femeninos.

Que identifiquen los cambios que ocurren en la madre durante

el ciclo menstrual y el proceso de fecundacién.
Procedimiento

Recursos diddcticos :

Diapositivas de la 1A a la 8A

El laminario original consta de U4 partes (desarrolladas en
diferentes diapositivas):

- La portada - Tema (diapositiva 1A)
- Organos de Reproduccidn (diapositiva 2A a 6A)
- Ciclo menstrual (diapositiva 7A)

- Fecundacidn (diapositiva 8A)
Léales el tftulo, motivelas e introddzcalas al tema.

Es importante que las comadronas en particular, y los asis
tentes en general, hagan una interpretacién de los elemen-

tos que aparecen en la portada.

Recoja las formas de la comunicacién (términos, expresiones,

frases) y la simbologfa de comparacién para utilizarlas
posteriormente.

En la regién del Pacifico la semilla de mangle tiene una
simbologfa muy particular. Utilice esta portada para esti-

mular un amplio diflogo e intercambio de ideas alrededor
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de la reproduccidn y para facilitar la participacidén ac-
tiva de los educandos en los temas posteriores y en la

aplicacién de los nuevos conocimientos.
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DIAPOSITIVA 2A

Fomente su observacién detallada. Es necesario que se es-
tablezcan las diferencias entre el hombre y la mujer (mor

folégicas, anatémicas, fisioldgicas y culturales).

Debe hacerse también una observacién e interpretacién am-
plia sobre el fondo esfumado de la diapositiva y su rela-

cidén con las figuras del hombre y la mujer.

El hombre y la mujer emergen del océano de la vida o del
espacio de la vida. Este nacimiento, que es un principio
de la vida, marca una gran libertad, la libertad del pen
samiento; su vida y su pensamiento no se limitan, se ase
meja al vuelo de las gaviotas, se proyectan, se remontan

sobre el mundo que los circunda,

Es una relacién que conduce a pensar que el vuelo de las
ideas puede ser tan real como el vuelo del viento y de
las plumas; porque el cuerpo humano, de extremo a extremo,
no es mis que nuestro propio pensamiento materializado,
visible. Rompiendo las cadenas de nuestro pensamiento rom
peremos también las de nuestro cuerpo.

Reflexione en torno a esto, para que a su vez usted haga

reflexionar a los demds en torno a esta simbologia.

Intervenga posteriormente tomando sus propios elementos

culturales y resalte de la diapositiva lo siguiente:
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Genitales Internos Femeninos

- Vagina

- Utero o Matriz

- Trompas de Falopio o Tubos
- Ovarios

Regién Pélvica

Cadera
- Sacro

- Sinfisis pdbica

Genitales Externos Masculinos

- Testiculos

- Pene

Dé amplitud a la discusién para que el tema sea tratado en
todas las dimensiones; motivelos a preguntar, incluso as-
pectos no visibles. Es posible que los participantes lo hagan
saltar a ctra diapositiva que no estd en la secuencia esta-
blecida. No los obligue a llevar un orden Preconcebido por
usted.
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DIAPOSITIVA 3A
Genitales Externos Femeninos :

Utilice esta diapositiva primerc como elemento motivador:
Es importante saber cuil es la concepcidén de los educan-
dos sobre esta parte del organismo femenino; si existen
tablds o limitaciones al respecto; si existen creencias y
comportamientos especificos; en fin, déles via libre para
Su interpretacidén. De esta manera Su aula no serd un aula
en el sentido tradicional, sino un encuentro donde se
busca el conocimiento y no donde se lo transmite en forma

vertical, con receptores pasivos.

Fomente su observacién detallada. Intervenga posterior-
mente retomando los propios elementos culturales, regio-

nales y resalte de 1la diapositiva, lo siguiente:
(En orden de afuera hacia adentro):

- Monte de Venus
- Labios mayores
- Labios menores
- Clitoris

- Meato urinario

- Introito
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DIAPOSITIVA 4A
Genitales Internos Femeninos :
Debe ser interpretada y explicada en dos niveles:

1) Primero se debe buscar la relacién simbdlica de los
érganos de reproduccién femeninos internos con la na
turaleza en su proceso de florecimiento; resdltece
la semejanza existente en ambos procesos de desarro-

llo interno y externo para que la gestacién se dé.

Esta relacidén conduce a pensar en cdmo las flores
reciben el pdlen abriéndose hacia la vida para pro-

ducir nuevas flores; es decir, nueva vida.

También conduce a pensar en la preparacién de 1la

naturaleza para la formacién de la vida. Aquf, como
en el pensamiento popular, la mujer y su naturaleza
estdn relacionadas con la tierra y su florescencia,

en el camino hacia la fecundacidn.

Reflexione en torno a esto para que a su vez usted
haga reflexionar a los participantes y se logre un
verdadero proceso de comunicacién en donde cada per

sona aporte elementos nuevos para formar conceptos
propios, auténticos.

2) El segundo nivel corresponde a la estructura anaté-
mica y fisioldgica de los drganos internos de la

mujer, tanto en su composicién interna como externa.

En este nivel deben destacarse los aspectos bdsicos

que tienen que ver con los &rganos internos femeninos:
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- Trompa de Falopio
- Ovario

- Cuerpo amarillo

- Foliculo

- Utero

- Endometrio

- Cuello del dtero

- Vagina

Utilice esta diapositiva como una dyuda did4ctica,
estimulando 1la bParticipacién de 1as comadronas y
aportdndoles nuevos elementos y conceptos para que
ellas mismas puedan asumir una practica innovativa
¥y creadora.
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DIAPOSITIVA 5A

Ovulacién

Esta diapositiva puede ser interpretada y analizada en dos
niveles:

1)

Primero se debe buscar la relacién simbdlica existente
entre el proceso de ovulacién en la mujer y el proce-

so de ovulacidén en la naturaleza; este se presenta en

forma constante e ininterrumpida, y ocurre tanto en

los organismos mds simples como en los més complejos.

Para que surja un ser en la naturaleza se necesita que

exista un principio vital, una semilla.

El Gtero es como la tierra abonada que recibe una buena
semilla y fructifica. Si en la naturaleza la tierra no
estd preparada, las semillas no fructifican; ademéds,

no todas las semillas que caen en la tierra o en el
dtero germinan.

Las semillas de los drboles, por ejemplo, necesitan
cierta fortaleza cuando perforan la tierra y germinan.
Basta una rdfaga de viento para desprenderla y la
patita de un ratdén para aplastarla. Sin embargo ger-
mina, resiste y crece, derramando otras semillas hasta
convertirse en bosque; asf ha sucedido durante millo
nes y millones de afios.

Pero no todas las semillas de los &rboles generan nuevos
drboles, asi como no todas las semillas humanas generan

nuevos hombres: en su inmensa mayoria se pierden.
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Piense y reflexione sobre lo anterior, para que a su
vez usted haga pensar y reflexionar a los asistentes
sobre estas relaciones y simbolismos, y c8mo son con
cebidos por ellos.

2) El1 segundo nivel corresponde a la estructura anatémi
ca y fisiolégica de los Srganos internos femeninos
que se relacionan con el proceso de ovulacidn. En
este nivel deben destararse los componentes orgdni-

cos b&sicos que tienen que ver con este proceso:

- Ovario

- Owvulo

- Trompa de Falopio
- Foliculo

- Utero
- Endometrio

- LEspermatozoides

Utilice esta diapositiva como una ayuda didéctica,
estimulando la participacién activa de las comadro-
nas y aportdndoles nuevos elementos y conceptos para

que ellas mismas puedan asumir una prdctica innova-
tiva y creadora.
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DIAPOSITIVA 6A

Genitales masculinos internos y externos :

Esta diapositiva debe ser interpretada y explicada en dos

niveles:

1)

Primero se debe buscar la interrelacidén existente entre
su estructura anatémica y funcional con la simbologfa

de la naturaleza.

