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PROVINCIA DEL NEUQUEN
CONSEJO PROVINCIAL DE EDUCACION

RESOLUCION Ne | 7 2 2
EXPEDIENTE N° 7210-003513/2017

NEUQUEN, (5D|C 20'8
VISTO:

La necesidad de organizar y sistematizar en un marco regulatorio Ia
cacion Domiciliaria y Hospitalaria en toda la Provincia del Neuquén; y

.. CONSIDERANDO:

Que la Ley 26.206 de Educacion Nacional plantea un nuevo
radigma educativo que ubica a la Modalidad de Educacién Domiciliaria y
Hospitalaria desde una perspectiva que se diferencia de la Educacion Especial y se la

icibe como inherente al campo educativo, siendo transversal a todos los niveles de
~educacion obligatoria;

Que la Ley Organica 2945 de Educacién de la Provincia del
Neuquén en su Articulo 829, expresa que la Educacién Domiciliaria y Hospitalaria
garantiza la educacién obligatoria y la reinsercion en sus escuelas de origen a nifios,
nifias y adolescentes, que, por razones de salud, se ven imposibilitados de asistir con
regularidad a su institucién educativa;

Que el Consejo Federal de Educacién aprobd por Resolucién N©
202/2013, el documento normativo para la Educaciéon Domiciliaria y Hospitalaria en el
Sistema Educativo Nacional, la que aporta lineamientos generales al proceso de
construccion de la Modalidad en cada jurisdiccién y asi favorecer el conocimiento de
normas, politicas, sujetos y concepciones sobre las intervenciones educativas;

Que es necesario que las jurisdicciones generen normativas y
propongan marcos de referencia articulados y en consonancia con el nuevo
paradigma que le da entidad a la Educacién Domiciliaria y Hospitalaria Argentina;

Que el marco normativo y las politicas publicas tienen como
finalidad promover, desarrollar y acompafiar los cambios, en busca de una real
inclusién educativa;

Que lo anteriormente expresado enmarca la construccién de
normativa correspondiente a la Modalidad de Educacién Domiciliaria y Hospitalaria en
el Sistema Educativo Provincial;

Que corresponde dictar la norma pertinente;
Por ello:
EL CONSEJO PROVINCIAL DE EDUCACION DEL NEUQUEN

RESUELVE

1°) ADHERIR en todos sus términos a la Resolucién N° 202/2013 del Consejo
Federal de Educacion.

20) APROBAR los Lineamientos Generales de la Modalidad Hospitalaria y
Domiciliaria que como Anexo Unico se adjunta a la presente, en el Marco de la

/Rééolucién N° 202/2013 del Consejo Federal de Educacion.
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39) ESTABLECER que ios Lineamientos aprobados en el Articulo 2° daran Marco
referencial, administrativo y normativo a las instituciones de los Niveles
Obligatorios del Sistema Educativo Provincial.

40) INDICAR que a través de la Direccidon General de Educacién Hospitalaria y
Domiciliaria se realizaran las notificaciones pertinentes.

50) REGISTRAR, dar conocimiento a las Vocalias; Direccion Provincial de Despacho
y Mesa de Entradas; Coordinacién de Gestion de Recursos Humanos; Distritos
Escolares I al XIII; Coordinacién de Planeamiento y Trayectorias Escolares;
Direccién Provincial de Educacién Inicial; Direccion Provincial de Educacion
Primaria; Direccion Provincial de Educacion Secundaria; Direccion General
Modalidad Interculturalidad Bilinglie; Direccién General de Educacién Rural;
Direccién General de Educacion Superior; Direccion Provincial de Educacion
Técnica, Formacion Profesional y CERET; Coordinacidon Legal y Técnica y
GIRAR el expediente a la Direccion General de Educacién Hospitalaria y
Domiciliaria a los fines establecidos en el Articulo 4°. Cumplido, ARCHIVAR.

s

Vocal Nivel Sacundaric,
Técnica vy Superior
C.PE, - Ministatio de Educacion
Provincia del Neuguén

Prof. MARIA ALEIANDRA LI PRETH
Wocal Mivel injclal y Primaric

C.BE, - ¥inlsterlo de Educaclén
Provinoia del Neugusn

Prof. GABRIELA MANSILLA
V¥oonl Rama Inicial y Primarla
Gonsaje Provineial de Educscion
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ANEXO UNICO

Lineamientos Generales de la Modalidad Educacion Hospitalariay

1.
2.

