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QO P = practica O Especialidad O Medicina
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PERFIL DOCENTE
El profesor debe ser un profesional de ciencias de la salud con experiencia en el drea de Salud Publica, de preferencia con posgrado concluido o en proceso,
que tenga perfil Promep (Programa de mejoramiento al profesorado) o aspira tenerlo.

2.- COMPETENCIA (S) DEL PERFIL DE EGRESO

Proporciona al alumno(a) los elementos teérico_ metodoldgicos y practicos de la salud publica para integrar los conocimientos sobre la estructura y
funcién del ser humano y su entorno en situaciones de salud- enfermedad en sus aspectos biolégicos, psicol6gicos, historicos, sociales y culturales

Aplica los conocimientos basicos para la prevencion, diagnéstico, tratamiento, prondstico y rehabilitacién de las enfermedades prevalentes, de acuerdo al
perfil epidemioldgico local, nacional e internacional.

Comprende los diversos contextos y escenarios econdmicos, politicos y sociales, en la construccion de una identidad personal, social y universitaria

Planifica e implementa acciones para la promocién, prevencion y proteccidn a la salud, desde una perspectiva de auto cuidado, con aplicacion de principios,
métodos y estrategias de la promocién de estilos de vida saludables y de la atencion primaria a la salud

Direcciona sus habilidades para investigar, descubrir y resolver problemas inherentes a su entorno, que le permitan orientar su conocimiento a propuestas
innovadoras de la préactica.

3. PRESENTACION

La unidad de aprendizaje Salud Publica, se ubica en el area basica comun tiene como propésito, proporcionar al alumno(a) los elementos tedrico_
metodoldgicos y practicos de la salud publica que le permitan identificar el proceso salud enfermedad desde un enfoque biopsico-social colectivo, la
respuesta social que se da a los mismos, asi como las estrategias y politicas de la promocién, educacién y preservacion de la salud.

4. UNIDAD DE COMPETENCIA

Se acerca al desarrollo histérico social de la salud puablica, mediante los diferentes modelos tedricos explicativos del proceso salud enfermedad y la
respuesta social institucional y comunitaria asi como la promocién y la preservacion de la salud. Identifica el diagnostico situacional en salud como una
herramienta para el estudio y la comprension de los problemas de salud comunitaria

5. SABERES
Saberes minimos a desarrollar

Aplica los modelos tedrico-explicativos del proceso salud-enfermedad al analisis de un problema de salud concreto en un contexto
Saberes historico sociocultural.

practicos Explora la respuesta social que demandan los problemas de salud de la poblacion

Reconoce acciones de promocién en salud con participacion interdisciplinaria en diversos contextos.

Identifica diferentes tipos de diagndsticos en salud colectiva.

Utiliza bibliografia confiable y actualizada con sentido ético y reflexivo (modelos: APA, Vancouver).

Conoce el desarrollo histérico-social de la Salud Publica

Saberes tedricos Comprende los modelos tedricos metodolégicos y explicativos del proceso salud —enfermedad.
Analiza las estrategias y politicas de la promocién en salud y la respuesta social organizada.
Comprende los diversos modelos tedricos del diagnostico situacional de salud

Respeta la diversidad cultural de los espacios en los que se inserta para desarrollar su practica formativa.

saberes formativos | Actua con responsabilidad y honestidad en su desempefio.

Desarrolla una actitud reflexiva y critica.

Hace conciencia de su propio aprendizaje.

Desarrolla la sensibilidad y la capacidad para trabajar interdisciplinariamente con las instancias comunitarias en forma
colaborativa.

Adquiera la habilidad para la comunicacion escrita y oral en su propio idioma y en inglés con sentido critico, reflexivo y con respeto
a la diversidad cultural.