Asf, el agua y la materia viviente que hay dentro de
ella representan el sindnimo de 1la vida, donde todo
se nutre, donde todo germina, donde todo se alimenta.

Este principio de vida existente en la naturaleza ex-
terior estd fntimamente relacionado con el semen que
lleva en sf mismo toda una integracidn de energfa y

vida.

Semen y agua son entonces dos principios que se rela
cionan,que conducen a un ffn y hacen todo un recorri-

do para llegar a un punto: "la vida".

La canoa es un medio de transporte que transcurre por
todos esos espacios de vida. Estableciendo una compa-
racién, la fecundacién humana es principio de vida,
como lo es también la naturaleza manifestada en agua,
tierra, vegetacién... La canoa,como elemento de trans
porte, se relaciona simbdlicamente con el canal semi-
nal por donde es transportada la semilla de vida.

De esta manera encontramos que el hombre y su funcidn
de reproduccién humana esti fntimamente relacionado con
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las formas de 1la naturaleza, ya que él es una de ellas.

Reflexione en torno a lo anterior, para que a su vez
usted induzca a los participantes. Es seguro que sur
girdn muchas y variadas interpretaciones que enrlque
cerdn el concepto inicial.

El segundo nivel es el de la forma y composicién ana
témica y fisiolégica. Se deben resaltar 1los componen
tes orgdnicos b&sicos que tienen que ver con los 6r-
ganos masculinos de reproduccidn humana.

- Vejiga

- Vesfculas seminales
- Conducto eyaculador
- Glandula prostdtica
- Gléndula de cowper
- Uretra

- Conducto deferente
- Epididimo

- Testiculo

- Pene

- Glande

- Prepucio

Utilice esta diapositiva como una ayuda didéctica,
estimulando 1la bParticipacidn activa de las comadro-
nas y aportdndoles nuevos elementos y conceptos para
que ellas mismas puedan asumir una préctica innova-
tiva y creadora.
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DIAPOSITIVA 7A

Ciclo menstrual

Debe ser interpretada y explicada en dos niveles:

a)

El primer nivel debe orientarse de la siguiente manera:

Motive a las comadronas para que hagan una interpreta
cién del fondo y los simbolos del dibujo y para que lo
relacionen con el ciclo menstrual.

Intercambie ideas sobre la fertilidad de la tierra y
la fertilidad de la mujer; igualmente sobre los perio
dos secos y estériles de la mujer.

Recuerde también lo siguiente:

Durante la mayor parte del ciclo menstrual el moco
cervical es denso y viscoso, generalmente no aparece

en el exterior. Pero a mitad del ciclo, en el momento
de la ovulacién, se convierte en blando y semi-liquido,
puede estirarse en largos filamentos y se percibe en

el exterior. (No tome esto como regla universal, pues
hay excepciones).

Para los espermatozoides, las cosas no van siempre tan
bien como parece. Ellos hallan dificultades para pene
trar a través de la masa viscosa de moléculas del mo-
co, que constituye una auténtica barrera durante la
mayor parte del ciclo. Incluso, bajo circunstancia
ideales, la mayorfa de los espermatozoides muere sin
haber logrado penetrar. La penetracién del esperma en
el moco cervical es muy parecida al progreso de una
flotilla de barquitas sobre un rio de troncos invisi

bles. Esto nos hace pensar en la naturaleza de la
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mujer: somos todas de espumas delgadas y ligeras y nos
cruzan los barcos y nos riega la luz.

Nuestro organismo estd hecho de metales, de raices,
de alas, de organismos vivientes. Dentro de este pai
saje no se reconocen los montes ni 1los horizontes;
sin embargo este mar, este abismo, esta sal, son como
una cinta pura e infinita.que enlaza dos estrellas a
través de las olas y la luna, hasta llegar a donde
estd esperando una casa, junto a un manantial marino.
Qué azll, qué milagroso es éste mar, nuestro propio
mar que constantemente nos'transporta. Es como un -
suefio verde-viviente donde hay algas, moluscos, pian
guas con su tinta menstruante... Asocie todos estos
fenémenos internos de fertilidad de 1la mujer con la
fertilidad de la tierra, al producir con el agua el
maravilloso mundo de las plantas y su proceso de cre
cimiento. Sin embargo, estimule reflexiones en el -
sentido de que estos periodos maravillosos también
traen problemas, con embarazos muchas veces indesea
dos.

Reflexione y dé a las comadronas elementos para la
reflexién en torno a estos aspectos. Condlizcalas a
sacar conclusiones respecto a las etapas de la ovu-
lacién y fecundacién y las implicaciones sociales
del embarazo.

El segundo corresponde a la estructura funcional y
anatémica del ciclo o perfodo menstrual, la ovula-
cién y la fecundacién.
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De este nivel, deben destacarse los siguientes aspec-
tos bésicos:

Estudie detenidamente el anexo para que usted a su vez
pueda dar a las comadronas una explicacidn sencilla y
acorde con sus necesidades.

Haga pruebas sobre la fijacién de colores que corres-
ponden a los distintos periodos y constate el nivel de
entendimiento que se ha logrado.
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DIAPOSITIVA 8A

Fecundacidn :

Debe ser interpretada y explicada en dos niveles:

aj

Primero, debe hacerse una observacidn detallada e
interpretacidn del fondo de 1la diapositiva, buscando

su relacidén simb8lica con 1la naturaleza.

No podrfamos decir que aparecimos de la nada, si
tanta vida nos antecedid, si tantos nacimientos y
muertes se gestaron y siguen gestindose eternamente
en el universo,

Esta relacidén hos lleva a pensar en el principio de
vida, como una diminuta flor del tiempo, florecida
cada instante, eternamente; es una semilla llevada
por el agua o por el viento que germina sembrada
entre la gente.

Nos lleva a pensar en la vida como un proceso en el

cual se nace, se cCcrece, se muere Y Se renace cons-
tantemente.

Nos lleva a pensar que siempre hay cosas qué aprender
en cada vuelta del camino, desde que empezd la ges-
tacidén, y que debemos andar y desandar la senda in-

tensamente.

Nos lleva a pensar de nuevo en el agua, ese misterio
transparente en que viven la mansedumbre y la bravura
al cual debe enfrentar y vencer el espermatozoide,
principio vital, para lograr traspasar y llegar.
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Piense y reflexione sobre lo anterior para que usted,
a su vez, haga pensar y reflexionar a los asistentes
sobre éstas relaciones y simbolismos, y sobre la forma
en que ellos lo conciben.

El segundo nivel corresponde a la estructura anatémi
ca y funcional del proceso de fecundacidn y de sus
partes constitutivas.

De este nivel, deben destacarse los componentes orgd
nicos bdsicos de la fecundacidn humana:

- Ovulo

- Espermatozoide
- Utero

- Endometrio

- Cigoto

- Imphntacidén

Utilice esta diapositiva como una ayuda did4ctica,
estimulando la participacién activa de las comadronas
y aportindole elementos y conceptos para que ellas

mismas puedan asumir una prdctica innovativa y crea-
tiva.

Todos los aspectos anat8micos y fisiol8gicos tienen
denominaciones y significaciones dentro de la termi-
nologfia formal educativa, pero lo més seguro es que
usted encontrard términos y significaciones propias,
populares. Asi por ejemplo el clitoris puede llamarse
"botén", o la mestruacidn "regla", "costumbre" o
"perfiodo". Recoja todas estas denominaciones populares
y asi usted estari completando su manual con un vo-
cabulario propio del Litoral Pacf{fico.



PROGRAMA DE COMPLEMENTACION EDUCATIVA PARA PARTERAS
EMPIRICAS

UNIDAD TEMATICA No. 4

RIESGO OBSTETRICO - IMPORTANCIA DEL CONTROL PRENATAL

Guias de instruccién para los siguientes temas

"Llegaré a florecer?"

