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profesor de educación de la Universidad 
de San Diego habla de “la necesidad 
de preparar ciudadanos pensantes, con 
conocimiento y con ideas claras.” La Junta 
de Educación del Estado de Michigan en 
1987, describió el propósito central de los 
estudios sociales en la educación como “el 
desarrollo del ciudadano.” En respuesta al 
debate sobre normas de los años 1990, el 
Consejo Nacional para los Estudios Socia-
les declaró que el propósito principal de 
los programas en estudios sociales era “la 
promoción de la competencia cívica—que 
es el conocimiento, habilidades y actitu-
des requeridas de los estudiantes para ser 
capaces de asumir ‘el oficio de ciudada-
nos’ (como lo llamó Thomas Jefferson) en 
nuestra república democrática.”2

De acuerdo con esta visión, los estudios 
sociales juegan un rol único en la demo-
cracia, ayudan a los ciudadanos a tener un 
entendimiento de los valores fundamen-
tales de la sociedad y a saber cómo actuar 
efectivamente en relación a esos valores. 
Desde esta perspectiva no es suficiente que 
los estudiantes simplemente entiendan y 
acepten ideales como “la igualdad, equi-
dad, libertad y justicia,” sino que deben 
también aprender “como respetar a otros 
a pesar de sus diferencias, como cooperar 
unos con otros por el bien común.”3 Refle-
jando la posición de John Dewey de que 
las escuelas deben ser laboratorios de la 
democracia, el campo de estudios sociales 
busca preparar estudiantes para participar 
en el proceso político de hacer decisiones. 
Por lo tanto, el objetivo de los estudios 
sociales no es simplemente comunicar 
conocimiento académico, sino transformar 
a los estudiantes en ciudadanos activos y 
responsables.4

Una Breve Historia de los 
Estudios Sociales

A pesar de un consenso general sobre 
sus propósitos y metas, el campo de los 
estudios sociales ha experimentado un 
continuo debate sobre como implementar-

los de la mejor manera en la sala de clases. 
También se discute si el currículo debería 
apoyar las estructuras sociales existentes 
o crear activistas que busquen cambios 
sociales. A través de este proceso, la histo-
ria emerge como el centro de los estudios 
sociales, en parte porque los historiadores 
formaron una organización profesional an-
tes que los especialistas en ciencias socia-
les y por otra parte porque en el contexto 
de la primera guerra mundial enseñar his-
toria fue visto como un medio efectivo de 
promover el patriotismo. Influenciados por 
las recomendaciones del comité de 1916 y 
la posterior formación del Consejo Nacio-
nal para los Estudios Sociales (NCSS) en 
1921, el currículo de los estudios sociales 
que continúa dominando la educación 
norteamericana hoy, tomó forma.

Pero este currículo desarrollado, argu-
mentan los críticos, estimula la conformi-
dad social y hace excesivo énfasis en el 
pasado. Liderados por el profesor Harold 
Rugg de la Universidad de Columbia, los 
reformadores de los años 1920 comen-
zaron a pedir un “enfoque centrado en 
problemas”, en lugar de lo histórico, 

abordando los estudios sociales y el esta-
blecimiento de un curso obligatorio sobre 
los Problemas de la Democracia en todas 
las escuelas secundarias. En su historia de 
los estudios sociales, Ronald W. Evans, un 
fuerte defensor del “enfoque centrado en 
problemas”, señala la influencia del mo-
vimiento del evangelio social protestante, 
quienes “hicieron una transferencia parcial 
del poder redentor, de las instituciones 
religiosas a las seculares, desarrollando 
una perspectiva de la evolución social que 
sostiene que las personas pueden controlar 
y mejorar su mundo por medios conscien-
tes.”5

El “enfoque centrado en problemas” al-
canzó su máxima importancia en los años 
1930, cuando Rugg desarrolló una serie 
de libros de texto, y la Gran Depresión 
forzó a los norteamericanos a reconocer la 
necesidad de cambios sociales y políticos. 
Sin embargo, al mismo tiempo, varias de 
las disciplinas de las ciencias sociales se 
tornaron más influyentes en esa área. Sus 
líderes influyeron para que disciplinas 
como sociología, gobierno y economía 
sean enseñadas en forma separada. Este 

Casi todos están de acuerdo en que 

las escuelas en todos los niveles 

deberían preparar a los jóvenes para 

ser ciudadanos bien informados y  

efectivamente comprometidos
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la implementación diaria del currículo. Si 
mantienen la meta de formar ciudadanos, 
los profesores pueden evitar tomar posi-
ciones en la controversia, construyendo 
a partir de una variedad de elementos y 
enfoques, mientras “ayudan a los jóvenes 
a desarrollar la habilidad de hacer decisio-
nes informadas y razonadas para el bien 
público como ciudadanos de una cultura 
diversa, en una sociedad democrática de 
un mundo interdependiente.”7

Los reformadores tales como Ronald 
Evans frecuentemente describen la historia 
como un área de estudio que enfatiza 
la memorización y apoya lo tradicional 
en vez de las nuevas formas de entendi-
miento. Sin embargo, esas características 
parecen ser mayormente el producto de los 
métodos de enseñanza y no de las cuali-
dades inherentes de la disciplina. Ya sea 
que enseñe historia en niveles primarios 
o secundarios, el instructor puede usar el 
pasado para iluminar el presente.

cambio fue favorecido por el advenimien-
to de la guerra fría, cuando aquellos que 
apoyaban la reforma eran mirados como 
destructores de los valores norteameri-
canos; como también el decaimiento del 
movimiento de educación progresiva, que 
había dado origen al “enfoque centrado en 
problemas.” Por estas razones, al final de 
la década de 1950, la NCSS recomendó 
que los estudios sociales fueran organiza-
dos en disciplinas separadas.

Los problemas sociales y políticos 
de los años 60 produjeron otro esfuerzo 
por cambiar la enseñanza de los estu-
dios sociales. Un “enfoque centrado en 
problemas”, endosado en 1971 por la 
NCSS, nuevamente ocupó el lugar central, 
especialmente en un proyecto financiado 
federalmente: “El Hombre: un Curso de 
Estudio” (frecuentemente referida como 
“MACOS”), desarrollado por el Centro 
de Desarrollo Educacional de Harvard e 
introducido al final de la década del 60. A 
mediados de la década del 70, varias orga-
nizaciones políticas conservadoras, perio-
distas, y políticos descubrieron MACOS 
y lo acusaron de destruir los valores y la 
moral norteamericana. A medida que se 
organizaba el currículo de los estudios so-
ciales enfocados en problemas, una nueva 
metodología de enseñanza surgió, centrada 
en encuestas o pesquisas. De acuerdo a 
esta perspectiva, los estudiantes en vez de 
aprender la información contenida en los 
libros de texto en forma pasiva, eran moti-
vados a formular preguntas que guiaban su 
búsqueda de respuestas. Esta metodología 
también molestó a los críticos, quienes 
creían que fallaba en adoctrinar a los estu-
diantes en las tradiciones norteamericanas.

MACOS y otros programas centrados 
en problemas pronto desaparecieron, junto 
al método de las pesquisas; en los años 
1980, surgió un fuerte movimiento de 
regreso a lo básico, apoyado por entidades 
tales como la Fundación Nacional por las 
Humanidades y la Fundación Bradley, 
queriendo enfatizar la historia y geografía 

en las escuelas. Mientras algunos proble-
mas como el multiculturalismo continua-
ban causando controversia, en el comienzo 
del siglo 21, los estudios sociales han 
recuperado mucho de sus metodologías y 
contenidos tradicionales. En las palabras 
del crítico Ronald W. Evans “la mayor 
parte de los contenidos y la pedagogía 
dentro del currículo retienen una cons-
tante en las prácticas tradicionales…. Los 
procedimientos educacionales están mar-
cados por una continuidad y rutina, por 
la persistente recitación y otros métodos 
tradicionales.”6

Reconsiderando los Estudios 
Sociales

En los Estados Unidos las juntas de 
educación en diferentes niveles determi-
nan si el currículo de los estudios sociales 
estará organizado en torno a las disciplinas 
o a problemas sociales, pero son en última 
instancia los profesores los que controlan 

El objetivo de los estudios sociales 

no es simplemente comunicar 

conocimiento académico, sino 

transformar a los estudiantes en 

ciudadanos activos y responsables

Cadetes médicos presentando la bandera en el Colegio Misionero Emmanuel, en 1943.
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Cada día la prensa y los medios perio-
dísticos nos recuerdan que discusiones 
de interpretación constitucional dividen 
seriamente a los políticos y al público en 
general, teniendo como resultado contro-
versias sobre el nombramiento de los jue-
ces de las cortes de apelaciones federales 
y de la Corte Suprema. En vez de requerir 
que los estudiantes memoricen los hechos 
de los juicios de Marbury vs. Madison 
(1803), Plessy vs. Ferguson (1896), Brown 
vs. Board of Education (1954), y Roe 
vs. Wade (1973), entre otros importantes 
casos que tradicionalmente aparecen en 
los cursos de historia norteamericana, el 
profesor que busca educar ciudadanos 
con criterio usará esos casos para ayudar 
a los estudiantes a entender cómo y por 
qué la interpretación de la constitución ha 
cambiado con el tiempo.