6. CONTENIDO TEGRICO PRACTICO. (Temas y Subtemas)




1. La Salud Publica, el proceso salud enfermedad, evolucion hasta llegar a la Nueva Salud Publica
a) Concepto y evolucién histérico — social de la Salud Publica.
b) Principales modelos explicativos del proceso salud — enfermedad (PSE).
c) Factores determinantes y condicionantes del (PSE).
2. Desafios y retos de la Nueva Salud Publica
a) Problemas actuales de salud y sus tendencias.
b) La transicidn epidemiolégica.
3. Métodos de investigacién utilizados en salud publica.
- Los estudios de corte cuantitativo.
- El método cualitativo, sus alcances en salud publica.
4. La promocion y la atencién primaria en salud
- Origen, conceptos
- Estrategias y su implementacion
- Politicas y sus alcances.
5. Larespuesta social organizada
- Respuesta institucional: origen, misién, visién, poblacién que se atiende, fuentes del financiamiento, niveles de atencién, organizacion,
estrategias, programas, acciones que se llevan a cabo y/o servicios que prestan, recursos con que cuentan, requisitos para otorgar la
atencidn y/servicio.
- Précticas alternativas y/o complementarias.
- Modelos de autoatencién.
- Redes sociales.
6. El diagndstico estratégico situacional en salud.

- Conceptos y definiciones sobre lo que es un diagndstico de salud.

- Tipos de diagndsticos de salud, el diagnéstico situacional estratégico en salud.

- Componentes del diagndstico

- Indicadores cuantitativos y cualitativos de un diagndstico:

- a) El modelo explicativo del PSE

- b) Indicadores

- c) La respuesta social a los problemas de salud

- d) Construcciones sociales, problematica sentida socialmente, elementos culturales, significados en salud, grupos de poder
- y su participacidn en la salud colectiva, entre otros.

7. ESTRATEGIAS Y ACCIONES (TECNICAS Y RECURSOS DIDACTICOS DE ENSENANZA Y APRENDIZAJE CON ENFOQUE EN COMPETENCIAS.

ACCIONES 8. EVALUACION DE DESEMPENO
)\ N
7.Acciones 8.1 Evidencias de desempeiio (puede 8.2. Criterios de desempefio 8.3 .Campo de aplicacion
variar en funcién de la dindmica de profesional

trabajo y de los acuerdos que se den
dentro del grupo)

1. La Nueva Salud Publica y Aula, espacios virtuales y contexto
- : | L _
el Proceso salud Utilizar ‘ una 0 . \farras del participante
estrategias de aprendizaje, se
Enfermedad. sefialan algunos ejemplos

1 Busqueda, adquisicion, lectura y

ok T . 1 Linea de tiempo. 1 Evolucién histérico — social de
anaélisis critico de la informacion. "k

la  MNueva Salud Publica.

Identificando principales

Discusion dirigida a través de

acontecimientos, conceptos,




problematizacion.

2 ldentificacién y andlisis de
factores condicionantes v
determinantes en una situacién de
salud especifica.

3 Discusion en aula y exposicidn en
plenaria de conclusiones.

4 Presentacion de un caso

2 Mapa conceptual.

3 Cuadro comparativo.

4 Aplicacion a problematica

politicas de salud colectiva.

2 |dentificacién de ideas
relevantes de los principales
modelos explicativos del PSE,
unidas a conceptos secundarios
y palabras de enlace.

3 Establecer comparaciones de
los factores condicionantes,
determinantes del PSE.

4 Aplicar conceptos revisados
en un estudio de caso de un
contexto conocido.

2. Desafios y retos de la

Nueva Salud Publica

1 Busqueda, adquisicion, lectura y
analisis de los documentos.

2 Analisis del contexto actual y a
futuro en equipo interdisciplinario,
exposicion en plenaria de la vision
que se alcance de los problemas y
posibles alternativas a los mismos.

3 Seleccion de un problema de
salud publica

1

Documentos que  contengan

problemas de salud local, nacional e
internacional.

2 Resumen de la informacidn analizada,

los

conceptos claves, principios vy

argumento central

3 Crénica donde se relacionen hechos
detalles y ambientes

1 Fuentes de informacion

confiable.

