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Presidencia Roque Saenz Pefia, 22 de marzo de 2023

RESOLUCION N° 87/2023 - C.D.C.B. y A.
VISTO:

El Expediente N° 01-2023-01485 sobre Aprobacién Programa Asignatura
Habitat Ecologia y Salud, Carrera: Medicina, iniciado por el Director de Carrera Méd.
BOLANO José Miguel; y

CONSIDERANDO:

Que la asignatura 05 HABITAT ECOLOGIA Y SALUD se
dicta en 1° afio 2do cuatrimestre de la Carrera de Medicina que se dicta en la
Modalidad Presencial;

Que el Programa Analitico contempla los contenidos minimos
y carga horaria propuestos en el Plan de estudios de la Carrera. Resolucién

N°429/2022-C.S;

Que los objetivos planteados guardan coherencia con los

contenidos, métodos pedagdgicos y de evaluacién propuestos;

Que la fundamentacion refleja la relevancia de la asignatura en

la formacion de los futuros profesionales;

Que los Trabajos Practicos planteados son pertinentes y
adecuados, la forma de evaluacién planteada se adecta a la reglamentacidn vigente y

la bibliografia propuesta es actualizada;

Que, analizadas las actuaciones, ¢l Consejo Departamental

opina que es favorable y beneficioso para la Universidad Nacional del Chaco Austral

la aprobacion;
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POR ELLO:
EL CONSEJO DEPARTAMENTAL

DEL DEPARTAMENTO DE CIENCIAS BASICAS Y APLICADAS DE LA
UNIVERSIDAD NACIONAL DEL CHACO AUSTRAL RESUELVE:

ARTICULO 1°: APROBAR Programa Asignatura Hébitat Ecologia y Salud, Carrera:

Medicina, que figura en el Anexo de la presente Resolucion.

ARTICULO 2°: Registrese, comuniquese, y archivese.
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ANEXO

PROGRAMA DE LA ASIGNATURA

UNCAUS

UNIVERSIDAD
NACIONAL DEL
CHACO AUSTRAL

05. HABITAT, ECOLOGIA Y SALUD

Plan de Estudios Resolucion N° 429/2022 C.S.

Carga Horaria: 60 horas
Tedricas: 30 horas
Practicas: 30 horas

Plan vigente desde el afio 2023

Carrera Afio Cuatrimestre
MEDICINA Primero Segundo
CORRELATIVA
CORRELATIVA PRECEDENTE SUBSIGUIENTE
Asignaturas Asignaturas
Para cursar Para rendir -Agentes, Mecanismos
de Defensa
Regularizada Apézba Aprobada Nutrici6n. Y
-Metodologia de
(PLV.ULCS) | (PLVULCS) Iél."es"_lga‘c’l“"? P
Programa de Inclusiénala |------m-o- Programa de Inclusién a la lencias de 12 »auc.
Vida Universitaria y - Vida Universitaria y Clencias Epidemiologia y
Ciencias de la Salud de la Salud Cl.encnfls d ol
Diagnéstico.
-Contexto social del -Contexto social del Proceso 22%113 1(\:1511; t;lv
Proceso Salud-Enfermedad Salud-Enfermedad olectivay
Comunitaria
DOCENTES: Profesor Titular: Méd. SANG, Juan Marcelo
Profesor Adjunto: Esp. Prof. Universitaria en Biologia
PONCE LASO, Luciana
Jefe de Trabajos Précticos: Lic. NAVARRETE, Carlos
José
FUNDAMENTACION: La Carrera de Medicina de la UNCAUS se orienta 2

cubrir la necesidad de contar con médicos con una
formacién general, entendiendo por ello la capacidad de
atender los problemas principales y frecuentes de la
salud de la poblacién y contando con especialidades
transversales que le permitan abordar problematicas de
comunidades o de sus diferentes grupos etarios.

