
Provincia del Neuquén
1983/2023 - 40 AÑOS DE DEMOCRACIA

Número: 

Referencia: Disposición N°1

 
VISTO:

La necesidad de dar un marco normativo con orientaciones para el trabajo
docente Domiciliario y Hospitalario en los Servicios de la Modalidad Educación
Domiciliaria y Hospitalaria del Sistema educativo de la provincia; y

CONSIDERANDO:

Que la Ley de Educación Nacional 26.206 y la Ley de Educación Provincial 2.945
establecen a la Educación Domiciliaria y Hospitalaria como modalidad transversal al
sistema educativo;

Que el Consejo Provincial de Educación aprobó la Resolución Nº1.722/18 de
Lineamientos Generales de la Modalidad Domiciliaria y Hospitalaria, que enmarca el
trabajo de los agentes que se desempeñan en la misma;

Que es oportuno brindar definiciones y orientaciones administrativas y pedagógicas
para los servicios de Educación Domiciliaria y Hospitalaria que se encuentran con
sede en Escuelas Primarias o de Educación Especial del Sistema Educativo Provincial;

Que desde el año 2018 se trabaja con la Disposición Nº01 en todos los Servicios que
funcionan en escuelas del interior de la provincia ante la necesidad de orientar el
trabajo de los docentes Domiciliarios y Hospitalarios;

Que en el trabajo articulado se consensuó sobre otras tareas que puede desempeñar
el docente Domiciliario Hospitalario durante el periodo de tiempo disponible sin
atención a estudiantes en situación de enfermedad;

Que la Dirección General de Educación Domiciliaria y Hospitalaria es la responsable
de regular, dirigir, orientar y administrar los Servicios a su cargo y las prácticas que
los mismos llevan adelante;

Que se debe dictar la norma legal correspondiente;             

                  Por ello;



LA DIRECTORA PROVINCIAL DE EDUCACION PRIMARIA, LA DIRECTORA
GENERAL DE EDUCACIÓN ESPECIAL Y LA DIRECTORA GENERAL DE

EDUCACIÓN DOMICILIARIA Y HOSPITALARIA.

D I S P O N E N

1. ADOPTAR a partir de la firma de la presente Disposición, el anexo único que se
adjunta a la misma, sobre orientaciones para el trabajo de los docentes
pertenecientes a los Servicios Domiciliarios y Hospitalarios con sede en Escuelas
Primarias o de Educación Especial del interior de la Provincia.

2. DETERMINAR que, por la Dirección General de Educación Domiciliaria y
Hospitalaria, se cursarán las correspondientes comunicaciones.

3. CUMPLIDO, Archivar.

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



ANEXO ÚNICO

Orientaciones para el trabajo de la Maestra o el Maestro Domiciliario y
Hospitalario para Educación Inicial y Primario.

En contexto domiciliario

1. Establecer contacto con la Escuela de Origen para coordinar la entrega de
certificados y contenidos.

2. Contactar a la familia a fin de pautar horarios, días y espacios para el desarrollo
de clases escolares domiciliarias.

3. Mantener una conducta respetuosa y que resguarde la intimidad del grupo
humano que habita el hogar, en que se desarrolla la tarea educativa
domiciliaria. En este sentido es importante evitar la emisión de juicios de valor
que puedan ser recibidos como descalificatorios. 

4. Conocer y aplicar las normas de bioseguridad.
5. Tomar conocimiento de la trayectoria escolar de la o el estudiante en la escuela

de origen, por medio de la entrevista con el docente de la sala o grado, y
documentos institucionales, como punto de partida para la educación
Domiciliaria y Hospitalaria.

6. Mantener una fluida y permanente vinculación con las maestras y/o los
maestros y la institución de origen, para la anticipación y proyección de trabajo
coordinado que favorezca la continuidad de la trayectoria escolar y garantice la
igualdad de condiciones pedagógicas de la o el estudiante, al momento de
reinsertarse con su grupo de referencia.

7. Articular con la institución de origen, para conocer los saberes y actividades que
se desarrollarán durante el período en que la o el estudiante no pueda concurrir
a la escuela, y acordar conjuntamente con las y los docentes de la sala o grado
objetivos, contenidos, actividades y evaluación, para garantizar y trabajar con
la o el estudiante la misma currícula que en su aula. También desde la
modalidad se pueden plantear proyectos para invitar a participar a sus
compañeros y compañeras.

8. Desarrollar los contenidos, en concordancia con la propuesta pedagógica de la
institución educativa de origen, adecuándose a la situación particular de cada
estudiante, mediante propuestas educativas significativas, que potencien las
posibilidades de las y los estudiantes en situación de enfermedad, para
favorecer la continuidad de las trayectorias escolares. 

9. Diseñar e implementar estrategias de enseñanza y apoyo que favorezcan la
continuidad de los procesos de aprendizaje teniendo en cuenta la flexibilidad de
los tiempos y el espacio donde se desarrollan los mismos.

10. Diseñar estrategias didácticas que sean motivadoras, significativas y
colaborativas utilizando las herramientas TIC, y todas aquellas que considere
oportunas tendientes a generar conocimientos hacia un aprendizaje autónomo
del estudiante.  

11. Brindar a la estudiante o el estudiante, por intermedio de su familia, actividades
alternativas para los días en que no recibirá atención de manera presencial,
promoviendo su realización en concordancia con las que se estén desarrollando
en la institución educativa.