No hace mucho, un domingo en la 
mañana en un programa de entrevistas, 
escuché un senador de los Estados Unidos 
decir que el derecho al aborto estaba ahora 
establecido por la ley y por lo tanto no 
podía ser cambiado. Cualquier estudiante 
cuyo profesor le hubiera ayudado a enten-
der la constitución históricamente podría 
haber corregido al senador, enfatizando 
que aunque el precedente es muy impor-
tante, no es absoluto. Aún cuando fuese 
apoyado por decisiones subsecuentes, una 
ley establecida en un periodo puede ser 
modificada en otro, como ocurrió en la 
historia de la segregación. Un estudiante 
que entiende tales problemas puede ser un 

participante efectivo en el proceso políti-
co. Para ambos, el profesor y el estudiante, 
los hechos no deberían ser un fin en si 
mismos sino deben contribuir a una visión 
más amplia de cómo trabaja la sociedad 
hasta llegar a su forma presente.

Patriotismo Reflexivo
Otro elemento importante para ser un 

ciudadano efectivo es la habilidad de pen-
sar en forma crítica y reflexiva. De hecho, 
una frase popular en los últimos años es 
“Patriotismo Reflexivo”8 Durante las tres 
últimas décadas o más, ha habido presión 
por la educación multicultural que incor-
pora los puntos de vista y experiencias de 
hombres y mujeres, de variados grupos ét-
nicos y clases sociales, y diversas culturas. 
Con la introducción de las perspectivas 
múltiples, el profesor puede ayudar a los 
estudiantes a aprender cómo comparar y 
evaluar. Elizabeth Noll, una profesora de 
sexto grado, describe como ella abandonó 
“el aprendizaje dominado por los libros 
de texto bajo la dirección de un profesor, 
para ir a un enfoque más centrado en el 
alumno” que incorpora una variedad de 
perspectivas. Centrándose en el país en el 
cual muchos miembros de su comunidad 
tienen sus ancestros, ella y sus estudiantes 
desarrollaron una lista de posibles fuentes 
de información lo más variada posible in-
cluyendo entrevistas, revistas, diarios y li-
bros incluyendo libros de cocina. Mientras 
los estudiantes buscaban la información, 
la profesora formulaba preguntas tales 
como “¿Hay alguna contradicción en lo 
que dicen las diferentes fuentes consulta-
das?” y “¿Cuánto difieren las perspectivas 
encontradas?”

Al desarrollar este método a través del 
año, y al aplicarlo posteriormente al estu-
dio de otros países, Noll encontró que sus 
estudiantes lograron una más “amplia y 
rica” comprensión que la que podría haber 
proporcionado un libro de texto. “A través 
de su experiencia variada, discusiones, 
rutinas de aprendizaje, entrevistas y pre-
sentación de resultados” ella concluye, al 
informar de su experiencia, “mis estudian-
tes construyeron un conocimiento que te-
nía un significado personal para ellos. Este 
conocimiento no fue solo acerca de un 
país. Era también acerca de ellos mismos 
y su capacidad de aprender.”9 Las habilida-
des que estos estudiantes desarrollaron in-
crementaron su entendimiento del mundo 
una vez que ellos compararon y evaluaron 
la información y también los introdujo en 
las destrezas del pensamiento crítico. Si 
este proceso es reforzado en otras clases 
(lo que es muy importante), estos hábitos 

de la mente los capacitará para responder 
mejor a las variadas posiciones que los 
ciudadanos enfrentan cuando hacen deci-
siones en torno a problemas públicos.

Estudios Sociales en las Escuelas 
Adventistas

En las escuelas adventistas, los estu-
dios sociales ofrecen la oportunidad de 
considerar qué significa ser un ciudadano 
cristiano. En los niveles primarios, el 
profesor debería ayudar a los alumnos a 
comprender, por ejemplo, qué significa ser 
un residente de un vecindario y la respon-
sabilidad que esto implica. A medida que 
los niños avanzan a niveles más altos, la 
historia local y de la región es más impor-
tante, en parte porque ofrece un sentido 
de pertenencia a un lugar, lo que frecuen-
temente falta en sociedades móviles. Por 
medio de estas experiencias educaciona-
les, los estudiantes tienen la oportunidad 
de reflexionar sobre cómo su compromiso 
cristiano puede afectar el modo en que 
se relacionan con sus vecinos no adven-
tistas o no cristianos. Deben comprender 
que la iglesia local es parte de una red de 
instituciones que mantienen esa comuni-
dad unida. Aunque los norteamericanos 
tienden a enfatizar el individualismo, la 
sala de clases cristiana, colocando énfasis 
en que todas las personas han sido creadas 
por Dios a Su imagen, puede ayudar a los 
estudiantes a apreciar la forma en que sus 
vidas están íntimamente conectadas con 
aquellos que los rodean.

Los cursos de estudios sociales en el 
nivel secundario, ya sea que se organicen 
alrededor de las disciplinas o se centren en 
problemas sociales, ofrecen la oportunidad 
de examinar problemas significativos para 
los cristianos, por ejemplo, cómo enfrentar 
el servicio militar y la guerra, la respon-
sabilidad social por la pobreza, problemas 
ambientales y relaciones étnicas. Aunque 
los Adventistas del Séptimo Día han 
estado por largo tiempo preocupados por 
la relación iglesia-estado, el surgimiento 
de problemas como el aborto, los derechos 
de los homosexuales, el creacionismo y la 
instrucción moral en las escuelas públicas, 
nuevas interrogantes han surgido acerca 
del rol de la religión en la vida pública. 
Más allá de todos estos debates existe un 
asunto fundamental: ¿qué constituye justi-
cia? Este es un concepto que demanda de 
los cristianos una reflexión profunda,10 in-
cluyendo a los estudiantes del nivel secun-
daria en adelante. Las clases de estudios 
sociales proveen un contexto en el cual los 
estudiantes pueden desarrollar su pensa-
miento crítico y descubrir que no todos los 

Los casos de estudio de gente como Desmond 
Doss, un Adventista del Séptimo Día que ganó 
la Medalla de Honor del Congreso, puede ayudar 
a los estudiantes a explorar las tensiones entre 
fidelidad al país y fidelidad a Dios.
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cristianos están de acuerdo en varios asun-
tos políticos y culturales. Si ellos leen, por 
ejemplo, artículos en contraste como los 
escritos por James Dobson y Jim Wallis 
les ayudará a entender que los cristianos 
conservadores pueden llegar a diferentes 
conclusiones en materia pública.

Implícito en el proceso de aprender 
a apreciar y entender las perspectivas 
múltiples en la sala de clases cristiana está 
el problema de la relación entre lealtad 
al país y lealtad a Dios. Los estudiantes 
deben aprender que la lealtad a Dios es 
prioritaria sobre cualquier otra lealtad a 
una nación o sumisión a autoridades lega-
les. Al mismo tiempo, ellos deben apren-
der que estableciendo estas prioridades y 
poniéndolas en práctica no es siempre fá-
cil. Una variedad de situaciones históricas 
pueden ser usadas como casos de estudio 
para ayudar a los estudiantes a determinar 
una respuesta adventista apropiada para la 
tensión entre patriotismo, obediencia a la 
ley y fe religiosa. Los profesores deberían 
presentar ejemplos bien documentados, 
tales como las acciones de la iglesia ad-
ventista en la Alemania Nazi,11 los esfuer-
zos de John Henry Weidner para ayudar a 
escapar a los Judíos de la Francia ocupada 
por los Nazis,12 la experiencia de Desmond 
Doss como un “cooperador conciente” en 
la Armada de los Estados Unidos durante 
la Segunda Guerra Mundial,13 y las expe-
riencias denominacionales con el “Pro-
yecto Whitecoat” en la era de la Guerra 
Fría en los Estados Unidos.14 Presentar las 
experiencias de otras tradiciones cristianas 
tales como la de los Menonitas,15 ayudará 
a tener una discusión más profunda.