Domiciliaria

- CAPITULO1
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Historia de la Educacion Domiciliaria y Hospitalaria en la Argentina y en
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CAPITULO II
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Finalidad
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Ambitos de accién educativa
Instituciones de ia Modalidad

Escuelas de origen: Articulacion

Pautas para el ingreso a la Modalidad
Situaciones particulares

Evaluacion, acreditacion y certificacién
Reinsercién en la Escuela de Origen
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CAPITULO I

1. Introduccion
La Ley Nacional 26.206 de Educacidon reconoce a la Educacién Domiciliaria vy
“Hospitalaria como una Modalidad independiente de la Educaciéon Especial y la
orpora como tal al Sistema Educativo. En concordancia con esta, la Ley Organica
2945 de Educacion de la Provincia del Neuquén, establece en su Articulo 219 que Ia
Educacion Domiciliaria y Hospitalaria es una de las ocho (8) Modalidades del Sistema

- Educativo Provincial, y enuncia en su Articulo 820 que “... La Fducacion Hospitalaria y

ciliaria garantiza la educacion obligatoria y la reinsercion en la modalidad
respondiente a nifias, nifios, y adolescentes que, por razones de salud, se ven
imposibilitados de asistir con regularidad a una institucion educativa™:..

"Esta normativa expresa el espiritu de la Resoluciéon N° 202/2013 del Consejo Federal
de Educacién, donde se plasman los acuerdos y principios que constituyen y
fundamentan la Modalidad, actuando de Marco Referencial para la elaboracion de las
normativas jurisdiccionales. Se le suman a los aspectos generales de la Educacion
Hospitalaria y Domiciliaria, caracteristicas propias de la Modalidad en la Provincia del

Neuquén.

"Fs obligatoria, en la Provincia del Neuguén, la escolarizacion de nifias, nifios y
adolescentes, desde los cuatro (4) afos de edad hasta la finalizacion del Nivel
Secundario. Las politicas publicas provinciales deben asegurar los medios necesarios
para el cumplimiento de esta obligacion, a través de alternativas institucionales y
pedagdgicas que se ajusten a los principios de equidad, iqualdad y excelencia®™

La Educacion Domiciliaria y Hospitalaria es una Modalidad transversal a los niveles
obligatorios del Sistema Educativo, por ello, el Estado acompaiara y resguardara las
Trayectorias Educativas de los estudiantes en situacion de enfermedad garantizando
asi el derecho a la Educacion.

Para ello es fundamental considerar a los nifios y adolescentes sujetos de derechos, y
a la enfermedad como un hecho inherente a la vida de los individuos. Estas dos
definiciones son la matriz de la Educacion Domiciliaria y Hospitalaria. Esto implica
situar a los estudiantes en situacion de enfermedad en el centro de la educacidn, la
misma se adaptara a las necesidades especificas que cada circunstancia presente.

2. Historia de la Educacion Domiciliaria y Hospitalaria en la Argentina y
en la Provincia del Neuquén

La Educacion Domiciliaria y Hospitalaria tiene un amplio recorrido histérico en nuestro
pais. Surge en el ambito hospitalario, el 19 de abril de 1922, en la ciudad de Buenos
Aires. Por iniciativa del Dr, Ricardo Gutiérrez se nombra a la primera Maestra en el
Hospital de nifos, integrante de la Sociedad de Beneficencia Portefa.
El 15 de septiembre de 1939 se crea la primera escuela hospitalaria del pais, llamada
Silvestre Pefa vy Lillo, en el Hospital Emilio Civit de la ciudad de Mendoza.
Debido a la epidemia de poliomielitis que afectd al pais en la década de 1950, la
Educacién Hospitalaria se extendié rapidamente por todo el territorio nacional,
intentando paliar los efectos generados por la misma.

