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1. IDENTIFICACIÓN

1.1 NOMBRE ASIGNATURA: 

PROGRAMAS DE SALUD lll

1.2 CÓDIGO:                                         
ME 812

1.3  HORAS CRÉDITOS


DOS (02)
1.4 PRE-REQUISITO:                         
Haber aprobado las asignaturas

                                                                
de Séptimo semestre

1.5 DEPARTAMENTO:                      
 Medicina Comunitaria

1.6 SEMESTRE:                                  
Octavo Semestre Académico de 

                                                             
Medicina

1.7 HORARIO:                                     
Viernes  2-5 p.m.  
COMUNIDAD FRAILES 

CENTRO DE SALUD DE FRAILES DOSQUEBRADAS

1. 8 INTENSIDAD HORARIA              
24 Horas /Teóricas/Semestre      







33 Horas /Prácticas/Semestre







39  Horas independientes Estudiantes    

96 Horas techo ( Acuerdo 14 junio 27 de 2007)          

1.9 CARÁCTER:



Teórico Práctica                                                                                 
2. JUSTIFICACIÓN

La facultad de ciencias de la salud de la Universidad Tecnológica de Pereira contempla en su reforma al pensum , la formación integral del médico egresado en sus componentes Bio-sico-social, teniendo como eje la docencia e investigación de los condicionantes y la determinación social de la salud en los contextos individual, familiar y comunitario, para que le posibiliten adquirir durante su proceso de formación conocimientos, actitudes, habilidades y destrezas necesarias en el desarrollo de su práctica profesional, como agente de cambio, con solvencia técnico-científica y sensibilidad social.

En el ciclo clínico encontramos en octavo semestre del Programa de Medicina, las asignaturas de Clínicas Quirúrgicas y Programas de salud III, que continúan con el proceso de formación integral en los niveles de atención del Sistema General de Seguridad Social en Salud. Normalmente, el médico frente a una persona enferma, encausa su estudio y tratamiento, tomando como base la multicausalidad y con un profundo énfasis biologísta, relegando a un segundo plano, lo psicológico y lo social, dimensiones en las cuales están inmersas las relaciones derivadas del proceso productivo, generadoras per sé, de un importante número de sucesos o eventos que producen morbi-mortalidad, en los cuales, cabe mencionar el accidente de trabajo y la enfermedad profesional con sus respectivas secuelas.

Pretende la asignatura de Programas de salud III, brindar al estudiante de Medicina herramientas conceptuales, metodológicas  y técnicas, necesarias para comprender e intervenir la relación salud-trabajo, sus riesgos asociados y las consecuencias, realizando el diagnóstico, diseño, ejecución y evaluación de actividades en la comunidad con discapacidad.

Se incorpora la rehabilitación basada en la comunidad (RBC) como estrategia que busca ayudar a las personas que por consecuencia de la enfermedad ya sea de origen común u ocupacional se encuentran en  situación  de  discapacidad (pérdida de capacidad en la esfera bio-psico-social), por tanto, nuestro egresado podrá apoyar desde sus competencias como médico la inclusión social y reinserción productiva.

Lo anterior permitirá que el médico egresado de la facultad valore al paciente-trabajador-discapacitado holísticamente y lo contextualice, no sólo como ser biológico y miembro de la sociedad, si no también, como productor y generador de bienes y servicios a través del proceso laboral y social, encontrándose por ésta razón  expuesto a múltiples factores de riesgo ocupacionales y ambientales que determinan en una buena proporción las causas por las cuales enferma y  muere el hombre actual.

3. OBJETIVOS EDUCACIONALES

3.1 OBJETIVO GENERAL

Desarrollar habilidades para Conceptualizar, diagnosticar, diseñar, ejecutar y evaluar acciones de promoción, prevención, tratamiento, rehabilitación y control de los principales factores de riesgo para la salud de los trabajadores, y seres humanos con discapacidad, haciendo énfasis en el componente de rehabilitación física y social en su entorno familiar. 