Conclusión
Fundamentalmente, los estudios so-

ciales tienen el propósito de ayudar a los 
niños y jóvenes a entender que los seres 
humanos florecen en una comunidad que 
se interesa. Ser un buen ciudadano signi-
fica entregar desinteresadamente lo mejor 
de uno mismo. Al entender la variedad 
de instituciones que forman una comu-
nidad—desde el nivel de un vecindario 
hasta los escenarios internacionales—y los 
desarrollos históricos que han producido el 
mundo en que hoy vivimos, los estudian-
tes estarán preparados para ser ciudadanos 
útiles. De esto depende la sociedad y el 
reino de Dios.
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La sala de clases cristiana, colocando énfasis 
en que todas las personas han sido creadas por 
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a apreciar la forma en que sus vidas están 
íntimamente conectadas con aquellos que los 
rodean.
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Juan, un niño de 10 años ha sido 
catalogado como un niño proble-
ma por sus padres. Su profesor de 
quinto grado, el señor Samuels, 
dice que Juan se niega a participar 

en las actividades en la sala de clases, a 
pesar de ser muy capaz académicamente, 
y parece estar aislado del resto de sus 
compañeros.

Walter, un joven de quince años, esta 
repitiendo el noveno grado. Su profesora, 
la señora Taplan, se queja que abiertamen-
te la desafía y con frecuencia interrumpe 
las actividades en la sala de clases. En tres 
ocasiones en un periodo de dos semanas, 
se tornó tan agresivo que dañó algunos 
objetos en la sala de clases.

Características sociales y de 
comportamiento

Los niños con desórdenes emocionales 
y de comportamiento presentan desafíos 
únicos para sus profesores, padres y otros 
profesionales. No es fácil estar cerca de 
estos niños.1 Los intentos por ser amiga-
bles con ellos pueden resultar en rechazo, 
abuso verbal o ataque físico. Desórde-
nes emocionales y de comportamiento 
frecuentemente envuelven características 

externas, tales como la violación de los 
derechos básicos de los demás, agresión 
física, daño a la propiedad, ignorar las ór-
denes y robo; o características internas, 
tales como timidez, depresión, preocupa-
ción excesiva y miedos sin base. Sin inter-
vención, estos estudiantes pueden sufrir 
desde problemas sociales y de comporta-
miento hasta poner en riesgo sus vidas.

Identifi cando las causas

Algunos expertos creen que los 
niños nacen con un temperamento 
biológicamente determinado. 
 Aunque el temperamento heredado
  no cause problemas de compor-

tamiento por si mismo, puede predisponer 
al niño a ciertas difi cultades.2 Los inves-
tigadores han explorado los efectos de 
varias condiciones médicas y físicas (por 
ejemplo, daño traumático del cerebro, 
síndrome alcohólico fetal y autismo) sobre 
el comportamiento.

La infl uencia del hogar, los compañeros 
y la escuela pueden también jugar un rol 
signifi cativo en los problemas emociona-
les y de comportamiento. La relación de 
los niños con sus padres, particularmente 
durante los primeros años, infl uye fuerte-

Elvin Gabriel y Sheryl A. Gregory

Intervenir para 
ayudar a niños 
con problemas 

emocionales y de 
comportamiento

mente en cómo aprenden a comportarse 
y a tratar sus frustraciones. De la misma 
manera, las relaciones interpersonales de 
los profesores con los niños son importan-
tes para ayudarlos a entender y practicar 
un comportamiento adecuado en la sala de 
clases.3 Sus compañeros también tienen 
una infl uencia fuerte. Aunque los grupos 
desarrollan varias actividades constructi-
vas juntos tales como jugar y socializar, 
usualmente en la compañía de amigos 
es cuando los niños comienzan a fumar, 
beber y a involucrarse en otras actividades 
riesgosas.4

Los profesores y administradores debe-
rían desarrollar habilidades para describir 
e identifi car las áreas de los problemas 
antes que se manifi esten en estos com-
portamientos. Debido a que la mayoría de 
los malos comportamientos en la sala de 
clases son iniciados por unos pocos estu-
diantes, los maestros necesitan ser capaces 
de predecir el momento y las actividades 
durante las cuales se producen los com-
portamientos inapropiados. Los estudian-
tes aventajados probablemente se com-
portarán de manera inapropiada durante 
los periodos de transición y al fi nal de los 
periodos de instrucción. En contraste, los 
estudiantes con menor capacidad tienden 
a comportarse mal en medio de una sesión 
de instrucción.5 Heward presenta una lista 
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de cinco dimensiones que pueden ayudar 
a los profesores a identificar y describir el 
comportamiento de los estudiantes:6

• Proporción o Frecuencia: Cuán a 
menudo un comportamiento en parti-
cular ocurre. Los niños con desórdenes 
de conducta se comportan mal con más 
frecuencia.

• Duración: Por cuánto tiempo pueden 
involucrarse los niños en una actividad en 
particular. Por ejemplo, el mal comporta-
miento en la mayoría de los niños peque-
ños no dura más que unos pocos minutos, 
pero en niños con problemas emocionales 
y de conducta pueden durar por más de 
una hora. Otro problema son los compor-
tamientos de duración corta. Por ejemplo, 
algunos niños con problemas y desórdenes 
en el comportamiento no pueden perseve-
rar en una misma tarea por más que unos 
pocos segundos a la vez.

• Topografía: La forma del comporta-
miento. Los niños perturbados se com-
portan en formas que difícilmente se vería 
en los demás niños (prendiendo fuego, 
abusando de si mismos). Esos comporta-
mientos pueden ser malas adaptaciones o 
comportamientos extraños para los demás.

• Latencia: La longitud de tiempo 
entre la manifestación de una señal y el 
comienzo del comportamiento. Este puede 
ser demasiado largo (es decir, un lapso de 
varios minutos antes que el niño obedezca 
los requerimientos del profesor) o muy 
corto (es decir, el niño reacciona gritando 
y amenazando ante la menor provocación 
o frustración, sin dejar tiempo para consi-
derar un comportamiento alternativo más 
apropiado).

• Magnitud: La fuerza o intensidad 
del comportamiento. Esta puede ser muy 
pequeña (hablando en un volumen tan bajo 
que no se puede escuchar) hasta muy alta 
(por ejemplo, patear la puerta, llorar).

Mantener un registro de los puntos 
señalados anteriormente ayuda al profesor 
a formular hipótesis acerca del comporta-
miento. Entender por qué un niño se invo-
lucra en comportamientos insatisfactorios 
(tales como evitar las tareas escolares o 
llamar la atención) permite al profesor 
sugerir métodos por medio de los cuales 
el niño puede alcanzar sus metas en una 
forma más apropiada. Tener un registro de 
la información también ayuda cuando se 
consulta a otros profesionales y cuando se 
informa a los padres y administradores.7

Intervenciones educacionales
Antes de considerar una intervención 

específica, el profesor debería eliminar 
posibles problemas médicos o de apren-

dizaje que pueden causar en el niño un 
comportamiento insatisfactorio. Los niños 
frecuentemente reaccionan a los traumas 
(tales como guerra-terrorismo, muerte/di-
vorcio de los padres, desastres naturales) 
con problemas de comportamientos de 
corta duración. Tratar estas situaciones 
especializadas puede requerir la consulta 
a un profesional. Desórdenes emociona-
les serios pueden requerir un monitoreo 
cuidadoso de medicación y aconsejamien-
to. Sin embargo, para aquellos profesores 
que enfrentan dificultades generales en 
el comportamiento, los siguientes pasos 
pueden ser de ayuda para determinar pla-
nes de comportamiento e intervenciones 
apropiados:

Paso 1: Identificar el problema
Evite etiquetar el comportamiento. Re-

gistre dónde, cuándo, y por qué el proble-
ma ocurrió. Los niños habitualmente están 
involucrados en problemas de compor-
tamiento porque quieren algo (atención, 
actividad preferida) o desean evitar algo 
(trabajo escolar, situaciones que produ-
cen ansiedad). Entendiendo el porqué del 
comportamiento puede ayudar a desarro-
llar intervenciones apropiadas. Esto es fre-
cuentemente conocido como Evaluación 
Funcional del Comportamiento. 

