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ILSUMILLA

La asignatura corresponde al drea de formaci6n especializada y es de naturaleza tedrico-
préactica. Tiene el proposito de desarrollar competencias en los estudiantes para el desarrollo de
teorias de planificacién, administracion, Gerencia de los Servicios de Enfermeria; Enfoques
para aplicar el proceso administrativo y Gerencia y Gestién en consultorios de enfermeria,

centros de salud y comunidad.



II.CAPACIDADES AL FINALIZAR EL CURSO

CAPACIDAD DE LA UNIDAD NOMBRE DE LA
DIDACTICA UNIDAD DIDACTICA | SEMANAS
A partir de las bases conceptuales de la Gestion BASES CONCEPTUALES
Comunitaria comprende la necesidad de identificar DE LA GESTION
la realidad sanitaria del pais, la organizacién del COMUNITARIA 1-4
sistema de salud, y el uso adecuado de las
habilidades Gerenciales acorde a la normatividad
vigente.
Teniendo como sustento las bases de la Planificacion
en Salud, Presupuesto por Resultados disefian un PLANIFICACION EN 5-8
Proyecto Comunitario basado en la Investigacion SALUD y PRESUPUESTO
Formativa. POR RESULTADOS
De acuerdo a los principios y enfoques del Modelo
4 L . GESTION DE LOS MODELOS
a 5 e Atencién integral basado en curso de vida DE ATENCION INTEGRAL 9-12
= | internaliza las actividades que va a desarrollar y lo
sustenta con los Objetivos de Desarrollo Sostenible.
A partir del conocimiento de las Estrategias GESTION DE LAS 13-16
a - Sanitarias formula algunos indicadores que evaltan ESTRATEGIAS
2 = | los procesos e impacto de las estrategias. SANITARIAS




IV. INDICADORES DE CAPACIDADES AL FINALIZAR EL CURSO

NO

INDICADORES DE CAPACIDADES AL FINALIZAR EL CURSO

Conceptualiza el Modelo de Gestion Comunitaria de manera correcta

Formula los principales problemas del Distrito

Identifica la organizacion del sistema de salud del pais y el rol del profesional de enfermeria.

Clasifica los establecimientos de salud segiin categorias establecidas por el MINSA

Comprende la importancia de la aplicacion de las habilidades gerenciales en la gestion de
un establecimiento de salud.

Fundamenta el proceso de la Planificacién en Salud v la toma de decisiones

Comprende la importancia de la planificacion estratégica en la gestion de una UPSS

Plantea un presupuesto seglin normativo vigente.

Identifica un conflicto y propone mecanismos de solucion.

Fundamenta el alcance del MIC

Identifica los elementos que caracterizan al MIC seglin curso de vida

12

Plantea las actividades de Atencion Integral del nifio y adulto

13

Sistematiza los objetivos de Desarrollo Sostenible

14

Describe los componentes e indicadores de las estrategias

15

Formula los indicadores de las estrategias de Inmunizaciones, y Tuberculosis

16

Aplica una de las Lineas de la Estrategia de Salud Escolar




IV DESARROLLO DE LAS UNIDADES DIDACTICAS:

= CAPACIDAD DE LA UNIDAD DIDACTICA I:
& A partir de las Bases conceptuales de la Gestion Comunitaria comprende la necesidad de identificar la realidad sanitaria del pais, la organizacion del sistema de salud, y
E ¢l uso adecuado de las habilidades Gerenciales acorde a la normativo vigente.
E — Contenidos Estrategias de la Indicadores de logro de la
ts Conceptual Procedimental Actitudinal enseiianza virtual capacidad
= 1 Bases del Modelo de Gestion | 1. Comprende los | 1.- Asume la importanciade | 1- e (Conceptualiza el Modelo
% 1 Comunitaria. Lineamientos del Modelo de | conceptual izar a la Gestion | VIDEQCONFERENCIA de Gestion Comunitaria a
&5 B Gestién Comunitaria. Comunitaria. Practica grupal: partir de la comprension
EK\ j < : dﬁ(_jrr-linist'racién y Proceso Plan Local de Salud del proceso administrativo
L\L“é—, W [ / €] administrativo
o\ DIRECCIN /& 2.-Genera debate con |2- TALLER: .
%_ /,f‘ E 2 2.. Reforma en Salud y actitud critica y reflexiva, | Practica grupal: N For::lulda 110; tprmmpaie?
e D Q América Latina. 2.-. Identifica los principales | demostrando  su capacidad | Formulacién del lz;po’ il
g aportes de las Reformas en |de liderazgo Diagnostico o
Salud en Pert i
é ?-Webinar "La atencion Latina e 3- VIDEO ; ANALISIS ® ]dent.ifica la organizacion
é 3 integral y centrade.l en [a 3. Participa de manera | Prictica grupal: del’ sistema de salud_ del
@) persona” de la Universidad de | 3. ygentifica los pilares de la | critica y responsable en la | Diagnostico Comunitario pais y el rol del profesional
% Viey Funda.(:lén Pilares. Atencion Integral y centrada |revisién  bibliografica de de enfermeria.
Q https://www.youtube.com/Watc | ey, |a persona Sistema de Salud y, su e Clasifica los
2 h?v=Y GxiusI Wpjo. organizacion. establecimientos de salud
<] seglin categorias
X 4.-Organizacion y establecidas por el MINSA
": funcionamiento del sistema de 4.- Valora el trabajo en|4- VIDEOCONFERENCIA | e Comprende la Atencion
.% 4 Salud.Redes integradas de | 4.-Diferencia las | equipo y la importancia del | Prictica dirigida: Integral y Centrada en la
3 salud grganizgcgones seglin niveles ]ide;?zgo en la solucion de | Diagnostico comunitario persona.
] Rol 'y funciones de la e aencion FREgong
3 enfermeria  en  diferentes
= 3 ;
= niveles del sistema de salud a
= nivel comunitario.
EVALUACION VIRTUAL DE LA UNIDAD DIDACTICA
] EVIDENCIA DE CONOCIMIENTOS EVIDENCIA DE PRODUCTO EVIDENCIA DE DESEMPENO
§ -Participacion en el taller y la indagacién e Informe grupal del Diagnostico Comunitario -Trabajo en equipo. Asistencia.
% -Examen e Informe grupo N* 1 TALLER -Respeto y tolerancia, participacion.
S e Informe grupo N° 2 API -Entrega oportuna de trabajos