3.2 OBJETIVOS ESPECÍFICOS

· Reflexionar sobre la dimensión Bioética en relación al derecho al trabajo, a la seguridad social, una remuneración justa, al descanso y la recreación, a la promoción de la salud, la prevención de la enfermedad, a la rehabilitación física, psicológica y social en los trabajadores y seres humanos                                    en situación de discapacidad.

· Dimensionar al hombre enfermo como parte de una sociedad mediada por relaciones biológicas, psicológicas, culturales y sociales  en las cuales se encuentra contenida la relación salud -trabajo. 

· Adquirir competencias para apoyar los procesos sociales y de salud que se orienta hacia la inclusión social y el equiparamiento de oportunidades de la persona en situación de discapacidad o desventaja laboral.

· Realizar actividades de promoción, prevención, tratamiento y rehabilitación, en el contexto bio-psico-social de los trabajadores y la comunidad discapacitada de acuerdo a los riesgos a los que se hallan expuestos, o frente a los cuales sufre deterioro o menoscabo de su salud.

4. UNIDADES TEMÁTICAS

4.1 CONTENIDOS

	FECHA
	 
	HT
	HP
	HE
	HT
	PROFESOR

	UNIDAD TEMATICA I

	CONCEPTUALIZACIÓN BÁSICA EN REHABILITACION,  RBCV –  SALUD Y TRABAJO

	 
	 FEBRERO
	 
	 
	 
	 
	 

	Febr-07
	Presentación del programa, normas sobre la práctica en la comunidad de Frailes, valoración inicial del paciente en situación de discapacidad.
	1
	2
	3
	6
	Jose Fernando López- Felipe Gomez

	Febr -14
	Rehabilitación basada en la comunidad (RBC) http://www.fundaccion.com/
	1,5
	2
	2
	6
	Jose Fernando López- Felipe Gomez

	Febr -21
	Historia clínica en discapacidad
	1,5
	2
	2
	6
	 Jose Fernando López- Felipe Gomez

	Febr -28
	Evaluación funcional motriz, valoración del daño corporal - baremología
	1
	2
	2
	5
	 Jose Fernando López- Felipe Gomez

	 
	MARZO
	 
	 
	 
	 
	 

	Marz-07
	Accesibilidad y CIF
	1
	2
	2
	5
	Gloria Taabares

	Marz-14
	Rehabilitación en personas con Trauma raquimedular
	1
	2
	2
	5
	Jose Fernando López- Felipe Gomez

	Marz-21
	Rehabilitación en personas  con ACV 
	1
	2
	2
	5
	Jose Fernando López- Felipe Gomez

	Marz-28
	Rehabilitación en personas  con TEC
	1
	2
	2
	5
	Jose Fernando López- Felipe Gomez

	 
	ABRIL
	 
	 
	 
	 
	 

	Abril-04
	Rehabilitación en personas con enfermedad articular
	1
	2
	2
	5
	Jose Fernando López- Felipe Gomez.

	Abril -11
	Rehabilitación en personas con parálisis cerebral
	1
	2
	2
	5
	Jose Fernando López- Felipe Gomez

	Abril -18
	Rehabilitación en personas amputadas 
	1
	2
	2
	5
	Jose Fernando López- Felipe Gomez

	Abril -25
	Ejercicio terapéutico I
	1
	2
	2
	5
	López- Felipe Gomez

	 
	MAYO
	 
	 
	 
	0
	 

	May-02
	Ejercicio terapéutico II
	1
	2
	2
	5
	Jose Fernando López- Felipe Gomez

	May -09
	Presentación de casos ilustrativos  por los estudiantes
	1
	2
	2,5
	6
	Jose Fernando López- Felipe Gomez

Guillermo Lagos G.

	May -16
	Presentación de casos ilustrativos por los estudiantes
	1
	2
	2,5
	6
	Jose Fernando López- Felipe Gomez Guillermo Lagos G.

