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FACULTAD \
NACIONAL DE MEDICINA
DEL NORDESTE Umv:ziﬂz«.:;:;onal

RESOLUCION N° 1995/19-C.D.
CORRIENTES, 29 de julio de 2019.

VISTO:

El Expte. N° 10-2019-03695, por el cual el Profesor Titular de la Asignatura
“Atencion Primaria de la Salud, Epidemiologia e Informatica II” de la Carrera de
Medicina de esta Facultad, Méd. Sebastian Genero, eleva el nuevo Programa de la
misma; y

CONSIDERANDO:

El V° B° producido por la Asesoria Pedagobgica;

El Despacho favorable emitido por la Comisién de Ensefianza;

Que el H. Cuerpo de esta Facultad en su sesién ordinaria del dia 27-06-19,
tomo conocimiento de las actuaciones, y resolvio aprobar sin objeciones el Despacho
de dicha Comision;

EL H. CONSEJO DIRECTIVO DE LA FACULTAD DE MEDICINA
DE LA UNIVERSIDAD NACIONAL DEL NORDESTE
EN SU SESION DEL DiA 27-06-19
RESUELVE:

ARTICULO 1°.- Aprobar el Programa de la Asignatura “Atencién Primaria de la
Salud, Epidemiologia e¢ Informatica II” de la Carrera de Medicina de esta Facultad,
presentado por el Profesor Titular de la misma, Méd. Sebastian Genero, que tendra
vigencia a partir del ciclo lectivo 2019 y que como Anexo corre agregado a la
presente. :

ARTICULO 2°.3 Registrese, comuniquese y archivese.

Q/7

Prof. Juan Joge Di Bernardo Prof. Gerard
Secretario Académico

Respeto - Honestidad - Solidaridad - Responsabilidad Social.
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PROPUESTA DE PROGRAMA

ATENCION PRIMARIA DE LA SALUD,
1. MATERIA: | EPIDEMIOLOGIA E INFORMATICA II Obligatoria

Areas (que incluye): | Area 1: Atencién Primaria de la Salud
Area 2: Epidemiologia e informatica I

Departamento: | SALUD COLECTIVA

. |
Carga Horaria: Semanal | 8 hs-16 semanas Total: | 120 horas

2. CONFORMACION DEL EQUIPO DOCENTE

1 (un) Profesor Titular (S)

2 (dos) Jefes de trabajos practicos rentados (1 Ey 1 S)

6 (seis) Jefes de Trabajos Practicos adscriptos (5 de la Residencia en Epidemiologia)
3 (tres) Ayudantes alumnos rentados

3. DESCRIPCION GENERAL DE LA MATERIA (integrando todas las 4reas)

Atencién Primaria de la Salud, Epidemiologia e Informatica Il es una materia que se cursa en el
segundo afio de la carrera de Medicina, que considera que, aunque el concepto reduccionista de
enfermedad es necesario para el estudio cientifico de los problemas de salud, y la eficacia de las
intervenciones médicas, las decisiones sobre la salud a nivel individual o colectivo deben ser
tomadas en un contexto més amplio, incluyendo las dimensiones subjetivas del paciente,
culturales de la poblacién y/o subgrupos sociales, la justicia social, y la promocién del desarrollo
de humano. La materia se divide en dos 4reas: Atencién Primaria de la Salud, en la cual se
desarrollan contenidos destinados a entender a la Atencion Primaria de la Salud como estrategia
de gestion de un sistema de salud, en la cual se considera que la participacién de los pacientes y la
poblacidn es condicién necesaria de una préctica clinica y de salud publica enfocada en el respeto
a la libertad, la participacién comunitaria, y la valorizacién del concepto integral de salud. Se
entiende que la organizacién del sistema de atencién médica a la salud debe estar basada
prioritariamente, en objetivos de interés publico, determinados mediante la participacion
comunitaria, fundamentada en bases cientificas, utilizando mecanismos de financiamiento que
contribuyan a la solidaridad social, en principios de organizacién que faciliten la participacién, la
accesibilidad, la autonomizacion de los pacientes, la eficacia técnica, la equidad y la eficiencia, y
mecanismos de utilizacidon del personal sanitario que fortalezcan las actividades individual y
colectivamente mas utiles. En esta 4rea también se plantea que la etiopatogenia de las
enfermedades no es mas que la etapa final de una causalidad més amplia y alejada, en la que
intervienen factores socioecondémicos y culturales, ademas de los genéticos y ambientales. Una
“funcién esencial de la medicina es investigar y difundir entre la poblacién el conocimiento de
cuales son estos determinantes, y su importancia relativa; asi como la relacion costo / beneficio de
las medidas de intervencidn, segtn la evidencia disponible, a los fines de colaborar en la toma de
decisiones racionales ¢ informadas de los individuos y la poblacién; evitando- tanto la
medicalizacién alienante, como la manipulacién de la importancia de los diversos factores. En el
area Epidemiologia, se estudian los fundamentos de esta ciencia fundamental de la Salud Publica.
y se revisan los métodos y estrategias para ser aplicados en este campo y contribuir al estudio de
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los determinantes del proéeso salug-enfermedad—atenci%n—cuidados, la evaluacion de tecnologias
sanitarias y como fuente de nuefo conocimiento, entre otras aplicaciones, y en la cual se

desarrollan competencias en €l uSo de paquetes informaticos destinados al procesamiento y
andlisis de datos.

s

En base a estas consideraciones y a los contenidos minimos sugeridos para las Carreras de
Medicina la propuesta pedag6gica que se presenta estd guiada por los siguientes propdsitos:

Redefinir el concepto de salud / enfermedad, incorporando la percepcion y
representaciones de la poblacién en esos fenémenos.

Ubicar a la salud / enfermedad como la resultante de un devenir histérico, y sujeta a
determinantes socio- econémicos, psicolégicos y culturales, que trascienden el campo de
accion (y delimitan las posibilidades) de la atencién médica.

Revalorizar la atencién primaria de la salud y la participacién comunitaria como estrategia
central de un sistema de salud que toma en cuenta los aspectos anteriormente sefialados.
Evaluar e interpretar la salud de la poblacién como un fenémeno con manifestaciones
diferentes a la individual; efectuando las complementariedades necesarias para el
cumplimiento final del rol del médico actuante en la regién.

Resignificar la relacién médico-paciente en funcién de los antecedentes individuales y
colectivos y de una vision integral del proceso salud / enfermedad.

Aportar a la ética y la actitid de servicio del prafesional de la salud.

A fin de alcanzar estos prop(’)sx,és, competencias f‘y objetivos (puntualizados en 5.1.) se
desarrollaran las siguientes estrategias pedagdégicas:

L&

Clases expositivas, a cargo del profesor titular y resto.del equipo docente, con la finalidad
de esclarecer aspectos de mas dificil comprension para el alumno; ya sea por el nivel de
abstraccion de algunos temas como por la complejidad de otros (sobretodo, los
relacionados con herramientas de anilisis). .

Trabajos practicos con presencia de docentes, en grupos de mediano tamafio, para el
andlisis y la discusién de documentos seleccionados y la ejercitacién de métodos y
conceptos propios de la epidemiologia.

Trabajos en terreno, para la integracién de los contenidos que se desarrollan- en las
estrategias anteriores, que incluye la biisqueda y uso de bibliografia ampliatoria,
enirevistas con profesionales y miembros de la comunidad, y uso de paquetes
informaticos. ,

Elaboracién de informes sobre el trabajo en terreno con el objetivo de desarrollar en el
alumno la capacidad de comunicacion de sus experiencias.

Examenes parciales que servirdn para detectar la comprension general del cursado y
efectuar las correcciones necesarias en el proceso de ensefianza.

Atencién personalizada de los alumnos para la recepcion y resolucién de los problemas
que obstaculicen la eficaz incorporacién de los conocimientos y habilidades propuestos.
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4. PRE-REQUISITOS (condiciones;del alumno que inicta el cursado)

De acuerdo a la Resolucién 24_,00/02-C.D.: “Para cursar este semestre el alumno debe
tener aprobadas la totalidad de las asignaturas del Primer Afio, haber regularizado las
asignaturas del primer semestre del segundo afio y aprobado el examen final de Fisiologia
Humana™.

5. COMPETENCIAS a desarrollar (generales y especificas, perfil del egresado). Formuladas
en términos de conocimiento, habilidades y actitudes.

5.1. GENERALES:
ATENCION PRIMARIA DE SALUD

1) Reflexiona acerca de las visiones de los diferentes paradigmas en la conceptualizacién
de la salud; entendiendd a ésta como la resultante de un proceso histdrico-cultural y
condicionada por determinantes tanto bioldgicos como psico-culturales y socio-
econdémicos. g .

2) Contextualiza el proceso de salud-enferiiedad-atencion segiin las diferentes
concepciones, con especial énfasis en la Atencién Primaria de la Salud y Participacion de
la Comunidad; destacando los fundamentos que sustentaron la concepcion de la estrategia,
asi como las derivaciones conceptuales y practicas observadas desde su enunciacion.

3) Analiza criticamente el sector salud considerando la estrategia de la Atencion Primaria
de la Salud.

4) Analiza criticamente la préictica médica y su adecuacion al enfoque de la Atencion
Primaria de la Salud en su versién comprensiva.

5) Promueve la participacién comunitaria en todo-su accionar utilizando como fuente de
empoderamiento la educacion para la salud.

EPIDEMIOLOGIA E INFORMATICA II

1. Reflexiona en el enfoque colectivo de los problemas de salud (en especial los de mas
alta prevalencia en la regién del N.E.A. y del pais); destacando las diferencias y las
complementariedades en los factores causales y en las metodologias de analisis del
abordaje individual y el colectivo de dichos problemas.

2. Realiza adecuadamente el andlisis de trabajos epidemil6gicos, interpretando sus
resultados teniendo en cuenta los determinantes de la salud de las poblaciones a los cuales
se aplican.

3. Utiliza elementos de la Epidemiologia para la contextualizacion de los problemas de
salud individuales dentro del mas amplio marco de la salud colectiva.

4. Reconoce la calidad y utilidad clinica de pruebas diagnosticas.

5. Realiza blisqueda de informacién de interés epidemiol6gico por Internet.

6. Procesa y analiza datos mediante paquetes informaticos.
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5.2. COMPETENCIAS ESPECIFICAS

COGNITIVAS

1) Revisa la evolucién histdrica de los conceptos de salud, enfermedad y problemas de salud.
asi como la concepcion actual segin diferentes poblaciones y actores sociales.

2) Reconoce los determinantes de salud e identificar los diferentes problemas de salud segun
su presencia y evolucion en la poblacién y en los grupos poblacionales.

3) Describe los conceptos de clase social, nivel socio-econdémico, condiciones de vida v
estilos de vida y aplicar los diferentes indicadores utilizados para su descripcién.

4) Define el concepto de medicalizacién y reconocer sus diferentes modalidades segun
poblaciones y culturas, en especial las de la Region. i
5) Reconoce la influencia de las variables demograficas en la salud de la poblacion. ;
6) Describe las caracteristicas ecoldgicas de mayor significacién para la salud poblacional.

7) Reconoce la influencia de la promocién para la salud en la evolucién del nivel de salud de
la poblacion.

8) Evalla la pertinencia de mensajes de educacidn para la salud.

9) Define los conceptos y alcances de salud publica y de términos utilizados en las
disciplinas vinculadas'a la salud de la poblacién.

10) Explica la estrategia de atencion primaria de la salud, sus bases conceptuales, sus
diferentes interpretaciones y la evolucién histérica de su adopcidn; asi como su aplicacion
en el pais y la Regidn.

11) Describe la participacion de la comumdad segun las diferentes concepciones y su
relacion con la estrategia de atencién primaria de la salud.

12) Aplica la operacionalizacién en conceptos vinculados a la salud de la poblacion.

13) Explica como se establece la validez de una definicién, y los requisitos que debe cumplir |
una clasificacién. .
14) Reconoce las principales fuentes de informacion utilizadas en salud con especial
mencién de las disponibles en la regién.

15) Reconoce las diferentes técnicas de recoleccion de datos.

16) Describe los requisitos de un formulario y la forma de crear una base de datos
informatizada.

17) Explica los principales problemas de confiabilidad que pueden afectar a la informacion |
y las técnicas para su control.

18) Describe la teoria del muestreo, las técnicas para la obtencion de muestras probabilisticas
y no probabilisticas; asi cémo las ventajas y desventajas de cada una. .
19) Emplea medidas estadisticas para resumir datos. E
20) Reconoce las posibilidades de generalizacion de conclusiones que ofrecen diferentes
tipos de muestras.

21) Explica las técnicas de inferencia estadistica, la significacion estadistica y su relacion |
con la significacién clinica. ’
22) Describe las medidas de resumen utilizadas para la descripcion de series de datos.

23) Explica las caracteristicas de la curva normal y la relacién entre normalidad estadistica y
normalidad en salud.
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24) Reconoce diferentes tipos de tasa y su utilizacién, ventajas y desventajas.

25) Explica las caracteristicas de un buen indicador y enumerar los de uso principal en
salud. :

26) Identifica las diferencias entre incidencia y prevalencia y la utilidad de sus
mediciones.

27) Describe las caracteristicas de las presentaciones de datos en tablas y gréficos, sus
diferentes tipos, sus ventajas y desventajas.

28) Escoge las tablas y los graficos mds adecuados para diferentes series de datos.

29) Explica las caracteristicas de una descripciéon epidemiolégica y reconocer los
componentes de la trfada epidemiolégica.

30) Explica los conceptos de riesgo, enfoque de riesgo, factor de riesgo.

31) Reconoce las principales medidas de riesgo y aplicarlas ante un caso particular.

32) Describe el concepto de historia natural de la enfermedad y relacionar a la misma con
los niveles de prevencién y la deteccién precoz.

33) Describe la historia natural de las enfermedades mas frecuentes en el mundo el pais y
la region.

34) Describe el concepto de historia social de la enfermedad y relacionar a la misma con
determinantes y factores de riesgo.

35) Explica la teoria de la transicién demogréafica y reconocer en qué etapa de la misma se
encuentra la poblacion de la Regién.

36) Diferencia el concepto de causa en epidemiologia con el usado otras disciplinas.

37) Clasifica las causas segin su papel en la determinacién de la enfermedad y las
posibilidades de control.

38) Explica las diferentes estrategias para la prueba de hipdtesis e identificar los
principales tipos de estudio epidemiolégicos; asi cdmo sus ventajas, desventajas,
indicaciones y contraindicaciones de cada uno.

39) Explica la calidad de una prueba diagndstica por sus caracteristicas intrinsecas.

40) Describe el concepto y aplicacion de los valores predictivos de una prueba y explicar
cémo influye en ellos de la prevalencia de la enfermedad.

41) Interpreta la utilidad prictica de una prueba diagnéstica segiin la epidemiologia de la
enfermedad en la poblacién a la que se aplique.

42) Elabora conclusiones a partir de los datos disponibles, y en la lectura de una
publicacion cientifica evaluando las conclusiones.

43) Emplea programas informatizados para analisis epidemioldgicos.

44) Obtiene informacion de interés epidemiolégico por Internet.

PSICOMOTORES

1) Elabora una propuesta de educacion para la salud

2) Procesa datos mediante programas de andlisis estadisticos y epidemioldgicos.
3) Realiza tablas y graficos adecuados a la informacion que se desea presentar
4) Realiza célculos de medidas de resumen de uso frecuente en epidemiologia
5) Efectiia busquedas de articulos cientificos en Internet.

6) Elabora informes de resultados de un estudio epidemiologico.
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1) Comprende los problemas de salud con una actitud empdtica, solidaria y
autonomizadora hacia las personas y grupos sociales con problemas de salud y
enfermedad.

2) Establece una comunicacion que favorezca la eficacia de las
medidas preventivas, terapéuticas, y de educacién para la salud.

3) Argumenta a favor de la atenci6n primaria de la salud como la estrategia central en la
organizacién de un sistema de atencién de salud basado en principios de equidad, eficacia,
eficiencia y justicia social.

4) Valora la participacién de la comunidad como un valor central en la estrategia
atencion primaria de la salud.

5) Presenta una actitud de andlisis critico sobre las estructuras sociales relacionadas

con fenémenos de salud y enfermedad, y la atencion de estos fenémenos.

6) Desarrolla una actitud cientifica y autoevaluativa con relacion al conocimiento y

la practica médica.

7) Desarrolla una actitud favorable al enfoque multidisciplinario de los problemas de
salud y enfermedades.

5.3. PERFIL DEL _EGRESADO. El cursado pretende contribuir a la formacion de
un profesional capaz de: ’

o Identificar en un sistema de salud la presencia de la estrategia de la atencién
primaria de la salud y de sus componentes de integralidad, universalidad,
equidad y justicia social en la atencion de la salud.

¢ Reconocer, difundir y respetar el deber y el derecho de las personas en el
cuidado de su salud y en la participacién comunitaria para la solucién de sus
problemas.

o Diferenciar las dimensiones colectivas de las individuales en el andlisis y
abordaje de los problemas de salud.

o Identificar los principales problemas de salud-enfermedad-atencién en la
poblacion, especialmente de la Regioén.

e Reconocer la historia natural y social de las enfermedades mas frecuentes en
la Regioén; incluyendo el de los determinantes de dichos problemas.

e Definir el momento de la-intervencion mas adecuada en la historia natural de
la enfermedad y los métodos de diagndstico precoz mads eficientes.

o Aplicar principios y técnicas la comunicacion en la educacion para la salud.

o Interpretar un estudio epidemiolégico para reconocer los problemas de salud
de la poblacién y los grupos de mayor riesgo.

e Analizar ¢ interpretar informacién proveniente de muestras y hacer
generalizaciones a la poblacién.

e Analizar la validez de la informacion cientifica y buscar la mejor evidencia
para cada problema de interés.

o Efectuar busquedas bibliograficas por Internet.
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TEMAS DEL PROGRAMA ANALITICO

MODULO N° 1 LA SALUD Y SUS DETERMINANTES

Corresponde a las competencias cogmttvas 1 a 6, psicomotora 1 y actitudinal 1
Contenidos esenciales

Definiciones de salud, enfermedad y problema de salud. Normalidad como
definicién de salud. Concepto de Medicalizacién y sus implicancias practicas.
Determinantes de salud. Concepto. Diferentes enfoques. Concepto de bienestar,
clase social, nivel socioeconémico, condiciones de vida y estilos de vida, calidad de
vida, cultura. Demografia. Concepto de poblacién. Teoria de la tramsicién
demografica.

Contenidos necesarigs

Concepto de estado y de proceso: diferencia e implicancias. Conceptos de salud
segan diferentes enfoques ideoldgicos, sociedades y culturas en el mundo y en la
Regidn. Actores sociales de la medicalizacién. Relacion de los determinantes de la
salud con los principales problemas de salud en el mundo y en la Region. Tipos de
poblacién seglin su estructura etirea: piramides de poblacién. Relacién entre las
caracteristicas poblacionales y la salud de la poblacién.

Contenidos ampliatorios

Evolucion histérica del concepto de salud. El papel de la medicina en esa evolucién.
Historia y tendencia de la medicalizacién. Nuevas formas de medicalizacion.
Variables demograficas: mortalidad, fecundidad, migraciones. Volumen, estructura y
distribucion geogréfica de la poblacion.

MODULQ N°2 SALUD PUBLICA Y ATENCION PRIMARIA DE LA SALUD.
Corresponde a las competencias cognitivas 7 a 11; psicomotora 1 y actitudinales 1

al

Contenidos esenciales

Salud publica: concepto. Atencién Primaria de Salud y Participacion de la
Comunidad. Principios y valores que sustenta. Componentes estratégicos.
Interpretaciones de la Atencion Primaria de Salud. Diferentes formas y niveles de la
participacién comunitaria. Educacién para la salud. Promocién de la salud: concepto.
Relacién de todos estos elementos con la estrategia de la Atencidén Primaria de Salud
Contenidos necesarios

Evolucion histérica de la Atencién Primaria de Salud y estado actual en el mundo, el pais
y la Region. Diferencias entre la Atencion Primaria de la Salud como estrategia y como
primer nivel de atencién. El rol del primer nivel en la estrategia de la Atencion Primaria
de la Salud. Dificultades en la implementacién de la estrategia de Atencién Primaria de
Salud. Modelos explicativos de las conductas en salud. Técnicas educativas, utilizacién,
evaluacion.

Contenidos ampliatorios

Declaraciones de Alma Ata y de Otawa. Antecedentes de la declaracion del Alma Ata.
Implicancias de la declaracién de Ottawa en la estrategia de la atencion Primaria de la
Salud. Relacién entre los distintos conceptos de salud y la interpretacion de la Atencién
Primaria de la Salud.
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MODULO N°3 ELEMENTOS DE METODOLOGIA Y BIOESTADISTICA
Corresponde a competencias cognitivasl2 a 28, psicomotoras 2 a 4 y actitudinales 6
Contenidos esenciales

La definicién de variables. Operacionalizacion de conceptos. Indicadores y definiciones.
Escalas de medicién. Sesgo y error: tipos, control. Muestreo: tipos. Generalizacién de
datos muestrales. Significacién estadistica: concepto e interpretacion. Significacion
clinica. Resumen de datos estadisticos medidos segin tipo de escalas: medidas de
tendencia central, medidas de posicién no centrales, medidas de dispersion, tasas, razones
y proporciones. Tabla estadistica: caracteristicas de construccion, utilidad. Gréaficos
estadisticos

Contenidos necesarios

Validez, tipos. Confiabilidad: concepto y medicién. Clasificaciones, requisitos. Fuentes de
informacion. Principales fuentes utilizadas en medicina y en salud piblica. Obtencion de
informacién primaria, técnicas. Muestreo: ventajas y desventajas de cada uno. Uso
combinado de las medidas, interpretacion segun el tipo de distribucion de frecuencias. La
curva normal: caracteristicas, utilidad. Uso de tablas y graficos en la presentacién de
informes cientificos.

Contenidos ampliatorios

El estudio de la salud en la, poblacion. El enfoque colectivo. Unidad de andlisis. Criterios
de seleccién. El uso de muestras no probabilisticas en salud piiblica. Principales técnicas
La normalidad estadistica y lo normal como concepto de salud. Gréficos: ventajas y
desventajas de cada uno. Pruebas de hipétesis: clasificacion y aplicacién.

MODULO N°4 EPIDEMIOLOGIA.

Corresponde a los competencias cognitivas 29 a 31 y 37,38, 42, 43 y 44,
psicomotoras 5 6, y actitudinales 6y 7

Contenidos esenciales

Epidemiologia descriptiva: concepto, usos y disefios. Medidas de morbilidad:
incidencia y prevalencia, tipos Factor de riesgo: concepto, tipos. Cuantificacién del
riesgo: principales medidas, usos e interpretacion, aplicacién a la préctica clinica.
Asociacion estadistica. Epidemiologia analitica: concepto, utilidad y disefios.

Contenidos necesarios

La triada epidemiol6gica. Indicadores: concepto. Principales indicadores utilizados en
salud publica. Enfoque de riesgo: concepto, utilizacion en clinica y en salud puablica.
Causalidad en clinica y en salud publica. Ventajas vy desventajas de los disefios
epidemiolbgicos

Contenidos ampliatorios

Atributos de un buen indicador. Ajuste de tasas: métodos. Criterios de causalidad.
Relaciones entre incidencia y prevalencia con la duracién media de la enfermedad.
Revisiones: narrativas y sistematicas, con y sin metandlisis: generalidades.
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MODULO N° 5;: HISTORIA NATURAL Y SOCIAL DE LA ENFERMEDAD.
Corresponde a las competencias cognitivas 32 a 35, y actitudinal 5

Contenidos esenciales

Historia natural de la enfermedad: concepto y utilizacién en clinica y salud piblica,
descripcién para las principales enfermedades del mundo, el pais y la region. Deteccién
precoz: concepto, técnicas, ventajas y desventajas. La transicion epidemioldgica: etapas.
El modelo latinoamericano.

Contenidos necesarios

Historia social de la enfermedad: determinantes, concepto y aplicaciones en salud pablica.
Epidemiologia de las enfermedades mas frecuentes en el mundo, el pais y la regién:
historia social y evolucion de los factores de riesgo asociados

Contenidos ampliatorios

Relacion entre transicién demogrifica y transicién epidemioldgica. La transicion
epidemiolégica en el mundo. Modelos de transicidn epidemiologica segun epdcas y
lugares. Evaluacion de la sobrevida: curva de Kaplan Meir y Tablas de vida.