Ellla médico/a que egrese de esta carrera serd un
graduado/a con una sélida formacion humanistica y una
amplia & SoBocimientos cientificos acordes con ¢l
proggﬁ’@@ co\g@uoﬁé\‘la medicina, que dirija su accion
profesional a7 14 atefigién primaria de la salud y sea
cay aﬂ%de:, tencion integral atendiendo diferentes

aspec ud-individual, colectiva y medio
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ambiental, mediante acciones de
prevencion de las enfermedades,
tratamiento y recuperacion de la salud.

promocion,
diagndstico,

Un/a profesional sensible a las mnecesidades,
consideradas en sus aspectos bioldgicos, psicoldgicos y
socioculturales en las distintas etapas de la vida, con
capacidad para generar y organizar acciones de
promocién de la salud y de prevencién de las
enfermedades, que incorporen la participacion
comunitaria.

Un profesional dispuesto a actuar operativa e
interdisciplinariamente, articulando la estrategia de
interconsultas y/o derivacién cuando la situacién lo
requiera, de plantearse la reflexion ética ante los
problemas que surjan en la practica profesional para la
toma de decisiones en consecuencia, con disposicién a
seguir aprendiendo y perfecciondndose a lo largo de su
vida profesional, a fin de lograr una sélida formacién
que le permita realizar posgrados, sea en atencion
primaria o en especialidades, y desempefiarse en la
investigacion cientifica.

Los seres humanos tiemen una implicacién en el
deterioro ambiental y este contexto estd repercutiendo
negativamente en la salud, es importante destacar la
influencia positiva de la Educacién y la Comumnicacién
en Salud, en la conservacién del entorno, a partir de la
informacién disponible en anuarios y la revisién de
resultados de investigaciones.

OBJETIVOS:

< \\

. GENERAL:

e Comprender las estrechas interrelaciones entre
Salud v Ambiente en los ecosistemas urbanos
y rurales, entendiendo el Proceso de Salud-
Enfermedad- Atencién-Cuidado, y aplicando
formas de organizacién de intervenciones y
estrategias orientadas a un desarrollo con
equidad en el marco de comunidades
socialmente integradas.

ESPECIFICOS:

+ Conocer las conceptualizaciones de
Determinantes Sociales de la Salud y
Determinacion social.

s  Analizar los Modelos de Causalidad y las
definiciones de Riesgo, Factores de Riesgo y
Marcadores de Riesgo.

o Identificar las definiciones de Ambiente y el
paradi de Salud.

. Cm@éﬁ@excluswn social y ambiental.

s dSAnjciones de Desarrollo
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o Identificar los Residuos Sdlidos Urbanos y sus
diferentes procesos.

¢ Analizar la evolucidn historica de los
asentamientos urbanos y las consecuencias en
las condiciones de salud de la gente.

« Conocer las conceptualizaciones de Salud y
Saneamiento Ambiental.

e Conocer la Normativa Ambiental Local,
Provincial y Nacional y su vinculacién con la

Salud.
e Analizar las Politicas mundiales de Hébitat y
Salud.

» Conocer la Planificacién local participativa
(P.L.P) y las comunidades como
participativas.

e Conocer la atenci6n de problemas de salud
ocurridos por desastres ambientales y
catastrofes (inundaciones, derrumbes).

o Elaborar actividades y estrategias de
Promocién de Entornos Favorables a la Salud
y de Prevencién de Enfermedades, desde el
enfoque de Salud y Ambiente.

CONTENIDOS MINIMOS:

Determinantes psicosociales, culturales, ambientales y
econdmicos de la salud y la enfermedad. De qué
hablamos cuando hablamos de ambiente. Nuestro
lugar y nuestra salud. Salud Ambiental. Lo localy lo
global. Atencién de problemas de salud ocurridos por
desastres ambientales y catistrofes (inundaciones,
derrumbes).

METODOS PEDAGOGICOS:

Las actividades de ensefianza suponen la implicacién
activa del estudiante en su proceso de aprendizaje y la
idea de que la adquisicién de conocimientos no es una
copia, sino una reelaboracién en la que interviene el
objeto de conocimiento y el sujeto que aprende, cuyas
aportaciones hacen de cada experiencia de aprendizaje
algo propio e intransferible.

Por ello, las metodologias de ensefianza deben
proporcionar criterios y pautas de actuacion para que los
estudiantes puedan identificar las  situaciones
problematicas, tener elementos para analizarlos y
construir por si mismos las soluciones.