Paso 2: Buscar sugerencias para 
determinar qué hacer

Usted puede hacer ésto solo o junto 
con alguien que tenga el conocimiento y 
las habilidades para resolver problemas 
de conducta. Padres, psicólogos, profe-
sores, y administradores pueden actuar 
como consultores. Las familias, escuelas 
y comunidades deberían tener disponible 
sus recursos y habilidades para ayudar. 
Ya que los padres tienen la influencia más 
significativa en la vida de los niños, ellos 
deberían ser considerados como socios 
en la escuela para ayudar al éxito de los 
alumnos.

Paso 3: Elegir la mejor 
intervención e implementarla 
consistentemente

Guarde buenos registros. Su objetivo 
será apoyar y reforzar el comportamiento 
apropiado. Usted también puede necesitar 
terminar con el reforzamiento del com-
portamiento inapropiado—por ejemplo, 
dando a los estudiantes atención inmediata 
cuando él o ella se comportan mal. Comu-
nicar el plan claramente a los estudiantes y 
a quienes ayudarán en la implementación 
y monitoreo de las intervenciones (otros 
profesores, la secretaria de la escuela y/o 
padres).

Paso 4: Evaluar
Recolectar datos antes, durante, y 

después de la intervención le ayudará a 
determinar si el plan funciona o necesi-
ta modificaciones. Si usted está usando 
reforzamiento positivo, los reforzadores 
(consecuencias del buen comportamien-
to) pueden necesitar ajustes periódicos 
para mantenerse atractivos para los niños. 
Asimismo, el aumento de demandas en 
el comportamiento mejora a medida que 
el niño aprende nuevas habilidades en 
situaciones diferentes. Seguir el proceso 
de solución de problemas indicado más 
arriba, le ayudará a aliviar los problemas 
de comportamiento específico.

Resolviendo problemas generales 
de comportamiento

Las siguientes recomendaciones pueden 
ser de ayuda al tratar problemas generales 
de comportamiento en la sala de clases: 

1. Reglas en la sala de clases. Ellas 
son de vital importancia para motivar y 
reforzar el comportamiento apropiado. Las 
reglas en la sala de clase deberían ser po-
cas, definidas positivamente e implementa-
das consistentemente. En el caso de niños 
pequeños a veces es necesario explicar 
el sentido de las reglas y ejemplificarlo. 

Los niños con desórdenes 

emocionales y de comportamiento 

presentan desafíos únicos para 

sus profesores, padres y otros 

profesionales
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Es importante reconocer y premiar a los 
alumnos que se comportan adecuadamen-
te. De esta manera los estudiantes pueden 
darse cuenta que ellos pueden captar su 
atención en una forma apropiada, en vez 
de hacerlo causando desorden.8

2. Entrenamiento de las habilidades 
sociales. Todos los estudiantes pueden 
recibir provecho cuando reciben instruc-
ción en las habilidades sociales, pero es 
de especial importancia para aquellos que 
manifiestan desórdenes emocionales y de 
comportamiento. Provee herramientas para 
responder apropiadamente a las demandas 
interpersonales, del ambiente y sociales 
en sus vidas. Tal entrenamiento debería 
enfatizar la adquisición de conductas 
aceptables y la reducción de problemas de 
comportamiento. Los estudiantes deberían 
aprender como usar esas habilidades apro-
piadamente en una variedad de entornos 
sociales.9

3. Enseñando para el éxito. El fracaso 
o frustración académicos pueden incre-
mentar los desórdenes emocionales o de 
comportamiento. Los profesores pueden 
modificar las tareas y expectativas sin 
alterar el currículo. El recompensar a los 
estudiantes por sus logros o por lo que han 
hecho correctamente los motivará para dar 
lo mejor de ellos. Asegúrese de reconocer 
sus progresos hacia las metas finales. La 
instrucción y el currículo deben ser adap-
tados al nivel académico y habilidades de 
los estudiantes.10

4. Involucrando a los pares. Esta 
puede ser una herramienta efectiva para 
aquellos estudiantes con baja autoesti-
ma o timidez visible. Dividir la clase en 
grupos pequeños de tres o cuatro pue-
de proveer un sentido de pertenencia y 
también un sistema de ayuda. Los pares 
también pueden ayudar a modelar el buen 
comportamiento. Más aún, un sistema de 
tutorías de un “compañero” permite a los 
estudiantes recibir clarificaciones y ayudas 
disminuyendo el número de interrupciones 
al profesor.11 

5. Contrato de comportamiento. La 
escuela puede crear un contrato escrito en 
el cual los estudiantes están de acuerdo en 
comportarse de cierta manera, teniendo el 
derecho de recibir incentivos o privilegios. 
El contrato debería especificar los objeti-
vos de comportamiento, cómo será medido 
el comportamiento y la fecha en que el 
contrato será renovado. El contrato debería 
ser firmado por ambas partes—estudian-
tes, educadores especiales, profesores en 
general, padres, y cualquier otra persona 
de la escuela que puede estar en contacto 
directo con los estudiantes. El profesor 
puede ayudar a los estudiantes a conside-
rar el contrato como algo propio.12

Consideraciones culturales
Los profesores deben reconocer la 

influencia poderosa de la cultura en el 
proceso de aprendizaje de una conducta 
apropiada. El niño aprende un compor-
tamiento apropiado en el hogar y en la 
comunidad, lo que significa que si las ex-
pectativas de los padres difieren de las de 
la escuela, puede haber problemas serios.13 
Cuando los profesores entienden las dife-
rencias culturales, son capaces de respon-
der de manera sensitiva y respetuosa. Los 
profesores pueden aprender de la cultura 
de sus estudiantes hablando con personas 
familiarizadas con las diferentes culturas, 
tales como educadores bilingües, padres, 
miembros de la comunidad y otros.14 Com-
prender las diferencias socio-culturales 
“es crítico para una enseñanza efectiva del 
material académico y para las expectativas 

de comportamiento en la escuela.”15

Implicaciones para los profesores 
cristianos

Los niños con desórdenes emocionales 
y de conducta necesitan lo que la gente 
más cercana a ellos encuentra más difícil 
de dar—cuidado, apoyo y comprensión.16 
Mientras los estudiantes de las escuelas 
públicas con desórdenes emocionales y de 
conducta son ayudados por planes de ser-
vicio individual, las pequeñas escuelas de 
iglesia frecuentemente no tienen personal 
especializado y servicios para proveer este 
tipo de asistencia. Los profesores cristia-
nos, sin embargo, pueden proveer a los 

La influencia del hogar, los 

compañeros y la escuela pueden 

también jugar un rol significativo 

en los problemas emocionales y de 

comportamiento

Debido a que la mayoría de los malos 

comportamientos en la sala de 
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se producen los comportamientos 

inapropiados
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conductas extremas podrían requerir la 
intervención de profesionales entrenados 
para tratar niños con este tipo de proble-
mas y desarrollar estrategias apropiadas y 
planes de tratamiento.

Los profesores pueden tratar los desór-
denes emocionales y de comportamiento 
de manera efectiva si usan los principios 
bíblicos de disciplina y demuestran con 
palabras y hechos que ellos dependen 
completamente de la sabiduría de Cristo. 
Ellen White escribió que el profesor que 
tiene el sentido correcto del trabajo de la 
verdadera educación “buscará fijar la aten-
ción de los estudiantes sobre el modelo, 
Cristo Jesús, el mejor entre miles, el que 
es todo amor.”17 

Elvin Gabriel, 
Ed.D., es profesor 
asociado de Educación 
y Aconsejamiento Psico-
lógico en la Universidad 
Andrews en Berrien 
Springs, Michigan. En 
su tarea ayuda a los 
profesores a reconocer 
y entender la necesidad 
de una educación excep-

niños de ayuda emocional y psicológica 
para ayudarlos a alcanzar el crecimiento 
y desarrollo óptimo. Así como el Gran 
Maestro, ellos pueden buscar hasta encon-
trar las posibilidades infinitas de cada uno 
de sus estudiantes.

Sin embargo, los profesores cristianos 
no deberían aceptar o tolerar conductas 
que interrumpen el aprendizaje en la sala 
de clases. Con cuidado y apoyo, deben 
ejercer un sentido firme de autoridad. Las 
reglas y normas para el comportamiento 
en la sala de clases, junto con las conse-
cuencias por el no cumplimiento, deben 
ser exigidas consistentemente. Poner 
límites es crucial para ayudar a desarro-
llar en los niños disciplina y dirección 
propias. Estimula sus facultades mentales 
y desarrolla las aptitudes morales. Toda 
disciplina debe ser aplicada con amor y 
compasión.

