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OBJETIVQ(S) :
OBJETIVO GENERAL:

Al finalizar la UEA el alumno sera capaz de aplicar las herramientas tedricas

y técnicas béasicas para el andlisis de la distribucidn y los determinantes
del proceso salud-enfermedad, Y manejar los principales disefios
epidemioldgicos.

OBJETO DE TRANSFORMACION:

El hecho epidemioldgico de%de una perspectiva que integre sus dimensiones
sociales y bioldgicas. !

PROBLEMA EJE:

Las formas como se distribuye la salud- enfermedad en los colectivos humanos y
sus determinantes socilales, ﬁCGnGmchE y culturales.

OBJETIVOS PARCIALES:
Al final de la UEA el alumno sera capaz de:

1. Ilustrar cémo el método epidemioldgico se basa en la informacidén en salud
a partir del uso de datos absolutos y relativos, asi como revisar los
sistemas de informacidén existentes.

2. Explicar las caracteristicas y los problemas que presenta el analisis
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cuantitative en salud, su uso y su importancia epidemioldgica, con el
apoyo de los gistemas de informacidn en salud.

3. Analizar la categoria empirica "enfermedad" y demostrar su doble caréacter,
como hecho ideolégico y hecho material.

4 . Comprender la definicisén! del objeto cientifico "procesc salud-enfermedad
colectiva" o "mexo bio-psiguico humano'.

5. Analizar los modelos causales wutilizados en epidemiclogia y especificar
sus alcances y limitaciones.

6. Analizar los distintos modelos de causalidad en salud y avanzar en una
concepcidn distinta de laideQerminacién del proceso salud-enfermedad.

7. Reconocer los determinantes sgociales en la interpretacidn del proceso
salud-enfermedad Y sSus expresiones particulares en los procesos

8. Analizar las distintas proposiciones de construccidén tedrica de las
" relaciones entre los procesos sociales generales y el proceso particular
gsalud-enfermedad. | 1
9. Discutir los conceptos ‘analiticos centrales utilizados y los problemas
metodoldgicos~-técnicos del proceso de generacidn de conoclimientos.

CONTENIDO SINTETICO:

Unidad I. El objeto empirico: condiciones de salud y su medicidn.

1.1 Conceptos, técnicas Y procedimientos bagicos en epidemiclogia y
estadistica.

Panorama epidemioldégico en México.

Categorias epldemloléglcas de tiempeo, lugar y persona.

Incidencia, prevalencila y riesgo.

Procedimientos estadisticos mds comunes para la comparacidn de dos
proporciones y dos medias.

Procedimientos estadisticos mds comunes para medir asociaciones entre dos
variables categdricas y dos variables cuantitativas.

Conceptos de tamafio de muestra y poder estadistico.

Manejo de paquetes de Ecmputﬂ para el andlisis de datos estadisticos y
epidemioclbégicos.

.9 Aproximacién al SPSS, STATA y EPI-INFO.

.10 Construccidn de bases de datos.

.11 Analisis bivariado.

.12 Analisis multivariado. |L .

.13 Pruebas de significancia’ estadistica.

.14 Transicién-polarizacidén epidemioldgica.

15 Transicidn en salud. Modelos, fases y caracteristicas.
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.16 Andlisis de tendencias!

.17 Andalisis histdrico. I |

.18 Periodizacidn, tiempos histdricos y coyunturas.

.19 Compresidn y rectangularizacidn de la mortalidad.

.20 Conceptos, técnica Y procedimientos basicos den epidemiologia y

estadistica.

' 'I| - | " 1
.21 Manejo de pagquetes dﬁrCGmputO para el anidlisis de datos estadisticos y

epidemioldgicos.

.22 Transicidn-polarizacidn epidemioldgica.

Unidad II. El objeto de conocimiento.
2.1 La construccidn del objeto cientifico.
2.

2_Conceptos_de___cuerpo,-enfermedad,—saldud.—Surgimiento -de-estos-conceptos y 7
su desarrollo histérico.’
Modelos explicativos de la salud-enfermedad.
Salud-enfermedad en su doble caracter (material y simbdlico).
Dimensidén poblacional y colectiva de la salud-enfermedad.

Nexo bio-psiquico humano|histéricamente especifico.
Necesidades y capacidades humanas.
Desarrcllo humano.

3

4

5
.6 La salud una necesidad humana.
7

8

9

.10 La historicidad del objeto.
.11 Historicidad de la salud-enfermedad.
.12 Desigualdades sociales.

.13 Inequidades en salud. w i |
.14 La construccién del objeto cientifico: el concepto de salud-enfermedad

colectivo.

.15 La salud, una necesidad humana.
2.

16 La historicidad del objeto: desigualdad en salud.

ol '
Unidad III. Causalidad y determinacidn.
3.

3.
3.

1 Los modelos de causalidad en epidemiclogia.

2 Modelo unicausal.

3 Modelo multicausal. Red de causalidad, complejos caugales, constelaciones
de riesgos.

Alcances y limitaciones dF los distintos modelos.

Propuestas alternativas ep la interpretacidén del proceso salud-enfermedad

colectivo.
Modelos multicausales Jerarqguizados.
Ecoepidemiclogia.