"La semilla en el vientre"
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"¢LLEGARE A FLORECER?"

(Instructivo para el manejo de un conjunto de diapositivas

sobre el riesgo obstétrico)

Este conjunto de diapositivas cumple diferentes funciones:

La funcién motivadora, que permite conocer 1la reflexibn y

la opinién de los participantes sobre la relacidn cultural
que existe entre los eventos anatémicos, fisiolégicos y la
naturaleza.

Permite conocer la forma en que los participantes visuali
zan el mundo que los rodea y lo interpretan no solo en -
términos estéticos, sino en términos de las diferentes -

formas de comunicacidén cultural propias de su medio.

Permite saber también hasta dénde llega su conocimiento

sobre el tema y cudles son sus formas de interpretarlo.

Es un material fundamental para la educacién activa. Aporta
conocimientos anatémicos, fisiolégicos y culturales con

el objetivo de que la comadrona pueda asumir innovativa-
mente su prdctica a la luz de nuevos conocimientos y re-
flexiones. Sin embargo, procure manejar este material en
primer lugar como motivador: para aprender de 81 lo que
haya que aprender, con la motivacién que logre generar;
utilficelo después como un instrumento pedagbgico que

aporte nuevos conocimientos y promueve pricticas nuevas

y creativas.
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Objetivos
Reconocer la importancia del control prenatal.

Identificar las formas de riesgo que se pueden presentar

en el embarazo.

Procedimiento

Recurso diddctico :
Diapositivas de la 1B a la 9B

El laminario original fotocopiado en estas diapositivas,

consta de dos partes:

- La portada (Tema)

- Clasificacién de riesgo

Léales el tftulo, introddzcalas al tema. Es importante
que se haga una interpretacién del cuadro y de los ele-

mentos que aparecen en la portada.

Un dia germind una semilla y se convirtié en una pequefia
planta. El arbusto.empezé a crecer y a elaborar una flor.
Se formé el capullo enorme y parecia que iba a surgir una
aparicién milagrosa; la flor, al abrigo de su cémara ver-
de, no terminaba de preparar su embellecimiento. Elegia

con cuidado sus colores. Se vestia lentamente y ajustaba

uno a uno sus pétalos.

No queria nacer llena de arrugas. Queria aparecer con el
pleno esplendor de su belleza. Su misterioso atavio dura

ba dfas y dfas ..... "y ahi estds a las seis semanas. Qué
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bonito te has vuelto. Ya no eres pececillo ni larva, ni
una cosa sin forma; pareces ahora una criatura con esa
cabezota calva y rosada. Tu columna vertebral est4 bien
definida. Tus brazos ya no son protuberancias confusas,
ni'aletas, sino alas. ;Te han brotado alas! Dan ganas de

acariciarlas".

"Est&s suspendido en el interior de un huevo transparente
que recuerda esos de crital en los cuales se pone una rosa.
T4 en lugar de la rosa. Del huevo sale un corddn que ter-
mina en una masa blanca veteada de manchas rojas y azules.
Si, es exactamente como si de la tierra partiera un hilo
interminable, tan largo como la idea de la vida, y desde
aquella distancia remota llegar hasta tf".

Reflexiona sobre esto y piensa en el milagro de la vida.
Piensa como ante la gran magnitud, ante la gran inmensi-
dad del macrocosmos, aparece la vida y se relaciona a su
vez con el microcosmos, con el universo individual Que |
cada hombre posee.

Piensa que el universo es universo porque estd lleno de
vida, con mdltiples manifestaciones. Una estrella y otra
estrella conforman el firmamento. Una gota de agua y otra
conforman el océano.

Cada uno de nosotros somos una hoja més del gran &rbol
humano.,

Recoja las formas de la comunicacién y la simbologfa de

comparacién que las participantes empléen, para utilizar-
las posteriormente.
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DIAPOSITIVA 2B
Edad - Paridad - Intervalo :

Utilicela primero como elemento motivador, de discusién y
reflexidén. Fomente su observacién detallada y la interpre
tacién que de ella hagan las participantes.

¢Cémo se interpretan las expresiones de los rostros y cémo
se relacionan estos con las flores humanas o, por decir de
otra manera, con los 6vulos florecidos que aparecen a su
alrededor?

- Después de aprovechar al miximo esta interpretacién, fo-

mente la reflexidn sobre su concepcibn acerca de la edad,
la paridad y el intervalo entre embarazos; icémo son sus

puntos de vista econémicos, ideolégicos y culturales?

Utilice luego la diapositiva como instrumento de educacién
activa. Manifieste sus puntos de vista sobre lo tratado,
para que haya una confrontacién de conceptos. Acepte y de-
sarrolle el pensamiento critico; en esta forma todos asumen
el riesgo de pensar. No se trata de que los educandos se
conviertan en simples y dbciles receptores de los conteni
dos, con los cuales el profesor "llena" un vacio en nombre
del saber. Se busca, por el contrario, que todo mundo re-

flexione y piense, no que meramente repita lo que oyé.

Su papel como educador no es "llenar" a las parteras de
conocimientos técnicos sino lograr, a través de la comu-
nicacién y el didlogo, la Adopcién de conceptos y pensa-
mientos correctos para ambos, tanto para usted como para
ellas.
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DIAPOSITIVA 3B
Factores socioeconémicos de riesgo

Utilicela primero como elemento motivador de discusidn y
reflexidn: qué observan ellas en la diapositiva; cémo in-
terpretan la expresidén de esta mujer: sofiadora, angustia-
da, de placidéz, etc?

Haga que relacionen esta interpretacién con el pdjaro que
vuela cerca de su ofdo; serd un pdjaro mensajero? o un

simbolo de paz? o qué otra relacién pueden ustedes encon-
trar?

Relacione luego a toda esta interpretacién bs globos que
aparecen en el cuadro. Haga que observen su contenido.
En uno aparecen los Servicios de Salud. ¢(Qué significa

esto para ellas? ¢Existen en su comunidad? ¢(Los considera
necesarios?

En otro aparecen los medios de trabajo necesarios para
poder obtener una subsistencia. Las comunidades poseen
estos medios? (Qué tanta importancia tiene este factor
para que el embarazo de una mujer sea riesgoso? En otro
aparece la distribucidén de la produccién; ¢Es esta igual
o desigual? ¢Cémo es el mercadeo de los productos y el

papel de los intermediarios en su comunidad?

En otro aparecen los Servicios Sanitarios. Existen en la
comunidad, en qué condiciones? La carencia de ellos cons-

tituye un riesgo obstétrico de acuerdo a sus patrones
reales de comportamiento y de vida?

Deje que participen libremente y que discutan cada uno de
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estos problemas. Recuerde que la salud es un concepto in-

tegral de la vida y no solo una interpretacién biolégica
o ausencia de enfermedad.

Por Gltimo, relacione los globos con el resto de la diapo
sitiva con la expresién de la mujer y con el pdjaro. Son
globos de pensamiento de una mujer. Seré&n sus aspiraciones

y deseos? ¢(Cémo incide la satisfaccién de estos factores
en su embarazo?

Si carece de alguno o de todos estos factores, cémo serfa

la forma de suplirlos? ¢Qué salida buscarfian ellas?

En esta forma el proceso educativo no ir& en una sola

direccién y todas estarln participando activamente en 1la
educacién de todas.
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DIAPOSITIVA 4B
Factores socioecondmicos
Desnutricién

Utilicela primero como elemento motivador de discusién y

reflexién.

Fomente su observacién detallada. aQué piensa de la des-

nutricidén, cémo se concibe?

Necesitamos ver la vida en compafifia. Participar en todos
los fragmentos de la vida y el proceso educativo es un
gran fragmento que no se puede desarrollar aislado.