2 Participacion de todos los
integrantes del equipo de forma
interdisciplinar, con respeto de
las ideas emitidas por cada uno
de ellos.

3 Deberd contener analisis
reflexivo de un problema de
salud publica y propuestas de
solucién.

Aula, espacios virtuales y contexto
del participante.

Acciones

Evidencias de desempefio (puede variar
en funcién de la dindmica de trabajo y de

los acuerdos que se den dentro del

grupo)

Criterios de desempeiio
profesional

Campo de aplicacion

3. Metodologia de la
investigacion de salud
publica.

1 Revision de:

A. Documentos tedricos
referentes a la
investigacién cuantitativa
y cualitativa en salud
publica.

B. Estudios en salud publica
de corte cuantitativo y
cualitativo.

para la
los elementos

2 Taller por equipos
Identificacion de

1

tedrico referente a la

de un documento

investigacion

Presentacion

cuantitativa y cualitativa y de un
estudio de corte cuantitativo y uno
cualitativo.

2

Resumen de los elementos

identificados.

1 Que sean cientificos.

2 Que contenga los elementos
que permitan caracterizar a los
estudios cuantitativos y
cualitativos en salud publica.

Aula, espacios virtuales y contexto
de participante.




tedricos y metodoldgicos de los
documentos revisados (taller).

3 Exposicidn en plenaria de las
conclusiones.

4 Elaborar un cuadro comparativo.

5 Aplicacion de los métodos a un
contexto.

3 Presentacién en plenaria.

4 Cuadros comparativos de los
elementos: A) tebricos de Ia
investigacién cuantitativa Vs cualitativa.
B) Metodolégicos de los estudios
cualitativos vs cuantitativos.

Presentacion de resultados de la
aplicacion

3 Conclusiones consensadas por
los integrantes del equipo.

4 Que contenga los elementos
que componen los estudios
cuantitativos y cualitativos sus
semejanzas y diferencias.

4. la promocion y la

atencion primaria en) de
la salud

1 Rescate de  experiencias
vivenciales sobre promocién y
educacion en salud.

Adquisicién, lectura y andlisis de
documentos.

2 Discusion dirigida a través de la
problematizacién.

Reflexién y analisis de la promocién
de la experiencia vivencial.

3 Reconstruccion de la experiencia
y aplicacién de elementos tedricos.
Exposicion  en  plenaria  de
conclusiones.

4* Desarrollo y elaboracion de
material de difusién.

Investigacién de las acciones en
promocién de la salud en un
contexto dado.

1 Articulos cientificos relacionados con
la promocién de la y la atencién
primaria en salud.

2,3 Documento narrativo

A* Material de difusién a problemas de
salud especificos (cartel, triptico).

Reporte del acercamiento a la realidad.

1 Que sean de fuentes
confiables. Que  contenga
informacién  suficiente  que
permita la discusion de los
conceptos, sus origenes y
propuestas.

2,3 Que contenga las diferentes
respuestas a las preguntas
generadoras ({Qué es y cual es
la importancia del informe
Lalonde? ¢Qué concepto(s) de
promocién a la salud se ha(n)
planteado?, ({Qué estrategias se
han planteado y como se han
implementado? ¢Politicas de
salud que se han desarrollado a
partir de este informe? Etc.

4. Informacién  organizada,
cientificamente sustentada,
lenguaje sencillo, no saturar con
informacién, con uso adecuado
de las imagenes.

Aula, espacios virtuales y contextos
institucionales y del(a) participante.




Acciones

Evidencias de desempeifio (puede variar
en funcién de la dindmica de trabajo y de
los acuerdos que se den dentro del

grupo)

Criterios de desempefio
profesional

Campo de aplicacion

5. Lla respuesta social
organizada

1 Adquisicién, lectura y analisis de
documentos.
Presentacion en plenaria.

2 Visita institucional

Investigacién documental de las
instituciones

Aplicacién de la guia de observacién
y entrevista en una institucion.