Epidemiclogia critica. | |
0 Determinantes sociliales d? 1da salud.

6
7
.8 Epidemiologia social.
9
1
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3.11 Los modelos de causalldad én epidemiologia.

3.12 Propuestas alternatlvas en la interpretacidn del proceso

salud-enfermedad colectivo.

Unidad IV. La construccidn del procesco de generacidn del conocimiento.

4.1 Reproduccidn social y clbse social.

4.2 Modelo estructural-funcionalista. Organizacidn social, funciones, roles,
estratificacidén social.

Modelo marxista. Orden social, antagonismos vy contradicciones, clases
sociales, fracciones. T

.4 Desiqualdades socio-sanitarias.

perfiles patolégicos por estratos y/o grupeos soclales diversos.

Y
L

Proceso de trabajo, proceso de produccidén y proceso de valerlzac1cn

Proceso laboral cargas, exlgenc1as y desgaste.

.9 Proceso de consumo y salud-enfermedad.

.10 Consumo productivo, necesidades de la prmducc1an

.11 Momento de consumo, produccidn de necesidades.

Reproduccidn de la fuerza de trabajo.-

.13 Condiciones de-vida, espac1u sociohistdrico e inequidades en salud.

.14 Condiciones de vida.

.15 Condiciones de trabajo.

.16 Territorios y regiones.

.17 Pobreza e inequidades. |

.18 Determinantes sociales de la salud-enfermedad.

.19 Ejes de desigualdad Y exclusion (clase, etnia/origen, género,
generacidn, regidn}.

.20 Distribucién diferencial de la salud-enfermedad.

.21 Brechas en indicadores| dei dafio (morbilidad, mortalidad, discapacidad,
AVISA, sobrevida).

.22 Propuestas de investigacidn y problemas metodoldgico-técnicos.

.23 Investigaciones concretas.

.24 Modelos tedricos. Disefios. |

.25 Articulacidn de categorlaa generales con conceptos intermedios.

.26 Formas de aproximacidén empirica.

.27 Técnicas de investigacidn empleadas.

.28 Reproduccién social y clase social.

.29 Proceso de produccidn y [salud-enfermedad.

.30 Proceso de consumo y salud-énfermedad.

.31 Condiciones de vida, espacilo sociohistdrico e inequidad en salud.

.32 Determinantes sociales de la salud-enfermedad.

.33 Propuestas de investigacidn y problemas metodoldégico-técnicos.

5

.6 _Proceso_de produccidn_y . salud-enfermedad. _ . _ . .. - - .
7
8
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MODALIDADES DE CONDUCCION DEL PROCESO ENSENANZA-APRENDIZAJE:

La UEA gse organiza sabrE||la| base de tres actividades fundamentales: el
geminario tedbrico-metodoldgico, el taller de epidemiologia y la
investigaciodn.

En el seminario se analiza la salud-enfermedad en cuanto proceso social y
como fendmeno histdrico articulado en la formacidn sociocecondmica. Esto
implica la discusién y el) andlisis de los problemas de causalidad vy
determinacién, la formulaciédn tedrica de lo social, vy la identificacidn de
conceptos y categorias para el estudio de una realidad epidemioldgica
particular. Esto significa el estudio del proceso salud-enfermedad en funcién
de las condiciones de vida y .de, trabajo. de_los._grupos. sociales_—que -conforman

una colectividad. n

El Taller de epidemiologia, tiene como propdsito capacitar en el mane]jo de
diversas técnicas para el estudio de las condiciones colectivas de salud. Se
revisaran elementos basicos de metodologia de la investigacidn vy
egpecialmente la 1nvestlgac1cn epldemlmloglca, la discusidn sobre las fuentes
de informacidn existentes y los distintos disefios de investigacién.

para la idénea comunicacién dée resultados cada alumno contintda trabajando
sobre el tema de investigacidn con su director. El avance previsto para este
trimestre es la definicidn inicial de los antecedentes y referentes
conceptuales aplicables al problema de investigacidn.

i
MODALIDADES DE EVALUACION:

Global: m i
Al tener como principal objetive mejorar el proceso enseflanza-aprendizaje, el
proceso de evaluacién con un sentido formativo, constructivo y autocritico,
es permanente . durante el transcurso de la UEA en lo gque se refiere a
contenidos, organizacidén de }a UEA, participacién de los profesores y de los
alumnos. La evaluacidn se Yealiza con base a: la participacidn en las

ldiscusiones colectivas, el trabajo en el aula, la calificacidn aprobatoria

del taller de epidemiologia y los avances en el trabajo de investigacidn.

LLa participacién de 1los alumnos es un elemento determinante para una buena
formacitn y para el adecua?a desarrollo del plan de estudios. Para el caso
del desarrollo de la 1nvest19ac16n para la idénea comunicacidn de resultados,
se espera que el alumno avance en la integracidn del estado del arte y marco

conceptual.

LLa calificacidén final de la U%A se integrard con los siguientes componentes:
11D -

J
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a) Participacidn en clase 60%.
b} Avances en 1ld iddénea comunicacidn de resultados 20%.
¢) Examen de los contenidos del taller de epidemioclogia 20%.
i [Total: 100%. [
Para acreditar la UEA el alumno debe aprobar todos los componentes.
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