Analice el paisaje de fondo que nos muestra un medio agre
sivo, solitario y el nifio, nuestros nifios colombianos,en-
frentados a toda esa agresividad desde tan temprano en su
vida.,

"iLa vida es muy dura nifio! Es una guerra que se repite
cada dfia y sus momentos de alegria son breves paréntesis

que se pagan a elevado precio".

"La vida no es una blanda alfombra sobre la cual se puede
caminar descalzo; es un camino pedregoso. Con las piedras
de ese camino td tropiezas y al caer te hieres. De esas

piedras has de protegerte con zapatos de hierro y ni si-
quiera eso es suficiente, porque mientras te proteges los

pies, alguien recoge siempre una piedra para tirértela a
la cabeza".
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"Esa expresidén de tu rostro nos transmite muchas cosas;
parece que nos dijera: Basta ya de cuentos de conejitos

y mariposas. Basta ya de los tradicionales engafios: Cuando
naces te presentan el mundo como un milagro de dulzura,de
gracia y bondad, luego creces y te das cuenta de que las
mariposas son gusanos que los conejitos se comen".

Lea esta reflexifn y piense profundamente en ella para
que usted, a su vez, pueda inducir a las comadronas a
hacer reflexiones respecto a la diapositiva.

Utilice luego la diapositiva como instrumento de educacién
activa y h8bleles de la desnutricién: todo lo que usted

crea que ellas deben saber de ella como un factor de ries
go obstétrico.
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AUDIOVISUAL 5B

Terminacién del embarazo anterior

E1 Aborto

Utilfcela primero como elemento motivador de reflexidn y
discﬁsién. Fomente su observacién detallada y su interpre

tacién.

¢Qué se piensa del aborto? ¢Cémo se concibe? ¢(Empezaste

por error, por un instante de distraccién ajena?

Muchas mujeres se preguntan: ¢Para qué traer un hijo al
mundo?

Para que tenga hambre, para que pase frio, para que sufra

traiciones y ofensas, para que muera avasallado por la
guerra o por una enfermedad?. Al mismo tiempo muchas nie-
gan la esperanza de que su hambre sea aplacada, de gque su
frio se desvanezca al calor, de que ese hijo goce de fi-
delidad y respeto, de que viva largos afios para tratar de
borrar las enfermedades y la guerra.‘

Y tﬁ pequefio ser?. Si empezaste por error no es culpa tuya;
eres muy pequefiito, no puedes protegerte ni rebelarte.
Estds a merced de todos nuestros caprichos e irresponsabi-
lidades. Esas manchas de sangre son suficientes para comu-
nicar que tal vez estds concluyendo tu existencia.

Aproveche al mi&ximo esta interpretacién, confronte sus

g puntos de vista, fomente discusién y reflexién sobre los
problemas y sus causas. Propicie pensamientos que estén de
acuerdo con sus concepciones.
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Utilice luego la diapositiva como instrumento de educacidn

activa y hdbleles sobre el aborto, todo lo que usted crea
que ellas deben saber.
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DIAPOSITIVA 6B

Terminacién del embarazo anterior

Mortinato

Utilice la diapositiva como elemento motivador de reflexidn
y discusidén. Fomente su observacién detallada; qué ven ellas
en el cuadro, cémo lo interpretan?

Es un nifio muerto dentro del vientre materno que no pudo
concluir su etapa de formacién. Por que? Higales analizar

los diferentes factores que llevan a que esto suceda.

"Lamentablemente nuestra vida es, en ciertos casos, la

muerte de otro, y la vida de otro es nuestra muerte".

"Lamentablemente hace dfas que permaneces ahf encerrado,
sin vivir y sin marcharte., Para tu madre es peligroso,
puede morir si no te quitan. Ya perdiste la éportunidad de
vivir; por no nacer pierdes la ocasidn de descubrir, aunque
lo que descubras no sea siempre lo bueno".

"Pero te ha llegado la hora, nifio; la hora de separarte de
tu madre, aunque nadie lo desee; aunque ella no quiera que
te tiren en la basura entre gasas y algodén sucio. Pero no
hay eleccidn.. si ella no corre al hospital para que te
separen de sus visceras a las que sigues aferrado, la matas.
Y esto no se puede permitir. Tu madre cree en la vida, -

incluso con sus injusticias, y se propone vivirla a cual-
quier precio".

"Tu madre lo lamenta por tf y por ella. Pues... de qué sirve

volar como una gaviota dentro del azll, si uno no da vida y
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genera a otros y otros seres humanos?

"Debias haber resistido. Deberias haber luchado y vencido.

Cediste demasiado pronto, te resignaste demasiado de prisa;

no estabas hecho para la vida",

"Renunciaste a la vida antes de saborearla,
convertirte en hombre o en mujer.
debido hacerlo? Pues por

no quisiste
Que por qué hubieras

qQue la vida existe, nifio. La vida
No te necesita, td est4s muerto..

pPero no importa porque
la vida no muere",

Es importante que las comadronas eéXpresen su concepcién

frente a la vida y la muerte... Haga que ellas expresen

su filosoffa y su forma de pensamiento al respecto.

El fondo esfumado muestra un chiglialo, baile que se realiza

Profundice en torno
ésta es una de las formas pPara que ellas se apro-
Pien de su Propio proceso educativo,

en el Pacifico cuando un nifio muere,
a esto;

Utilice luego 1a diapositiva como instrumento de educacidn
activa y hdbleles de este factor de riesgo,

todo lo que
usted crea que ellas deben saber.
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DIAPOSITIVA 7B
Hallazgos del embarazo actual
Presentacién anormal del nifio

Utilfcela primero como elemento motivador de reflexién y
discusién. ¢Qué observan ellas en la diapositiva? ¢Cémo

la interpretan?. ¢Qué piensan de la posicidn pod&lica?

¢A qué se debe que el feto venga en esta posicidén?.
Indague sobre su interpretacifn popular y todos los factores
que intervienen en la mala posicién del embrién.

Han tenido ellas algdn caso parecido? ¢Qué hicieron?.

Si lo atendieron, es importante conocer su experiencia y
su modo de proceder. Hay alguna forma de prevenir o corre-
gir esa posicién podélica?. ¢Cémo diagnostican dicha po-
sicidn cuando esto se presenta?

De acuerdo a lo que haya discutido, retomando sus concep-
tos y experiencias, utilfcelos como instrumento de educa~
cidén activa, discutiendo con ellas todo lo que usted con-

sidere necesario sobre 1la posicién anormal del nifio.
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DIAPOSITIVA 8B

Hallazgos del embarazo actual
Hemorragia segunda mitad

Utilicela primero como elemento motivador de reflexién y
discusién. Qué observan ellas en la diapositiva, cémo la
interpretan?. Es un aviso; la sangre siempre es un aviso
de algo cuando sale a destiempo de nuestro cuerpo.

También es un simbolo de vida y en algunos grupos cultu-

rales un simbolo de amor o un sfmbolo religioso, de sa -
crificio, etc.

Indague con las comadronas el significado de la sangre,

su importancia o relacidn con el mundo que las rodea y
su comportamiento frente a ella.

Indague luego sobre el comportamiento de las comadronas
cuando se presentan hemorragias en sus embarazadas; uti-
lice estos elementos y la diapositiva como instrumento de
educacién activa, discutiendo con ellas todos los conoci
mientos que usted considere necesarios y adecuados para

que adopten nuevas précticas creativas e innovadoras.
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DIAPOSITIVA 9B

Patologias asociadas al embarazo actual

Infeccién Urinaria

Utilficela primero como elemento motivador de reflexidén y
discusién. ¢Qué observan ellas en esta diapositiva?