Algunas veces la conducta de los 
estudiantes es tan extrema e incontrolable 
que los profesores se sienten incapaces 
de intervenir en forma efectiva. Cuando 
esto ocurre, deben pedir la ayuda de otros 
miembros del personal de la escuela para 
determinar el mejor curso de acción. Tales 

Los niños con desórdenes 

emocionales y de conducta necesitan 

lo que la gente más cercana a ellos 

encuentra más difícil de dar—

cuidado, apoyo y comprensión

cional para los niños, 
y en la implementación 
de las intervenciones 
psico-educacionales 
apropiadas para sus 
niveles de madurez y 
crecimiento. 
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Más del 70 por ciento de los pro-
fesores, en una encuesta hecha 
por la editora infantil Scholas-
tic, informa que han  faltado a 
la escuela alguna vez debido a 

una enfermedad contraída en contacto con 
sus estudiantes.1 Muchos niños, si hubie-
ran  sido encuestados, también podrían 
haber indicado que fueron contagiados con 
algún tipo de enfermedad en la escuela. De 
acuerdo con un informe, los estudiantes 
desde el jardín de infantes hasta el grado 
12 en las escuelas públicas de los Estados 
Unidos “perdieron más de 164 millones de 
días de escuela” debido a alguna enferme-
dad contagiosa  (infecciones producidas 
por bacterias o virus).2

El resfrío y la gripe son la primera 
causa de ausencia a la escuela de profe-
sores y estudiantes. Las ausencias de los 
profesores pueden resultar en un incre-
mento de gastos sobre las instituciones 
educacionales, ya que requiere el pago de 
más profesores substitutos. En el caso de 
los estudiantes, las ausencias a la escue-
la pueden traer como consecuencia un 
desempeño académico insatisfactorio y 
problemas de comportamiento.

Los profesores y administradores esco-
lares en este contexto, encuentran más y 
más difícil mantener un ambiente sano en 
las escuelas y en las salas de clases. En la 
encuesta de Scholastic, 90% de los profe-
sores informaron que muchos estudiantes 
asisten a la escuela enfermos. Alrededor 
del 30% dijeron que las escuelas necesitan 
ser desinfectadas de manera regular pues 
los profesores no tienen el tiempo o las 
herramientas necesarias para mantener sus 
salas de clases libres de gérmenes.3

Existen tres vías principales por las 
cuales las personas contraen enferme-
dades: (1) contacto persona-a-persona 
(saludo de manos, besos, estornudos, etc.); 
(2)  contacto con superfi cies que han sido 
contaminadas por personas enfermas (be-
bederos, manijas de puertas, mesas, sillas, 
lápices, baños, teclado de los computado-
res, teléfonos, juguetes y equipos de juego, 
libros, pañuelos sucios, etc.); y (3) inges-
tión de alimentos o bebidas contaminadas.

¿Qué podemos hacer para ayudar a 
mantener un ambiente saludable en la es-
cuela y mantener los estudiantes en buenas 
condiciones dentro y fuera de la sala de 
clases? Para prevenir las enfermedades en 
la escuela, es importante al mismo tiempo 
prevenirlas fuera de la sala de clases. Los 
hábitos de salud de cada estudiante, profe-
sor y empleado tienen un impacto directo 
en la escuela. Cada uno puede crear un 
problema o ser parte de la solución.

Prevención, reconocimiento 
y tratamiento de las 

enfermedades 
en las escuelas

R. Patti Herring y Vanessa Jones
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caciones vitales como neumonía viral y 
fallas diversas en los órganos.

El Resfrío Común: Al comienzo es 
difícil distinguir entre un resfrío común 
y una gripe. Pero en general, la gripe13 
ataca de repente, produciendo fi ebre alta y 
dolores severos en el cuerpo, mientras que 
el resfrío tiende a manifestarse gradual-
mente. Ambos causan infl amación de las 
membranas nasales, boca y garganta. Los 
síntomas del resfrío común incluyen estor-
nudos y secreciones nasales constantes.

Previniendo el resfrío común y la 
gripe: Las personas con un sistema 
inmunológico débil están más propensas a 
contraer un resfrío o gripe y otras enfer-
medades. La primera línea de defensa es 
mantener este sistema sano y fortalecido. 

Cuando un 
profesor reconoce 
los síntomas en 
un estudiante, los 
padres o la persona 
a cargo deberían ser 
llamados tan rápi-
damente como sea 
posible para llevar 
el niño a  su hogar. 
Mientras tanto el 
niño debería ser 
aislado del resto de 
sus compañeros. La 
enfermera de la es-
cuela u otra persona 
deberían instruir 
a los padres para 
que no administren 
aspirina a sus hijos 
si los síntomas indi-
can que padece de 
gripe.8 Deberían en 
cambio contactar su 
médico y seguir sus 
instrucciones. 

Infl uenza Avián 
A (Gripe de los 
pájaros) ha llamado 
la atención mun-
dialmente en los últimos años. Estadísticas 
recientes de la Organización Mundial de la 
Salud (OMS) indican 186 casos informa-
dos y 105 muertos. Los países que han 
sido afectados hasta aquí incluyen nueve 
países asiáticos, en orden descendente de 
acuerdo al número de casos: la República 
de Corea, Vietnam, Japón, Tailandia, Cam-
boya, República Democrática de Laos, 
Indonesia, China y Malasia. Otros países 
que han informado brotes de esta enferme-
dad son Irak, Turquía, Rusia, Kazajstán, 
Mongolia y Rumania.9

La OMS ha considerado el riesgo de 
una epidemia global de avián con mucha 
seriedad.10 Esta enfermedad es dispersa-
da primariamente a través de la saliva, 
secreciones nasales y material fecal de 
pájaros infectados y superfi cies que ellos 
han tocado.11 Otras formas de contraer esta 
enfermedad es bebiendo agua contami-
nada o teniendo contacto con material 
fecal contaminado usado como abono. La 
contaminación persona a persona parece 
ser muy poco probable.12

Síntomas: Similares a los síntomas 
causados por la gripe pero mas agresivos 
y pueden incluir fi ebre, tos, dolor en la 
garganta, y dolores musculares; además 
el paciente puede presentar diarrea, dolor 
abdominal, hemorragia nasal, neumonía, 
problemas respiratorios y otras compli-

Prevención, reconocimiento 
y tratamiento de las 

enfermedades 
en las escuelas

El propósito de este artículo es proveer 
información que puede ser útil para alcan-
zar y mantener un ambiente saludable en 
las escuelas. Los hábitos para una buena 
salud, tales como frecuente, consistente 
y apropiado lavado de las manos, puede 
conseguir estudiantes y profesores más 
sanos y menos ausentes a la escuela.  Aquí 
explicaremos la forma básica apropiada 
para el lavado de las manos como también 
algunas alternativas  cuando el jabón o 
el agua no están disponibles. También con-
sideraremos las enfermedades contagiosas 
más comunes como gripes, resfríos y 
meningitis, que están causando más y más 
problemas en las escuelas y universidades. 
Finalmente el artículo sugiere reglamentos 
y procedimientos  que se pueden incluir 
en la información que se entrega a  los 
estudiantes.

La Gripe y el Resfrío Común
Infl uenza A y B (Gripe) son un proble-

ma mundial. Los virus de la infl uenza A y 
B han circulado por todo el mundo en  las 
últimas décadas. En el hemisferio norte, la 
más alta frecuencia  ocurre entre diciem-
bre y marzo. En el hemisferio sur, el 
máximo ocurre entre abril y septiembre.4 
Sin embargo, la gripe puede ser contraída 
durante todo el año. 

Anualmente la infl uenza afecta aproxi-
madamente entre 25 y 50 millones de per-
sonas en los Estados Unidos, donde como 
resultado unas 20.000  personas mueren al 
año.5 La mayoría de los casos corresponde 
a preescolares y alumnos de escuelas, los 
que llegan a una incidencia de 15 a 42 por 
ciento.

La infl uenza es causada por una familia 
de virus conocida como ortomixovirus.  
Existen tres clases de infl uenza: A, B y C, 
de las cuales los tipos A y B son los más 
asociados con enfermedades en los seres 
humanos.6 Cada año estos virus sufren 
cambios en la constitución de sus células. 
Como resultado, las personas que tuvieron 
la gripe un año, son susceptibles a con-
traerla nuevamente. Debido a los cambios 
en los virus, cada dos o tres años, puede 
haber brotes locales, y cada 10 o 20 años 
hay brotes globales de esta enfermedad.7

Síntomas: La gripe golpea fuerte y 
rápidamente provocando fi ebre, dolor 
de cabeza, tos,  dolores en el cuerpo y 
secreciones nasales. Pueden ocurrir serias 
complicaciones tales como deshidratación, 
asma, sinusitis, infección en los oídos y 
neumonía bacteriana. Si los niños o los 
profesores tienen gripe, deberían perma-
necer en sus casas para prevenir  esparcir 
más el virus.

