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DEPARTAMENTO DE CIENCIAS DE LA SALUD

Nombre de lalicenciatura: Lic. en Salud Publica

Nombre de la Unidad de Aprendizaje
Epidemiologia Avanzada
Nombre de la academia
Academia de epidemiologia y Bioestadistica

Clave de la Modalidad de la Tipo de UA Valor de créditos Area de formacion
UA UA
Presencial Curso Taller 6 Basico particular
obligatoria
Hora semana Horas Horas practica/ Total de horas: Seriacion
teoria/semestre semestre
4 32 32 64

Presentacion

La unidad de aprendizaje de Sala situacional en salud, se ubica en el area basico particular obligatoria, su propésito es
proporcionar al alumno (a) los elementos para que desde un ambiente virtual, matricial y de convergencia, los profesionales de la
salud publica identifiquen y analicen situaciones de salud para la toma de decisiones factibles. Es un curso en el que los estudiantes
deberan aprender a trabajar en equipos interdisciplinarios y a dar seguimiento al curso de las acciones implementadas.

Unidad de competencia

El concepto sala situacional en salud incluye conocimientos tedricos que se transforman en una actividad practica que toma
en cuenta una serie de elementos analiticos que articulan la planificacion estratégica entre los sistemas de salud y las instituciones
locales y la poblacion en general, de tal forma que se convierte en una herramienta importante para dar respuesta a contingencias y
emergencias en salud.

Tipos de saberes

Saber Practicos Saber hacer teéricos Saber ser formativos
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Competencia genérica Competencia profesional
Identificar la medicién en epidemiologia como un proceso Reconoce la medicién epidemiolégica en el proceso
fundamental para conocer la enfermedad, los factores salud enfermedad, y establece el modelo a seguir
relacionados, basandose en las matematicas y la estadistica para la atencion de la problematica de salud en de su
comunidad
Comprende las diversas herramientas epidemiolédgicas, Participa en la toma de decisiones para la mejora del
para su discusién, analisis y pertinencia en su entorno social
aplicacion.
Elabora programas y proyectos de intervencién que
Conocer los indicadores de salud como elementos permitan modificar y elevar la calidad de vida de la
estratégicos basicos en la salud de las poblaciones, los sociedad en la que participa.

individuos y su aplicaciéon en el proceso salud enfermedad
Identifica la utilidad de la epidemiologia en el ambito
Social, institucional y de grupos especificos.

Diferencia la distribucion del proceso salud enfermedad
En los diferentes contextos.

Reconoce factores de riesgo, pruebas de tamizaje y diagnostico
para identificacion de grupos en riesgo.

Aplica los principios de la vigilancia epidemioldgica para la
promocion, prevencion y control de enfermedades en el ambito
de su préctica profesional.

Competencias previas del alumno

Biologia, metodologia, matematicas.
SP 131 Salud Publica. (creo que en este caso al no ser de primer semestre podria ser que solo dejemos esta)

Competencia del perfil de egreso

El Licenciado en Salud Publica, es un profesionista formado para aplicar la metodologia con enfoque epidemioldgico en el @mbito de
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la investigacion cientifica, buscando siempre nuevos conocimientos para el desarrollo profesional.

Perfil deseable del docente
Especialidad, Maestria y Doctorado en salid publica o epidemiologia

Contenido

. 1. REPASO DE EPIDEMIOLOGIA BASICA

1.1. Concepto de la epidemiologia

1.2. Usos, alcances y limitaciones de la epidemiologia
1.3. Método cientifico, epidemiolégico y clinico

2. DESCRIPCION EPIDEMIOLOGICA
2.1. Medicién:

2.1.1. Razbn

2.1.2. Proporcion

2.1.3. Tasas: Incidencia y Prevalencia
2.2. Variables epidemiolégicas

2.2.1. Tiempo

2.2.2. Lugar

2.2.3. Persona

3. ENFERMEDAD Y DIAGNOSTICO

3.1. Definicién de caso

3.2. Clasificacién Internacional de Enfermedades (CIE)

3.3. Sensibilidad, especificidad y valor predictivo.

3.4. Criterios para seleccionar medidas de tamizaje y diagndstico.

4. CAUSALIDAD Y ENFOQUE DE RIESGO

4.1. Concepto de causa

4.2. Modelos de causalidad

4.2.1 Unicausal

4.2.2 Multicausal

4.2.3 Modelo Genético estructural

4.3 Criterios de causalidad

4.4 Medidas de asociacién y de impacto potencial
4.5 Enfogue de riesgo
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5. REPASO DE DISENOS EPIDEMIOLOGICOS
5.1. Tipos de estudios