; iCémo 1la interpretan?. (Qué les dice la expre516n de esta
i mujer?. ¢Su hinchazén qué les indica?. ¢Cémo manejan ellas
estos casos y cbmo los diagnostican?.

¢Coémo saben que es una infeccidn urinaria, si la hinchazén
puede tener otras causas?. ¢(Consideran peligroso el encon-

trarse con una mujer en este estado?. (A qué se debe que
la hinchazén se presente?.

TR e

¢Existe alguna norma preventiva que sea utilizada para ellas?

¢Existe alguna causa especial, violacién de alguna norma,
consumo de alglin alimento, etc, para que la infeccién uri-
3 naria se presente en las embarazadas?

AL W

Indague también sobre 1la farmacopea popular utilizada y los
resultados obtenidos con esta.

De ésta manera, su aula no seri solo el aula donde usted
imparte conocimientos, sino un sitio donde se comparten
conocimientos y todos aportan al proceso educativo.

Utilice todo lo discutido anteriormente como instrumentos
de educacién activa sobre el tema y recomiende las que
considere convenientes.
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"LA SEMILLA EN EL VIENTRE"

(Importancia del control prenatal)

SONOVISO

El presente sonoviso tiene como propdsito b&sico resaltar
la importancia del control prenatal realizado por un pro-

fesional de salud. Su importancia radica en los siguientes
factores:

a) Permite conocer exactamente las condiciones de salud
de la madre y el feto.

.

b) TFacilita la identificacién de riesgos.

c) Propicia condiciones que aseguran a la madre un parto
exitoso y al feto un buen estado de salud al nacer.

d) Establece condiciones que facilitan a la partera un

trabajo més efectivo y sin complicaciones.
Objetivo
Que la comadrona identifique la necesidad del control pre-
natal en embarazadas como un medio de disminucién del ries
go obstétrico.

Recursos didécticos :

Caset "La semilla en el vientre"

Diapositivas del No.1 al No.u7

o it Ak

SR SR
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Familiaricese con este material antes de presentarlo a las
parteras, a las futuras madres o a la comunidad adulta en
general, para que logre identificar la correspondencia que

debe existir entre la grabacién y las diapositivas sucesi
vas que comprende todo el sonoviso.

Utilice este sonoviso, como un elemento motivador de re-
flexidn y discusién con las comadronas y con todos los
grupos a quienes se presente; representa a su vez un ins-
trumento de educacién activa que permite la asimilacién de

nuevos conocimientos y nuevas prdcticas entre las comadro-
nas y la poblacién materna.
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ANEXO AL SONOVISO

CONSULTA  PRENATAL

La siguiente informacién permite a las enfermeras o al
personal que orienta las actividades educativas, explicar
con cierto detalle las caracteristicas de la consulta
prenatal.

¢Qué es el control prenatal?

Es el conjunto de actividades que realiza el agente de

salud para conocer las condiciones de salud de la madre
y el feto.

(Cémo se realiza?

1) Interrogatorio
Recoleccién de datos personales y familiares de la

embarazada y de 1la evolucién del embarazo.

2) Peso
Para conocer el estado nutricional de la madre.
Para saber cémo esti creciendo el feto.

Para detectar algunas complicaciones en el embarazo.

3) Talla

4) Signos vitales (temperatura, pulso, respiracién,
tensién arterial).

Permiten detectar complicaciones durante el embarazo.




5)

6)

| | 7)

8)

9)

10)
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Exdmen ffisico
Es una inspeccidn general y detallada que permite conocer
el funcionamiento de los érganos y sistemas.

Exémen obstétrico

Es la palpacién manual y externa que se hace sobre el
abdémen de la embarazada para reconocer la situacién,
presentacidn y posicién del feto.

Observacidn de genitales

Para identificar su estado : flujos, desgarros anteriores.

Observacién de miembros inferiopres
Para identificar vdrices y edema.

Altura uterina

Medida que sirve para comparar el tiempo de gestacién
con el crecimiento del ﬁtero y calcular la fecgha del
parto.

Frecuencia cardfaca fetal

Indica la frecuencia de los latidos del corazén del
feto. Estas se escuchan a partir del quinto mes de
embarazo. El nﬁmero de pulsaciones durante un minuto
varfa de 120 a 1u40.

Cuando hay sufrimiento fetal, los latidos del corazén

pueden aumentar o disminufr.

Ex4dmenes de laboratorio:

Exdmen de orina

A
1 Para detectar enfermedades del aparato urinario.
|
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Exdmenes de sangre

Serologia : Para reconocer la presencia de sffilis.

Cuadro hemdtico : Para reconocer la presencia de anemia.
Hemodosificacién: Para conocer el tipo de sangre de la madre.
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PROGRAMA DE COMPLEMENTACION EDUCATIVA PARA PARTERAS
EMPIRICAS

UNIDAD TEMATICA No. 5

EQUIPO MINIMO PARA LA ATENCION DEL PARTO A DOMICILIO

%
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DOTACION MINIMA PARTERAS

El propdsito de la presente unidad consiste fundamental-

mente en dialogar con las parteras acerca de la utiliza-

cién de los diferentes implementos del equipo mfnimo de

dotacién y en realizar o aprovechar posibles experiencias

practicas de uso. Se
parteras deberin ser
con precisidén el uso

equipo de dotacidn:

asume que todas y cada una de las

capaces

de cada

de utilizar y/o describir

uno de los componentes del

Descripcién Unidades

. Maletin de hule 1
. Delantal pléstico 1
. Hule (M2) 1
. Recipiente metdlico con tapa 1
. Cepillo quirdrgico (para la

limpieza de ufias) 1
. Pera para succién #2 1
. Ligas para corddén umbilical 50
. Cajas de cuchillas (5 unidades) 3
. Jabonera pldstica - jabén 1
. Algoddén (libra) 1
. Gaza ancha (libra) 1
. Alcohol antiséptico (frasco) 1
. Gantricin (frasco) 2

Objetivos

Utilizar y manejar correctamente el equipo minimo de la

partera.
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Conocer el correcto lavado de las manos y del equipo.

Diligenciar correctamente el formulario de notificacidén
del parto.

Procedimiento

Recursos diddcticos :

Maletin y equipo minimo; formulario de notificacidn.

Con base en el modelo de equipo mfnimo propicie précticas
sobre las formas de su correcto manejo, y demostraciones
sobre el lavado de las manos y del equipo (antes y después
de utilizarlo). Propicie diflogo y discusiones respecto a
la importancia de estas précticas.

Realice pricticas demostrativas sobre la forma de llenar

el formulario, solicitando para ello la colaboracidn de las
parteras alfabetas. Propicie diflogo sobre la importancia
que tiene esta labor. Sugiera que las parteras no alfabetas
puedeén solicitar ayuda de la madre u otra persona de la

familia que sepa leer y escribir y que colabore en el lle
nado del formulario.




PROGRAMA DE COMPLEMENTACION EDUCATIVA PARA PARTERAS
EMPIRICAS

UNIDAD TEMATICA No. 6

SIGNOS Y SINTOMAS DE PELIGRO DE PARTO - PREPARATIVOS

PREPARTO

Guias de instruccién Para los siguientes temas

o "Una semilla en la tormenta"

- "Preparando el nido"
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"UNA SEMILLA EN LA TORMENTA"

(Instructivo para el manejo de un juego de diapositivas,

sobre signos y sintomas de peligro de parto)

Este juego de diapositivas cumple diferentes funciones:

La funcién motivadora que estimula la reflexién y opinién
de los participantes acerca de la relacién cultural que hay

entre los eventos anatémicos, fisiolégicos y la naturaleza.

Permite conocer la forma en que los participantes visuali-
zan el mundo que los rodea y lo interpretan no solo en tér
minos estéticos, sino en términos de las diferentes formas

de comunicacién cultural propias de su medio.