	May -23
	Principales factores de riesgo en salud ocupacional, bioética de la salud y el trabajo
	2
	1
	2,5
	6
	Guillermo Lagos G.

	May -30
	Accidente de trabajo y enfermedad profesional (taller)
	2
	1
	2,5
	6
	Guillermo Lagos G.

	 
	JUNIO
	 
	 
	 
	 
	 

	Jun-06
	Vigilancia epidemiológica en salud ocupacional (taller)
	2
	1
	2
	5
	 Guillermo Lagos G.

	Jun-13
	Examen final
	2
	 
	 
	2
	Guillermo Lagos G.

	 
	SUBTOTAL
	24
	33
	39
	96
	 


5. METODOLOGÍA

Se realizarán seminarios – talleres sobre los aspectos teóricos utilizando  referencias bibliográficas y lecturas dirigidas, se realizarán visitas de campo, se desarrollarán actividades prácticas  de identificación  de riesgos e intervención específica   en los cuales se realizarán actividades de promoción, prevención, tratamiento, rehabilitación  y remisión. Se documentarán las actividades prácticas  con medios audiovisuales y se realizarán registros estadísticos con análisis, interpretación y presentación   de resultados. Finalmente  se socializarán las experiencias colectivamente  por parte de los estudiantes. 

5.1 GRUPO DE PACIENTES A EVALUAR: Los pacientes que se van a valorar deberán pertenecer  principalmente a los siguientes grupos: 

a- Pacientes con secuelas de ACV.

b- Amputaciones por diabetes, traumáticas u otras causas.

c- Artritis con deformidad.

d- Trauma raquimedular

e- Pacientes con prótesis de miembros superiores e inferiores

f- Parálisis cerebral

g- Secuelas de trauma craneoencefálico.

5.2 PRACTICA DE CAMPO
 5.2.1 ROTACIONES: Se realizaran 4 rotaciones de 4 semanas en las que se harán la siguientes actividades: R1 Evaluación de Fisiatría, en donde se hará evaluación de pacientes discapacitados para proponer programas de apoyo y terapéutica. R2 Ejercicio terapéutico, puesta en marchas de los planes de manejo establecidos por el fisiatra. R3 Visita Familiar, para realizar Seguimiento e intervención en casa. R4 Inclusión Social, Análisis de accesibilidad y barreras de los casos encontrados atraves de la CIF, Red de apoyo, ruta de oportunidades, y Propuestas de inclusión. 
.
5.2.2 INCLUSION SOCIAL. 

Un docente con su grupo de estudiantes estará a cargo de la inclusión, se hará énfasis en: a) Análisis de accesibilidad y barreras, b) Análisis de los casos encontrados atraves de la CIF, c) Red de apoyo, ruta de oportunidades, d) Propuestas de inclusión. 

Se realizarán visitas domiciliarias de los pacientes evaluados semanalmente por el fisiatra, se realizan actividades con la población en condición de vulnerabilidad tanto institucional como externos a las instituciones de salud dependiendo de las necesidades y los recursos disponibles.

Nota: Los estudiantes con dificultades como: bajo rendimiento, problemas de aprendizaje, necesidades económicas, amenazas a ellos y/o a sus familiares, enfermedad física y mental y otra, que dificulten su desarrollo académico. El docente tendrá la obligación de informar al estudiante y jefe inmediato para la orientación y el acompañamiento que le permita enfrentar y superar los problemas con la colaboración del equipo interdisciplinario de la oficina de bienestar universitario.

7. RECURSOS GENERALES

7.1 HUMANOS

	DOCENTES
	CATEGORÍA
	PROFESIÓN

	Guillermo Lagos Grisales
	Asistente
	Médico magister en Salud Pública, especialista en Salud Ocupacional, especialista en Docencia Universitaria.

	Jose F.  López H.
	Asociado
	Medico Fisiatra; MD  especialista en Salud Ocupacional-medicina del dolor

	Felipe Gómez
	Transitorio
	Fisioterapeuta – Profesional del Deporte y la Recreación

	Lina Ma. