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Il. SUMILLA

La asignatura pertenece al area curricular de especialidad, al eje de salud publica e investigacion, que se
dicta en el ciclo doce del plan curricular de la carrera de Medicina Humana y es de naturaleza tedrico

practico, de caracter obligatorio y se dicta en la modalidad semipresencial.

Su proposito de brindar una comprension integral de los conceptos fundamentales, como epidemiologia
basica, promocion de la salud, prevencion primaria y secundaria, salud ambiental, ética en salud publica,
salud ocupacional, las metodologias y las estrategias de intervencion en el ambito de la salud publica y

planeamiento estratégico.

La asignatura desarrollara dos unidades de aprendizaje, donde los estudiantes adquiriran habilidades para
identificar, analizar y abordar problemas de salud a nivel poblacional, con un enfoque en la prevencion, la

promocion de la salud y la equidad en el acceso a los servicios de salud.




Se utilizan clases teoricas y practicas mediante estudios de casos, trabajos de campo y analisis de
politicas publicas de salud.

ll. COMPETENCIAS Y SUS COMPONENTES COMPRENDIDOS EN LA ASIGNATURA

3.1 COMPETENCIAS

GENERAL COGNITIVA:

Realiza investigaciones relacionadas con su profesion, bajo la guia de un profesional de mayor
experiencia.

GENERAL INSTRUMENTAL:

Lidera y participa activamente en equipos de trabajo, se compromete con las tareas y logro de los
mismos.

ESPECIFICA:

Administra instituciones y programas de salud, aplicando las principales herramientas de gestion
moderna.

Disefa actividades para mejorar la salud y bienestar a nivel individual y poblacional, en el marco de
un sistema de salud publica con énfasis en la atencion primaria considerando el modelo integral de
salud.

Previene y maneja con evidencia cientifica los principales riesgos, patologias y problemas de salud,
aplicando razonamiento clinico epidemioldgico y de acuerdo con las normas de la autoridad
sanitaria.

3.2 COMPONENTES

Capacidades:

Aplica estrategias de trabajo en equipo, como parte de la gestion de instituciones y programas
de salud.

Aplica el enfoque de la APS, en instituciones de salud de primer y segundo nivel de atencion.
Identifica las actividades a priorizar, considerando los determinantes de salud.

Aplica estrategias para coordinar con los diferentes niveles de atencion e instituciones de otros
sectores sociales, para gantizar una atencion integral de salud.

Gestiona la informacionn del sistema de salud identificando la APS como su responsabilidad.

Planifica y ejecuta actividades de docencia, aplicando métodos estratégicos educativos
basicos.

Implementa procedimientos elementales de gestion, que permitan evidenciar los resultados.
Planifica actividades priorizadas, haciendo énfasis en la atencion primaria.
Disefia planes de mejora, que contribuya a fortalecer el sistema de salud publica.

Evalla las actividades implementadas en base a los resultados obtenidos, con vision de mejora
continua Conoce la normatividad vigente del sistema de salud del Peru, entendiendo sus
objetivos y alcances.

Desarrolla habilidades de liderazgo de equipos multidisciplinarios, como estrategia de gestion.

Realiza intervenciones de salud para disminuir exposicion, riesgos y dafos que afectan la salud
individual y salud publica, en ambitos poblacionales, ambientales y ocupacionales,
considerando el modelo de cuidado integral de salud y atencion integral e integrada de salud a
la persona, familia y comunidad.

Promueve cambios en el comportamiento individual, colectivo y del entorno, para la generacion
de condiciones que conserven, mejoren la salud y fomenten el bienestar de la persona, familia y



comunidad, considerando el modelo de cuidado integral de salud y atencion integral e integrada
de salud a la persona, familia y comunidad.

Contenidos actitudinales:
Respeto al ser humano, reconocimiento de sus derechos y deberes.
Compromiso ético en todo su quehacer.
Blisqueda de la verdad.



IV. PROGRAMACION DE CONTENIDOS

UNIDAD I: EL SISTEMA DE SALUD Y LAS FUNCIONES ESENCIALES DE LA SALUD PUBLICA

de salud publica.