Permite saber también hasta donde llega su conocimiento

sobre el tema y cudles son sus formas de interpretarlo.

Es un material fundamental como instrumento de educacién
activa. Aporta conocimientos anatémicos, fisiolégicos y
culturales con el objetivo de que la comadrona puedaasumir
innovativamente su préctica, a la luz de nuevos conoci -
mientos y reflexiones. Sin embargo, procure manejar este
material en primer lugar como motivador, para aprender de
81 lo que haya que aprender con la motivacién que logre
generar; utilicelo después como un instrumento pedagégico
que aporta nuevos conocimientos y promueve précticas nuevas

y creativas.
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Objetivo

Identificar : a) los signos y sintomas de peligro durante
el trabajo de parto y b) la conducta a seguir.

Procedimiento

Recurso didactico

Diapositivas de la No.1C a la No.12C

Este juego de diapositivas consta de dos partes:

- La portada (Tema)
-~ Signos y sintomas de peligro de parto

Léales el tftulo, motivelas, introddzcalas al tema. Es
importante que se haga una interpretacién del cuadro y de

los elementos que aparecen en la portada, o diapositiva
1C.

El titulo hace alusidn a todos los peligros que puede tener
el parto. Indague a las parteras sobre su concepcidn e
interpretacién de la vida y sobre los peligros que puede
tener un nuevo ser que se dispone a entrar en ella. Qué
piensan ellas sobre cudles pueden ser esos peligros que
pueden impedir a un nuevo ser continuar la vida?. Serén
esos peligros y su concepcidn iguales o los mismos que ha
establecido el sistema formal de salud?. Existen para ellas,
dentro de su medio especifico y sus condiciones concretas

y particulares, otros peligros que no son bien entendidos,

© que ni siquiera han sido concebidos por nuestro sistema?

Reflexionen en torno a esto.
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DIAPOSITIVA 2C
Anormalidad en la presentacién del feto

Utilfcela primero como elemento motivador de reflexién y
discusidén. ¢Qué observan en la diapositiva?. ¢(Cudl es la
interpretacién que le ddn?. ¢(Cudles?. ¢Cémo identifican
ellas cuando un nifio viene en posicién anormal?. ¢A qué
atribuyen ellas esta anormalidad de posicién: a algiln
comportamiento especifico de la madre, a un medio ambiente

particular, a causas externas o emocionales?.

Es importante conocer su interpretacién popular sobre esto,
pues de acuerdo a como una persona piensa y concibe un
fendmeno , asi mismo lo trata. ¢Han tenido ellas casos
parecidos?. ¢Qué hicieron?. Si lo atendieron, es impor-

tante conocer su experiencia y modo de proceder.

¢Utilizan ellas alguna manera de prevenir o corregir una

posicién anormal del feto?

De acuerdo a lo que se haya discutido, retome sus concep-
tos y experiencias y utilfcelas como instrumentos de edu-
cacién activa sobre el tema y dé las recomendaciones que
estime convenientes. Concluya con las comadronas la con-
ducta a seguir, de acuerdo a sus condiciones y a sus ex-

periencias.
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DIAPOSITIVA 3C
Ruptura precoz de membrana

Utilice 1la diapositiva Primero como ele
reflexidén y discusidn.
terpretan?.

parto?,

mento motivador de
¢{Qué observan ellas?. ¢Cémo lo in-
¢Es para ellas esto un signo de peligro de

¢Identifican ellas cuando se ha
tura de membranas,
aborto?. En fin,

producido una rup
© simplemente la detectan cuando ya es

indague hasta donde le sea posible y mo-
Sus experiencias:
se ird dando cuenta mis fédcilmente
tuar y proceder de las comadronas s

directa o el interrogatorio.

tiveles a contar en base a éstas usted

sobre la manera de ac-

in utilizar 1a Pregunta

Utilice este conocimiento como instrumento d

e educacidn
activa;

imparta sus conocimientos en una for

ma sencilla
¥y agradable,

mas bien como si les estuviera contando sus
experiencias y 1la forma de proceder del
salud en estos casos.,
quenas,

sistema formal de
Recuerde que ellas no son nifias pe-
qQue tienen una experiencia tal vez m&s grande que
la nuestra y que es 1a experiencia la que d4 sabiduria.

Dispéngase usted también a aprender las experiencias de
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DIAPOSITIVA u4C
Prolapso de cordén

Utilicela primero como elemento motivador de reflexién y
discusién. ¢Qué observan en la diapositiva?. ¢Cudl es 1la
interpretacién que le dan?. ¢(Qué piensan de este fendmeno?
¢A qué atribuyen que esto se presente : a algin comporta-
miento especifico de la madre, a un tipo de alimentacién
particular, a un medio ambiente especifico, a causas aje-
nas a nuestra voluntad o algin estado emocional? ¢Han
tenido ellas casos parecidos?. Qué hicieron?. Si lo aten-
dieron es importante conocer su experiencia para que,
sobre esta,usted pueda analizar con ellas: a) los compor-
tamientos y métodos positivos, que pueden seguir siendo
utilizados. b) los negativos, que deben ser desechados.
c) las adaptaciones que se consideren necesarias. En esta

forma usted no estard haciendo una sustitucién mecdnica

de conocimientos, sino que estard construyendo conocimientos

auténticos, adaptados a una situacifin especial, mediante

un proceso de reflexidn y didlogo.
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DIAPOSITIVA 5C
Edema generalizado

Utilice la diapositiva como elemento de reflexién y discu-
sidén. Fomente su observacidn detallada. ¢Cémo interpretan
la expresién de la mujer que aparece en la diapositiva?.
De cansancio, tristeza, dolor o enfermedad?. O es una mez
cla de todas ellas?. ¢(Qué caracteristica particular tiene?
Qué piensan las comadronas sobreuna hinchazén de esta
magnitud , o la consideran normal dentro de los casos que
se les han presentado?.

Después de conocer su concepcién,induzca la reflexién hacia
los comportamientos que adoptan frente al edema generali-
zado, la farmacopea popular que utilizan y las formas de
prevenirlo.

Utilice estas reflexiones como instrumentos de educacién
activa sobre el tema,en forma tal que la comadrona pueda

asimilar los nuevos conceptos para asumir innovativamente

- Pd . -’
una mejor practica de su qué hacer.
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DIAPOSITIVA 6C

Dolor de cabeza

Utilice la diapositiva como elemento motivador de reflexidn
y discusién. Fomente su observacién detallada; qué leen
ellas en el cuadro, cémo lo interpretan?.

¢Qué piensan las comadronas y los asistentes en general
del dolor de cabeza?. ¢(Cual es Su interpretacién popular,
sus formas de prevenirlo y contrarrestarlo y sus normas
de comportamiento cuando este se presenta?.

Recoja y utilice estas formas de interpretacidn para su
mejor utilizacién como instrumentos de educacidn activa,
lo cual redundard a su vez en un mejoramiento de su desem
pefio. La capacitacién tedrica, metodolSgica y técnica debe
constituirse, como proceso que es, en objeto de reflexién

de las comadronas.

Coménteles todo lo que usted crea que ellas deben saber

sobre este factor de riesgo.
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DIAPOSITIVA 7C
Fiebre

Utilicela primero como elemento motivador de reflexién y
discusidén. ¢Cémo la interpretan?.

Es considerada la fiebre como un problema?.¢Cémo la defi-
nen y qué causas le atribuyen? ¢(Cudntas clases de fiebre

conocen y por qué es diferente una de la otra?.

Si consideran que hay diferentes clases de fiebre, tienen
tratamientos especificos para cada una de ellas?.

Indague también sobre la farmacopea popular utilizada en
casos de fiebre y las normas de comportamiento que se
recomiendan.