PLANIFICACION EN SALUD Y PRESUPUESTO POR RESULTADOS

Unidad
Diddctica II:

CAPACIDAD DE LA UNIDAD DIDACTICA II:
Teniendo como sustento las bases de la Planificacion en Salud, sustenta un Presupuesto por Resultados y propone mecanismos para la solucién de conflictos,basado en la

Investigacion Formativa.

Indicadores de logro de la capacidad

Contenidos o
Semana Estrategia didactica
Conceptual Procedimental Actitudinal
1. Debate el Plan de Accion | 1. Interioriza la importancia de | 1.ABP
5 1. Estrategia y plan de accion sobre la Promocion de la Salud.- | la Promocion de la Salud en el | Practica: Planeacion y
sobre la promocién de la salud logro de los ODS programacién
en el contexto de los objetivos de
desarrollo sostenible
2.VIDEOCONFERE
6 g . -Plaificacion en Salud, 2. pebat_e el proceso de la|2. Interioriza .e]' proceso de NCIA' e
: o : Planificacion en salud y la|toma de decisiones y su|Practica dirigida:
Planificacion Estratégica y Plan ; : 5 : ; ; .
U importancia del proceso de toma | Implicancia en la planificacion | Disefio de Proyecto
operativo institucional. 2
de decisiones. en salud.
d 3.-Taller
7 3.-Presupuesto por resultados 3. Simula un presupuesto por | 3.-Colabora en el disefio de un | Practica dirigida:
resultados presupuesto por resultados Difusién y ejecucion
de los proyectos
8 4.- METODO DE
CASOS FORO

4.- Gestion de conflictos. Prevencion

de conflictos. Resolucion de
conflictos

4.~ Reconoce el proceso de un
conflicto

4.Plantea soluciones ante un
conflicto

Practica dirigida:
Difusién y ejecucion
de los proyectos

Formula un Plan de Accion sobre la
Promocion de la Salud

Fundamenta el proceso de la
Planificacion en Salud y la toma de
decisiones.

Disefia un presupuesto segun
normativo vigente.

Identifica un conflicto y propone
mecanismos de solucion..

EVALUACION DE LA UNIDAD DIDACTICA

EVIDENCIA DE
CONOCIMIENTOS

EVIDENCIA DE PRODUCTO

EVIDENCIA DE DESEMPENO

-Examen
-Exposicion del P.C
-Participacion en foro y taller

e Monografias: Diagn6stico, programacion y
ejecucion del Proyecto
e Proyecto de Intervencion educativa

-Recoge informacion completa y oportuna.

-Comportamiento en clase

-Organiza su trabajo. Asume liderazgo




CAPACIDAD DE LA UNIDAD DIDACTICA III:

-
é De acuerdo a los principios y enfoques del Modelo de Atencion integral basado en curso de vida internaliza las actividades que va ha desarrollar y lo sustenta con los

= Objetivos de Desarrollo Sostenible.

% Contenidos o i .

S Semana Estrategia didictica | Indicadores de logro de la capacidad
5 Conceptual Procedimental Actitudinal

: 1.. Modelo de Atencion Integral de Salud | 1.-Analiza los enfoques del | 1.-Selecciona el  material | 1.VIDEO ‘ e Fundamenta el alcance del MIC

() 9 basado en Curso de Vida Modelo de Atencion Integral. | bibliografico pertinente sobre | CONFERENCIA

E: los enfoques del MIC

=] e Identifica los componentes que
d caracterizan al MIC segin curso de
g 2.- MIC Nifio. Adolescente. 2-3.- Interpreta el alcance y | 2-3.-Debate sobre los | 2.Taller vida.