12. Favorecer de manera articulada con las y los docentes de la Escuela de origen,
actividades de contacto con el grupo de pares para sostener y afianzar el
vínculo de pertenencia. Cuando la o el estudiante comenzare con su



escolarización o bien, un ciclo lectivo en la modalidad domiciliaria y hospitalaria,
la maestra o el maestro deberá realizar acciones orientadas a promover el
contacto con el grupo de pares de la escuela en que se matriculó.

13. Registrar las acciones realizadas y la evaluación en proceso de cada estudiante,
las que deberán ser entregadas a la institución educativa como documento del
período de atención en la modalidad.     

14. Elaborar un informe pedagógico, al finalizar la atención, incluyendo contenidos
trabajados y una observación sobre el desempeño de la o el estudiante. Dicho
informe será incluido como parte de la evaluación escolar integral de la
estudiante o el estudiante.

15. Evaluar y acompañar a la o el estudiante, también en instancias de
acreditación, conjuntamente con la maestra o el maestro de la sala o grado. 

16. En Educación Inicial, atender a la niña o al niño al menos dos veces por semana
y por un período de 90 minutos en cada encuentro, siempre que la situación de
salud lo permita. Cada docente podrá tener a su cargo hasta cuatro
estudiantes. Cabe aclarar que los encuentros durante el período inicial, tendrán
horarios más reducidos que se incrementarán progresivamente. 

17. En Educación Primario, asegurar una atención educativa presencial no inferior a
dos encuentros semanales con una duración de 1:45 minutos cada uno, según
las características de la demanda. Cada docente podrá tener a su cargo hasta
cuatro estudiantes.

En contexto Hospitalario

1. Enmarcar su práctica docente teniendo en cuenta las finalidades y objetivos de
la modalidad expresada en la Resolución del CPE N° 1722/18.

2. Brindar escolaridad a estudiantes que se encuentran internadas o internados en
hospitales en los tiempos acordados con el equipo de salud, sin generar
obstáculos en el accionar de las prácticas médicas y la atención educativa.

3. Conocer y aplicar las normas de bioseguridad.
4. Conocer y valorar el patrimonio cultural de la o del estudiante hospitalizado.
5. Registrar la matrícula diaria, identificando la situación de las y los estudiantes

internados para articular acciones con la escuela de origen.
6. Planificar una propuesta pedagógica significativa y estimulante, contextualizada

a la realidad de la o el estudiante hospitalizado, incorporando las herramientas
y recursos necesarios.

7. Articular Salud (Hospital) y Educación (Escuela) para enriquecer y
complementar la atención integral del estudiante.

8. Realizar articulaciones con docentes domiciliarios en pos de garantizar la
continuidad pedagógica para estudiantes que atraviesan enfermedades que
requieren largos tratamientos y cuya situación, genera reingresos constantes a
la internación.

 

 

 

 

 



 

Maestra o el Maestro Domiciliario y Hospitalario durante el período en el que
cuente con mayor disposición de tiempo para tareas complementarias a sus
funciones.

Los ítems detallados a continuación serán aplicados para las maestras y los
maestros de la Modalidad Domiciliaria y Hospitalaria. El equipo directivo de la
institución podrá definir la tarea a desarrollar por parte de la maestra o el maestro
de la modalidad.

1. Visitar los Hospitales y/o Centros de Salud para así afianzar la comunicación, el
trabajo conjunto y recabar datos en cuanto a la población infanto-juvenil en
situación de enfermedad, teniendo una futura participación educativa en dicha
institución de salud.

2. Participar en la elaboración, coordinación y/o puesta en marcha de proyectos
que contemplen los ejes transversales enmarcados en el Proyecto Escolar
Institucional, como Educación Sexual Integral (ESI), Tecnologías de la
Informática y la Comunicación (TICs), Convivencia, Valores, Derechos Humanos,
Inclusión Educativa y el Abordaje de la Conflictividad Social en las Instituciones
Educativas, entre otros cuyo desarrollo se encuadre en el mencionado PEI.

3. Recuperar, recrear y seleccionar información pertinente que se produzca en la
Modalidad en la localidad en que se desempeña.

4. En los servicios de la modalidad, desempeñarse como pareja pedagógica con
intervención dentro y/o fuera del aula según las necesidades de las y los
estudiantes. Las autoridades Institucionales serán quienes determinen su
actividad complementando y enriqueciendo a la maestra o maestro de grado, o
sala.

5. En los servicios de la modalidad, articular encuentros con referentes de
hospitales y/o Centros de Salud para afianzar la comunicación, el trabajo
conjunto y recabar datos en cuanto a la población infanto-juvenil en situación
de enfermedad.

6. Informatizar datos respecto a los y las estudiantes inscriptos y atendidos,
comunicando dicha información a la Modalidad, a través de la vía jerárquica
correspondiente. con el fin de poder generar estadísticas que sirvan para
futuras acciones. 

7. Recopilar propuestas, proyectos educativos y otros recursos de acceso al
currículum a fin de favorecer el aprendizaje de las y los estudiantes que
transitan en la Modalidad. 

8. Construir y preservar Material Didáctico como mochilas viajeras, títeres,
elementos de accesibilidad entre otros, para llevar adelante estrategias de
apoyo.
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