! Ley Organica de Educacion de la provincia del Neuquén. 2.945
2 Iderfh Anterior.
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A nivel Provincial, la Educacién Domiciliaria y Hospitalaria surge asociada a la
Educacion Especial por ocuparse de nifios con problemas de salud, concibiéndose a la
anfermedad como una situacion especial, andmala y estresante que producia
ciones cognitivas generadoras de situaciones de discapacidad.
i que el 27 de marzo de 1978 se Crea en la provmcna por Decreto NO

vados por los profesionales tratantes.
n:el paso del tiempo, los avances médicos demostraron lo inviable de generalizar
bré los efectos de la enfermedad en las personas, entendiendo que los mismos,
lo en algunos casos generan una situacién de discapacidad y que la situacién de
enfermedad requiere de una ensenanza acorde a su singularidad.

La sancién de la Ley de Educacién Nacional en el afio 2006, instala un nuevo
paradigma educativo, que da lugar a pensar y ubicar a la Modalidad bajo otra mirada.
En primer lugar, se la diferencia de la Educaciéon Especial, ya que la enfermedad no
estd vinculada a la discapacidad. Los estudiantes que atraviesan una enfermedad
requieren de una ensefanza acorde a su particularidad y circunstancia.

En el afo 2009 se crea la Coordinacion Nacional de la Modalidad Educacion
Domiciliaria y Hospitalaria, a partir de ese momento se comienzan a trazar los
primeros lineamientos, construyéndose un marco tedrico y pedagdgico a Nivel
Nacional. Por lo que el Consejo Federal de Educacién aprueba en el afio 2013 Ia
Resolucion NO 202.

A partir de la promulgacion, en el afio 2014, de la Ley Organica 2945 de Educacion
de la Provincia del Neuquén, la Educacién Domiciliaria y Hospitalaria se establece
como una de las ocho (8) Modalidades del Sistema Educativo Provincial, cuyo objetivo
es resguardar el Derecho a la Educacion de todo estudiante en situacion de
enfermedad, haciendo efectiva la inclusién educativa como principio rector de la
Modalidad.

En el ano 2014, se concreta en la Provincia ia primera accion tendiente a
independizar la Educacion Domiciliaria Hospitalaria de la Modalidad de Educacion
Especial. Por Decreto NO 1785/2015 se separa la original Escuela Especial N° 4
“Domiciliaria” en Escuela Especial N° 4 de “Servicios Mdltiples” y se crea la Escuela
Domiciliaria y Hospitalaria N° 1, confiriéndole caracter propio de la Modalidad.

A principios del afio 2016, por Decreto N° 0049/2015, se crea e incluye dentro de la
Estructura Organica Funcional del Consejo Provincial de Educacion, a la Direccidn
General de Educacién Hospitalaria y Domiciliaria, la cual comienza a funcionar en
forma independiente, desvinculandose definitivamente de la Educacién Especial.

De este modo, la nueva Modalidad centra su accidon en el resguardo de las
Trayectorias Educativas de los estudiantes en situacion de enfermedad que no
pueden asistir a sus establecimientos educativos, generandose estrategias
pedagdgicas que garanticen la continuidad de su escolaridad y favoreciendo la
posterior reinsercién en las Escuelas de Origen.

Actualmente la Modalidad cuenta con:

» Niveles Inicial y Primario:

v" Escuela de Educacion Domiciliaria y Hospitalaria N© 1: articula su
intervencion con los Jardines de Infantes y Escuelas Primarias de la ciudad
__-de Neuquén.