= 10 aplicacion del MIC  segin | lineamientos y alcance del

g 3.- MIC Adulto joven— Adulto Mayor. curso de vida. MIC segiin curso de vida. 3. Taller e Plantea las actividades de Atencion
s 11 Integral del nifio y adulto

= 4. Analiza los objetivos de | 4. Asume compromiso con los

_ Desarrollo Sostenible objetivos  de  Desarrollo | 4.-ABP e Sistematiza los objetivos de
E 12 3. - Objetivos de Desarrollo Sostenible. Sostenible Desarrollo Sostenible.

E Determinantes sociales de la salud

Qo

EVALUACION DE LA UNIDAD DIDACTICA

g ~.
§ EVIDENCIA DE CONOCIMIENTO EVIDENCIA DE PRODUCTO EVIDENCIA DE DESEMPENO
=
=
g -. Participacion en aula invertida e Informe del Seminario -Demuestra comprensién y entendimiento -Trabajo
3 - Desarrollo de Seminario, aprendizaje e Informe del aula invertida en equipo, respeto y tolerancia. Asume liderazgo
S basado en proyecto e Informe de ABP
- Examen




CAPACIDAD DE LA UNIDAD DIDACTICA IV:

A partir del conocimiento de las Estrategias Sanitarias formula algunos indicadores que evalian los procesos e impacto de las estrategias.

Contenidos - . i !
Semana Estrategia didactica Indicadores de logro de la capacidad
Conceptual Procedimental Actitudinal
1.- Estrategia Sanitaria de Salud 1.-
13 Mental. Componentes e indicadores. 1-2_-3.t Identifica los componentes | 1-2-3.-Colabora  en la| VIDEOCONFERENCIA | ¢ pescribe los componentes e
e t'rldlf:adores de las estrategias | busqueda de la informacn_(’)n indicadores de las estrategias
sanitarias. sobre las estrategias
7.~ Estrategia Sanitaria d i e Formula los indicadores de las
14 | Inmunizaciones. Componentes. 1-2-3.-Distingue los registros que 2.-SEMINARIO estrategias fie Inmunizaciones y
Indicadores. se utilizan en las estrategias | 1-2-3.-Interioriza la Tuberculosis.
sanitarias. importancia del conocimiento
3.- Estrategia Sanitaria de de las estrategias sanitarias | 3.-VIDEQ
15 Tuberculosis, componentes ¢ en su prictica comunitaria. | CONFERENCIA
indicadores. e Aplica una de las Lineas de la
Estrategia de Salud Escolar
4. Formula las Lineas de Accion |4.Valora la informacion | 4.- .
16 4.-Estrategia de Salud Escolar de la Estrategia de Salud Escolar | sobre la Estrategia de Salud | SEMINARIO

Escolar

EVALUACION DE LA UNIDAD DIDACTICA

Unidad Diddctica IV: GESTION DE LAS ESTRATEGIAS SANITARIAS.

EVIDENCIA DE EVIDENCIA DE PRODUCTO EVIDENCIA DE DESEMPENO
CONOCIMIENTOS
-Examen o Informe de aula invertida, y seminario -Demuestra interés para participar, puntualidad,
-Exposicion del trabajo final e Trabajo grupal respeto y liderazgo.
o Informe final del P.C -Recoge informacién completa para sustentar las
estrategias.




VL.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 Y PLATAFORMAS MEDIOS INFORMATICOS
VIRTUALES
e Video conferencia e Computadora
e (Casos practicos e Tablet
Aprendizaje basado en proyecto e Celular
Aprendizaje basado en indagacion e Internet

Foro- Chat

Google Meet

Herramientas virtuales: Kahoot,
padlet, jamboard, quizz

VII. EVALUACION

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

1. EVIDENCIA DE CONOCIMIENTO

La evaluacion sera a través de cuestionario con preguntas cerradas, alternativas, con caso y
abiertas, que permitan al estudiante demostrar los niveles de comprensién, retencion,
Sintesis, andlisis y propuestas de solucién.

También se considera las exposiciones e intervenciones o participaciones en clase.

2. EVIDENCIA DE DESEMPENO
La evaluacién de desempefio se evalla a través del proceso de investigacion que va a
realizar el estudiante, como es la revisién de los temas planteados que se plasma en sus

intervenciones o participaciones en clase.

e INVESTIGACION FORMATIVA: Realidad Sanitaria en el pais y region

Ademas, se tendra en cuenta su asistencia y puntualidad.

3. EVIDENCIA DE PRODUCTO
La evidencia de producto se evidencia en la entrega oportuna de las fichas de resumen,
mapas conceptuales e informes parciales e informe final.

Ademas,la presentacion:

A. Realidad problematica del adolescente en el Distrito de Vegueta y Programa de
Intervencién  Educativa.
B. Proyecto y ejecucién de Responsabilidad social dirigido a una Comunidad que formulo

la invitacion.



VARIABLES PONDERACIONES UNIDADES DIDACTICAS

DENOMINADAS MODULOS
Evaluacion de Conocimiento 30% El ciclo académico comprende
Evaluacion de Producto 35% 4

Evaluacion de Desempefio 35%

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

PF=PMI1+ PM2+ PM3+ PM4
*
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