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I. DATOS GENERALES

ri !

MODALIDAD PRESENC¡AL
síLABo PoR coMpETENctAs

CURSO

EXTERNADO EN ATENCION PRIMARIA DE LA SALUD

Línea de Canera CLINICAS

Semestre Académico 2026-lt

Código del Cu.so 52.04.651

Cráritos 12

Horas Semanales Hrs. Totales: 48 Teódcas: 0 Practicas: ¡tB

Ciclo xlr

Sección

Apell¡dos y Nombres del
Docento

Dr. CUEVAS HUARI Edgardo Washington Coordinador
Dra. ARONI MEJIA V¡rgin¡a Marianela Nombrada
Mg. CONTRERAS RAMIREZ E¡leen Gisela Contrato
Mg. GARRO ESPINO Jorge Contrato
MC TOLEDO GARCIA D¡ana Elizabeth Jefe practica

MC SANCHEZ QUISQUICHE Noemi Margot Jefe pract¡ca

MC ESPINOZA RIOS Sadith Giovanna Jefe practica

MC QUISPE JARA María Jefe practica

Coneo elec{rónlco
ecuevas@unjfsc.edu.pe

varoni@u nifsc.edu.pe

gcontrera@unjfsc.edu.pe

ioryeganoed@gmail.com
dianaetgmed2603@gmail.mm

sandolfi@hotmail.clm
sadimedicTT@gmail.com

dra,mariaquispe@gmail.mm

Celular
994932834

987827385

987405128

989448497

9727',tg1$
993337918

942121526
952322367
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Coreo electrónico / ii'
Celular



II. SUMILLA

El estudiante se inmrpora al equipo de salud del primer n¡vel de atención, en situacio
reales de trabajo méd¡co tutorado, para incrementar, afianzar, integrar y aplicar

¡lECCr3¡J

SUS

conocimientos científicos y fundamentos éticos, asumiendo responsabilidades asistenciales
parciales bajo tutoría, participando en la solución de los problemas de salud y en la atención
directa a pacientes. Rotativamente, en consultorios extemos de hospitales,
sanitarias y establecimientos de primer nivel de atención.

III. CAPACIDADES AL FINALIZAR EL CURSO

CAPACIDAD DE LA UilIDAD DIDACNCA
NOTBRE DE LA UNIDAD

UDACTCA
SEMANAS

o
c¡
-

CUIDADO INTEGRAL DE

SALUD POR CURSO DE

VIDA PARA LA PERSONA,

FAMILIA Y COMUNIDAD

14
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==

Considerando que los cukfados integrales de
salud del niño comprenden cuidados
individuales, familiares y comunihrios,
teniendo por objeüvo el desanollo fisico,

mgnitivo, emocional y social, de acuerdo a la
nomativa del Ministerio de Salud.

CUIDADO INTEGRAL DE

SALUD DEL NIÑO $8
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Considerando que los cuidados integrales de
salud del adolescente y Adulto mujer,

mmprende aridados ind¡viduales, familiares y

comunitarios, teniendo poÍ objetir/o el alcanzar
el desanollo físico, madurac¡ón mental,

desanollo intelectual, desarollo smocional y
desanollo social, además de un embarazo
saludaHe, de acuerdo a la nomativa del
Ministerio de Salud.

CUIDADO INTEGRAL OE

SALUD DEL

ADOLESCENTE Y ADULTO

MUJER

9-12
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Considerando que la eddem¡ologia en el
primer nivd de atención de salud, analiza y
aplica la información sobre problemas

específicos de salud para su intervención y
control de riesgos y daños, las enfermedades
no transmisibles y el cáncer, requiere
deteminar los fac{ores de riesgo para su
intervención en la promoción de la salud,
prevenc¡ón y detección oportuna, @ncofdante
con lo mencionado porla 0rganización Mundial
de la Salud y el Ministerio de Salud.

EPIDEMIOLOGfA Y
ATENCIÓN INTEGRAL DE

DAÑOS NO

TRANSMISIBLES Y
CANcER

13-16

Considerando el cuidado integral de salud por
qlrso de v¡da para la persona, familia y

comunidad en relación con las Redes
lntegradas de Salud, analiza y aplica los
deteminantes, el modelo, las prioridades

san¡tanas; concordantes con la normatividad

del Ministerio de Salud.
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cc¡oNIV. INDICADORES DE CAPACIDADES AL FINALIZAR EL CURSO

N' INDICADORES DE CAPACIDAD AL FINALIZAR EL CURSO

1
Analizan la s¡tuación de salud, los sistsmas de referencia y contrarreferencia, así
como Telesalud, de acuerdo a las normas del Ministerio de Salud Á

2
Analizan y aplican el modelo de cuidado integral de salud por curso de vida para la pe

familia y comunidad en relación a las Redes lntegradas de Salud, de acuerdo a las

v¡gentes del Ministerio de Salud.
Conoce e interpreta la historia natural de la enfermedad y reconoce la ¡mportanc¡a de la p

la salud y prevención ds daños, asi como las ¡nstancia de coord¡nación del sistema nacional de salu
de aqierdo a la nomativa del M¡nisterio de Salud.

4
Analizan y determinan la importancia del censo, seclonzación y ficha familiar definidas por

Ministerio de Salud.

5
Aplica los esquemas preventivos promocionales y teraÉuticos a los niños con anemia y
DCl, de acuerdo a la nomativa del Ministerio de Salud.

6

7

rencias de las enfermedades dianeicas del niño y aplican los esquemas
preventivos promocionales y teratÉuticos en el niñ0, de acuerdo a la nomaüva del Ministerio
de Salud.

Conocen las dife

I Estrndarizan los criterios y procedimi€ntos tácn¡cos para la detección prscoz del cáncer ¡nfant¡I, de
acuerdo a la nomatva del Ministsrio de Salud

0 be el plan de atención integral del adolescente, de acuerdo a la normaüva del MinisterioDescri

10
e ¡ntercultural¡dad del conhol pre natal y de la atenc¡ón ¡ntegralen salud sexual

y repoductiva. Están compmmet¡dos en disminuir los partos domic¡liarios y muortes matemas, de
acuerdo a la norñativa del Ministedo de Salud.

Actúan con un enfoque d

11

de las causas principales do muerte matema en nuestro pals. Están
compmmelidos on Bütar y acluar opodunamento tenhndo corno henamienta la no.mativa dol M¡nisterio
de Salud.