CAPACIDADES: - Promueve cambios en el comportamiento individual, colectivo y del entorno, para la generacion de condiciones que conserven, mejoren la salud y fomenten el bienestar de la
persona, familia y comunidad, considerando el modelo de cuidado integral de salud y atencion integral e integrada de salud a la persona, familia y comunidad. - Realiza intervenciones de salud para
disminuir exposicion, riesgos y dafios que afectan la salud individual y salud pablica, en ambitos poblacionales, ambientales y ocupacionales, considerando el modelo de cuidado integral de salud y
atencion integral e integrada de salud a la persona, familia y comunidad. - Gestiona la informacion del sistema de salud identificando la APS como su responsabilidad. - Identifica las actividades a
priorizar, considerando los determinantes de salud. - Planifica actividades priorizadas, haciendo énfasis en la atencion primaria. - Implementa procedimientos elementales de gestion, que permitan
evidenciar los resultados. - Evalla las actividades implementadas en base a los resultados obtenidos, con vision de mejora continua. - Disefia planes de mejora, que contribuya a fortalecer el sistema

SEM | CONTENIDOS CONCEPTUALES

CONTENIDOS PROCEDIMENTALES

ACTIVIDADES DE APRENDIZAJE

LECTIVAS

NO LECTIVAS

T J

T P




La salud plblica y el sistema de salud
(presencial).

Las redes integradas de salud y la salud piblica
(virtual).

- Presentacion de la asignatura.

- Interioriza la trascendencia del concepto de
salud publica.

- Reconoce la importancia de la aplicacion de
las herramientas de la salud publica para el
desarrollo de las funciones esenciales de la
salud plblica para mantener a una poblacion
sana.

 Comprende el sentido de las prioridades
sanitarias nacionales y de los objetivos de
desarrollo sostenibles (ODS).

- Comprende el concepto y las caracteristicas de
un sistema de salud.

- Reconoce las funciones y las alternativas de
organizacion de un sistema de salud, con
énfasis en el primer nivel de atencion.

- Interioriza el modelo de redes integradas de
salud.

Lectivas:

« Presencial:

o Conferencia magistral.

o Exposicion dialogada.

- Virtual:

0 Presentacion de caso.

o Intercambio de experiencias

De trabajo independiente:

- Analisis de caso.

- Observacion en campo.

- Sintesis y reporte de la situacion de salud.

Los determinantes de la salud, salud publica y
salud global (presencial).

Los determinantes sociales de la salud en salud
publica (virtual).

- Reconoce el concepto de determinantes de la
salud y comprende su clasificacion y sus
modelos explicativos.

- Integra a los determinantes de la salud en el
analisis de la problematica sanitaria y en el
disefio de intervenciones sanitarias.

- Comprende la trascendencia del concepto de
salud global.

Lectivas:

* Presencial:

o Conferencia magistral.

o Exposicion dialogada.

- Virtual:

0 Presentacion de caso.

o Intercambio de experiencias

De trabajo independiente:

- Analisis de caso.

- Observacion en campo.

- Sintesis y reporte de la situacion de salud.




Atencion primaria de salud: logros y desafios en
salud publica (presencial).

Perspectiva de la salud publica sobre la
atencion primaria de salud (virtual).

- Comprende la trascendencia de la Conferencia
internacional de Alma Ata y la naturaleza de la
propuesta de “Salud para todos”.

- Establece las caracteristicas de la relacion
entre la atencion primaria de salud y la
participacion comunitaria.

- Comprende a la atencion primaria de salud
como componente fundamental de la atencion
integral.

Lectivas:

« Presencial:

o Conferencia magistral.

o Exposicion dialogada.

- Virtual:

0 Presentacion de caso.

o Intercambio de experiencias

De trabajo independiente:

- Analisis de caso.

- Observacion en campo.

- Sintesis y reporte de la situacion de salud.

La promocion de la salud y la salud pUblica
(presencial).
La eficacia de la promocion de la salud (virtual).

- Reconoce los enfoques de la promocion de la
salud e identifica sus nuevas tendencias.

- Integra la educacion para la salud a sus
proyecciones de practica médica.

- Disefa estrategias de promocion de la salud.

- Disena estrategias y elabora planes de gestion
para el desarrollo de la participacion
comunitaria en salud.

Lectivas:

- Presencial:

o Conferencia magistral.

o Exposicion dialogada.

- Virtual:

0 Presentacion de caso.

o Intercambio de experiencias

De trabajo independiente:

- Analisis de caso.

- Observacion en campo.

- Sintesis y reporte de la situacion de salud.




La prevencion y la salud piblica (presencial).

El diagndstico oportuno y las inmunizaciones
como expresion de la vigencia de la prevencion
en salud (virtual).

- Reconoce el potencial y los limites de la
prevencion en salud.

- Disena estrategias con enfoque de riesgo para
la prevencion de las enfermedades.

Lectivas:

« Presencial:

o Conferencia magistral.

o Exposicion dialogada.

- Virtual:

0 Presentacion de caso.

o Intercambio de experiencias

De trabajo independiente:

- Analisis de caso.