LODE BGUGAGION
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v' Servicios _de Educaciéon Domiciliaria y Hospitalaria en el interior de la
provincia: articulan con los Jardines de Infantes y Escuelas Primarias de su

zona de influencia, en las siguientes localidades:

.Centenario
7.Chos Malal
8.Cutral Co
9. El Chocon
10.Junin de los Andes

11.las Lajas

12.Las Ovejas
13.Loncopué

14.Picun Leufu

15.Piedra del Aguila
16.Plaza Huincul
17.Plottier

18.Rincon de los Sauces
19.San Martin de los Andes
20.San Patricio del Chafar
21.Senillosa

22.Villa La Angostura
23.Villa Pehuenia
24.7Zapala

» Nivel Secundario:

v’ Escuela de Educacién Domiciliaria y Hospitalaria N© 1 de la ciudad de
Neuguén: cuenta con dos (2) Asesores Pedagodgicos, un (1) Ayudante de
clases Practicas “Informatica” y horas catedra de Profesor Domiciliario y
Hospitalario fuera del nomenclador curricular, para cubrir la demanda de
estudiantes en situacion de enfermedad de Escuelas de Nivel Secundario de la
ciudad de Neuquén.

v" Direccién General de Educacién Domiciliaria y Hospitalaria: cuenta con dos (2)
Referentes del Nivel Secundario y horas catedra de Profesor Domiciliario y
Hospitalario fuera de nomenclador curricular para cubrir la demanda de
estudiantes en situacion de enfermedad de Escuelas de Nivel Secundario del
interior de la Provincia.

(
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CAPITULO II

"La Modalidad se propone llevar la escuela alli donde el alumno se encuentra,
desarrollando estrategias para el sostén y acompariiamiento de /as trayectorias
ducativas de todos y cada uno de los estudiantes, atendiendo a circunstancias que
obstaculizan o ponen en riesgo su escolaridad”

_..1. Finalidad
f zar el Derecho a la Educacion de los sujetos que debido a su situacion de
edad no pueden concurrir regularmente a la escuela Comun.

--Objetivo General

romover la inclusién educativa vy la igualdad de oportunidades de todos los alumnos
en situacion de enfermedad, permitiendo la continuidad de sus estudios, el resguardo
de sus trayectorias escolares y su reinsercion en el sistema educativo.

3. Objetivos Especificos

e Elaborar propuestas pedagdgicas inclusivas desde una mirada integral del sujeto
en situacién de enfermedad para fortalecer el aprendizaje.

o Favorecer el acceso, la permanencia y el egreso universal del sistema educatlvo de
los estudiantes en situacion de enfermedad.

e Reducir el ausentismo, la repitencia y la desercién escolar que puede provocar la
situacion de enfermedad.

e Brindar propuestas educativas significativas, favoreciendo la continuidad de las
trayectorias escolares continuas y completas de los estudiantes en situacion de
enfermedad, de los diferentes Niveles Educativos.

e Reducir los efectos negativos derivados del aislamiento que produce la
enfermedad.

e Re-significar la situacién de enfermedad que atraviesa el estudiante, habilitando
nuevos aprendizajes, proyectandolo hacia el futuro y la vida.

« Mantener y propiciar el vinculo con la escuela de referencia del alumno en pos de
su reinsercion.

4, Destinatarios
Estudiantes de los niveles obligatorios en situacion de enfermedad debidamente
certificada, que les impide, por treinta (30) dias corridos o méas concurrir a su
establecimiento educativo de origen, para iniciar y/o continuar con su escolaridad.
Es importante destacar que cuando el estudiante ingresa a la Modalidad no deja de
ser alumno de la Escuela de Origen, continiia matriculado en ella, aln cuando sean
escolarizados por tiempos prolongados en la Modalidad.
Es necesario centrar la especificidad en un sujeto de aprendizaje y no en un sujeto-
paciente. El término “paciente” denota pasividad y se trata de un concepto propioc del
campo de la salud. El reconocimiento de ese sujeto en su calidad de estudiante lo
posiciona en tanto sujeto que aprende, que es necesarilamente un sujeto activo.
La Intervencion de la Modalidad propone resguardar las trayectorias escolares de los
estudiantes en situacién de enfermedad como sujetos de Derecho a la Educacion
durante el periodo de hospitalizacién o de reposo en su domicilio.
Desde esta concepcion interviene la Modalidad Domiciliaria y Hospitalaria vinculando
al estudiante con experiencias vitales y de aprendizaje. Se trabaja para reintroducir al
estudiante en su cotidianidad escolar interrumpida.