Comprenden sobre el riesgo

12
la atención integral en ITS y determinan los fac{ores de riesgo y diagnóstim

de mama., de acuerdo a la normativa del Ministerio de Salud

Conoce la imporlancia de

de cáncer de cérvix

13
n y aplican los mnceptos básims de la epidem¡ologia e ¡nterpreta los ¡ndicadores deldentifica

14

Conocen las diferencias de las enfermedades transmitidas por veclores y aplican los
esquemas prevenüvos pomoc¡onales y terapéuticos, de acuerdo a la normaüva del Ministerio
de Salud.

15
c'tol"s de riesgo, la historia natural y los n¡veles de prevención, de acuerdo a

la normativa del Mínisterio de Salud

ldentiñcan los fa

16
de riesgo, la historia natural, niveles de prevención y determinan la importanc¡a

oncológicos, de acuerdo a la normaüva del Ministerio de Salud

ldenüfican los factores

do los cuidados

3

Conoce los esquemas de vadJnas. D¡ferenc¡an las infecc¡ones resp¡ratorias y aplican los esquern.as

preventivos promocionales y terapéutims en el niño, de eqrerdo a la nomativa del Ministerio dé Salud.

de Salud-

salud, de acuerdo a la normativa del M¡nisterio de Salud.



V. DE LAS UiIIDADES DIOÁCTICAS:
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CAPACIDAD DE LA UNIDAD DIDACnCA t Consderando et cu¡dado integrat
Salud. A¡aliza y aplica los detem¡nant€s, el modolo, las pr¡oridades sanitarias:

de selud por o.lrso d6 vida para la p6rsona, hmil¡e y comunidad, en l€lec¡ón a les Red6s
concordentos con la nomaürklad dol Mhistorio do Selud.

CONTENIDOS
SEfIIANA

CONCEPTUAL ACTITUDINAL

ESTRATEGIAS DE

LA ENSEÑAI{ZA

INDICADORES DE LOGRO

CAPACIDAD

or

Telesalud en el Peú
Telemedicina.

Lineamientos de política y análisis de
situac¡ón de sálud

cra y
Contraneferencia

ma

Estructuran un mapa del

sistema de referencia y
contrarreferencia, TelBsalud y

analizan la siluac¡ón aclual do
nuestro país.

Realizan teleconsutas.

Anal¡zan la situación de salud, los
s¡stemas de referenc¡a y
contraneferenc¡a, Telesalud,
defin¡das por el Ministerio de Salud

2

Modelo de cuidado integral de salud
por curso de vida para la persona,
familia y comunidad.
Historias clínicas por curso de vida

Redes lntegradas de Salud

Reflexionan y analizan la
¡mportancia y el nuevo
enfoque del cu¡dado integral

de salud por curso de vida, en
relac¡ón a hs Redes
lntegradas de Salud.

Anal¡zan y aplican las historias
clfnicas por cur§o de vida.

Analizan y aplican el modelo de cuidado
integral de salud por cuGo de vida para

la persona, familia y mmunidad en
relación a las Redes lntegradas de

Salud, de acuerdo a las normas vigentes

3 lnstancias de coordinación

interinstitucional del s¡stema nac¡onal
de salud.

A¡alizan la historie nalural de
las enfermedades c¡n un

enfoqu€ preventivo

promocional y las lnstancias

de coordinación

interinst¡tuc¡onal del s¡slema

nacional de salud.

Estructuran y analizan la historia

natural de enfermedades, y la

importancia de las ¡nstancias de
coord¡nac¡ón iñterinstituc¡onal del
s¡stema de salud, para su

intervención multiseclorial.

Conoce e intorpleta la historia natural de
la enfermedad y remnoce la importancia

de la promoción de la salud y
prevención de daños, asi como hs
¡nslanc¡a de coordinac¡ón del sislema
nacional de salud, de acuedo e le
nomaliva del M¡nislerio de Salud.

4

Soctorización, Censo F¡chas

familiares. Plan de Atención lntegral
del lndividuo y de h Familia (PAIFAM)

Recono@n la sectorización de
los establec¡m ienlos de salud,

utilizan y apl¡can la ficha

famil¡ar.

Asumen con responsabilidad la

elaboración de las fichas familiares
y aprecian su ¡mportancia para la

deterninación de factores de riesgo

fam¡liar y comun¡tar¡o

Sominarios

Dilcus¡ón do casos

cllnlco§

Práct¡cas en

sorv¡cio y do

cámPo

Locturas

V¡deos

Trabaios

apllcátivos

Analizan y determinan la importancia del
censo, seclorización y ficha familiar

definidas por Ministerio de Salud.

EVAL DE LA UNIDAD

EVIDENCIA DE CONOCIi,lIEt'ITOS EVIDENCIA DE PRODUCTO EVIDENCIA DE DESEfrl
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. Esludios de Casos

o Cueslionarios

. Trabajos ¡ndividuales y/o grupales

. Soluc¡ones a Ejercicios propuestos

. Comportam¡ento en dase y pracücas

PROCEDITIET{TAL

1 Demuestran rBspsto a los pacientes

y compañeros

Pomoción de la salud y prevención

d€ enfermedadss. Histor¡a natural d6
enfemedades



(:\

C?CA ,r: Cons¡Jerando que los crr¡dados integrales de salud del niilo comprenden qi¡dado6 indivklualss, hmilhrss y comunitarbs,
objslivo €l desarollo f¡s¡co, cogniüvo, emocional y social, de acuerdo a la nomativa del Min¡st€rio de Salud.

CAPACIDAD DE LA UNIDAD DIDA

ESTRATEGIAS DE LA II{DICADORES DE LOGRO DECONTENIOOS
SE ANA

ENSEÑAI{ZA CAPACIDAD
CONCEP/TUAL ACTITUDII'¡AL

5

ldenüfican los hctores de
riesgo y conocen el m€nejo

para prsvsnir y recuPefar a los

niños con anemia, ocl y salud

odilar

Aplica, los esquemas preventivo§
promoc¡onales y terapéuticos a los \
niños con ansmia, DCI y salud

ocular, de acuerdo a la nomat¡va

del Min¡slerio de Salud.

lnfecciones Resp¡ratorias Agudas

H¡storia natural y niveles de
prevención

Vacunas
Conoc€n y valoran la

imporlenc¡a de las vacunas y
cadena de frio. Dsmuostra
interés, ¡denüfican y conocen

el manejo y la prevenc¡ón de
las inlecc¡ones respiratorias

agudas,

Conoce los esquemas de vacunas.

Diferenc¡an las infecciones

respiratorias y aplican 106 esquemas

prevenüvos promocionales y

terapéut¡ms en el n¡ñ0, de acuerdo

a la normativa del Ministerio de

Salud.

7

Enfermedades dianeicas agudas:

Cólera, Salmonelosis, Sh¡gelos¡s,

Dianeas por E. coli, Ameb¡asis.