La metodoloBia & utilizar seré la siguiente:

Las clases” teériésfs;? ¢ organizarin en seminarios

siguiendd den ico y psicologico para la
rensiéi idos.
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Los seminarios y talleres interdisciplinarios enriquecen
¢l abordaje integral de las perspectivas biolégica,
psicologica, social y ambiental en el abordaje de las
situaciones problema.

Se desarrollaran mediante la técnica de la exposicion
dialogada con la participacion activa del estudiante
sobre la base de los temas a desarrollar y la bibliografia
correspondiente. Para las mismas se aplicaran 2 horas
semanales.

Las clases practicas se dividiran en:

1. Talleres de resolucion y analisis de casos-
problemas (encuentros tutoriales), las que
organizan la situacién de ensefianza
introduciendo una dificultad que requiere que ¢l
estudiante la enfrente con estrategias diferentes
a las habituales, dando lugar a nuevos
aprendizajes.

2. Actividades de Vinculacién  Socio-
Comunitaria-Ambiental:

Dichas actividades précticas persiguen el
contacto y vinculacién temprana del estudiante
con la realidad socio-sanitaria-ambiental local
y regional, a partir de la participacién en
actividlades de Promocién de Salud y
Prevencion de Enfermedades, asi como de la
caracterizacién de las condiciones objetivas de
existencia involucradas en la construccion de
los procesos de salud enfermedad atencién y
cuidado de los miembros de las comunidades
involucradas. Se realizaran actividades en
terreno que involucran a un relevamiento
socio-ambiental-sanitario y Talleres de
Promociéon de la Salud y Prevencién de
Enfermedades. Estas actividades se ejecutaran
durante una semana de cada mes de clases.

METODOS DE EVALUACION:

Las evaluaciones que son de tipo formativa con
correcciones de las dificultades de aprendizaje
identificadas en cada integrante, ayudando a la
formacién de actitudes criticas, respeto hacia las
opiniones ajenas, fundamentacién de las opiniones,
actitud positiva al debate, exposicién de conceptos y
aportes significativos a partir de los comentarios de
pares.

Al interpretar QAa*e»quaclon como una actividad
sistematica mate@ﬁdA proceso educativo, como el
control mdlspensab 3 ggurar la calidad y eficacia
del proceso “en siaidel fu rp profesional, se decide
: aont}.nl.la1 de caracter




UNCAUS | DCBA

UNIVERSIDAD DEPARTAMENTO
NACIONAL DEL DE CIENCIAS
CHACO AUSTRAL BASICAS Y APLICADAS

///Res. N° 87/2023-DCByA.

formativo y sumativo, tendiente a generar una
retroalimentacion verdaderamente efectiva.

Dicha evaluacién continua responde a las siguientes
finalidades:

e Valorar los métodos y procedimientos
empleados, as{ como el ritmo del proceso
educativo.

¢ Determinar la adecuacién de los contenidos de
la planificacion.

e Determinar en qué medida se alcanzan los
objetivos previstos y contrastar su validez.

e Llegar a una acertada valoracién del
aprovechamiento educativo de los estudiantes.

e Descubrir aptitudes e intereses especificos del
estudiante para alentar y facilitar su desarrollo
y realizacion personal

e Obtener los datos necesarios para ayudarlos a
orientarse en su carrera y en su futura
profesion.

Convencidos de que el logro de la autonomia personal
se alcanza en paralelo con el desarrollo de actitudes de
participacién, colaboracién solidaria, y responsabilidad
compartida, se tratara de conseguir que el estudiante
traduzca dichas actitudes internas en comportamientos
o expresiones verbales externos. Se asigna particular
importancia a:

e Grado de predisposicién para asumir las
responsabilidades personales y sociales en
grupos de trabajo.

o Habilidad para reconocer y responder a
situaciones éticas y morales relacionadas con su
futuro quehacer profesional.

e C(Capacidad para aceptar opiniones que 1o
comparte 0 que comparte parcialmente.

NORMATIVA VIGENTE

La carrera de Medicina se gufa por las normas
establecidas para el régimen vigente en la Universidad
Nacional del Chaco Austral. (Res. 080/12 C.8.)

Condiciones de regularidad
1. 75 % de asistencia a los encuentros tutoriales.
2. 75% de asistencia a las clases practicas.
3. 100% asistencia a las actividades de
Vinculacién Comunitaria asignadas.
4. 100 % de los exdmenes parciales aprobados.

e

Evaluaciones jarciales .