- Observacion en campo.

- Sintesis y reporte de la situacion de salud.

La salud publica y el cuidado integral de la
salud (presencial).
EL MCl y sus resultados (virtual).

- Comprende la relacion existente entre el
cuidado integral de la salud y la salud publica.
- Analiza y proyecta escenarios de desarrollo del
MCI, a partir de sus resultados.

Lectivas:

- Presencial:

o Conferencia magistral.

o Exposicion dialogada.

- Virtual:

0 Presentacion de caso.

o Intercambio de experiencias

De trabajo independiente:

- Analisis de caso.

- Observacion en campo.

- Sintesis y reporte de la situacion de salud.

UNIDAD II: LA SITUACION DE SALUD Y LA RESPUESTA A FAVOR DE LA SALUD PUBLICA

CAPACIDADES: - Aplica estrategias de trabajo en equipo, como parte de la gestion de instituciones y programas de salud. - Desarrolla habilidades de liderazgo de equipos multidisciplinarios, como
estrategia de gestion. - Conoce la normatividad vigente del sistema de salud del Per(, entendiendo sus objetivos y alcances. - Aplica el enfoque de la APS, en instituciones de salud de primer y
segundo nivel de atencion. - Aplica estrategias para coordinar con los diferentes niveles de atencion e instituciones de otros sectores sociales, para garantizar una atencion integral de salud. -
Planifica y ejecuta actividades de docencia, aplicando métodos estratégicos educativos basicos.




LECTIVAS NO LECTIVAS
SEM | CONTENIDOS CONCEPTUALES CONTENIDOS PROCEDIMENTALES ACTIVIDADES DE APRENDIZAJE
T P T P
7 | Las enfermedades transmisibles (presencial). Reconoce los danos generados por las | Lectivas: 3 0 0
El dengue, un riesgo latente (virtual). enfermedades transmisibles en una poblacion. | - Presencial:
- Comprende las dimensiones de sus efectos y | o Conferencia magistral.
proyecta sus impactos. o Exposicion dialogada.
- Disefia y aplica intervenciones sanitarias en la | + Virtual:
atencion integral del adulto, para controlarlas. | o Presentacion de caso.
o Intercambio de experiencias
De trabajo independiente:
- Analisis de caso.
- Observacion en campo.
- Elaboracion de dashboard para sintesis y analisis
prospectivo de la situacion de salud.
8 EXAMEN PARCIAL 3 0 0
9 |Las enfermedades no  transmisibles | - Reconoce la trascendencia del analisis de la | Lectivas: 3 0 0
(presencial). carga de enfermedad investigacion en la | - Presencial:

Las enfermedades no transmisibles y la salud
mental (virtual).

Reflexion ética sobre el control de a obesidad a
nivel poblacional.

formacion médica.

- Describe las caracteristicas del aporte de la
inteligencia artificial en la formacion médica.

- Disena y aplica intervenciones sanitarias en la
atencion integral del adulto, para controlarlas.

o Conferencia magistral.

o Exposicion dialogada.

« Virtual:

0 Presentacion de caso.

o Intercambio de experiencias

De trabajo independiente:

- Analisis de caso.

- Observacion en campo.

- Elaboracion de dashboard para sintesis y analisis
prospectivo de la situacion de salud.




10

La importancia de la salud infantil en la salud
pUblica (presencial).

Anemia: jmayor inversion, menos casos de
anemia? (virtual).

- Interioriza la problematica sanitaria infantil.
Reconoce las principales estrategias de

intervencion.

- Disena y aplica intervenciones sanitarias en la

atencion integral del nifio y la nifa.

Lectivas:

« Presencial:

o Conferencia magistral.

o Exposicion dialogada.

- Virtual:

0 Presentacion de caso.

o Intercambio de experiencias

De trabajo independiente:

- Analisis de caso.

- Observacion en campo.

- Elaboracion de dashboard para sintesis y analisis
prospectivo de la situacion de salud.

1

La salud del adolescente (presencial).
Embarazo adolescente: jrealmente un
accidente? (virtual).

Interioriza la problematica sanitaria del
adolescente.

Reconoce las principales estrategias de
intervencion.
- Disena y aplica intervenciones sanitarias en la
atencion integral del adolescente.

Lectivas:

* Presencial:

o Conferencia magistral.

o Exposicion dialogada.

+ Virtual:

0 Presentacion de caso.

o Intercambio de experiencias

De trabajo independiente:

+ Andlisis de caso.

- Observacion en campo.