5.1.1. Observacionales

5.1.1.1. Transversal

5.1.1.2. Ecoldgicos

5.1.1.3. Casos y Controles

5.1.1.4. Cohortes

5.1.2. Experimentales

5.1.2.1. Ensayo clinico

5.1.2.2. Cuasiexperimental

6. VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA

6.1. Concepto, objetivos y utilidad de la Vigilancia Epidemioldgica
6.2. Enfermedades sujetas a Vigilancia Epidemiolégica

6.3. Estudio de caso

6.4. Estudio de brote

8. PROTOCOLO EPIDEMIOLOGICO FINAL.

8.1. Direccion y /o asesoria teérica-metodoldgica para la elaboracién de un producto que permita demostrar las competencias
adquiridas durante el curso.

9. FORO DE EPIDEMIOLOGIA Y BIOESTADISTICA.

9.1. Asesoria para la difusion de productos generados por el profesor y alumnos al interior del curso de Epidemiologia en eventos
académicos y a poblacién abierta, de la revisién critica y reflexiva de aspectos varios en relacién a la salud de la poblacién, asi como
reforzar las competencias adquiridas para su futura préctica profesional.

Estrategias docentes para impartir la unidad de aprendizaje

Exposicién, Curso, Discusion, analisis, taller, trabajo de campo, guia de blusqueda en bases de datos, relatorias y
lecturas.

Bibliografia basica

1. Blanco Restrepo J, Moya Mejia J. Fundamentos de Salud Publica. Epidemiologia basica y principios de investigacion. Tomo
Ill. Cap. 1 “Introduccién a la historia de la Epidemiologia”. Editorial Corporacion para Investigadores Biolégicas. Medellin,
Colombia, 2000; péags. 1-4.
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10.

11.
12.

13.

14.

15.

16.

Blanco Restrepo J, Moya Mejia J. Fundamentos de Salud Publica. Epidemiologia basica y principios de investigacién. Tomo
Ill. Cap. 2 “Conceptos basicos de Epidemiologia”. Editorial Corporacién para Investigadores Biolégicas. Medellin, Colombia,
2000; pags. 5-21.

Jenicek M, Feintein A. Epidemiologia. La I6gica de la medicina moderna. Cap. 1 “Desafio actual de la salud”. Editorial
Marson, S.A. Barcelona, Espafia, 1996. Pp 7-17.

Beaglehole R, Bonita R, Kjellstrom T. Epidemiologia basica. Cap. 2 “Medicién de la salud”. Organizacion Panamericana de la
Salud, Publicacion Cientifica No. 551. Washington, D.C. Reimpresion 2003. Pags. 11-29.

Guerrero R, Gonzalez C, Medina E. Epidemiologia. Cap. 7 “La descripcion epidemiolégica”. Editorial Fondo Educativo
Interamericano. México, 1981; pags. 81-98).

Ahlbam A, Narell S. Fundamentos de epidemiologia. Cuarta edicion. Editorial Siglo XXI. México.

Greemberg R Daniels S, Slanders W, Eley J, Beinng |. Epidemiologia Médica. Cap. 6 “Pruebas para el diagndéstico”. Segunda
edicion. Editorial Manual Moderno. México, 1998; pags. 93-106.

OPS/MS. Mddulos de principios de epidemiologia para el control de enfermedades. Cap. 3 “Medicién de las condiciones de
salud y enfermedad en la poblacién”. Segunda edicién. Washington, D.C. 2001. Pp 52-77

Santos Silva I. Epidemiologia del cancer. Principios y métodos. Cap. 5 “Revisién de los disefios de estudio”. Agencia
Internacional de Investigacion sobre el cancer. OMS. Francia, 1999; cap. 89-124

Argimon Pallas J, Jiménez Villa J. Métodos de Investigacién en la clinica y epidemiologia. Cap. 4 “Clasificacion de los tipos
de estudio. Tercera edicion. Editorial Elsevier Espafia, S.A. Madrid, Espafia, 2004; pags. 29-32.