Historia naturaly niveles de
prevención

Analizan, interpretan y

diferencian las enfermedades

dianeicas de la infancia,

conocon su historia natural y

sus niveles de prcvenc¡ón

Conocen hs difer€nc¡as de hs
enfermedades dianeicas del niño y

aplican los esquemas prevent¡vos

promocionales y terapáuticos en el

niño, de acuerdo a la normaliva del

Minilorio dB Safud.

I
Diagnóstico precoz de cáncer

infantil

ldontifican los criterios y

procedimientos técnicos para

la detecc¡ón temprana de

cáncer en la n¡ñez.

Parlicipan activamente en el
desanollo de casos clinicos.
Demusslran respoto al
docsnts facilitador y
compañeros.

Dhcuslón de casos

cllnico8

Traba¡os apl¡cativos

Práctlcas en servlclo y
de campo

Lecturas

Seminaños

Videos

EVALUACIÓN OE LA UN IDAD

EVIDENC!( DE CONOCIMIENTOS EVIDENCIA DE PRODUCTO EVIDENCIA DE DESEMPEÑO
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. Esludios do Casos

. Cueslionarios

. Comportamiento en clase y practicas

Anemia en niños menores d6 3

años y ossnutrición crónica infant¡|.

Salud ocular en n¡ños

PROCEDITIEÍ'ITAL

6

Estandarizan los criterios y
procedimientos técn¡cos para la

detección precoz del cancer infantil,

ds acusrdo a h nomativa dsl

Minilerio de Salud

. Trabajos ind¡viduales y/o grupales

o Soluciones a Ejercicios propuestos



crÓñ
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,rr.' Considsrando que los cuidados integrales de salud del adoloscento y Adulto mujor, comprende oridados indiv¡dualss,

safudabh, de aorordo I la nomativa dol Minlsbrio de Sabd.

'lCAPACIDAD DE U UNIDAD

§EMANA

COI{CEPTUAL ACTITUDITiAL

N
I]{DICADORES DE LOGRO DE

I¡ CAPACIOAD
/,

ESTRATEGIAS DE LA
ENSEÑAi{ZA

I
Atonc¡ón integral del adolescent€

Planifi cación fam¡liar.

Conoce y aplica el plan de

atención ¡ntsgral del

adolescente.

Analizan y valoran las historias

cllnicas del adolescente.

Demuestran respeto al

docente fac¡l¡tador y

compañeros

Describe el plan de atención

intogral del adolesconte, de

acuerdo a la normaüva d€l

Min¡sterio de Salud.

'10

Alenc¡ón prsnatal.

Anemiá en gestántes, puérperas,

adolescentes y MEF.

Mortalidad Matema

Conoce y aplica 6l esquema

prevent¡vo promocional y
recuperativo en salud §exual y

reproductiva

Ac1úan con un enfoque d€

interc{lturalidad del control pre

natal y de la atención ¡ntegral en

salud sexual y reproductiva.

Eslán compromet¡dos en

d¡sm¡nuir los partos domic¡l¡arios

y muertes matemas, de acuerúo

a la normativa del Ministerio de

Salud.

1'1

H¡pertensión a(erial y Embarazo,

Hemonagia post parto

Sops¡s obstétrica.

Conocen y valoran la

¡mporhnc¡a de la
int€rculturalidád-

conocen y valoran la

imporlancia de dism¡nuir la

mortalidad materna € infantil

Comprenden sobre ol riosgo de

las causas principalss de muerte

matema en nuesfo país. Están

compromelilos en evitar y

ac{uar oportunamenle teniendo

como henamienta la normal¡va

d€l M¡nist8rio de Salud.

12

Manejo sindrómico de ITS Conoce y apl¡ca el esquema

preventivo pronocional del

cáncer de mama y céMx, asf

como el manojo sindrómico en

ITS.

Participan aclivamente en el

desarollo de casos clin¡cos.

Demuestan respeto al

docente facilitador y

compañeros

Discusión de casos clínicos

Trabajos aplicativos

Prácticas en serviclo y de
camPo

Seminarios

Lecluras

V¡deos

Conoce la imporlancia de la

atenc¡ón integral en ITS y

deteminan los factores de

riesgo y diagnostjco pccoz de

cánc6r de cérvix y de mama., de

acuerdo a Ia normativa dol

Ministerio de Salud.

rvr-urctÓÑ De r¡ ÚuoÁo ÚoÁcral
EVIDENCIA DE CONOCI IENTOS EVIDENClA OE OESEXIPEÑO
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. Estudios de Casos

. Cuestionarios

. Trabajos indiv¡duales y/o grupales

. Soluciones a Ejercic¡os propuestos

. Comportamiento en dase y practicas

PROCEDI EI{TAL

cotifENtDos

Analizan y valoran la salud
sexual y reproductiva y
gestación.

Atención prenatal. Gestante

Reenfocada

Valora la importancia de evitar
y/o disminuir la mortalidad

matema o infantil en nuostro

pals.

Demuestran respeto al
docente facilitador y

compañ6ros

Cáncer de cérYix y de mama.

Faclores de riesgo y d¡agnóstico
precoz. Histor¡a natural y niveles de
prevención.

EVIDENCIA OE PRODUCTO



0APACIDAD DE U UNTDAD DlDAcftcA lv: Considerando que la ep¡demiologia en el primer nivel de atención de salud, analiza y aplica la informac¡ón

especificos de salud para su intervención y control de riesgos y daños, las enfermedades no transmis¡bles y el cáncer, requiere determ¡nar bs factores de

inlervención en la promocón de la salud, prevención y detección oportuna, concordante con lo menc¡onado por la organ¡zación Mundialde la SaludV el Minislcno de 

é

nesgo para su

CONTENIDOS
SEMANA

CONCEPTUAL ACTITUDINAL

ESTRATEGIAS DE LA
ENSEIA]IIZA

t
INDICADORES DE LOGRO DE

I¡ CAPACIDAD

.1
ti

IJ

Vig¡lancia Epidemiológica. Not¡fi cac¡ón de

enfermedades sujetas a Vigiláncia

Epidemiologica, Aplicación del Canal

Endémico en las enfermedades

prevalentes.

lndicador€s de moóilidad y mortalidad .

Conocen y describen la

ep¡dem¡olog¡a de los

establecimienlos de salud del
primer n¡vel.

lntervienen en la actualización

permanente de la sala

situac¡onal

Reconocen la importancia

de la dinámica grupal y

epr8cian la importanc¡a de

la epidemiologia en el

prim€r nivel de atención.

ñralizan un canal
endémico.

\'
\

ldenlifican y apl¡can los mnc€ptos

básicos de la epidemiologia e

interpreta los ¡ndicadores de salud,

de acuerdo a la nomativa del

M¡nisterio de Salud.