MODULO N°6 EVALUACION DE PRUEBAS DIAGNOSTICAS.
Corresponde a las competencias cognitivas 39 a 41, y actitudinal 6

Contenidos esenciales

Calidad de una prueba diagndstica: sensibilidad y especificidad. Valor predictivo de
criterios diagndsticos: aplicaciones en clinica y en salud publica. Eficiencia de las
intervenciones segun la utilizacién de resultados de pruebas diagndsticas.
Contenidos necesarios

Cambios en la utilidad clinica de pruebas diagndsticas segun la prevalencia de las
enfermedades y de los puntos de corte de la pruebas. Probabilidad pre y post test.
Contenidos ampliatorios

Likehood ratio. Curvas ROC. La evaluacién de pruebas diagnoésticas segiin la escala en
que son medidos los resultados.
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7. METODOLOGIAS DE ENSENANZA Y APRENDIZAJE (método y estrategia carga
horaria)

1. Clases dialogadas: de dos horas semanales para orientacién de temas principales y de
aquellos que, habitualmente, ofrecen mayor dificultad de compresién.

2. Priacticos: de cuatro horas semanales para la aplicaciéon practica de los elementos
conceptuales e instrumentales de los contenidos del programa.

3. Aula virtual: actividades virtuales, con tutoria docente. La misma consistira en: guia
de relectura de documentos y respuesta a preguntas de comprension; ejercicios de
aplicacion e integradores. Se estima una dedicacion del alumno de 2 horas semanales en el
aula virtual.

4. Trabajos en contexto: para aplicacion de conceptos fundamentales, desarrollo del
pensamiento critico e integracion de los contenidos.

4. Espacios Complementarios de Integracién Curricular (ECIC): Como se sefiala en
el item 9, los contenidos esenciales de esta asignatura se articulan con otras y se integran
en el ECIC que, por este motivo, se considera una estrategia de ensefianza de la
asignatura. Se estiman una dedicacion del alumno de trece horas totales; calculado en base
a una distribucién equitativa con el resto de las otras asignaturas troncales.

Sintesis de la carga horaria: Clases expositivas: 32 horas
Practicos 36 horas

(TOTAL: 120 horas) Aula virtual 24 horas
Actividad en terreno 15 horas

E.C.ILC. 13 horas

8. AMBITOS DE PRACTICA (ubicacion y caracteristicas)

Clases expositivas vy practicos: _ .
- Campus de la Facultad de Medicina de la U.N.N.E. (Sgto. Cabral 2001 de Corrientes).

En el mismo se dispone de aulas suficientes para la actividad con multimedia y conexién
a Internet en la mayoria de ellas.

Actividad en terreno: .

Servicios de salud, domicilio, o cotnunidad, segun propuesta de cada aflo, en base a
cantidad de alumnos y convenios vigentes.

-Aula virtual:

- Actividad on-line. Campus virtual d la Facultad de Medicina de la UNNE.

E.C.1.C.:

- Facultad de Medicina de la UNNE (Moreno 1240 de Corrientes). Horario y modalidad a
definir por el responsable del espacio.
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9. PROPUESTAS DE ARTICULACION (vertical y horizontal)

Esta asignatura, por sus contenidos, se articula con el resto de la carrera de tres maneras:

1. Horizontal: con el resto de asignaturas del cuatrimestre mediante actividades acordadas
a tal fin.

2. Vertical: con Medicina, Hombre y Sociedad, en ler afio y con Salud Piblica del 3er.
Afio, de manera sustantiva, por pertenecer al mismo campo disciplinar y con el resto de
asignaturas de la carrera de manera puntual.

3. Espacio integrador: Los contenidos esenciales de esta materia han sido integrados con
los de otras asignaturas en los Espacios Complementarios de Integracion Curricular
orientados hacia la Medicina Familiar y Social que fueron aprobados por Resolucién N°©
1449/14-CD, por lo que la participacion de los estudiantes en los mismos se tomara en
cuenta para regularizar esta asignatura.

10. EVALUACION (diagnéstica, formativa, sumativa).

Se prevén los siguientes tipos e instancias de evaluacion:

1. Formativa: mediante portfolio, que demuestre el desempefio del alumno en los
trabajos practicos, en las trabajos en contexto (y su resultado evaluado por los
informes) y mediante cuestionarios administrados en €l campus virtual al finalizar
cada modulo.

2. Sumativa: Mediante dos parciales (integradores) al promediar y al finalizar el
cursado, respectivamente.

3. Desempeiio en el E.C.L.C. que serd considerado como un elemento mdas para
evaluar el rendimiento y considerado a la hora del examen final.

4. Examen final escrito.

11. REGIMEN DE PROMOCION (aprobacion de la materia)

1) Acreditar una asistencia minima del 75% (reglamentario) de los trabajos practicos
programados.

2) Entrega del portfolio, respetando las consignas que se indiquen.

3) Entrega en tiempo y forma de los informes de trabajos en contexto

4) Aprobar el 100% de los exdmenes parciales (reglamentario)

5) Haber regularizado los ECIC del mismo semestre

12. INFRAESTRUCTURA Y EQUIPAMIENTO

- Disponibilidades edilicias de la Facultad de Medicina U.N.N.E.

- Equipamiento instalado en las aulas de la Facultad de Medicina de la U.N.N.E.
- Biblioteca de la Facultad de Medicina U.N.N.E.

- Area de Informatica de la Facultad de Medicina UN.N.E.

- Campus Virtual de la Facultad de Medicina de la UN.N.E.
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Semana N° Lunes Campus virtual Viernes
(Salén cada comis 3 alon G, 10.30a 12:30 hs

16/8 TEORICO

12/8 PRACTICO
Presentar y discutir las actividades N°1 ;| Video del Dr. Pedro Luis Castellanos sobre :
y N°2 ¢ Atencién Primaria de la Salud Participacién comunitaria
Educacién para la salud
Inicio de la Actividad N°3 Continuacién de fa Actividad N°3
TEORICO
Atencion Primaria de la Salud

30/8 TEORICO

26/8 TP INTEGRADOR APS: Variables: definicién,

Actividad N°4 Simulacion del 1° Examen parcial clasificacién y operacionalizacién
Analisis critico de noticias y Universo y muestra.
documentos

Inicio del TT1
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5 2/9 PRACTICO ' 619
Entrega TTN1 Actividad N°7 l
Actividad N°5: Variables y muestreo. Responder cuestionario virtual para reconocer Tasas, razones y proporciones.
Actividad N°6: Disefios descriptivos tipos de estudios epidemioldgicos descriptivos € | Incidencia y Prevalencig
identificar sus ventajas y desventajas :
6 9/9 PRIMER PARCIAL: MODULOS 1 - 13/9 TEORICO
a 3 Y EPIDEMIOLOGIA - Medidas de resumen datos
DESCRIPTIVA . cuantitativos
7 el T T T T
PRACTIGO: Actividad N°8 Ejercicios TT2 i 20/9 TEORICO
con medidas de resumen de datos y EPt INFO: i Epidemiologia analitica
epidemiolédgicas. Ejercicio para calculos de medidas de resumen Tipos de estudios anatiticos
; [ ['23/9 ) : 27/9 TEORICO
¢ PRACTICO: Actividad N° 9 ' ‘ Tablas y Graficos
© ldentificacion de estudios analiticos :
Cuantificacion e interpretacion de
medidas de riesgo

9 " 30/9 TEORICO '
PRACTICO " 4/10 TEORICO
Entrega y discusién del TT2 Microctase: lectura critica de ECAN®1y 2 * Causalidad en epidemiologia
Inferencia estadistica (valores p)
Semana N° Lunes ' Campus virtual i Viernes

(8a12hs) . (10.30 a 12:30 hs)
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10 7/10 TEORICO Microclase: lectura critica de ECA N° 3 o
Inferencia estadistica (IC 95%) {primera, segunda Yy tercera parte})
PRACTICO
Actividad N° 10 Causalidad y valores p
Actividad N°11 Integrador de inferencia i
estadistica i
11 14/10 FERIADO " Microclase: lectura criticarde ECA N° 4

;

- 127 20 Actividad Nei2 T T e e
Historia natural de las enfermedades y  Microclase: lectura critica de ECA N° § {primera
diagnostico precoz. parte)

' Analisis de indicadores de la region y
el pais
13 | 28/10 v ; : P
 PRACTICO - s . Microciase: lectura critica de ECA N° § (segunda
| Actividad N°13 " . | parte)
| Calidad de pruebas duagnésﬂcas !
t RECUPERATORIO PRIMER ;
- 1 PARCIAL
14 411
SEGUNDO EXAMEN PARCIAL
15 LT
_RECUPERATORIO SEGUNDO EXAMEN PARCIAL i
16 18/11 FERIADO |

11/10 TEORICO
Historia natural de la enfermedad
y diagnéstico precoz

18 110 TEORICO
La curva normal: fundamentos y
aplicaciones

25110 TEORICO

Calidad de una prueba
diagndstica

1111 TEORICO
Transicion epidemioldgica

22/11

<

)
®]
<
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Libros

Gordis L. Epidemiologia 5°Ed ed Elsevier; 2015

Almeida Filho N de. Introduccién a la epidemiologia. Buenos Aires: Lugar
Editorial; 2008.

Beaglehole R., Bonita R., Kjellstromt T. Epidemiologia Basica. 2° Ed. OPS.
Publicacion Cientifica N° 551; 2008.

Hemandez Sampieri R. Metodologia de la Investigacion. 6* ed. México: Mc Graw-

" Hill, 2012.

Kroeger A y Luna R (comp.). Atencién Primaria de la Salud. Principio y Métodos. 2°
ed. Serie PALTEX para ejecutores de programas de salud N° 10. Meéxico:
Organizacion Panamerica de la Salud.; 1994.

Norman G, Streiner D. Bioestadistica. 2* ed. Madrid: Mosby/Doyma; 2001
Riegelman R K, Hirsch R P. Como estudiar un estudio y probar una prueba lectura
critica de la literatura médica. OPS/OMS, Publ Cient 531; 1992.

Rose G. La Estrategia de la Medicina Preventiva. Barcelona: Masson; 1995.

Sackett DL, HaYynes RB, Guyatt GH, Tugwell P. Epidemiologia clinica. Ciencia
bésica para la medicina clinica. 2% ed. Bs As: Editorial Médica Panamericana; 2004.