3 Barbustia, P (2014) “Aportes para la construccién de la Modalidad Educacion Domiciliaria y Hospitalaria”
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CAPITULO III

1. Estructura Organizativa de la Modalidad
La Modalidad de Educacién Domiciliaria y Hospitalaria se constituye como la
Modahdad del Sistema Educativo, destinada a garantizar el Derecho a la Educacion de
los. estudiantes que, por razones de salud, se ven imposibilitados de asistir con
g ,gulandad a una institucion educativa de los Niveles y Modalidades de la educacion

vobhgatorla del Sistema Educativo Provincial (Articulo 60° de la Ley 26.206 de
' Educacioén).

" Es “fundamental y prioritario para el resguardo de las Trayectorias Escolares, la
Inclusién Educativa y la Igualdad de Oportunidades brindada al estudiante en
.situacion de enfermedad, la articulacién entre la Modalidad y los diferentes Niveles
“Educativos.

Las dependencias de la Modalidad responden a pautas establecidas por la Direccion
General de Educacién Domiciliaria y Hospitalaria. Esta define su accionar en
articulacion con las Direcciones de los Niveles obligatorios del Sistema Educativo
Provincial y con la estructura jerarquica del Consejo Provincial de Educacion.

2. Ambitos de accién educativa
La Modalidad de Educacién Domiciliaria y Hospitalaria se organiza segtn el ambito
donde se desarrolla la practica docente:

> Educacién Domiciliaria:
Se desarrolla cuando irrumpe una situacién de enfermedad que le impide al
estudiante concurrir a la escuela por requerir de reposc domiciliario.
El hogar de cada estudiante se convierte asi en un espacio de ensefanza-aprendizaje.
Los docentes concurren a los hogares de los estudiantes, con la finalidad primordial
de transmitir contenidos correspondientes a la educacién formal y asi resguardar la
trayectoria escolar de los mismos.

> Educacion Hospitalaria
Cuando se les brinda atencidn educativa a los estudiantes que se encuentran
internados en los efectores de salud publica, en sus habitaciones o en los lugares
destinados para tal fin.
Los docentes de la Modalidad ingresan a una institucion de Salud que posee reglas y
tiempos a tener en cuenta en el momento de desarrollar la practica educativa. Por lo
que deben adaptarse y respetar los cuidados y practicas médicas que resguardan la
vida vy la salud del estudiante.

3. Instituciones de la Modalidad

Las instituciones educativas de cada Nivel y Modalidad poseen normas, lineamientos
y pautas de funcionamiento, regulados por el Consejo Provincial de Educacién a
través de los diferentes Niveles Educativos.

A nivel Jurisdiccional, en el marco de los acuerdos federales, cada provincia y la
Ciudad Auténoma de Buenos Aires administran sus sistemas educativos y disponen
los medios que garantizan la atencion educativa de todos los destinatarios de la
Modalidad.

La Direccion General de Educacién Hospitalaria y Domiciliaria define sus formatos
educativos y da intervencion en articulacién con las instituciones de los Niveles

obligayies;
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Las instituciones de la Modalidad Hospitalaria y Domiciliaria no poseen matricula
propia, sino que es compartida con las instituciones de origen de los estudiantes,
dado que los mismos son escolarizados transitoriamente en la Modalidad de
ducaciéon Domiciliaria y Hospitalaria, por lo que conservan la matriculacién y
regularidad en la asistencia en las escuelas de los Niveles obligatorios de la Provincia
del Neuquén. Las instituciones de la Modalidad no cuentan con la presencia de

- alumnos en situacién de enfermedad en su sede institucional.
“Desde la Modalidad se brinda atencidn educativa a estudiantes en situacién de