Los hábitos de salud de cada 
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auxiliares) deberían ser animados a recibir 
vacunas contra la gripe. Estudiantes con 
alto riesgo de contraer enfermedades 
crónicas como asma, problemas al corazón 
y otras deficiencias  inmunológicas y sus 
padres, también deberían recibir vacunas 
contra la gripe.15

Meningitis: Inflamación de las mem-
branas que envuelven el cerebro y la 
médula espinal. Existen la viral y la bac-
teriana. Ambas son esparcidas a través de 
las secreciones nasales y de la garganta de 
una persona infectada.

La meningitis viral, que afecta mayor-
mente a los niños mayores y a los jóvenes 
adultos, es benigna, y sus victimas gene-
ralmente se recuperan en 7 a 10 días sin 
tratamiento. La meningitis bacteriana es 
potencialmente fatal y requiere tratamiento 
inmediato.

Los Síntomas de la meningitis viral son 
similares a los de la gripe (fiebre, dolores 
musculares) y toma varios días para desa-
rrollarse.16 Los síntomas de la meningitis 
bacteriana, que habitualmente se manifies-
tan  repentinamente, incluyen irritabilidad, 
fiebre, dolor de cabeza severo, rigidez del 
cuello, nauseas, vómitos, desorientación, 
decaimiento, mareos y sensibilidad a la 
luz,17 y en algunos casos alergias que 
comienzan como pequeñas ampollas rojas 
que se transforman en ronchas.18

Prevención y tratamiento: El trata-
miento de la meningitis depende del tipo 
de infección. Para la meningitis viral, no 
hay tratamientos médicos formales. Des-
canso absoluto es recomendado. La fiebre 
y el dolor de cabeza pueden ser aliviados 
con analgésicos. La meningitis bacteriana 
debe ser tratada inmediatamente con anti-
bióticos intravenosos.19

Otras enfermedades infecciosas 
comunes en las escuelas

Conjuntivitis. Una inflamación que 
afecta la membrana que cubre la parte 
blanca del ojo y la parte interna del pár-
pado, causada por un virus o bacteria. La 
conjuntivitis, aunque común no representa 
un peligro a largo plazo en el ojo o visión 
del niño, sin embargo, es altamente con-
tagiosa.

Síntomas incluye ojos enrojecidos, con 
picazón y dolor; pus clara o amarilla y 
sensibilidad a la luz. Los parpados pueden 
llegar a pegarse debido a la infección.20

Tratamiento: La conjuntivitis es habi-
tualmente tratada con gotas antibióticas o 
con ungüentos.

Prevención: Las personas pueden 
esparcir la infección de un ojo al otro 
por tocarlos con dedos infectados o al 

Resfrío y Gripe

RESFRIO

Síntomas
 • Bajo nivel de fiebre, si existe y esca-

lofríos.
 • Dolor de garganta.
 • Secreciones nasales.
 • Tos.
 • Estornudos.

Tratamiento
 • Beber mucho líquido (frío o calien-

te, un vaso por hora).
 • Mantener las membranas nasales 

húmedas.
 • Enjuagarse la boca y garganta con 

salmuera.
 • Usar soluciones salinas para la nariz.
 • Descansar.
 • Llamar al médico si los síntomas 

persisten o son severos.

 • Quedar en casa cuando está enfermo 
y motivar a sus estudiantes a hacer 
lo mismo.

 • Lavar las manos frecuentemente.
 • Evitar tener contacto con personas 

que parecen enfermas.
 • Cubrir la boca y nariz al toser o 

estornudar.
 • Usar pañuelos desechables.
 • Lavar las manos durante el día, espe-

cialmente cuando tose, estornuda o 
limpia su nariz.

GRIPES

Síntomas
 • Enfermedad más seria que un res-

frío, puede derivar en complicacio-
nes peligrosas.

 • Fiebre alta (38.8 ° C o más).
 • Dolores en el cuerpo.
 • Dolor en la garganta.
 • Tos persistente.
 • Dolor de cabeza.
 • Fatiga.

Tratamiento
 • Reducir la fiebre con algún antibióti-

co.
 • Beber mucho líquido para prevenir 

la deshidratación.
 • Descansar.
 • Llamar al médico si los síntomas 

persisten por más de una semana o 
se tornan más severos.

 • Llamar al médico si estos síntomas 
y manchas rojas aparecen cuatro 
días a tres semanas después de una 
picadura de insecto.

 • Esterilizar las superficies tocadas 
por personas enfermas.

 • Lavarlas durante por lo menos 15 
segundos, usando jabón en abundan-
cia.

 • Mantener las manos lejos de la boca, 
los ojos y la nariz.

 • Comer bien, beber mucha agua (8-
10 vasos por día) y hacer ejercicio 
para mantener su sistema inmunoló-
gico en condiciones de reaccionar.

 • Vacunarse contra la gripe cada año.

Prevenir/retardar la transmisión de resfríos o gripe

Como parte del currículo en el tema de 
la salud, enseñe a sus estudiantes como 
mantener su sistema inmunológico sano 
y fuerte. Esto incluye comer de acuerdo 
a una dieta balanceada, con una cantidad 
considerable de frutas y vegetales. Una 
regla muy simple y efectiva es procurar 
comer cinco frutas y vegetales por día.

El currículo de salud también debe in-
cluir información acerca de las horas ade-
cuadas de sueño (ocho a nueve horas por 
día), ejercicio y baños regulares y beber 
mucha agua pura (ocho a diez vasos por 
día). Todo esto ayudará al sistema inmuno-
lógico y a la prevención de enfermedades.

El estrés puede deteriorar conside-
rablemente el sistema inmunológico. 

Existen investigaciones que muestran que 
las personas bajo estrés extremo están 
más  propensas a experimentar gripes con 
síntomas más severos que en circunstan-
cias normales.14 Por lo tanto, el currículo 
debe incluir técnicas de manejo del estrés 
(¡que también serán útiles a los profeso-
res!). Los niños pueden continuar esas 
prácticas en el hogar y compartir con sus 
padres y otros miembros de la familia lo 
que han aprendido. Los profesores pueden 
preparar seminarios acerca de las técnicas 
del manejo del estrés para sus colegas, 
administradores y padres. ¡No se olviden 
de practicar lo que enseñan!

Quienes diariamente están en contac-
to con niños (profesores, ayudantes y 
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tocar superficies contaminadas (perilla de 
puerta, lavamanos en el baño, etc.) y luego 
tocarse la nariz, los ojos o la boca. A los 
niños se les debe enseñar a mantener sus 
manos lejos de sus ojos, boca, y nariz. El 
buen lavado de las manos es esencial en la 
prevención de las infecciones de conjun-
tivitis.21 Los estudiantes infectados deben 
permanecer en sus hogares.

Varicela: Una enfermedad muy con-
tagiosa que se transmite por el contacto 
directo de persona a persona o a través 
del aire.22 El período de incubación es 
de 10 a 21 días. Aunque los niños estén 
vacunados, ha habido algunos brotes de 
esta enfermedad en varias escuelas en los 
Estados Unidos.

Síntomas: Fiebre leve y erupciones 
en la piel, con formación de costras en el 
cuerpo23 que pueden dejar cicatrices.

Prevención: La primera dosis de la 
vacuna contra la varicela es efectiva en 
un 94% de los casos; la segunda dosis es 
efectiva el 98% de las veces. Cuando ocu-
rre un brote, los estudiantes y sus herma-
nos menores deben recibir una vacuna de 
refuerzo. (Sin embargo, las dosis deben ser 
espaciadas: para niños de 12 meses hasta 
12 años de edad, 3 meses de separación; 
para niños mayores, 4 semanas entre 
dosis).24

Precauciones: La varicela es conta-
giosa durante uno o dos días antes que 
aparezcan las erupciones y luego cuatro o 
cinco días después que aparecieron.25 Los 
niños o adultos  diagnosticados con vari-
cela no deben asistir a la escuela hasta que 
las erupciones se hayan secado. Si el niño 
estaba en la escuela inmediatamente antes 
del diagnóstico, los juguetes y superficies 
que podrían haber sido contaminadas 
deberían ser desinfectados.26

Paperas: Una infección viral altamente 
contagiosa, esparcida de persona a persona 
por contacto directo de las secreciones 
de la nariz y la boca (cuando se tose o se 
estornuda).27

En mayo de 2006, el Centro para el 

Control y Prevención de las Enfermedades 
de los Estados Unidos (CDC) informó de 
2600 casos de paperas en 11 estados, el 
brote más grande en la nación en más de 
20 años. La misma incidencia ha sido un 
problema en Inglaterra desde el 2004.28

Síntomas: Fiebre, dolores musculares, 
dolor de cabeza y el rostro, dolor en la 
garganta, cansancio y pérdida del apetito, 
hinchazón de la sien y de las glándulas 
salivares bajo los oídos. En casos raros las 
paperas pueden afectar el sistema nervioso 
central y el páncreas; en adolescentes y 
adultos varones, puede causar infertilidad.