Utilice estos conceptos como instrumentos de educacidn

activa sobre el tema y deles las recomendaciones précticas

que usted considere necesarias.
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DIAPOSITIVA 8C
Ataques

Tenga en cuenta las recomendaciones de las diapositivas

anteriores para que siga el mismo procedimiento e iden-

tifique los problemas y sus causas en una forma similar,
con base en preguntas y en el cuestionamiento de las re-
flexiones. No permita que queden temas superficialmente

tratados, porque pueden pasarse por alto cosas fundamen-
tales por aparente carencia de importancia.

En cuanto al tema de la diapositiva, averigue la concep-
cibén que se tiene sobre los ataques; lo consideran un
factor de riesgo para la madre y el nifio?. Qué hacen
cuando estos se presentan, a qué le atribuyen las causas?
Cémo tratan socialmente este problema?.

Trate de identificar todos los factores culturales, am-
bientales, tradicionales, médicos, religiosos que las
comadronas o sus comunidades relacionan con este tipo de

araques; todo ello seguramente configura una visién muy
compleja y necesaria de estudiar.

Un factor importante sobre el cual merece la pena profun-

dizar es el tratamiento psicoterapéutico que las comadro-

nas dan a estos casos.
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DIAPOSITIVAS 9C - 10C - 11C - 12C
Trabajo de parto prolongado
Varices

Edema de wvulva

Hemorragia

Tenga en cuenta las recomendaciones de las diapositivas ‘
anteriores para que siga el mismo procedimiento e iden-

tifique los problemas y sus causas con un procedimiento

similar al que se ha estado utilizando.

Comience por la interpretacién y observacién de cada uno
de los temas; su concepcidn y las causas para que se -
presenten estos fenémenos; indague si han tenido expe-
riencias con respecto a ellos y cémo han sido los métodos
de diagnéstico, su tratamiento, prevencién y farmacopea
popular utilizada.

Utilice como instrumentos de educacién activa todos 1los
elementos que usted haya rescatado de su andlisis; corrija
prdcticas que se hayan analizado como incorrectas y aporte

los elementos necesarios para el complemento de su préc-
tica.
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"PREPARANDO EL NIDO"

(Instructivo para el manejo del elemento motivador)

Es un medio para que el docente propicie la reflexidn e
intercambio de conocimientos e intervenga o haga interve-
nir a los participantes acerca de la mejor manera de hacer

las cosas desde el punto de vista clfnico y sociocultural.
Es un instrumento motivador para lograr una buena des -

. . - . . . . .
cripcién de una situacién especifica. Mediante esta ding
mica se pretende establecer a través del didlogo un tras
paso e intercambio de conocimientos auténticos, extrafdos
de nuestra realidad concreta y aplicables a ella.
Objetivo
Motivar comentarios sobre los métodos sicoterapéuticos,
utensilios y précticas utilizadas por la comadrona en la
atencidén pre-parto.

Procedimiento
Recurso didactico :
Caset "Preparando el nido"

Coloque la grabacidén para que sea escuchada por el grupo.

Induzca a la reflexién y a la descripcién de las précticas

utilizadas por las comadronas en la atencién pre-parto.

Finalmente dirija el andlisis hacia el cumplimiento del

objetivo mencionado atrés.
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Precise a manera de conclusién con el grupo los aspectos
posftivos y negativos del qué hacer en la atencién pre-
parto.

Sistematice la reunidn ordenando y extrayendo los puntos
mis resaltados por el grupo.

Escuche atentamente las formas de interpretacidn sobre la
vida y los preparativos necesarios que hacen las comadro-
nas para recibir un nuevo ser. Podrd detectar asi muchas
cosas: la forma de pensar y concebir los fendmenos, las
discrepancias entre el qué hacer de cada una de ellas, e

incluso conflictos de tipo personal o regional.




PROGRAMA DE COMPLEMENTACION EDUCATIVA PARA PARTERAS
EMPIRICAS

UNIDAD TEMATICA No. 7

ASISTENCIA A-LA MADRE Y AL RECIEN NACIDO

Guias de instruccibén para los siguientes temas

"Empezaré"
"El capullito se alimenta"

"Crece el botoncito de la tierra"
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" EMPEZARE "
"EL CAPULLITO SE ALIMENTA"

(Instructivo para el manejo del juego de diapositivas)

Este juego de diapositivas cumple diferentes funciones:

La funcién motivadora que permite estimular la reflexidn
y opinién de los participantes acerca de la relacidn cul
tural que hay entre los eventos anatémicos, fisioldégicos
y la naturaleza.

Permite conocer la forma en que los participantes visua-
lizan el mundo que los rodea y lo interpretan, no solo en
términos estéticos, sino en términos de las diferentes
formas de comunicacién cultural propias de su medio.
Permite saber también hasta donde llega su conocimiento

sobre el tema y cudles son sus formas de interpretarlo.

Es un material fundamental como instrumento de educacidn
activa. Aporta conocimientos anatémicos, fisiolégicos y
culturales con el objetivo de que la comadrona pueda asu-
mir innovativamente su prdctica a la luz de nuevos cono-
cimientos y reflexiones. Sin embargo, procure manejar este
material en primer lugar como motivador; para aprender de
€l lo que haya que aprender con la motivacién que logre
generar; utilicelo despuds como instrumento pedagbgico

que aporte nuevos conocimientos y promueva pricticas
nuevas y creativas.
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Objetivo 1

Reconocer las caracteristicas del recien nacido normal.
Objetivo 2

Fomentar el autocuidado de la madre y la lactancia materna
como alimento prioritario en los primeros meses de vida
del recien nacido.

Procedimiento

Recursos didacticos

Diapositivas del 1D al 12D ("Empezaré")

Diapositivas del 1E al 7E ("El capullo se alimenta")

Los juegos de diapositivas constan de dos partes: |
La portada (Presentacidén del tema)

El tema a tratar

Léales el titulo, motivelas, introdidzcalas al tema. Es

importante que se haga una interpretacién de los elementos

que aparecen en los cuadros.

Estiml@lelas a que reflexionen profundamente sobre las

relaciones que aparecen entre los temas a tratar, y los

temas relacionados, con naturaleza.

| ¢Cémo se alimenta la naturaleza?
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¢Cémo cuida la naturaleza de sus retofios?

Procure que reflexionen y opinen sobre el milagro de la
vida en todas sus dimensiones; las comadronas tienen sus
manos acostumbradas a ese milagro porque todos los dias
reciben una vida nueva. Las comadronas colaboran en los
alumbramientos para dar paso a frutos himedos y llorones.
Las comadronas comparten la sonrisa de la madre y ven
crecer después esos milagros hasta hacerse adultos y
tener nuevos hijos que ser&n recibidos por las mismas

manos.

Asi que ellas tienen grandes elementos para reflexionar,
filosofar y ensefiarnos sobre ese milagro. Escuchémoslas
y aprendamos de ellas.

Introdizcase luego en el tema a tratar en cada diapositiva:

Bafio del nifio

Cuidado del ombligo
Cuidado de los ojos
Higiene de los genitales
Vestido

Suefio y descanso

CUIDADO DEL NINO

Alimentacibn del seno
Sacada de los gases
Pafialitis

Cuidado de la ropa

Vacunas
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Madre amamantando

Lavando pezones

Gases Lactancia materna
Rehidratacién oral

Crecimiento y desarrollo

Refuerzo vacunacidén

Utilfce las diapositivas primero como elementos motivado-
res de reflexién y opinién. Fomente su observacién detalla
da; qué interpretacidn le dan a cada diapositiva?. Después
de aprovechar al miximo cada interpretacién, fomente re-
flexiones alrededor de la idea bdsica, del comportamiento
y normas prohibidas o permitidas acerca del tema tratado
en cada diapositiva.

Ademds, indague sobre los puntos de vista econémicos, ideo

16gicos y culturales con relacidn al tema de cada diaposi-
tiva.

