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II. SUMILLA

¥

El estudiante sera capaz de entender el area fgltglativa de naturaleza tedrica-
* practica, que estia orientada a capacita;: en la aproximacion del estudio y
comprension de la realidad socio sanitario del pais, actuacion de enfermeria
dentro del contexto histdrico social y sus implicancias en la salud de la poblacién
familia, visién integral de su salud enfermedad, paradigmas del proceso salud
enfermedad, grupos de autoayuda, promocién de salud comunitaria, participacién
social. Relacion con la ecologia. Responsabilidad social con Ja comunidad,

educacién para la salud, planificacién social.
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CAPACIDADES AL FINALIZAR LA ASIGNATURA

NOMBRE DE LA
| CAPACIDAD DE LA UNIDAD DIDACTICA UNIDAD DIDACTICA SEMANAS
Ante la necesidad de conocer el marco de la
realidad socio sanitaria del pais, a partir de SALUD Y ENFERMERIA
los fundamentos tedricos de la Salud familiar COMUNITARIA EN EL
o . MARCO DE LA REALIDAD
y Comunitaria, explica y desarrolla el SOCIO SANITARIA 1-4
| cuidado integral cenirado en la persona, RESPONSABILIDAD E
familia y comumnidad, asi como las demandas | INVESTIGACION SOCIAL
y necesidades considerando el perfil de
morbimortalidad actual.
| ionsu?s:randp la Importancia de conocer la MARCO CONCEPTUAL,
tencidon Primaria renovada, el modelo de METODOLOGICO E
abordaje de la Promocion de la salud y las | |NSTRUMENTAL DE LOS
herramientas del trabajo comunitario, analiza | SERVICIOS DE SALUD,
e interviene en la salud familiar y escenarios PARA EL CUIDADO 5-8
saludables como vivienda, escuela y INTEGRAL DE LA
. . .y PERSONA, FAMILIAY
comunidad en bienestar de la poblacidn, COMUNIDAD )
teniendo como marco referencial la
normatividad vigente.
Efﬂ;t1endo_ como sustento los aspectos MARCO CONCEPTUAL,
asicos, principios y alcanges de la Reforma METODOLOGICO E
< en Salud, analiza € internaliza los modelos de | INSTRUMENTAL PARA EL 012
0 = atencion integral seglin las etapas de viday | CUIDADO INTEGRAL DE )
Z  llas Estrategias Sanitarias Nacionales | ENFERMERIAA GRUPOS
considerando la normatividad establecida y COMUNITARIOS
actualizada.
A partir del marco conceptual metodologico | 7
e instrumental de lq Atencion Integr.a]' a:pahza _MARGO'CONCEPTUAL,
a 17 desarrolla acciones en Municipios € METODOLOGICO E
< | interactia en programas sociales, bajo €l | [NSTRUMENTAL PARA
- 8 2| marco referencial de los modelos de atencién BRINDAR CUIDADOS
Z | ensalud INTEGRALES EN 13-16
I MUNICIPIOS Y/O
COMUNIDADES
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Iv.

INDICADORES DE CAPACIDAD AL FINALIZAR LA ASIGNATURA

NUMERO

INDICADORES DE LOGRO

Identifica y explica la salud familiar y comunitaria segiin marco referencial

N

Identifica y utiliza los indicadores sanitarios segin el perfil de salud actual.

Tdentifica los sistemas de salud considerando el segin el perfil de salud actual.

Identifica y fundamenta el modelo preventivo basado en el enfoque de riesgo
considerando el perfil de salud actual

Identifica Ia importancia de Promocion de la Salud en los estilos de vida saludable segim
normatividad vigente

Identifica y comprende la importancia de la Atencion Primaria renovada teniendo en
cuenta sus componentes fundamentales.

Identifica y diferencia las herramientas a wtilizar en el trabajo comunitario segun
normatividad vigente

Identifica y efectiia acciones de intervencién en la implementacion de familias y
comunidades saludables teniendo en cuenta la normatividad actual existente.

Identifica y explica la intervencién de Enfermeria en las estrategias sanitarias Nacionales
considerando como base los casos propuestos

Identifica y redacta Proyectos de desarrollo comunitaria teniendo como base el marco
referencial actual.

Identifica las bases de la reforma en Salud y los elementos que caracterizan el marco de
la atencion integral por curso de vida en situaciones propuestas

12

Identifica y diferencia el actuar de recursos comumnitarios en el sistema de servicios de
salud considerando la normatividad actual

13

Identifica y describe la implementacién de municipios saludables de acuerdo a casos
planteados. ”

14

Identifica y diferencia el trabajo de enfermeria en los programas sociales considerando
el marco referencial actual

15

Identifica el trabajo de agentes comunitarios como aliados en la cobertura de atencion
comunitaria. .

16

Identifica la importancia de la sistematizacion de experiencias en salud, la medicina
tradicional y complementaria como opcién de atencion,,
! Ol

L

V.

DESARROLLO DE LAS UNIDADES DIDACTICAS
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Vi. MATERIALES EDUCATIVOS Y OTROS RECURSOS DIDACTICOS

Se utilizaran todos los materiales y recursos requeridos de acuerdo a la
naturaleza de los temas programados. Basicamente seran:

1. MEDIOS INFORMATIVOS

Pizarra interactiva

Tablet

Celulares

Internet

Separatas de temas desarrollados como material bibliografico de
apoyo al curso.

Video discusion

Préacticas dirigidas con guia

Experiencias directas,

Datadisplay,

¢ & & & o

La evaluacion es inherente al proceso de ensefianza y aprendizaje y serd continua
y permanente. Los criterios de evaluacion son de conocimiento, de desempefio y
de producto. '

1. Evidencias de Conocimiento.

La Evaluacion sera a través de pruebas escritas y orales para el analisis y
autoevaluacion. En cuanto a la evaluacion esta serd permanente, se medira la
competencia a nivel interpretativo, argumentativo y propositivo, para ello
debemos ver como identifica (describe, ejemplifica, relaciona, reconoce,
explica, etc.); y la forma en que argumenta-(plantea una afirmacion, describe
las refutaciones en contra de dicha afirmacion, expone sus argumentos contra
las refutaciones y llega a conclusiones) y la forma en que propone a través de
establecer estrategias, valoraciones, generalizaciones, formulacion de
hipétesis, respuesta a situaciones, etc.

En cuanto a la autoevaluacidn permite que el estudiante reconozca sus
debilidades y fortalezas para corregir o0 mejorar.

Las evaluaciones de este nivel seran de respuestas simples y ofras con
preguntas abiertas para su argumentacion,

¥

i
B
e

2. Evidencia de Desempeiio. e =

o
Hsta evidencia pone en accién recursos cognitivos, recursos procedimentales y
recursos afectivos; todo ello en una integracion que evidencia un saber hacer
reflexivo;, en tanto, se puede verbalizar lo que se hace, fundamentar
tedricamente la prictica y evidenciar un pensamiento estratégico, dado en la
observacién en torno a cdmo se actia en situaciones impredecibles.

La evaluacién de desempefio se evaliia ponderando como el estudiante se hace
investigador aplicando los procedimientos y técnicas en el desarrollo de las
clases a través de su asistencia y participacion asertiva.

ENFERMERIA EN SALUD FAMILIAR Y COMUNITARIA VEAC UNJESC 8



3. Evidencia de Producto.

Estan implicadas en las finalidades de la competencia, por tanto, no es
simplemente la entrega del producto, sino que tiene que ver con el campo de
accion y los requerimientos del contexto de aplicacion.

La evaluacién de producto de evidencia en la entrega oportuna de sus trabajos
parciales y el trabajo final. Ademas, se tendra en cuenta la asistencia como
componente del desempefio, €l 30% de inasistencia inhabilita el derecho a la
evaluacion

Ademds, se tendra en cuenta la asistencia como componente del desempefio, el
30% de inasistencia mhabilita el derecho a la evaluacion.

UNIDADES
-VARIABLES PONDERACIONES DIDACTICAS
DENOMINADAS
MODULOS
Evaluacion de
Conocimiento 30%
Evaluacion de- Fl ciclo académico
Producto 35% comprende 4 modulos
Evaluacién de
Desempefio 35%

Siendo el promedio final (PF), el promedio simple de los promedios
ponderados de cada modulo (PM1, PM2, PM3, PM4)

PM1+ PM2+PM3+PM4
PF= =
4 =

ENFERMERIA EN SALUD FAMILIAR Y COMUNITARIA VEAC UNIJFSC 9
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