Secretaria de Salud. NOM 017-SSA2-1994. Para la vigilancia epidemioldgica.

MOPECE. Médulos de principios de Epidemiologia para el Control de Enfermedades. Cap. 4 “Vigilancia en Salud Publica”.
Washginton, D.C., 2001; 5-41

Beaglehole R, Bonita R, Kjellstrom T. Epidemiologia basica. Organizacion Panamericana de la Salud, Publicacion Cientifica
No. 551. Washington, D.C. Reimpresion 2003. Capitulo 3.

Lépez Ramos F. Epidemiologia. Enfermedades transmisibles y cronico-degenerativas. Cap. 5 “Vigilancia epidemiolégica”
Editorial Manuel Moderno. México, 2003; pags. 41-50. (Talleres sobre enfermedades especificas sujetas a vigilancia).
Alvarez Alva R. Salud Publica y medicina preventiva. Cap. 15 “Prevencion de los padecimientos transmisibles mas
frecuentes”. Tercera edicion. Editorial Manual Moderno. México, 2002; pags. 261-332.

Alvarez Alva R. Salud Publica y medicina preventiva. Cap. 16 “Prevencién de los padecimientos de evolucién prolongada’.
Tercera edicién. Editorial Manual Moderno. México, 2002; pags. 339-357.

Beaglechole R, Bonita R, Kjellstrom T. Epidemiologia basica. Cap. 6 “Epidemiologia y prevencién”. Organizacién Panamericana de la
Salud, Publicacion Cientifica No. 551. Washington, D.C. Reimpresion 2003; pags. 87-101.
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Bibliografia complementaria
1. Celis de la Rosa A. Bioestadistica. Editorial Manual Moderno. México, 2004.
2. Heymann David L. El control de las enfermedades transmisibles. Publicacion Cientifica y Técnica N. 613. Editorial OPS/OMS,
2005. (Talleres sobre enfermedades especificas sujetas a vigilancia)
3. Le6n Gordis. Epidemiologia. Editorial Elsevier, Espafia, 2005.

Indicadores del nivel de logro

Son criterios que dan cuenta de la idoneidad con la cual se deben llevar a cabo la unidad de competencia y de
manera especifica cada elemento de la competencia. Se sugiere que cada indicador se acompafie de niveles de
logro para orientar la formacién y evaluacion de manera progresiva

Saber Saber hacer Saber ser
Cumplimiento con 90 al 100% del Presentacion de trabajos y cartel Puntualidad, desempefio y originalidad
programa de trabajos presentados.
Criterios de Evaluacién (% por criterio)
Evidencias de desempefio, (Fichas y Talleres)-- --------- =30%
Exposicion =20%
Examen =20%
Protocolo Epidemiolégico =30%
Total =100%

Acreditacion ordinaria
Cumplir con el 80% de las asistencias.
Presentacion de evidencia de aprendizaje, mediante la presentacion documental de trabajos de investigacion, reportes y carteles.

Alcanzar como minimo el 60% del porcentaje en una escala de 0 a 100

Anotar los criterios para la acreditaciéon extraordinaria

Para tener derecho a examen extraordinario el alumno debera cumplir con 80% de las asistencias.
Alcanzar como minimo el 40 % del examen extraordinario y tener como minimo el 20% del porcentaje
correspondiente al examen ordinario, para sumar el 60% de porcentaje minimo en una escala de 0 a 100.

Cédigo Nombre
2951419 Laura Karina Salas Salazar
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Genoveva Rizo Curiel

FECHA DE ELABORACION / MODIFICACION

FECHA DE APROBACION POR LA ACADEMIA

FECHA DE PROXIMA REVISION

10 DE DICIEMBRE DE 2014

16 DE ENERO DE 2015

JUNIO DEL 2015

Vo.Bo.

PRESIDENTE DE LA ACADEMIA

JEFE DEL DEPARTAMENTO DE CIENCIAS DE LA SALUD

DRA. GENOVEVA RIZO CURIEL

DR. ALFREDO RAMOS RAMOS