= "enfermedad en toda la Provincia a través de:

> Escuela Domiciliaria y Hospitalaria:

"o Ge designa como Escuela Domiciliaria y Hospitalaria, al establecimiento educativo

dependiente de la Modalidad que cuente con una estructura organico funcional
especifica, conformada por personal Directivo, Equipo Técnico y Docentes que
enmarquen su tarea en las normativas vigentes disefiadas por la Direccion General de
Educacion Hospitalaria y Domiciliaria en concordancia con los lineamientos
Provinciales, adaptando sus propuestas educativas a la realidad y caracteristicas de
cada Escuela de Origen y de sus destinatarios.

Las Escuelas de la Modalidad brindaran Educaciéon Domiciliaria y Hospitalaria de modo
transversal llegando con sus servicios a Instituciones de uno o mas Niveles
Obligatorios del Sistema Educativo Provincial.

> Servicios Educativos Domiciliarios y Hospitalarios:
Se designan como Servicios Educativos Domiciliarios y Hospitalarios a aquellas formas
organizativas que no se encuadran dentro del formato de Escuela propia de la
Modalidad. En estos casos los cargos de la Modalidad pertenecen a la planta de un
establecimiento dependiente de un Nivel o Modalidad designado a tal fin. Dichos
Servicios brindan Educacién Domiciliaria y Hospitalaria a estudiantes de la localidad y
zonas aledaias.
En caso de requerirlo, el Servicio de Educacion Domiciliaria y Hospitalaria del interior
de la Provincia, podra solicitar asistencia y acompafamiento a los Equipos Técnicos
de las Escuelas Especiales de su localidad. Los Equipos Técnicos que brinden
asesoramiento a la Modalidad, podran articular a su vez con los equipos tratantes de
salud a fin de favorecer la Trayectoria escolar del estudiante.

4. Escuelas de origen: Articulacion
Llamamos Escuela o Institucién de Origen a aquella en la que estan matrlculados los
estudiantes. La Modalidad, en este sentido, debe pensarse siempre como una
propuesta transitoria de atencién educativa.
Es importante recordar que siempre el estudiante continla siendo matricula de la
Escuela de Origen y no perdera la condicién de alumno regular durante el transcurso
de la enfermedad cuando sea atendido por la Modalidad. En los registros de
asistencia o memorial del estudiante se registrard la leyenda: Acompafiado en el
Marco de la Modalidad de Educacion Domiciliaria y Hospitalaria.
La Institucién de Origen es co-responsable de garantizar el proceso de ensefhanza -
aprendizaje del Estudiante, debiendo entregar su planificacidn de aula y programas
de la asignatura al docente Domiciliario y Hospitalario.
A fin de lograr el cumplimiento efectivo de la Educacion Domiciliaria y Hospitalaria
serd necesario un trabajo articulado entre las Escuelas de Origen y los agentes de la
Modalidad para que el estudiante en situacion de enfermedad tenga la posibilidad de
sequir aprendiendo los mismos contenidos que sus compafieros.
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Este contacto permanente preservara la continuidad de los aprendizajes y ayudara a
sostener el vinculo del estudiante con sus docentes y grupo de pares. Dicha
comunicaciéon favorecerd también la posterior reinsercion del estudiante en su
Escuela.

En los Niveles Inicial y Primario el docente de la Modalidad es el responsable de
presentarse en la Escuela de Origen, donde retirara los contenidos a trabajar durante
el periodo de atencion de la Modalidad.

En el Nivel Secundario, la Escuela de Origen entregard a los docentes y/o asesores
pedagdgicos de la Modalidad Domiciliaria y Hospitalaria la seleccidn, secuenciacién de
contenidos, los objetivos, actividades, trabajos practicos para trabajar con el
estudiante. En todos los casos la tarea pedagdgica sera similar y/o equivalente a lo
‘que vivencian los compafieros de aula de la Escuela de Origen. Es responsabilidad de
“todos los actores del sistema educativo que los estudiantes puedan transitar
trayectorias educativas continuas y completas.