EnfeÍnedades transm¡s¡bles: Tuberculos¡s

Enh¡medades transmitidas por vectores:

Dengue Chikungunya, Zika, Bartonelosis,

Malaria, Le¡shmaniosis.

Historia natural y niveles de provención.

lnt€rpreta, analiza y

diferenc¡an las enlermedades

transmilidas por ve€lo¡es.

Cdlocen su historia natural y

niveles de prevencl5n.

Part¡c¡pan act¡vamente en el
desanollo de casos dinicos.

Demuesban resp€to al

doconte facilitador y

compañsms

Conocen las diferenc¡as de hs
enfermedades trensm¡s¡bles y

aplican los esquemas prevenlivos

promocionales y terápéuiicos, de

acuerdo a la normativa del

Ministerio de Salud.

15

EnferÍEdades No Transmisibles:

Diabetes, Dislip¡dem¡as, HTA.

Historia natural y n¡veles de prevención

Reconoce los factores de

riesgo, real¡za charlas

educalivas, tam¡zaje y

diagnólico precoz para su

bahmiento oportuno.

Parl¡cipan activamente en el
deserollo de cesos dín¡ms.

Demuestran respeto al

doc€nte hcililador y

compañoms

ldenlifican los faclores de riesgo,

la h¡storia natural y los n¡veles de
prevención de enfermedades no

úansmisibles, de aderdo a la

nomativa del Ministerio de Salud.

16

Factores de riesgo y d¡agnósüco precoz

de cáncer de Fóstata, gásEico, Colon

redal, pulmón y piel.

Historia natural y n¡veles de preveflción.

Cuidados paliativos oncológicos

Analizan y rcconocen los

hc{ores de riesgo del cancer.

Conocen su h¡sloria nafural y

sus n¡veles de preveñción.

Demuostran rospeto al

docente hcilitador y

compañems

Pañ¡cipan act¡vamente en el
desanollo de casos clfnicos.

olscusióñ de cesos

cllnicos

Práctlcas en scrvlcio y
do campo

Traba¡os apl¡cat¡Yos

Seminarios

Lecturas

Vidoos

ldenlifican los facto,res de riesgo,

la historia natural, niveles de
prevención del cáncer y

detsrminan la importrncia ds los

ojidados paliativos oncológ¡cos,

de acu€rdo a la normaliva del

Ministerio de Salud.

EVALUACIÓN DE LA UNIDAD DIDACTICA

EVIDENCIA DE PRODUCTO EVIDENCIA DE DESEMPEÑO
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ezD . Estudios de Casos

. Cueslionarios

o Trabajos individuales y/o grupales

o Soluciones a Ejercic¡os propuestos

. Comporlamiento en clase y practicas
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PROCEDI ENTAT

14

EVIDENCIA DE CONOCI[IIENTOS
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vt. MATERIALE§ EOUCATIVOS Y OTROS RECURSOS DDACNCOS

Se utilizarán todos los materiales y recursos requendos de acuerdo a la natural
programados. Básicamente serán :

Med¡os éducat¡vos Materiales educativos Acces¡b¡lidad

Pantalla y proyector mult¡media x

Pizana acIílica y plumones. X

Textos, Revistas, publicaciones
electrónicas.

x

lnternet, Google Meet
BVS y paquetes informáticos.

x

Escr¡tos, visuales y
electrón¡cos y medios
informáticos.

Documentos normat¡vos del Ministerio de
salud.

X

VII. EVALUACIÓN

El sistema de evaluación se rige por la Resoluc¡ón de Conseio Universitario N'0070-2017-CU-
UNJFSC de feche 27-01-2017 .

1. EVIOENCIAS DE CONOCIMIENTO

Se realizarán sem¡narios, talleres y discus¡ón de casos, real¡zado por los alumnos, util¡zando la
metodologfa de aprend¡zaje basado en problemas (ABP) en las fechas programadas, actuando el
profesor como tutor.
La evaluación es continua y pemanente.

2. EVIDENCIA DE DESEMPEÑO

CRIf ERIO CONCEPTUAL
PONDERACIONES

P1

UNIDADES

DIDACNCAS

DENO I AI'AS

oouLos

INSTRUM ENTO

Evaluac¡ón del Conoc¡m¡ento (Seminarios,
talleres y d¡scusión de casos clínicos).

SOYo

El ciclo
académico

comprende 4
módulos

Escala de
evaluación

CRITERIO ACTITUDINAL
PONDERACIONES

PI

UNIDADES

DIDACNCAS

DE}{O II{ADAS

HOOULOS

INSTRUMENTO

Evaluación de Desempeño (comportamiento
durante las prácticas en servicio)

35%

El c¡clo

académico
comprende 4

módulos

Escala de
evaluación
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Se evaluará actitudes, valores y comportamiento durante las prácticas en servic¡o. Además
€n cuenta la asislencia como componente del desempeño.
3. EVIDENCIA DE PRODUCTO

Las activ¡dades procedimentales serán evaluadas a través de entréga oporluna de kabajos y/o
informes individuales o grupales, as¡ como soluciones de casos clin¡cos propuestos.

El PROMEDIO FINAL: El promedio final (PF), es el promed¡o simple de los promed¡os
ponderados de cada módulo (PM1, PM2, PM3, PM4) calculado de la siguiente manera:

PF = EüilPuzl.ellllaPE
I
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UNIDAD DIDACTICA I:

7.1. Fuentes Documentales
Decreto Supremo N' 019-2024-SA que aprueba el Reglamento de la Ley N' 30885, Ley que

establece la conformación y el funcionamiento de las Redes lntegradas de Salud - RIS

Decreto Supremo (2021) N" 005-202'l-SA que aprueba el Reglamento de la Ley N0 30421,
Ley Marm de Telesalud, y del Decreto Legislaüvo No 1490, Decreto Legislativo
que fonabce los alcances de Telssalud

Decreto Supremo N" 026-2020-5A, aprueba la Politica Nac¡onal Mulüsectorial de Salud al 2030
'Peú, País Saludable'

Decreto Ley N" 1492 (20201 que fotlalece los alcances de Telesalud. Peú.
Decreto Supremo N" 032-2020-5A, aprueba el Reglamenlo de las lnstancias de mordinación

interinstitucional del s¡stema nacional de salud.
Decreto Supremo N" 003-2019-SA, aprueba el Reglamento de la Ley N' 30421, Ley marm de