Articulos seleccionados

Maérquez S y Meneu R La medicalizacién de la vida y sus protagonistas Gestion
clinica y sanitaria 2003, 2(5) 47-53
Bricefio-Leén R. Siete tesis sobre la educacion sanitaria para la participacion
comunitaria. Cad Satde Publica 2001; 12 (1)
Declaracion de Alma Ata sobre Atencién Primaria y Participacion de la

Comunidad. Organizacién Mundial de la Salud; 1979.
Estilo de Vancouver. En: Fisterra.com, Atencién Primaria en la Red [sede Web]. La
Corufia: Fisterra.com; 2008- [acceso 09 de mayo de 2008]. Estilo de Vancouver.
Requisitos de uniformidad para manuscritos enviados a revistas biomédicas.
Disponible en: http://www.fisterra.com

Frenk J. La Salud de la Poblacién. Hacia una nueva Salud Publica. México: Fondo
de Cultura Econ; 1994,
Instituto Nacional de Estadisticas y Censos. Censo Nacional de Poblacion y

Vivienda 2010. Resultados Definitivos. Buenos Aires: INDEC; 2012.

Organizacién Panamericana de la Salud y Ministerio de Salud y Accién Social de
Argentina. Indicadores Basicos Argentina . Bs As: OPS/OMS y Ministerio de Salud y
Accién Social de Argentina
Sanchez Moreno A, Garcia ER, Campos PM. “Educacién para la Salud”. En: Navarro
M, Anté JM, Castellanos PL, Gili M, Marset P, Navarro V. Salud Pablica. Madrid:
Mc Graw Hill Interamerica; 2001. p. 497-528.
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Material de Catedra

e Guias de Médulos 1a 6

¢ Palladino A, Introduccién a las asignaturas de Salud Publica, 2015

o Palladino A, Campo de la Salud, 2015

o Palladino A, Clase Social y nivel socioeconémico, 2015

e Palladino A, Ecologia y Salud, 2015

e Palladino A, Atencién Primaria de la Salud, 2015

¢ Palladino A, Participacion Comunitaria, 2015

¢ D’Angelo S, Promocién de la Salud y prevencién de las enfermedades, 2016

o Masa G, Objetivos de la medicina preventiva, adaptacion al entorno virtual del original:
Rose G. La estrategia de la medicina preventiva. Cap. 5. Barcelona: Masson S. A.;
1994; 53-62; 2017

Genero S, Tipos de estudios en epidemiologia, 2017

Genero S, Variables: clasificacién y operacionalizacién, 2017

Genero S, Principales medidas en epidemiologia, 2018

Palladino M, Genero S Métodos, técnicas e instrumentos de recoleccién de datos 2018
Genero S, Universo y Muestra, 2017

Genero S, Introduccidn a la estadistica, 2018 ‘

Genero S, Medidas de resumen para datos cuantitativos, 2018

Genero S, Medidas de resumen para datos cualititativos, 2018

Genero S, Tablas de frecuencias, 2018

Genero S, Tablas y gréficos, 2018

Genero S, Medidas de asociacién en estudios epidemiolégicos, 2018

Genero S, Valores p, 2018

Generp S Historia social de las enfermedades, 2019

Genero S, Historia natural de las enfermedades, 2019

Microclases:

Sociologia del cuerpo, disponible en
https://www.youtube.com/watch?v=BOMcL W X7lvké& feature=youtu.be

Variables: clasificacion y operacionalizacién, disponible en
https://www.youtube.com/watch?v=b9L zIdtQCt4

Universo y muestra, disponible en:
hitps://www.voutube.com/watch ?v=X WkM28mx8H4 & feature=youtu.be

Medidas de resumen para datos cualitativos,disponible en
https://www.youtube.com/watch?v=GkeS2RjcRfs

Medidas de resumen para datos cuantitativos, disponible en
https.//www.youtube.com/watch?v=24iNCWEHE7w

Uso de Epi Info, disponible en https://www.youtube.com/watch?v=gbwmCSbyPqc&t=1s
Como hacer graficos en Excel, disponible en
https://www.youtube.com/watch?v=wtjL gPTXTSg&t=3s
Taller de lectura Critica de ensayos clinicos aleatorizados, disponibles en
https://www.youtube.com/watch?v=nqKpoQui KXc&t=3s
https://www.voutube.com/watch?v=R{Nyg8tK g-I
hitps://www.youtube.com/watch?v=rhVYal 020 V1&t=6s

https://www.voutube.com/watch?v=RkFmmZ 1 btc
httne//svww vantithe com/watech2v=lnnvO 7 RTITE &t=5¢
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Videos -

Determinantes de la Salud, disponible en
https://www.voutube.com/watch?v=0HC3GhYPzVg

Somos los médicos inmunes al marketing? Disponible en
https://www.voutube.com/watch?v=WNGPNmFoefw

Atencion Primaria de la Salud, entrevista a Pedro Luis Castellanos, disponible en
https://www.voutube.com/watch?v=AEdc4Tgg1 Ok
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