Se tomar4n evatrg:(2), dos éxdmenes parciales teéricos
y/o préctiégs, que.podean sé ‘escritos a desarrollar bajo
el anélisfs_«,’ ! de tmnicaso-problema ¢ podran

T2
°)
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ser enunciados con consignas de aplicacion de saberes.
Estos exédmenes podrin disponer de una instancia de
Examen Oral dependiendo del momento o situacion
actual.

Cada uno de los Exdmenes Parciales tendra su
respectiva instancia de recuperacion, siendo estas de
caracter NO ACUMULATIVO.

Criterios de evaluacion de los exdmenes parciales:

e Conocimiento e integracion de los contenidos
desarrollos en las clases teéricas y practicas.

e Capacidad demostrada para aplicar los
conceptos aprendidos a distintas situaciones
problematicas planteadas.

Analisis y pensamiento critico y reflexivo.

« Coherencia e integracién de saberes en la
expresién oral y escrita.

e Aplicacién adecuada de los contenidos,
redaccion coherente y manejo correcto del
vocabulario propio de la Carrera.

e Escritura legible y concisa con boligrafo azul o
negro.

» Examen aprobado con una nota igual o mayor a
6 (seis) puntos con una respuesta del 50% de
cada pregunta o consigna a responder.

+ Respeto al Equipo Evaluador y a sus
compafieros.

Examen Final: regular, revélida o libre (dependiendo
de la condicién del alumno). Se aplicard la Normativa
vigente en la Reglamentacién de la Universidad y de la
Carrera.

PROGRAMA ANALITICO:

Niicleo 1: De determinantes sociales y Salud

Cémo se definen los determinantes sociales de la salud
de la poblacién. Determinantes psicosociales,
culturales, ambientales y econémicos de la salud y la
enfermedad. Causalidad, riesgo y determinacién. Su
relevancia para la Promocion de la Salud. La vida actual
y los determinantes de nuestra salud: educacién,
trabajo, ambiente, redes sociales, alimentacidn,
asistencia de salud, entre otros. Definiendo “entornos
favorables” desde las Cartas de Promocién de la salud.

Niicleo 2: De qué hablamos cuando hablamos de
ambiente

Cémo se definen el ecosistema, ] habitat y el ambiente.
Cuéles son sqsﬁ’fprﬁaexpa‘l,esi caracteristicas y sus
componentes. ,]’_',a}—’éxel-usi,én“a_rﬁbiental y la exclusién
coRbepto de desarrollo.
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Desarrollo local. La produccién, reutilizacién y
disposicién final de residuos como encrucijada.

Nicleo 3: Nuestro lugar y nuestra salud

Las ciudades cambian: evolucién histérica de los
asentamientos urbanos. Conglomerados urbanos: la
ciudad mas el espacio periurbano y el rural. Huellas en
las condiciones de salud de la gente. Educarse, trabajar,
viajar, habitar un lugar, disponer de agua, respirar, en
una regidn metropolitana.

Nicleo 4: Salud Ambiental

Definimos la Salud Ambiental hoy. El principio
precautorio: ante todo, proteger la salud. Como nos
afecta la calidad del agua y del aire, las condiciones de
saneamiento, la gestién de residuos y la presencia de
plagas. Formas de cuidado de la salud. Las leyes que
nos protegen.

Nicleo 5: Lo local y lo global

La era global. Lo global y lo local: “acci6n local”.
Politicas mundiales de hébitat y salud. Atencién de
problemas de salud ocurridos por desastres ambientales
y catastrofes (inundaciones, derrumbes).

Planificacién local participativa: las comunidades
intervienen. Salud rural: provisidn de agua segura,
disposicién de excretas, gestion de residuos.
Competencias bésicas.

PROGRAMA ANALITICO DE
TRABAJOS PRACTICOS:

Desarrollo de clases practicas:

Para el desarrollo cronoldgico de las mismas se tendrd
en cuenta el cumplimiento de los objetivos de la Materia
y los criterios de evaluacién, asegurando también el
proceso de ensefianza-aprendizaje en cada estudiante.