Telesalud modificada mn el DL N'1303, que opt¡miza procBsos vinculados a Telesalud.
Docreto Ley No 30885 (2018) que establece la conformación y elfunc¡onamisnto de las redes

integradas de salud (RlS)

tc

CRITERIO PROCEDIMENTAL
P1

PONDERACIONES
UNIDADES

DIDACTICAS

DENO TIADAS

ODULOS

tNsTRUMEá

k§
Evaluación de Producto (Trabajo académico,

asislenc¡a, soluciones de casos clínicos)
35o/o

El ciclo
académico

comprende 4
módulos

\
Hoia de

calif¡cación

VARIABLES PONDERACIONES
UNIDADES DIDACNCAS

OEI{OÍIIINADAS }tÓDULOS

Evaluación de Conocimiento 30Yo

El ciclo académico comprende

4
Evaluación de Producto 35%

Evaluación de Desempeño 35%

tt->
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'/M¡nisterio de Sdud (2026). RM N0293-2026/M|NSA. Aprusba la Doqimento Técn

de Telesalud 2026
Ministerio de Salud (2025), RM N"432-2025ff1NSA, aprueba la Directiva Administrativa

378 -MINS¡úDGAIN-2025, 'Directiva Administrativa pan la pmgramación de
trabajo del profesional de la salud de las lnsütuc¡ones Prestadoras de Serviclos
Ministerio de Salud y de los Gobiemos Regiooales';

Ministerio de Salud (2025), RM N"664-2025/M|NSA" aprueba la NTS N" 235'Norma T
Salud en Telesalud

Ministerio de Salud (2025), RM N"058-2025/MlNSA, aprueba el "Documento Técnim para la

Participación de los Consejos Regionales de Salud, Conseios Provinciales de Salud y

Comités Distritales de Salud en los procesos de Planiñcación del Desanollo Concertado
Teritorial y Gestión Local de Determinantes Sociales de Salud',

Ministerio de Salud (2021) Manual de imdementación de cu¡dado ¡ntegral por curso de
vida de la persona, familia y comun¡dad.

Ministerio de Salud (2020). RM Nol lT-2020IM|NSA. Aprueba la Directiva administrativa N'
285-MINSA para la ¡mplementación y desanollo de los servicios de telemedicina slncrona y

Asíncrona.
Ministerio de Salud (2020). RM No030-2020/MINSA: Modelo de cuidado intagnl de salud por

wrso de vida para la W$ona, familia y csnunidad. Perú.
Ministerio de Salud (2018). RM N"214-2018/MINSA: Aprueba la NTS N" 139 MINS/V2o18/DGAIN:

Norma Técnica de Salud para la Gestión de la Historia Clín¡ca. Peru.

Ministerio de Salud, Escuela nacional de salud públ¡ca (2018]ri üplomado de atenc¡ón integral con
enfoque en salud laniliar y amunitaria, módulo l. Peni..

Ministerio de Salud, Dirección General de Gestion del Desanollo de Recursos Humanos p0l4):
Atención integral un enfoque en Salud Faniliar Conunitaia. Perit.

Min¡sterio de Salud (2011). RM No y6-201 1/MINSA: Norma Técnica No 021-MINSA / DG SP V.03:
Categorías de esfablec¡m¡entos del sector salud. Peru.

Ministerio de Salud (2015). RM No 204-201S/MINSA: Ficha Fa m¡liar. Per,ú.

Ministerio de Salud (2006). Direcc¡ón General de Promoción de la Salud. Programa de Fam¡l¡as y
Vlviendas Saludables. Peru

Ministerio de Salud (2004) Sistema de Referencia y Contrareferenoa: N.T N 018 - MINSA /DGSP-
01 Aprobado Por RM.N 751 - 2004 /MINSA

NACIONES UNIDAS (2015) Objetivos de Desarollo Sostenible de la agenda 2030.

OPS (2020) Objetivos de Desarrollo Sostenible

OPS (2010). La Renovación de la atención primaria de salud en las Américas. Redes intqradas
de Servicios de salud. Conceptos, opciones de politica y hoia de ruta para su
lmplementación en las Américas. Washingon.

7.2. FuontesElec{rónlces
Video: Atención Pimarb en Sa/ud - OPSi

httpst/ytutr. paho.org/e sftem as/ ate ncion-prim a ñ a- sal ud
Video: Simulación Teleconsulta:

htps JÁ,vww.youtube.mmfu/atch?v=73hN hLPtsG4&featuro.youtu.be
Video: Modelo de cuidado integral de salud por orrso de üda para la persona, familia y comunidad

(2020).

htlos.//www.voutube.com/watch?v:8dbO 1 WVJD84
Video: Cuidados integral de salud de la familia

https:i/youtu.be/-7Kt RWFCTo

V¡deo: Cuidado integral de salud a la comunidad
https Jlvoutu.Dq/VWkCgTwMUzl

Promoción de la Salud y Prevención de la Enfurmedad;
htps :/Amw.youtube. com^/vatch?v=C3hU-jVtú'v0sM

Niveles de prevención de salud:
htps:/Amurv.youtube. m[¡/watch?v=QXOJ Dg_m2AQ

Decreto Ley N" 30421 (2016), Ley Marco de Telesalud y sus modificaciones. Peú.



Centro Nac¡onal de EDidemiolooia. Prevenclin v Conhol de Enfermedades.
https:/^ff rr¡il.dge. gob. pe/poitainuevo/: \ //,/

UNIDAD DIDACTICA II:

1.1. Fuentes Documentales

Decreto supremo N' ñ2-202+SA, que aprueba elplan multisectorial para la prevención y
reducción de la anemia matemo infantil en el Peú. Perlodo 2024-2030.

lnstituto nacional de salud (2017). GuÍa de práctica clínica para el d¡agnóstico y tratamiento de la

enfermedad dianeica en n¡ños menores de 5 años - vers¡ón extensa- . Peru.

Ministerio de Salud (2024). RM N'251-2024/M|NSA.. Aprueba la NTS N'213 -MINS¡üDGIESP

2024, Norma Técnica de Salud: Prevención y conkol de la anemia por deficiencia de hierro en

el niño y la niña, adolescentes, mujeres en edad fértil, gestantes y puérperas.

Ministerio de Salud (2024).RMN' 429-2024/M|NSA. Modifica la NfS N' 213 -MINSII/DGIESP

2024, Norma Técnica de Salud: Prevención y control de la anemia por deficiencia de hieno en

el niño y la niña, adolescentes, mujeres en edad fértil, gestantes y puérperas, aprobada por

RIU N'25'l-2024-MlNSA, conforme alanexo que forma parle integrante de la presente RM.