Utilice luego las diapositivas como instrumentos de edu-
cacién activa; indfiqueles usted sus puntos de vista sobre
lo tratado para que haya una confrontacién de conceptos.
Acepte y desarrolle el pensamiento critico; en esta forma
todos asumen el riesgo de pensar. No se trata de que los
educandos se conviertan en simples y déciles receptores
de los contenidos. Se busca, por el contrario, que todo el

mundo reflexione y piense, no que meramente repita lo que
o,
oy&.

Su papel como educador no es "llenar" a las parteras de

conocimientos tedricos, sino lograr, a través de la co-

municacién y el didlogo, la adopcién de conceptos y pen-
samientos correctos para ambos.
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"CRECE EL BOTONCITO DE LA TIERRA"

"EL CAPULLITO SE ALIMENTA"

(Instructivo para el manejo de estos dos motivadores)

Los motivadores son un medio para que docente propicie 1la
reflexidén e intercambio de conocimientos, e intervenga y
haga intervenir a los participantes acerca de la mejor ma
nera de hacer las cosas desde el punto de vista clfnico y
socio-cultural.

Son instrumentos motivadores para lograr una buena descrip
cién de una situacién especifica. Mediante esta dindmica
se pretende establecer a través del didlogo un traspaso e
intercambio de conocimientos auténticos, extrafdos de -

nuestra realidad concreta y aplicables a ella.
Objetivos
1. "CRECE EL BOTONCITO DE LA TIERRA"

Mostrar aspectos del cuidado del recien nacido por

las comadronas y despertar en ellas comentarios sobre
su oficio en este campo.

2. "EL CAPULLITO SE ALIMENTA"

Lograr que las comadronas y las madres perciban y
comenten sus conceptos en torno a la préctica de la

lactancia materna.
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Procedimiento
Recursos diddcticos :
Dos casets

- Coloque la grabacidén para que sea escuchada por el
grupo.

- Induzca a la reflexidén y a la descripcién de expe -

riencias y problemas.

- Finalmente dirija el andlisis hacia el cumplimiento

del objetivo correspondiente a cada grabacién.

- Precise a manera de conclusién con el grupo los as-
pectos positivos y negativos del qué hacer en cuanto
a cada tema especifico.

- Sistematice la reunidén ordenando y extrayendo los
puntos mds resaltados por el grupo.

Escuche atentamente las formas de interpretacidén de los

problemas por parte de las comadronas; esto le permitird
detectar muchos aspectos que aparentemente pueden parecer
sin importancia o superficiales, pero que merecen profun-

dizacién y andlisis.

Recuerde después de cada ejercicio consignar todas sus

observaciones para que vaya elaborando su propio manual.




PROGRAMA DE COMPLEMENTACION EDUCATIVA PARA PARTERAS

EMPIRICAS
ANEXOS
No. 1 : MAZORQUITA
No. 2 : CUIDADO Y TRATAMIENTO DEL MATERIAL
EDUCATIVO
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* ANEXO No. 1

MAZORQUITA

Cartilla de Educacién Grupal

Este material educativo es para estudio con grupos de par
teras y grupos de madres o demis integrantes de la comuni
dad.

Su tema es el del papel que juegan los integrantes de la
comunidad en los eventos sociales de la organizacién y
participacifén comunitaria en salud. La cartilla tan solo
es un medio de estudio y discusidn sobre lfderes y perso
nalidades comunitarias reunidas en torno a problemas co-
munes de salud y bienestar. Mazorquita es un personaje de
conciencia, influyente y motivador en una comunidad rural.
Su papel de comunicdador de ideas y estimulos puede ser
bien acogido por nuestras comunidades. Nadie querri pare-
cerse a una mazorca pero ella si estd en nuestra vida
diaria estimul&ndonos en el trabajo, la casa, el mercado,
la comida y ahora puede estar motivdndonos comunitaria-
mente en la salud.

Reuna grupos de parteras y léales la cartilla; preginteles

1 qué entendieron; si es del caso, vuélvales a leer cudntas
veces crea conveniente o ellas lo pidan. Si usted prefiere,
indague entre los integrantes quien sabe leer y si quiere
hacerlo.

Motive discusién sobre el mensaje de 1la cartilla; haga que
los integrantes detecten lideres y personas influyentes en
la comunidad; propicie el didlogo para que detecten problemas
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comunitarios en salud, discutan qué se puede hacer para
resolver dichos problemas y cémo pueden vincularse las
personas a las soluciones planteadas. Esto mismo puede
hacerlo con grupos de madres y en este caso puede invo

lucrar a las comadronas.

Si de acuerdo con su criterio puede usted facilitar una
cartilla a alguna partera para que ella haga el ejerci
cio con grupos de madres, motivela a hacerlo y usted
estard ampliando el camino y las oportunidades para a-
prender.

De todos estos ejercicios tome apuntes sobre los resul-

tados; recuerde que esta cartilla es para uso experimen

tal. De lo que resulte se pueden sacar mejores elementos

para nuevas cartillas y nuevos materiales diddcticos. '
Agradeceriamos a usted comentar estas experiencias a través

de cartas a las siguientes direcciones:

GRUPO GAPE - Departamento de Medicina Social - Facultad

de Salud - Universidad del Valle, Cali, Apartado Aéreo
2188.

También puede escribir a:

PLAN DE DESARROLLO INTEGRAL PARA LA COSTA PACIFICA
COLOMBIANA, PLADEICOP, CVC, Apartado Aéreo 2366, Cali.
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ANEXO No. 2

CUIDADO Y TRATAMIENTO DEL MATERIAL EDUCATIVO

El contenido de este paquete educativo ha sido cuidadosa

mente elaborado y ha costado mdltiples esfuerzos a todas

las entidades participantes. Es un material muy valioso

para el proceso educativo de complementacidn con las co-

madronas. Es por eso que debe ser cuidado de una manera

- - (. . -
especial. A continuacidén damos algunas instrucciones para
su manejo:

1.

3.1

Coloque el maletin del material diddctico en un lugar

seco y seguro.
Manejo de diapositivas:

No coloque los dedos sobre las diapositivas. C8jalas
del marco.

El maletin que guarda las diapositivas es frédgil y se
rompe con relativa facilidad. No lo deje caer, ni
coloque objetos pesados sobre é&1.

Manejo de los juegos de diapositivas
Antes de utilizar los audivisuales con las comadronas
véalos varias veces, familiaricese con ellos y con el

tema y aprenda a manejarlos.

Cada juego completo de diapositivas corresponde a un

tema o a una unidad temdtica diferente.
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5.u
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Cada juego completo de diapositivas se distingue de
otro por la letra que acompafia a los nUmeros de cada

juego.

Cada juego de diapositivas se presentari en el momento

de tratar la unidad temitica respectiva.
Manejo de las grabaciones

Nunca toque la cinta con los dedos porque se mancha,

se engrasa y la grabacidn se desvirtda.

No deje la cinta en la mitad; siempre que utilice un
caset devuélvala.

Las cajitas dan proteccidn a la cinta; cufdelas ambas.
Manejo del audiovisual

Las diapositivas estén marcadas con ndmeros que van

de 1 a 47, Este orden debe ser conservado.

Antes de utilizar el audiovisual con las comadronas,

véalo varias veces y aprenda a manejarlo.

Cuando se escucha el pito usted debe cambiar la dia
positiva.

Siga las mismas instrucciones anteriores tanto para
las diapositivas como para el caset.

Manejo del tablero de contrastes.

Guarde siempre las fichas en la cajita, ésta se hizo

para su proteccidn.
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6.2 Coloque las fichas cara con cara, para que no se rayen

con los imanes.

6.3 Siga las mismas instrucciones que para con los lami-

narios.

Este material es suyo y presta muchos servicios en la

educacién.

Cuidelo, Consérvelo y Quiéralo