Trabajo Practico N°1: Determinantes sociales y
salud:

Analizar el material audiovisual:

De determinantes sociales y salud: Médico Breilh
Jaime. Andlisis conceptuales de Determinantes y
Determinacion. Determinantes psicosociales,
culturales, ambientales y econ6micos de la salud y la
enfermedad.

Trabajo Prictico N° 2: De qué hablamos cuando
hablamos de ambiente:

Visualizar de material audiovisual: Salud Ambiental
segin OMS (Organizaciéon Mundial de 1a Salud).
Estudio y anélisis dS,.,,, casos.

A
Trabajo,

)
odr'Salud Ambiental
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Andlisis e implicancia de la Legislacion Nacional y
Provincial. Revisién de Leyes y la relacién con la
Medicina.

Trabajo Practico N° 4: Lo local y lo global:
Investigar Articulos Cientificos.

Analisis y debate del establecimiento de Politicas
mundiales de habitat y salud. Planificacion local
participativa.

Trabajo Prictico N°5: Trabajo Practico
Integrador:

Taller de elaboracién y ejecucion Actividades y
Estrategias de Promocitn de Entornos Favorables a la
Salud y de Prevencién de Enfermedades, desde el
enfoque de Salud y Ambiente.

Relevamiento socio-ambiental-sanitario

;C6émo se implementa el formulario del relevamiento?
El formulario se realizard en parejas. Una persona
escribe v la otra pregunta. La persona que escribe debe
cuidar de que no falte ningin ftem por consultar, de que
las respuestas sean legibles, claras y en el lugar
indicado. Por favor anotar en €l revés del formulario
S.A.S. todos los datos complementarios que surjan en la
conversacion y que puedan ser Utiles para un analisis
posterior.

1. Al llegar a la vivienda seleccionada, salude con
cortesfa, identifiquese como estudiante de la Carrera de
Medicina, de la Universidad Nacional del Chaco
Austral y que estdn realizando actividades de
vinculacién comunitaria.

2. Pida hablar con el jefe/a del hogar, o con su conyuge,
o en su ausencia de alguno de ellos, solicite hablar con
una persona mayor de edad, miembro del bogar.

3. Explique que la informacién suministrada, es
anénima, voluntaria, confidencial y tienen propositos
exclusivamente académicos.

4. Proceda a realizar la entrevista; en caso que las
personas se nieguen a dar la informacién, usted no
manifieste disgusto, trate de ser convincente y destaque
la 5 importancia de la informacion suministrada en su
formaci6n como profesional de la salud. En caso que
haya agotado estos mecanismos, salude cordialmente y
despidase.

5. Después de despedirse y haber llenado la parte final
del cuestionario, revisar que todas las preguntas se
tengan una‘_légpaéls@‘"«\ ue las respuestas sean legibles,
claras y i el lugar &%X,do. Todos los cuestionarios
serdn revisade
regresara obfi

acéfalta informacion se tendra que
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Regresar para completar datos faltantes es una
descortesia para las personas que entrevistamos y una
pérdida de tiempo para todos. Hay que evitar a toda
costa que esto suceda.

;Oué hacemos luego de haber completado las
entrevistas?

Una vez finalizado las entrevistas asignadas, deberéan
entregar al docente encargado las planillas utilizadas,
para que las firme, acreditando de esta manera el trabajo
realizado. Contardn con las 48 hs. posteriores para
analizar, procesar v entregar al Coordinador del afio, el
informe correspondiente de la comisién. Ningun
estudiante 6 podrd permanecer la zona programatica
luego de haber finalizadas sus entrevistas.

Queda terminantemente prohibido fotografiar los
formularios del relevamiento S.A.S, asi como divulgar
la informacién alli recabada.

;Qué debemos tener en cuenta en llenado del
Sformulario?

Dentro de formulario, algunos ftems se completan con
niimeros y otros, simplemente con una “Xx”. Prestar
especial atencin, para evitar futuros inconvenientes a
la hora de procesar los datos y elaborar el informe
correspondiente.

ftems a completar:

- Numero de Familias: se refiere al ndmero total de
familias que habitan en una misma vivienda (no
cantidad de habitantes).