M¡nisterio de Salud (2024). RM N"06f-2024/MlNSA. Aprueba el Documento Técnico: 'Plan Nacional

de Vacunación contra, el. Virus del Papiloma Humano para elAño Fiscal 2024', que como

Anexo forma parte integrante de la presente Resolución M¡nisterial

Ministerio de Safud (2020). RM N"149-2020/MlNSA. Aprueba la DS N'090 -MINSA/DGIESP,

Directica sanitaria para la detección temprana y atención de cáncer en el niño y adolescente..

Ministerio de Salud (2017). Resolución Ministerial N" 497-2017-MINSA: Aprueba la NTS N" '136

M|NSN2017/DGIESPt Norma Técnica de Salud para el l\,lanejo de la Cadena de Frío en las
lnmunizaciones OPS - OMS.

Min¡ster¡o de Salud (2017). RM N'755-2017/MINSA: Guía de práct¡ca clínica pan eldiagnóstin y
trctamiento de la Enfemedad Dianeica Aguda en el niñl. Peru.

Ministerio de Salud (2017). RM N"071-2017/MINSA: Guía de práctica clínica pan la atenciín de

casos de Dengue en el Peru.

Ministerio de Salud. (2015). RM N" 812-201?MINSA, aprueba la directiva sanitaria No 049: Directiva

sanitaria para la üg¡lancia epidemiológica del sarampión, rubeola y otras enfermedades febriles

eruptivas. Perú.

Ministerio de Salud (2014). RM N" 1024-2014/MlNSA, aprueba la directiva sanitaria No 061: Direct¡va

sanitaria para la ügilancia epidemiológica de las ¡nfecciones resphatonas agudas. Peú.
OPS-OMS (2014). lnfecciones resphatonas agudas en el Perú. Experiencia ftente a la temporada

de bajas temperaturas.

0PS (2014), Diagnóstim temprano del cáncer en la niñez

1.2. FuentesElectrón¡cas

V¡deo:

V¡deo:

ntegral
tu.bei.

Cuidados i de salud de la familia
h 7Kt RWF

a comunidad
https://voutu CqTwMUzl

Agudeza V¡sual

https ://www.youtube.com^^,atch?v= rvczv_7gnk8
Examen ocular extemo

httpsJ/www.youtube.mmÁ¡vatch?v=G3CD6koS_y0
https://www.youtube.mm/watch?v=nftnxY6li'l 0
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\'Ergonomía visual
https://www.youtub€.mm/watch?v=B_esvN EQ868

Cuidados para una salud v¡sual

httpsr^ ww.youtube.com^l,atch?v=c-_cTmgbEBQ
Maneio de IRAS en niños en el I Nivel de atención

https://youtu.be/0Y3WKX7_ngl

:r.

EDA y Deshidratacion
httos://v outu.bel9¡L0ei tms4c?list=PI keobipzmUXf6 tOlAw5XPCkGF6-rOf-

Manejo de EDAS en n¡ños
http s lfu outu. be /F O hv R L2d 20 E

Video: Diagnosüco precoz de cáncer infantil
htlps:/ wnv.youtube.mm,lilatd?v=JJxf r'm2Q3vs
httDS./ivoutu be/J JXfVm2O3vs

Guia pata la detecc¡on tenprana del cancer infant¡l

hW s ly o utu. be/ ACZrq utTzog

UNIDAD DIDACTIGA III:

Fuentes Documentales
Ministerio de Salud (2025). RM N"272-2025IMINSA: Aprueba la NT N'227- MINS¡i/CDG2025

Norma Técnica de Salud para la Vigilancia Ep¡demio¡ógica de la Muerte Matema en el Peru.

l\,ilinisterio de Salud (2021). RM N' 450-2021/MINSA: Aprueba la NT N'131 MINSA/zo21/DGIESP
Drrectiva san¡taria para la atención en los servicios de salud sexualy reproductiva durante la
pandem¡a por el Covid 19. Peú

Ministerio de Salud (2019). Directiva sanitaria N'08 MINSA / 2019 /DGIESP. Establece /a
organtzación y funcionamiento de los comités de Prevención de la noúalidad matema, fetal y
neonatal. Peú.

Ministerio de Salud (2019). RM N' 1001-2019/MINSA: Aprueba la NT N'l57 MINS¡ú2019/DGIESP
Norma Técnica de Salud para la atención integral de salud de adolescentes. Peru.

M¡nisterio de Salud (2019). RM 576-2019/M|NSA. Dr'recf,va sanitada paru la prcvención delüncer
de cuelb ute¡ino mediante la detecciín temprana y tratam¡enlo de lesiones premalignas
induyendo cdrcinoma ln Mu. Peru.

M¡nisterio de Salud (2017). RM N'44G2017/MINSA: Plan nacional para la prevenc¡ón y control del
cáncer de cuello úeino 2017 - 2021- Perú.

Ministaio de Salud (2017).RM N"442-2017|MiNSA: Plan nacional pan la prcvención y cu\ttoldel
cáncer de mama 2017 - 2021 . Perú.

Ministerio de Salud. (2017). RM N" 437-2017/MlNSA, Aprueban el documento técn¡m: Situación de
salud los adolescentes y jóvenes en el Peru.

Ministerio de Salud. (20f 9). RM No 251/M|NSA. aprueban la directiva sanitaria N"084
MlNSII/2O19/DGIESP, que establece la organización y los funcionamiento de los mmités de la

mortal¡dad matema, fetal y neonatal. Peru.
Ministerio de Salud. (2017). Resolución ministerial N" 536-2017/MlNSA, Que aprueba la

Modificación de la NTS N" 124-2016- MINSA-V.O Norma técnica de salud de planificaoón
familiar.

M¡n¡sterio de Salud. (2017). Resolución ministerial N' 007-2017/MlNSA, Que aprueba la NTS No
130-MINSA/2017/DGIESP Norma técnica de salud para la atención ¡ntegral y diferenciada de
la gestante adolescente durante el embarazo, parto y puerperio.

Ministerio de Salud (2016). Resolución m¡nisterial N' 069 - 2016, aprueba La Directiva sanita¡ia N0

069 -MINS¡i/DGSP-V.01, para la prevención y control de la anemia por deficiencia de h¡eno en
gestantes y puérperas

Ministerio de Sdud. (2016). RM N"652-2016/M|NSA, aprueba NTS N0124 MINSA-V0í: Norma
técn¡ca de salud de planifcación familiar.
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Min¡sterio de Salud. (2016). RM Nos18-2016/[rlNSA, aprueba NTS Nol2lMlNSA/DGI
Norma técnica de salud para la atención del parto vertical en el marco de los
humanos con pefinsnc¡a interqiltural.

M¡nisterio de Salud. (2016). Resoluc¡ón v¡ce ministerial N" 0026-20'16-SA DVM-SP, se a
protocolo san¡tano de urgencia "Atenc¡ón y seguimiento a mujeres en edad fártil y ge
con infección por virus Zika'. Peru.