- Elaboracion de dashboard para sintesis y analisis
prospectivo de la situacion de salud.




12 | La salud del adulto (presencial). - Interioriza la problematica sanitaria del varony | Lectivas:
Problemas de salud del adulto: Decision o | la mujer adultos. « Presencial:
descuido (virtual). Reconoce las principales estrategias de | o Conferencia magistral.
intervencion. o Exposicion dialogada.
- Disefia y aplica intervenciones sanitarias en la | - Virtual:
atencion integral del adulto, varon y mujer. 0 Presentacion de caso.
o Intercambio de experiencias
De trabajo independiente:
- Analisis de caso.
- Observacion en campo.
- Elaboracion de dashboard para sintesis y analisis
prospectivo de la situacion de salud.
13 | La salud del adulto mayor (presencial). - Interioriza la problematica sanitaria del adulto | Lectivas:
iEs posible garantizar el envejecimiento | mayor. * Presencial:

saludable? (virtual).

Reconoce las principales estrategias de
intervencion.
- Disena y aplica intervenciones sanitarias en la
atencion integral del adulto mayor.

o Conferencia magistral.

o Exposicion dialogada.

+ Virtual:

0 Presentacion de caso.

o Intercambio de experiencias

De trabajo independiente:

+ Andlisis de caso.

- Observacion en campo.

- Elaboracion de dashboard para sintesis y analisis
prospectivo de la situacion de salud.

10




14

Salud publica en emergencias y desastres
(presencial).

Valoracion del riesgo para estar preparados
ante desastres naturales (virtual).

- Interioriza la problematica sanitaria en torno a
las emergencias y desastres.

Reconoce las principales estrategias de
intervencion.
- Disefia y aplica intervenciones sanitarias en
contextos de emergencias y desastres.

Lectivas:

« Presencial:

o Conferencia magistral.

o Exposicion dialogada.

- Virtual:

0 Presentacion de caso.

o Intercambio de experiencias

De trabajo independiente:

- Analisis de caso.

- Observacion en campo.

- Elaboracion de dashboard para sintesis y analisis
prospectivo de la situacion de salud.

15 | La formacion en salud puUblica basada en | - Reconoce la importancia del aprendizaje de la | Lectivas:
competencias y la investigacion en salud | salud publica en la formacion médica, para | - Presencial:
plblica y la inteligencia artificial en la formacion | resolver problemas sanitarios en la comunidad. | o Conferencia magistral.
médica (presencial). - Disefa y prepara un plan de formacion de | o Exposicion dialogada.
La formacion en salud pablica: como integrar la | campo en salud plblica, adecuado para la | - Virtual:
investigacion y la inteligencia artificial en la | formacion del profesional en medicina humana. | o Presentacion de caso.
formacion del médico (virtual). + Comprende la importancia de la investigacion | o Intercambio de experiencias
en salud plblica para la formacion del
profesional en medicina humana. e tlrabajo independiente:
+ Reconoce la importancia del aporte de la + Analisis de caso.
inteligencia artificial para el analisis prospectivo - Observacion en campo.
en salud pablica. Elaboracion de propuesta técnica sobre la
 Elabora algoritmos de inteligencia artificial formacion médica en la rotacion comunitaria del
para investigacion en salud publica. internado médico.
+ Elaboracion de reporte de resultado de un prompt
de inteligencia artificial para una investigacion en
salud publica.
16 EXAMEN FINAL

11




17

EXAMENES DE APLAZADOS

12




V. ESTRATEGIAS DIDACTICAS

1. Teorias: Las sesiones de teoria se desarrollaran dos veces por semana, los lunes y viernes con una
duracion total de tres (03) horas académicas: dos horas de conferencia magistral y una hora de analisis de
caso para toda la promocion, en las que el docente propiciara la interaccion con los estudiantes para
dinamizar la adquisicion de los contenidos de la sesion. Los estudiantes dispondran de las presentaciones
y de material bibliografico basico y complementario en el aula virtual, la cual se empleara como repositorio.
El estudiante debera revisar el tema de la semana en el libro de texto a fin de que pueda argumentar su
participacion en cuanto sea requerido por el docente.

2. Practicas: Se distribuira a la promocion en grupos de practica. La sesion de practica tendra una duracion
de 4 horas y se desarrollara en dos dias y en 2 modalidades: 2 horas los lunes, en modalidad virtual, para
toda la promocion, dividida en dos grupos con un docente por grupo que hara las veces de facilitador para
el analisis y la proyeccion del tema de practica correspondiente a la semana, que sera evaluado con un
post test al finalizar la sesion. Las siguientes dos horas se desarrollaran en campo entre el martes y sabado
de cada semana y consistira en la verificacion de los elementos tematicos abordados en la practica virtual
para el posterior analisis situacional; el producto de este trabajo de campo sera un informe técnico de
analisis situacional o un dashboard con analisis prospectivo de la situacion evidenciada. La evaluacion
sera de 0 a 20. La fecha de entrega de los productos sera todos los domingos hasta las 23:55h.