Prevención y tratamiento: Todos los 
estudiantes deben ser vacunados contra las 
paperas. El período de incubación es entre 
12 y 24 días. No existe un tratamiento para 
las paperas.29

Hepatitis: La hepatitis causa inflama-
ción del hígado. El tipo más común de 
hepatitis es el B (HBV). La condición 
puede ser aguda (por primera vez y de 
corta duración), o crónica (en desarrollo 
y por un largo tiempo). La hepatitis B es 
considerada un virus portado por la sangre 
porque es transmitida a través de la expo-
sición a la sangre de otra persona o a otros 
fluidos corporales que pueden penetrar por 

una herida en la piel o por las membra-
nas mucosas (en la boca, los genitales o 
el recto). Una persona no puede contraer 
hepatitis B a través de un contacto casual 
(dando la mano, un abrazo, estornudos o 
tos, en la comida o bebiendo agua). El tipo 
más común de transmisión es el contacto 
sexual. Sin embargo, la enfermedad puede 
ser transmitida al compartir una afeitado-
ra o cepillos de dientes con una persona 
contaminada.

Síntomas: Una persona puede no darse 
cuenta que ha sido contaminada con hepa-
titis B porque usualmente la enfermedad 
no muestra síntomas. Sin embargo, es alta-
mente contagiosa, y una persona puede ser 
portadora a través de toda su vida. Cuando 
existen síntomas, estos generalmente 
aparecen entre 30 y 180 días después 
del contagio e incluyen fatiga, picazón, 
pérdida de apetito, molestias abdominales, 
nauseas y vómitos, múltiples dolores. En 
los casos severos la víctima desarrolla una 
pigmentación amarilla en la piel, los ojos 
y la boca, comúnmente llamada ictericia.30

Prevención y tratamiento: La medida 
preventiva más importante es la vacuna-
ción. La vacuna en serie para la hepatitis 
es efectiva y segura (provee protección en 

Los profesores y administradores 

escolares en este contexto, 

encuentran más y más difícil 

mantener un ambiente sano en las 

escuelas y en las salas de clases
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contra de la hepatitis A y B), es recomen-
dada para todos los niños menores de 19 
años. Otra prevención en la escuela y en el 
hogar es aconsejar a los niños a no com-
partir sus efectos personales con amigos y 
compañeros.

La hepatitis B usualmente no requie-
re cuidado médico y desaparece sin 
tratamiento. Pero en algunos casos hay 
síntomas severos como vómitos y diarrea 
que conducen a la deshidratación. El 
tratamiento es la hidratación con agua y 
bebidas electrolíticas enriquecidas. Las 
personas infectadas con hepatitis B cróni-
ca deben permanecer bajo el cuidado de 
un médico.

Sarampión: Una enfermedad viral 
altamente contagiosa a través del contac-
to directo con las secreciones de la nariz 
y la garganta de una persona infectada. 
También se puede esparcir indirectamente 
a través de artículos que estuvieron en 
contacto reciente con esas secreciones.

Síntomas: La fiebre es común, junto 
con tos y secreciones de los ojos y la nariz. 
Pueden aparecer manchas de color rojo 
oscuro en erupciones de la piel. Es posible 
que ocurran serias complicaciones. 

Intervención: La enfermedad puede 
ser esparcida de persona a persona desde 
antes que los síntomas se manifiesten has-

ta cuatro días después que las erupciones 
aparecieron. Por lo tanto, los estudiantes 
deben permanecer sin ir a la escuela hasta 
al menos 4 días después que las erupcio-
nes aparecieron. La inmunización debe ser 
requerida de todos los estudiantes.31

� El virus de la inmunodeficiencia 
humana (HIV): Es el que causa el Sín-
drome de la Inmunodeficiencia Adquirida 
(SIDA)32 y se transmite por contacto 
sexual o por compartir agujas de jeringas 
contaminadas. También puede ser contraí-
do cuando los fluidos corporales de una 
persona contagiada entran en contacto 
con las membranas mucosas (ojos, boca, 
o nariz) de alguien no contagiado, o por 
cortes en la piel. La enfermedad no se 
transmite por un contacto casual, tales 
como estrechar la mano, sentarse cerca de 
una persona en la escuela, viviendo con 
un compañero que tenga el SIDA, etc. 
Una persona con el síndrome está sujeta 
a eventuales infecciones, algunas de las 
cuales puede causar la muerte si no se las 
trata. Un niño o profesor que tiene el virus 
o que ha tenido SIDA, no necesariamente 
debe ser excluido de la escuela a menos 
que tenga una infección tal como tuber-
culosis o neumonía. A los niños infecta-
dos se les debe permitir participar en las  
actividades de la clase, inclusive pueden 
jugar con otros niños y recibir abrazos de 
sus profesores.

Los profesores y enfermeras en la 
escuela deben tomar precauciones (inclu-
yendo el uso de guantes de goma) cuando 
tienen que tratar con niños heridos. Cual-
quier superficie que haya sido contamina-
da con sangre debe ser limpiada con jabón 
y agua caliente o una mezcla de agua con 
cloro.33

Inflamación séptica de la garganta 
(estreptococo): Esta enfermedad altamente 
contagiosa es muy común en niños entre 
5 y 15 años, pero también puede afectar a 
personas de todas las edades. Si un niño 
tiene dolor en la garganta, existe una gran 
posibilidad que tenga una inflamación sép-
tica. La bacteria estreptococo puede trans-
portarse en el aire, por estornudos o tos de 
otros individuos. Algunos niños pueden 
tener la infección sin mostrar síntomas.

Síntomas: Los niños con inflamación 
séptica de la garganta pueden quejarse 
de que la  garganta les duele o la sienten 
áspera al tragar o comer. Ellos pueden de-
sarrollar fiebre de hasta 101 grados F (38.3 
grados Celsius), y tener inflamaciones en 
las glándulas linfáticas del cuello. Algunos 
niños pueden tener dolor de cabeza, dolor 
de estómago, picazón y la garganta roja 
con manchas de pus.

Tratamiento y prevención: La infla-
mación séptica de la garganta puede ser 
curada con antibióticos. Si se la deja sin 
tratar, puede causar serios daños al cora-
zón y las articulaciones (fiebre reumática), 
y problemas a los riñones. La prevención 
es la misma que para la conjuntivitis—
mantener los niños en la casa, buen lavado 
de manos y el uso de pañuelos desechables 
cuando se estornuda o tose.34

Prevención— 
Conozca los “puntos críticos.”

En el ambiente escolar, los lugares con 
mayor concentración de gérmenes están 
en el baño, el comedor y la sala de clases. 
Los estudiantes transportan los gérmenes a 
la escuela después de haber sido expuestos 
a las enfermedades en sus hogares o en 
lugares públicos.35

El mayor punto crítico son las ma-
nos: Todo el mundo es consiente de que 
hay  gérmenes en los hospitales, baños, 
trapos de cocina y basureros. Pero muchos 
no se dan cuenta de que  las manos, los 
teléfonos y las manijas de puertas tam-
bién transmiten  gérmenes. Cuando las 
personas tienen un resfrío o una gripe, se 
limpian la nariz muchas veces por día, los 
gérmenes se transmiten a las manos, desde 
donde se pueden transmitir a otras perso-
nas o a través de diferentes superficies.36

Un buen lavado de manos: Para 
prevenir el esparcimiento de los gérmenes, 
el paso más importante es lavarse bien 
las manos, como también lavar bien los 
utensilios y superficies. Las manos deben 
lavarse antes y después de ingerir comida, 
durante y después de la preparación de 
los alimentos; después de usar el baño y 
después de estornudar o toser.