Ministerio de Salud (2016). RM N" 518-2016. "Norma técnica de salud para la atención del
veñical en el marco de los derechos humanos con pertinencia inlercultural. Perú

Ministerio de Salud. (2015). NTS N'11S-MINS¡úDGE V.01. Norma téonica de salud para la
vig¡lancia epidem¡ológica en salud pública de la lnfección por el virus de la inmunodefciencia
humana (VlH) y de las infecciones de transm¡sión sexual (lTS) en el Peú.

M¡nisterio de Salud. (2013). RM N"827-2013/M|NSA, aprueba NTS Nol05-2013/MINSA-Vo1: Norma
técn¡ca de salud para la atención integral de salud matema.

M¡nisterio de Salud (2009). Documento técnico Plan esúatégico nacional para la reducc¡ón de la
Mortalidad matema y perinalal. Peru.

Ministedo de Salud (2006). Documento Téclr,icr Enfoqw de dercchos humanos, Equidad de
génerc e intercultunlidad en salud. Marco conceptual. Perú.

oPS (2024) Llamado a la acción: Cero muertes matemas ev¡tables en la Américas.
OPS (2024) Estrategia para acelerar la redum¡ón de la mortalidad materna en la Región ds las

Américas, basada en la Atenc¡ón Primaria de Salud

oPS (2024) Síntesis de evidencia y recomendaciones: guías do práctica clínica para elt¡atamiento

farmacologico de la hipertensión arterial en el embarazo

OPS (2020) Estrategias para poner fin a la mo alidad malema preven¡ble (EPMM)

OMS (2020) Recomendac¡ones sobre el tratamiento farmacológico de la hipertens¡ón arlerial leve o

moderada en el embarazo

OPS. (2016). Mortalidad matema.

OMS/OPS. (2016). Estrategia mundial para la salud de la mu.ler, el niño y el
adolescente (201 6-2030).

OMS/OPS (2016). Estrategia Mundial para la salud de la Mujer, el N¡ño y el Adolescente 2016 -
2030.

oPS (2016). Mortalidad matema.

OMS- (2008). Modulos de capacitación para el manejo sindrómim de las ¡nfecciones de transmisión
sexual. 2' edición.

1.1. Fuentes Electrónicas
Video. Atención lntegnal del Adolescente:

htps://minsa{ob- pe.zoom.us/rec/shareiTRnDpMs3Q0ysgspCsKfmR44mY0gvunvl6¡l-
4Sb_eLj7E4o 1 2nyTXzHgYsMcURU2.a4mSGXhDD3TvamLz

Mdeo: Atención integral del Adolescente:
h@s://minsagots

pe.zoom.us/recJshareNXmJc.lwYZQyQ25Ov_VUe_myRil6Vl2eTWTOoRóSNBDuuJTyl4b3zAf_EOIo3y.5hNE¿(
zPZnZ0ACpr

Atención prenatal

httos:/fo outu.be/RBxYYVZ920M

Atencion Dre natal reenfocada

httos://www.f acebook.com/watchlive/?v=24678738056553 1 &ref=watch oermalink

Ver el video los primeos 30 minutos

Mdeo: Mortalidad matema en el Peru.:

https://youtu. be/zbscOjLWerl
httpsJ/www. youtube.com^^ratch?r-zbscOjlwerl&feature=youtu.be

Mdeo: ¿Por qué murió la Sra X.?
https:/tlrvrrwv.youtube.com^vatch ?v=SUWBDzOKQbU

Video: Cero muertes matemas por hemonagias. OPS.
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Diagnostico de lranstomos hipertensívos delembrazo manejo de la pre eclampsia en eli
atencion sindrome de Hellp

httDs:i/www facebook.cory'watch/live/?v=24678738056553 1 &ref=watch oermal¡nk
Sepsis en obstetricia

httDsJ/youtu.be/sMvbTbvk4Rs

Prevencion dd Cancer

htbs:/ rv\ w.youtube.comriratch?v=i28uVz34o-Q

Vldeo. Cáncer de mama
hüps:/Áruw.youtube.com^patch?v=dtDW20Wfq0&F96s

Vrdeo: cáncer de cuello uterino
https:/fu ,ww.youtub€.comhnatch?v=opoHLcAuOs

UNIDAD DIDACTICA IV:

1,1 Fuentes Documenlales

M¡nisterio de Salud (2023). RM N" 339-2023/M|NSA. Aprueban la NTS N"200-lvllNSA para el
cuidado ¡ntegral de la persona afec{ada por tuberculosis, familia y comunidad.

Ministerio de salud (2019) RM N' -2019/MINSA: Plan naaonal de cuidados lntognles Del Cár,cer
2019 - 2024.Peñ.

Ministerio de Salud. Centro Nacional de Epidemiolog¡a. Prevención y Control de Enfermedades -
Vig¡lancia Epidemiologica, Henamientas para la vigilanc¡a.

OPS (2011). Modulo de Principios de Eddem¡ologia para el funtrolde Enfermedades (MoPECE)
Segunda edición revisada.

Ministerio de Salud (2017).RM N'071-20l7MlNSA: Guía de práctica dinica para la atención
de casos de dengue en el Perú.

Min¡sterio de Salud. Guía de prácüca clinica para la atención de casos de dengue,
chikungunya, bartonelosis, malana y leishmaniosls. Peru.

Ministerio de Salud (2017). RM N'039-2017/MINSA: Gula de práctica clinica pan D¡agnóstico, nanejo,
contrd de dislipidemias, cunplicaciones renales y oculares en personas con Dlabetes mellitus tip
2. Peru.

Ministerio de Salud (2016). RM N0229-2016/M|NSAt Lineamientos de Nliticas y estrategias pan la
prevención y @ntrcl de enfermedades no tnnsmisibles 2016 - 2020, Perú,

Ministerio de Salud. (2016). RM N'226.2016/MINSA: Guía técnica para la identif¡cac¡,n, Tanizaje y
nanejo de factorcs de riesgo cardiovaxulares y de Diabetes mellitus. Perú.

Ministerio de Salud. (2015). RM No 031-201s/MINSA: Guía de práctica clínica pan el üagnóstico,
ataniento y contrcl de la Enfermedad Hiperfensiva. Peru.

Ministerio de Salud. (2015). R.M. N' 719-201S/MINSA: Guía de práctica clinica pan Eldi4rnóstico,
tratamiento y control de la Diabetes melhtus t¡po 2 en el pñmer nivel de atención. Peru.

