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OBJETIVO(S):

OBJETO DE TRANSFORMACION.
La nutricién y salud de la poblacién adulta. Determinantes y consecuencias.
PROBLEMA EJE. ﬂ

La prevencién, atencidn vy wvigilancia epidemioldgica de las enfermedades
crdnicas no transmitibles en grupos de adultes con diversas situaciones
laborales. ﬁ

i

OBJETIVQO GENERAL. |

Al final de la UEA el alumno sera capaz de:

;il o) 1 - L) 1
Integrar los elementos Ionceptuales, metodoldgicos y técnicos necesarios para
disefiar propuestas de atencidn nutricional para la poblacidn adulta, con
énfasigs en el primer y segundo niveles de atencidn.

OBJETIVOS PARCIALES. E
! {
Al final de la UEA el alumno sera capaz de:
ki

1. Analizar los elementos c¢onceptuales, metodoldgicos y técnicos que les
permitan cmnstruirﬂ|una vigidn amplia y actualizada sobre la problematica
nutricional y de salud de la poblacidn adulta.

2. Integrar los conocimientos necesarios sobre la problemdtica nutricional y

de salud = de ﬁ la poblacidn adulta, incorporando los enfoques
epidemioldégicos, dela salud laboral y la persgpectiva de género.
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3. Diseflar e implementar intervenciones clinicas, dietoterapéuticas vy de
actividad fisica que den respuesta a las necesidades de nutricidn y de
salud de la poblacidn adulta en el primer nivel de atencidn a la salud.

4. Integrar las bases jlegales vy administrativas de la operacidén de un
consultorio de atenc1on nutricional.

5. Realizar actividades de promocidén de la salud y de nutricidn que superen
log enfoques tradiciconalmente utilizados en estos campos.

6. Disefiar y desarrollar ejercicios de investigaciédn formativa sobre
temadticas vinculadas al objeto de transformacidn, asi como para disefiar
materiales de educacién nutricional apoyados en los resultados de estos
ejercicios.

CONTENIDO SINTETICO:
Unidad I. Contexto social y econdmico de la nutricidén y su relacidn con la

salud de la poblacién adulta

Unidad II. El trabajo como determinante del estado de nutricidn vy salud de la
peblacidén adulta m

Aspectos conceptuales de los determinantes soclioecondmicos de las
condiciones de vida en la poblacién adulta.

Situacibén alimentaria y nutricional de la poblacién adulta.

Indicadores demogr&ficos vy epidemioldgicos de la situacién de nutricién y
salud en la poblacidn adulta.

Historia social y oral come una herramienta en la investigacidn en torno al
proceso laboral, la nutr1C1Gn y la salud de las personas adultas.

Etapas de la wvida ‘adulta: adulto Jjoven, adulto maduro y adulto en
transicidn.

El contexto laboral.

Factores de riesgo de las enfermedades crdnicas no transmisibles.
Factores de riegsgo de las enfermedades crdnicas vy agudas relacionadas c¢on
procesos de trabajd prevenibles o tratables con acciones nutricionales:
papel del estrés sostenido.

Clasificacién de enfermedades 1laborales y relacién con las crénicas no
transmisibles c¢on énfasis en las ocupacionales y las comunes favorecidas
por el trabajo. !

Tendencias y determinantes del perfil epidemioldgico de las enfermedades
crédnicas no transmigibles y 1las relacionadas c¢on procesos de trabajo
(ocupacionales y comunes favorecidas por el trabajo).

Repercusiones soclo-econdmicas de las enfermedades cronicas no
transmisibles. y las relacionadas con procesos de trabajo.
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Unidad III. CDHdlCanEé de nutricidn y salud en la poblacidédn adulta a nivel

individual

Unidad IV. Condicliones de nutricidn y salud de la poblacién adulta a nivel
colectivo ;

Bases conceptuales, metodoldgicas y técnicas para el manejo individual de
las enfermedades crdnicas no transmisibles y las relacionadas c¢on procesos
de trabajo del adultoga nivel preventivo, educativo y de tratamiento.
Proceso de atencidn ﬁnutrlclonal (Nutrition Care Process) en la poblacidn
adulta. ;

Requerimientos y recomendaciones nutricionales en la poblacidén adulta sana
y ¢on patologias cronicas y agudas.

La dieta como factor de riesgo y de control para las enfermedades crénicas
no transmisibles (sindrmme metabdlico, endécrinas, cardiovasculares,
renales, cancer, gastrclntestlnales e inmunopatias) y las relacionadas con
procesos de trabajo.

Alteraciones nutricionales en 1la etapa adulta (desnutricidén, bajo peso,
sobrepeso y obesidad) .

Fisiologia, flSleatDngla, diagnéstico, "% tratamiento médico de
enfermedades crmnlcas no transmisiblesgs (sindrome metabdlico, enddcrinas,
cardiovasculares, renales, cadncer, gastrointestinales e inmunopatias) y
relacionadas con procesos laborales en la etapa adulta.

Tratamiento médico (dosificacidén,  absorciédn etc.) e interacciones
farmaco-nutrimento de las enfermedades crdnicas no transmisibles (sindrome
metabdlico, enddcrinas, cardiovasculares, renales, cé&ncer,

L

gastrointestinales e inmunopatias) y relacionadas con procesos de trabajo
del adulto. ;

Tratamientc nutricional (dietoterapia, suplementacidn) de las enfermedades
crénicas no transmisibles (gsindrome metabdlico, enddcrinas,
cardiovasculares, renales cancer, gastrointestinales e inmunopatias) y las
relacionadas con prmcesas de trabajo.