VI. RECURSOS DIDACTICOS

- Portafolio

+ Zoom institucional para actividades de teoria
* Microsoft Teams para actividades de practica
- Chats

- Correo

+ Videos tutoriales

+ Presentaciones multimedia

- Libros digitales

V. EVALUACION DEL APRENDIZAJE
Segun Directiva de Evaluacion de Estudiantes de Pregrado, aprobada por Resolucién Decanal N°
0252-2026-D-FMH-USMP

Art. 18.-

La evaluacion de las asignaturas consta de dos componentes:

a) Teoria: que se evalua mediante dos examenes de alternativas mdltiples (parcial y final) con un
minimo de 40 preguntas con excepcion de las asignaturas con 2 créditos o0 menos y las que
requieren aplicaciéon de ejercicios (matematicas y bioestadistica). Dependiendo del contenido
algunas asignaturas podran aplicar tres 0 mas examenes de 40 preguntas.

b) Practica: constituido por los calificativos obtenidos en la evaluacion continua de las actividades
programadas en cada asignatura.

Art. 19

Para obtener el calificativo aprobatorio en cualquiera de las asignaturas (ONCE o mas) es
necesario:

a) Tener promedio de 11 0 mas en los calificativos de teoria.

b) En las asignaturas con componente de practica debe tener promedio

aprobatorio de 11 0 mas.

c) Haber cumplido con el porcentaje minimo de asistencias.



Art. 20

El medio punto a favor sélo es aplicable al obtener el calificativo final aprobatorio (ONCE o mas).
Las asignaturas que solo tienen el componente tedrico la nota final es el promedio aritmético de
los examenes tedricos.

Las asignaturas que solo tienen el componente practico la nota final sera el promedio aritmético de
la evaluacion continua.

Art.23

La evaluacion de rezagados procede de acuerdo con el Cap. Il Art. 4 de las Normas
Generales de esta Directiva y al articulo 25 del capitulo V del Reglamento de
Evaluacion del Aprendizaje.

El alumno solo puede rendir un examen de rezagados de teoria por asignatura.

Este se efectuara dentro de los 2 dias habiles a la fecha en que se efectud el examen
de la asignatura (parcial 6 final) y es requisito que el alumno no haya superado el
porcentaje de inasistencias por asignatura (Art. 6).

No procede examen de rezagados para el examen de aplazados, ni para las
evaluaciones de componente practico. (Art .26 Reglamento de evaluacién del
aprendizaje USMP). Situaciones especiales seran evaluadas por el Comité Académico.

Art. 25

El examen de aplazados es el que se aplica a los alumnos que estén desaprobados en el
calificativo final y que cumplan con los siguientes requisitos: Haber desaprobado maximo 2
asignaturas en el semestre. Tener un calificativo desaprobatorio en el promedio del componente
de teoria de 08 o mas. Haber aprobado el componente practico de la asignatura que la tuviera.
Haber cumplido con el porcentaje de asistencia. No se programan examenes de aplazados en: Las
asignaturas que solo tienen componente practico. Las asignaturas que se brindan en las Sesiones
Académicas de Verano y de invierno. La nota minima aprobatoria del aplazado es 11 (ONCE).

RETROALIMENTACION Y ACOMPANAMIENTO AL ESTUDIANTE

Los mecanismos de retroalimentacion se aplican de acuerdo con el rubro de aprendizaje:

- En las teorias, se realiza en 2 momentos:

1) En la sesion académica, a través de la pregunta directa y absolucion por parte del docente a cargo.

2) En la sesion de consolidacion, a través del analisis estadistico de los resultados de los examenes
teoricos (parcial y final), el docente brindara informacion para resolver dudas y consolidar la construccion
del conocimiento.

- En las practicas, se realizan en 2 momentos:

1) A través de la aplicacion de las ribricas integradas en el aula virtual y que permitira a los estudiantes
identificar los puntos que deben mejorar en los casos analizados. (Ver ribricas en anexo 3).

2) En la practica, el estudiante podra realizar las consultas pertinentes del tema para despejar toda duda, a
través de la pregunta directa al docente quien tendra el deber de absolverla.

VIl FUENTES DE INFORMACION
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