Es importante que el estudiante se sienta acompanado y apoyado en los nuevos
desafios que tiene que enfrentar tanto en términos académicos, como sociales y/o
emocionales.

5. Pautas para el ingreso a la Modalidad
El ingreso de los estudiantes a la Modalidad tiene lugar a partir de la irrupcién
repentina de una situacién de enfermedad de caracter circunstancial o crénica que
obliguen al sujeto a permanecer en reposo domiciliario o internado.
La situacion de enfermedad ha de estar debidamente certificada por un profesional
médico que indique reposo escolar por treinta (30) dias corridos o mas.
El circuito de ingreso a la Modalidad se inicia cuando la familia del estudiante entrega
el certificado médico en la Escuela de Origen. Esta institucion gestiona la inscripcion
en la institucion de Educacién Domiciliaria y Hospitalaria correspondiente a su
localidad, telefénicamente en un principio y luego presentando la documentacion.
El certificado médico, que entregara la Escuela de Origen, ha de ser expedido por
profesionales de la salud, y debera estar confeccionado con la siguiente informacion:

I. Datos personales del estudiante: Apellido y Nombre, D.N.I.
II. Diagnéstico médico.
III. Indicar el periodo de tiempo de reposo escolar.
IV. Nombre del centro de salud, hospital o institucién, con el sello del profesional
Médico.
V. Fecha.

Importante: Las fechas limites de recepcién de certificados médicos en cada uno de
los Niveles seran las establecidas por la Modalidad en el Calendario Escolar Unico
Regionalizado del afo correspondiente.

6. Situaciones particulares.
Embarazo:
El embarazo no es una enfermedad, sino una etapa de la vida. Ante la presentacion
de certificado médico con diagnostico de embarazo de riesgo, que indique reposo
escolar intervendra la Modalidad brindando atencién a la estudiante.
En el certificado médico se debera consignar: causa del reposo, semana de gestacion
y fecha probable de parto.

C
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Prétesis, yeso y otros elementos ortopédicos que limitan la movilidad:

En todas las situaciones la Escuela de origen debera buscar las estrategias para

facilitar la permanencia del estudiante en la Institucion.

La Modalidad Domiciliaria y Hospitalaria intervendrd ante casos de fracturas,
luxaciones, esguinces, u otros, debidamente certificados por prescripcién médica que

=indique reposo escolar por treinta (30) dias corridos o mas.

;Salud Mental:

o la mera existencia de un certificado que indique reposo escolar por un diagndstico de

id mental, no implica el ingreso a la Modalidad Domiciliaria y Hospitalaria.

ite la presencia del certificado, Ia escuela de origen requerird la intervencion de su
supervisor institucional. A su vez, convocaré a la Institucién de la Modalidad de
Educaciéon Domiciliaria y Hospitalaria de su localidad y al Equipo de Apoyo y
Orientacién Profesional que corresponda a su radio escolar. Dichos actores del
sistema educativo evaluaran y definiran en conjunto y articuladamente las estrategias
de intervencién para el acompaiiamiento de la trayectoria escolar y favorecer la
concrecién del tratamiento terapéutico indicado por el Equipo y/o profesional de la
Salud Mental.

7. Evaluacion, Acreditacion y Certificacion
“"En términos precisos, debe entenderse que evaluar con intencion formativa no es
igual a medir ni a calificar, ni tan siquiera a corregir... Paraddjicamente, la evaluacion
tiene que ver con actividades de calificar, medir, corregir, clasificar, certificar,
examinar, pasar test, pero no se confunde con ellas. Comparten un campo

semantico, pero se diferencian por los recursos que utilizan y los usos y fines a los
que sirven. Son actividades que desempefian un papel funcional e instrumental, De

estas actividades artificiales no se aprende. Respecto a ellas, la evaluacion las

trasciende. Justo donde ellas no alcanzan, empieza la evaluacion educativa™.