Bases legales vy admlnlstratlvas para la operacidn de acciones de atencidn
nutricional individual en adultos.

Bases conceptuales, ﬁmetodnlégicas Y técnicas para el manejo preventlvo Y
educativo a nivel colectivo en adultos con y sin enfermedades.

Estrategias scociales e institucionales para la prevencidn y tratamiento de
las enfermedades crénico no transmisibles (sindrome metabdélico, enddcrinas,
cardiovasculares, renales, cancer, gastrointestinales e inmunopatias) y
relacionadas con procesos de trabajo.

Conceptos basicos deiecmnmmla de la sdlud.

Conceptos basicos de mercadotecnia social en salud.

Bases legales y administrativas para la operacidn de acciones de atencidn
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nutricicnal en grupos ide adultos.
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Unidad V. Importancia ‘de la actividad fisica y la condicién fisica en 1la

prevencidn y tratamiento de las enfermedades crdnicas no transmisibles y las

relacionadas con el trabajo

- El sedentarismo como factor de riesgo para enfermedades c¢rdnicas no
transmisibles. 5

- BActividad fisica como medida preventiva, de tratamiento y control de las
enfermedades del adulto. |

- Beneficios de la actividad fisica y la condicidn fisica en la prevencién y
tratamiento de enfermedades crdnicas no transmisibles y las relacionadas
con el trabajo.

- Estratificacidn del riesgo para la prescripcidén de actividad fisica en
adultos. ;

- Prescripcidn de actividad fisica en adultos.

MODALIDADES DE COND{CCION DEL PROCESO DE ENSENANZA-APRENDIZAJE:
Asistenclia a centros laborales con el objeto de: Realizar un diagndstico
sobre riesgo de enfermedades croénicas no transmisibles y relacicnadas con
procesos de trabajo en grupos de trabajadores, evaluar el consumo de energia
y nutrientes en funcidén del gasto energético del trabajo en grupos de
trabajadores, observar Elas condiciones de trabajo y exposicidn a diferentes

factores de riesgo enj grupos de trabajadores, proponer actividades de
promocidn para  la salud. Ademas se sugiere: conocer y analizar los
procedimientos diagnésticos Y terapéuticos para el tratamiento de las

enfermedades crdénicas no transmisibles y relacionadas con procesos laborales
en ambitos clinicos del primer, segundo y tercer niveles de atencidén, asistir
a reuniones de organismos dedicados a la asistencia a enfermos (por ejemplo,
clubes de diabéticos, | de enfermos del corazén, etc.), para observar y
comparar las précticas;%ducativas, aplicar planes de vigilancia nutricional vy
de salud de los miembros de su familia en edad adulta.

MODALIDADES DE EVALUACION:

Evaluacidén Global:

¥
. {:i 1 1 L
Los elementos a evaluar durante el desarrollo de la UEA: "Nutricidn y salud
en la poblacidn adulta™", son: al produccidén académica tangible, b)
conocimiento y manejo de contenidos tedricos, ¢} participacidn en clase y 4)

investigacidn modular.

- La produccidn académica tangible, se refiere a la entrega de fichas,
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trabajos escritos, realizacidn de practicas académicas de servicio ¥y
laboratorioc vy todos? aquellos productos susceptibles de ser evaluados en
este rubro. ﬁ

- Los conocimientos y manejo de contenidos tedricos, corresponde a las
evaluaciones en el desarrollc de 1la UEA.

- La participacidn en clase, se refiere a la pertinencia y aporte de las

mismas al desarrollo de la UEALA.

La Investigacidn modular: se integra alrededor de un ejercicioc de
investigacién modular {{ sobre un tema relacionade <con el Objeto de
Transformacidén. Tal ejercicio incluye log siguientes aspectos: revision
bibliografica, elaboracidn de un protocolo de investigacidn, disefio y
aplicacidén de instrumentos de recoleccidn de informacidn, y presentacidn de
un informe escrito bajo ciertos requisitos de calidad; incluye también la
presentacidén de otros productos de la investigacidén, especialmente los que
represgentan un SeerClD social universitario, tales como material didactico
y/o recomendaciones que el equipo de trabajo considere relevantes para ser
devueltogs a 1la 1nst1tuc10n o a la comunidad en 1la gue se realizd el

ejercicio.
La UEA serd evaluada considerando los siguilentes porcentajes:

Produccidn académica tangible 20%

Conocimientos vy manegoide contenidos tedricos 35%
Participacidén en claseflSﬁ

Investigacidn modular 30%

|Para acreditar la UEA se requiere obtener un porcentaje igual o mayor al 60%
de la evaluacidn para cada uno de los elementos de la UEA.

Evaluacidn de Recuperaéiﬁn:

i §: _ ' .
La evaluacién de recuperaclon serad por escrito y contemplaréd todos los
contenidos y elementog' de la UEA.

Serd requisito para presentar esta evaluacidn la entrega de un trabajo de
investigacidn, relacionado «con la UEA, gque puede sger el mismo que se elabord
durante el desarrollo normal del mddulo siempre y cuando hubiese sido
aprobatorio, en caso contrario deberéd ser corregido y entregado.

i
En el caso de no haber cursado la UEA dicho trabajo deberd ser elaborado y

entregado como requisito a la presentacidn de la evaluacidn.
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