- Edades: se debe anotar (en nameros) la cantidad de
integrantes, acuerdo al rango de edades, teniendo en
cuenta que, para la franja “15-49 afios”, debemos
detallar por sexo masculino y femenino. Recuerden que
la sumatoria del total de integrantes debe incluirse en su
espacio correspondiente. 7

- Vivienda: este dato se tecolecta a través de la
observacion del entrevistador, para ello, deben tener en
¢claro lo siguiente:

-Vivienda familiar: es toda estructura construida
(transformada o adaptada), que estd destinada al
alojamiento de una o mds personas, con o sin vinculos
familiares entre si, y que conforman uno o m4s hogares.
Debe ser independiente, es decir, que el acceso a la
misma sea directo desde la calle o terreno, escalera o
pasillo, siempr\,q&tefﬁ%no se tenga que pasar a través
de recinto;*i(fﬁlif)gdos as personas.

s e

S g}
Las ViVijé@ianf ' es s&clasifican en:
< )
i}
g
5
N4

J
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1. Casa: Estructura construida con PAREDES de bloque
o ladrillo frisado o sin frisar, concreto, madera aserrada,
adobe, tapia o bahareque frisado; TECHO de
platabanda, teja, asbesto o laminas metalicas; PISO de
granito, mosaico, cerdmica, parqué, alfombra, vinil,
cemento.

2. Departamento en edificio: Vivienda que forma parte
de la estructura de un edificio con acceso desde un area
de comun circulacion. 8

3. Rancho: Estructura construida con PAREDES de
adobe o tapia o lona; TECHOS de ldmina metalicas,
paja y similares; PISOS de cemento o tierra ¥
generalmente se encuentran en areas rurales y centros
poblados pequefios. También se consideran Ranchos a
aquellas viviendas construida con materiales de desecho
no durable tales como tablas, laminas, carfones y
similares, que se localiza en un barrio o asentamiento
urbano no controlado.

. Agua: se debe marcar una “x” de acuerdo al tipo de
suministro de agua con el que cuente el hogar, ya sea,
de la red directa (dentro del terreno), o que tengan que
buscarla en una canilla comunitaria, o si bien, la famiklia
cuente con una perforacidn para extraer agua dentro de
su propio terreno.

. Bxcretas: la disposicion de excretas es el lugar donde
se arrojan las deposiciones humanas con el fin de
almacenarlas y aislarlas para asi evitar que las bacterias
patégenas que contienen, puedan causar enfermedades.

. Embarazadas: deberan completar este item con el
nimero de embarazadas (si las hubiese en esa familia),

caso contrario, se colocara “0” (cero) de acuerdo al
rango de edades.

. Calendario de vacunacién: de acuerdo a la cantidad de
personas que informen en la entrevista tener el
calendario de vacunacién completo, colocardn el
numero correspondiente. Se tomard por incompleto, asi
no recuerden o desconozean al respecto la situacion.

. Cobertura de salud: en este caso s€ considerara el
niimero de integrantes del grupo familiar que posean o
no, alguna mutual.

. Trabajo: deberan detallar cuantos integrantes poseen
alglin tipo deen&ﬁl:ef,,ya sea por cuenta propia (se
entiende poriirabajo por.cyenta propia o auténomo la
actividad ‘efondmica of .profesional realizada por
persona fisica na hiébitual y directa, a titulo
fucrativa, fuera dél-ambito @e:organizacion y direccion
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de otra persona. Este trabajo mo estd sometido a la
legislacién laboral, salvo en aquellos aspectos que por
precepto legal se disponga expresamente) O
empleado/obrero (en relacién de dependencia).

. Nivel Educativo: cada espacio se completara con el
ntmero de integrantes que hayan completado ese nivel
de estudios.

Enfermedades cronicas no transmisibles: son
enfermedades de larga duracion cuya evolucion es
generalmente lenta. Estas enfermedades representan
una verdadera epidemia que va en aumento debido al
envejecimiento de la poblacion y los estilos de vida
actuales que acent@lan el sedentarismo y la mala
alimentacion. Por ejemplo: diabetes, hipertension
arterial, tabaquismo, chagas y tuberculosis.

. Animales: el apartado se subdividird en aquellos que
son considerados mascotas familiares, de aquellos que
son criados para el consumo, en ¢l apartado se debe
colocar el niimero de animales para cada fin, al igual
que aquellos gue estuviesen desparasitados.
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