Ante la asignacién de un estudiante que atraviesa una situacién de enfermedad, el
docente Domiciliario y Hospitalario iniciara el circuito de articulacion recabando la
documentacion brindada por la Escuela de Origen.

De esta manera se acompafiara la trayectoria escolar del estudiante partiendo de una
evaluacion diagndstica de la situacion pedagdgica del alumno, contemplando las
posibilidades y limitaciones que la enfermedad traiga aparejada.

La evaluacién como proceso permanente, sistematico, continuo, formativo e integral
se realiza en cada encuentro del docente de la Modalidad con el estudiante ya sea en
el Domicilio 0 en el Centro de Salud.

El objetivo estard puesto en que logre aprendizajes equivalentes a los de sus
companieros, facilitandose la posterior reinsercién en su Escuela de Origen.

En el momento del corte evaluativo bimestral, trimestral o cese de la atencién de la
Modalidad de Educaciéon Domiciliaria y Hospitalaria, el docente asignado por la
Modalidad realizara un Informe Pedagdgico, de caracter obligatorio, donde se
conceptualice la propuesta de ensefianza, las estrategias de aprendizaje
desarrolladas, la forma de vincularse del estudiante con el aprendizaje y toda aquella
apreciacién del trabajo realizado, finalizando con una calificacidn conceptual o
numérica que corresponda seguin el Nivel Educativo. Dicho Informe Pedagdgico sera
firmado por el docente de la Modalidad y el Directivo correspondiente, y entregado a
la Escuela de Origen.
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Las evaluaciones se realizaran en funcién de los contenidos promocionales acordados
con la Escuela de Origen, realizandose la acreditacién y promocién del estudiante
teniendo en cuenta el proceso de aprendizaje alcanzado durante el periodo de
atencion domiciliaria u hospitalaria.

La Escuela de Origen es quien acredita formalmente los aprendizajes y realiza la
promocién, certificando la calificacién del estudiante a partir del Informe Pedagdgico
del docente domiciliario y/o de la articulacion llevada a cabo con la Modalidad.
Siempre sera la Direccidn de la Escuela de Origen la responsable de certificar y firmar
el documento de informacién o informe de calificaciones, segin corresponda al nivel
educativo y normativa vigente.

8. Reinsercion en la Escuela de Origen
La reinsercién del estudiante a la Escuela de Origen serd trabajada en forma conjunta
entre la escuela de origen y la institucién de la Modalidad a fin de dar continuidad a
la propuesta pedagdgica.
Los docentes de la Escuela de Origen facilitaran este regreso, mediante estrategias
especificas apropiadas, disefiadas y compartidas con los docentes de Ia Modalidad.
La Resolucion N° 202/2013 del Consejo Federal de Educacion expresa en referencia a
la reinsercion que el estudiante tiene “el derecho a mantener el contacto y
pertenencia a su establecimiento educativo de origen y la factibilidad del retorno a
éste una vez recuperada la salud.”
Asi cobra relevancia el proceso comunicativo entre ambas instituciones educativas
que buscan asegurar la inclusién plena del estudiante, asi como acompafiar la
Trayectoria Escolar continua y mantener el vinculo del estudiante con sus docentes y
companeros.
En los veinte (20) dias siguientes a la reinsercién del alumno en su Escuela de
Origen, ésta realizard un informe de devolucion dirigido a la institucidn de la
Modalidad que corresponda, donde se expresen aspectos positivos del reingreso, y
otros que se consideren pertinentes en pos de enriquecer las practicas pedagédgicas

que /s/e...br*’rndan desde la Modalidad.

Prof, MARIA ALEIANDRA Ll PRETI
- ;/)oé:ai Nivel Inlclal y Primaris

b LEANDRG SOUCHN

el Srovingiag eie Edlummeibs

Prof. MARISABEL aRANDE
S de Nivel Medis, Téonicy

Prof. GABRIELA MANSILLA
Vacal Rama inlcial v Primaria
Gonsgjo Provinclad de Edusacién
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