Un buen lavado de manos significa usar 
jabón y agua vigorosamente por aproxima-
damente 15-20 segundos y luego secar las 
manos con toallas de papel o secador eléc-
trico. Si es difícil juzgar cuanto es 15 o 20 
segundos silenciosamente puede cantar la 
canción de cumpleaños feliz mientras se 
lava las manos. Se puede hacer del lavado 
de las manos un juego, enseñando a los 
niños este simple procedimiento.

Los niños menores necesitan ayuda con 
respecto a cuándo y cómo lavarse las ma-
nos. Los profesores pueden usar material 
apropiado para las diferentes edades para 
reforzar este comportamiento. Artículos 
tales como escritorios, mesas, teclados y 
ratones de computadores, equipos de labo-
ratorios, juguetes y sala de juegos, y otros 
objetos de uso común deben ser limpiados 
diariamente con un desinfectante bacteri-
cida. Otras superficies que necesitan desin-

¿Qué podemos hacer para ayudar a 

mantener un ambiente saludable en 

la escuela y mantener los estudiantes 

en buenas condiciones dentro y fuera 

de la sala de clases?
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fectarse frecuentemente incluyen el piso, 
perillas de puertas, lavamanos, estanques 
de inodoros y su manija de descarga, como 
también todas las superficies usadas para 
comer. Los desinfectantes matan los gér-
menes que no son visibles y sin embargo 
causan enfermedades.37 Las escuelas debe-
rían proveer jabón líquido antibacteriano 
o líquidos basados en alcohol  para uso en 
los baños y en el comedor.

Si el jabón antibacteriano y el agua 
limpia no están disponibles, puede usarse 
toallitas desechables antibacterianas o con 
alcohol, o una jalea especial para limpiar 
las manos (que contenga al menos 50% de 
alcohol).38 Si ninguno de estos productos 
está disponible, es importante insistir que 
los niños mantengan las manos lejos de 

papel, sin tocar su contenedor, y usarla 
para cerrar la llave del agua y luego con 
ella abrir la puerta del baño.

Si es posible, las escuelas deben instalar 
dispensadores que no requieran que la 
gente los toque para obtener papel. Tam-
bién se puede poner jabón antibacteriano 
en los baños y también en las áreas donde 
se prepara comida, y poner un basurero 
junto a la puerta del baño de tal forma 
que cada uno pueda irse con las manos 
limpias.

La sala de clases: Las salas de clases 
y los dormitorios con excesivo número de 
alumnos son un excelente lugar para la 
transmisión de gérmenes, especialmente 
durante los meses de invierno, cuando hay 
menos circulación de aire. Si es posible y 

de que un alumno que estuvo seriamente 
enfermo retorne a la sala de clases.

Idealmente, especialmente las escuelas 
más grandes, se debe tener una enfermera 
u otro personal médico que tenga respon-
sabilidades definida por la administración 
escolar.  Tales reglamentos o políticas de-
ben incluir requisitos de exámenes médi-
cos, evaluación de enfermedades crónicas 
y agudas, primeros auxilios que la escuela 
provee, revisión de vacunas y la manera 
como se procurará manejar y controlar 
los contagios de enfermedades, la admi-
nistración de medicinas y tratamientos y 
las consultas constantes con los padres de 
acuerdo a lo que sea necesario.

Debería existir en la escuela un lugar 
donde aislar a los niños enfermos hasta 
que sus padres puedan buscarlos. En los 
dormitorios debe existir un cuarto donde 
los estudiantes con enfermedades conta-
giosas puedan residir hasta que se recupe-
ren.

Las escuelas deben también tener 
reglamentos y procedimientos para atender 
alumnos con necesidades especiales de 
salud (por ejemplo los que requieren 
monitoreo y medicamentos para diabetes, 
los que sufren algún tipo de ataques, uso 
de oxigeno y cualquier otra enfermedad 
diagnosticada).

Las escuelas también deben tener indi-
caciones en sus reglamentos con respecto 
a la auto-administración de medicinas 
por parte de los estudiantes, tales como 
inhaladores para el asma e inyecciones es-
peciales para aquellos que tienen alergias 
severas.40

Finalmente, las escuelas deben suplir 
a los padres o responsables con una lista 
de ítems a considerar para mantener a los 
niños seguros y saludables. Dicha lista 
contendrá: los requisitos sobre vacunas e 
inmunizaciones, teléfonos de emergencia, 
información para la escuela sobre proble-
mas de salud previos del niño, el mantener 
al niño en casa cuando está enfermo, cómo 
vestir y alimentar a los niños para mante-
nerlos con salud excelente, etc.

R. Patti He-
rring, Ph.D., R.N., 
es profesora asocia-
da de la Escuela de 
Salud Pública, del 
Departamento de Salud, 
Promoción y Educación 
de la Universidad Loma 
Linda, California. Ella 
también es parte del 
equipo investigador 
para el Estudio de Salud 
Adventista-2.

los ojos, nariz, y boca. Guantes de goma 
pueden servir como protección temporal.

Los baños en las escuelas: Los inodo-
ros y lavamanos no son los únicos lugares 
del baño donde los gérmenes se concen-
tran, las manijas de las puertas también 
presentan un alto riesgo. Investigadores re-
velan que “cerca del 100 % de las manijas 
de las puertas de los baños muestran trazos 
de estafilococos, estreptococos, salmonera 
y E. coli.39 Aunque la gente recuerde la-
varse las manos después de ir al baño (y se 
estima que un tercio no lo hace), después 
toca el grifo del agua, usa una toalla de 
papel y abre la puerta tocando la manija, 
tiene la posibilidad de haberse reinfectado 
tres veces. Se puede tomar una toalla de 

hay tejidos protectores, abra un poco las 
ventanas  para dejar entrar aire fresco en 
los cuartos.

Dentro del salón de clases, los gérme-
nes se encuentran en diferentes superficies. 
Enseñe a los estudiantes a cubrir su nariz 
y boca con un pañuelo desechable cuando 
estornudan o tosen y luego depositar el 
pañuelo en la basura. Asegúrese de que se 
lavan las manos frecuentemente durante 
el día.

Reglamentos escolares 
Las escuelas deben tener reglamentos 

claros para no permitir que niños enfer-
mos asistan a la escuela y que indiquen la 
necesidad de una nota de un médico antes 
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identifica 11 criterios, desde operación 
administrativa hasta financiamiento y vida 
estudiantil, y cada uno de ellos procura 
colocar juntos los desafíos académicos 
con los aspectos más importantes de la 
misión de la iglesia. Entonces, cuando la 
acreditación de la iglesia se concentra en 
la fortaleza de las finanzas de una institu-
ción, también examina que el proceso de 
presupuesto y las prioridades sean mane-
jados con un sentido de misión. De hecho, 
cada criterio de la AAA se concentra en la 
misión.

El proceso de acreditación tiene 
también otra cualidad única: motiva la 
discusión acerca de la naturaleza y calidad 
de la educación adventista para institucio-
nes que tienen entre 12 y 6000 estudian-
tes, desde Camerún hasta Papua Nueva 
Guinea, Rumania o Canadá. Debido a que 
los equipos de evaluación incluyen edu-
cadores y administradores de diferentes 
localidades y especialidades, las discu-
siones conectan direcciones geográficas 
y culturales diferentes. ¡Qué diálogo más 
enriquecedor, y cuán necesario para una 
iglesia mundial!

¿Podrían las instituciones adventis-
tas alcanzar esas metas por sus propios 
medios? Quizá. Pero ojos externos pueden 
a menudo ver aquello que incluso los 
administradores no pueden percibir desde 
dentro de una institución. Aún si la acre-
ditación solo afirma la dirección de la ad-
ministración, esto fortalece la institución 
internamente e incrementa la confianza de 
los miembros de iglesia.

La Iglesia Adventista del Séptimo Día 
anima a sus instituciones educacionales 
a ganar reconocimiento y acreditación 
locales, y el éxito que se logre en estos 
aspectos debería ser aplaudido. Sin embar-
go, éste nunca será un fin en si mismo. La 
acreditación adventista identifica quienes 
somos, cuales son nuestros objetivos, y 
cómo queremos ser identificados dentro 
del amplio marco de la educación superior. 
Esto ayuda a la 
iglesia y a su edu-
cación superior a 
presentar un frente 
unificado en el mu-
tuo compromiso de 
servir como agentes 
de redención.

Vanesa Jones, R. N., 
M.S., es una enferme-
ra anestesista en la 
Universidad Loma Linda 
(Centro Médico) y es-
tudiante del Doctorado 
en Salud Pública de la 
misma universidad.
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