OPS. Heymann, D. (20'15). Elcontrol de las enfermedades transmisiHes.
Publicación científica y técnica N' 613. )0r/lll edición OMP-OPS. (2013) Plan de a cción mundial
pan la prevención y el control de las Entermsdades no tnnsnisibles 201i-2020.

OMS. Controldel cáncer, aplicación de los conocimientos. Gula de la OMS Pan desanollar prcgramas
efrcace s. Cuidados paliativos.

OP$OMS. Cómo tajonr el manejo integrado de las enfemedades crónicas on el üimor nivel de
atención de los seryicios de sa/ud.

\htpps/youtu.bs/3_dgi4ibbMs
Video: Parto Verlícal lnstitucional con adecuación inlor@ltural en Ayacudro

httos Jlwww. voutube.com/watch?v=ComGbOJ2klk
Hemonagia post pato - clave roja

httosJ/voutu.beMrlN viNaQE

HTA y Emabarazo

httos://voutu.be/Jo-C2rJ HEW
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OMS (2020). Cuidados Paliaüvos.
OMS. Confiol del aíncer, aplicaciórr de los conorimientas. Guía de la OMS Pan

e,icaces. Cudados paliaÍryos.

1.2 Fuentes Electrónicas

Ministerio de Salud. Oficina general de Epidemiologia: https:rtww.dge.gob.pe
Video: La Gripe Española, la mayor pandemia de la hisloria modema.

https :/Awww. youtube.com^l,atch?v=s¡6IkKSLYZE

Prevención y manejo del MPOX

htQs:/ Milw.youtube.mm/livel2mDB1 Ep6Yl?si=Vl68lD9V6m0_UZ

Lectura TOPIC Crónico.
htp://www. idefi peru.orgff PAN ROs2/fu ltfasedcontn52. htrnl

Video: Semana de lucha mntra el cáncer 2020
https /r!vww.youtube.comA,yatdl?V=6WDOWJEWkw

Video: Prevención del cáncer ocupacional
https:/ 

^,ww.youtube.omA¡vatch?v=Akof425jqHYVideo: Prevención del cáncer
https://www.youtube.comtuatch?v=i28uVz34q-Q

Video: Cáncer de próstata

https:/ 
^iww.youtube.com/watch?v=CFMMNPCIDvYw

VIII, PROBLE}IAS QUE EL ESTUDIANTE RESOLVERAAL FINALIZAR EL CURSO

El estudiante tendrá la competencia de realizar act¡v¡dades preventivo prcmoc¡onales, diagnóstico
precoz y recuperat¡vos de los problemas sanitarios que se presenten en el I nivel de atenc¡ón ds salud,
teniendo como base la Atención Primaria de Salud .

Huacho, junio de 2026

c I EDGARDO WASHINGTON

Dl{u 325

INEN. Guias técnicas de prevención del cáncer de Próstata, Gástdco, Colon y Piel.



EXTERNADO EN ATENCION PRIMARIA DE LA SALUD \i

Estudiante:

Docente: Fecha:

PUNTAJE MENOR
A9

10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 25 26 2A

NOTA 05 08 10 11 12 13 14 15 17 18 19 20

¡IATRIZ PARA EV DE PRACTICAS

II{DICADORE§/ ESCALA DE EVALUACIÓI{
PRACTICA CLf ICA

ALO
1 punto

REGULAR
2 puntos

BUEi¡0
3 puntos

UY BUENO

4 puntos
PUI{TAJE

AStSTET{CtA
Aslste a menos del 50 %
de las acüüdades

Droararnadas

Asisle al 60 % do las
aclividades

Dmoramadas

Asiste al 80 9o de las
adividades prcgramadas

Asiste al 1 00 o/o de Ies
actiüdades

Droorgmadas

PRESEI{TACIÓN

Su presentaciin es
inadecx¡ada no ñ¡mde
mn el uso del uniforne
comdeto

Su presonteciür a vsces
es ¡mpecabl€, no utiliza
unifome comdoto

Su presontacÍJn mudras
vecas es impec¿Ue,
utliza unifonne c¡md€b

Su pres€nhcjón
$ompré es ¡mpecatl€,
ul¡liza unifofrno
comdoto

coNoctfútEr{Tos
PREVIOS

No liene mnoc¡m¡entos
previos sobfe la prádicá
programada.

Demuestra esc¿so
conocimierÍo pr€üo

sobre la práctica

orcqramada

A veces demu€stra
onocim¡entos pfBvfus

sobre la prádica

Dfooramada

Demiestra siempre
onocimientos provios

sobrc la práclic¿

Dmommada

COtlOCl lEt{TO
TEÓRrcO DE LOS
PROCEDIMIET{TOS

No demuestra
conocimiento sobre los
proced¡mientos

es€ncialos

Demuestra escaso
conoc¡miento sobfe los
pmcedimientos

esenciales,

Demuestra conocimiento
actualizado sobre los
procedimientos

esencjales que se realiza.

Demuestra a¡to

conocim¡ento
actualizado y comd€to
soble los
procedim¡onbs

esenciales qu€ se
realiza.

OESARROLLO DE

HABILIDAOES

No d€sarolla habilidades
para el cumplimiento de
¡os objeti\ros d€ las
prácl¡cas

No s¡omprB desarolla
habilidades ni deshezas
para ei cumdimiento de
los objetivos de las
práclicas

Desarolla habil¡dades

cumpliendo a cabalidad
oofl los otielivos de la
práctic¿

S¡empre desarolla
habilidades

demoslrando destreza
cumdiendo a cabal¡dad

con los objeüvos de la
práctica

DESENVOLVIf{tEifro
PER§OiIAL

oomuestsa total
¡nseguridad muchas
veces no es rásp€tuoso
mn sus compañeras
personal del servich y
usuarias

Demu€stra mucha
¡ns€gurided y mudlas
voces es respetuoso
con sus compañeras
p€f§onel dd s€Nic¡o y
usuarias

D€mu€§tra

ocasiordm€flb
¡ns€guñdad en su
dessrpeño es

Gsp€fuoso con sus
compaleras peconal del
ssrviio y usuadas

Demuestra seguddad
en su desempeño es
respetuoso con sus

compañoras persoml

del seryicio y lrsüarias.

ACTITUD

Participa a vec€s, es
¡ndiferente durante las
activ¡dades

Participa qJando el

doc€nle le indica,

demuesEa solida¡idad
en forma €xcluyente

Parl¡c¡pa muchas veces,
no s¡gmpr€ dsmuestra
soli{raridad mn sus
compañeras, personal del
seMc¡o y usuarias

Es partlc¡pativa,

demu€stra siempr€ su

sol¡daridad con sus
mmpañeras, personal

del seryic¡o y usuarias

oe
EE(-,

PUNTAJE TOTAL

24