Plenaria de conclusiones.

1 Cuadro comparativo de las
instituciones gubernamentales y no
gubernamentales: semejanzas,
diferencias, ventajas y desventajas.

2* Informe o reporte del resultado de la
investigacién. Que contenga las
recapitulaciones o extractos elaborados
por el estudiante.

El qué, el como y el para qué de las
instituciones.

*Alternativa:

Documento que contenga la
caracterizacién de las instituciones
retomadas, asi como un analisis de su
funcionalidad e impacto en la sociedad.

1 Congruente y con el sustento
bibliografico.

2 Congruente y con el sustento
empirico que de respuesta al
qué, como y para qué de las
instancias investigadas.
Utilizacion de materiales de
apoyo didactico

Aula, espacios virtuales y contexto
de participante.

6. El diagnéstico situacional
de salud.

1 Busqueda, adquisicién, lectura y
andlisis de documentos tedricos de
los diferentes tipos de diagnosticos
de salud.

2 Revision de al menos un
diagndstico de salud. Analisis de los
componentes de un diagndstico de
salud en el documento (taller).

3 Aplicar informacién en un
contexto de su realidad.

1 Resumen y/o cuadro comparativo

que contenga conceptos de
diagnésticos de salud, tipos de
diagnésticos y sus caracteristicas, los
elementos a considerar en un
diagndstico de salud.

2 Documento que contenga la
identificacion de todos los elementos
abordados en el diagndstico de salud
revisado.

3 Reporte del diagnostico de salud
llevado a cabo, en el que contenga:
localizacion geografica, antecedentes
histéricos culturales, respuesta social
organizada, niveles educativos,
estructura  econdmica del  drea,
situacion social, morbilidad i
mortalidad sentida.

1. Congruente y con el sustento
bibliografico.

2 Congruente y con el sustento
bibliografico.

3 Congruente y con el sustento
empirico que de cuenta del
objeto de estudio.

Aula, espacios virtuales y contexto
del participante y la comunidad.




9. ACTIVIDADES NO PRESENCIALES

Visitas continuas a biblioteca
Elaboracién de un cartel de promocidn de la salud
Visita a Instituciones de salud (respuesta social organizada)

10. EVALUACION {CON ENFOQUE EN COMPETENCIAS)

1. La Nueva Salud Publica y el Proceso Salud Enfermedad: 10 puntos
2. Desafios y retos de la Nueva Salud Publica: 15 puntos
3. Metodologia de la investigacion de salud piblica: 15 puntos
4. Lapromocion y la atencién primaria de salud: 20 puntos
5. Larespuesta social organizada: 20 puntos
6. El diagndstico situacional de salud: 20 puntos

11. ACREDITACION

Cumplir con el 80% de las asistencias.

Alcanzar como minimo el 60% del porcentaje en una escala de 0 a 100.
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Frenk, J. Goméz-Dantés, O. (2007) La Globalizacidn y la nueva Salud Publica. Salud Publica de México. | Dialnet
Puyol, A. (2014) Etica y Salud Publica. Dilemata Dialnet
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Dominguez, M 0. Manrique, Nava, C. (2011) Bioética y calidad en la atencion de primer contacto y de | EBSCO
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Hebe N Gouda, Powles, John. (2014) The Science of epidemiology and the methods needed for public | Springer Link
health. Biomed Central Public Health




March, S., Torres, E., Ramos, M., Ripoll, J., Garcia, A., Bulilete, 0., Llobera, J. (2015). Adult community
health-promoting interventions in primary health care: A systematic review. Preventive Medicine,
765, 594-5104.

Science Direct

Melnyk, BM, & Morrison-Beedy, D. (2012). Intervention Research. Designing, conducting, analyzing
and funding. New York: Springer Publishing Company.

e-book

Narayan, KA, & Khan, RA. (2008). Teaching community diagnosis: experience of a new institution.
South-East Asian Journal of Medical Education, 2(1), 70-78.

Open Access
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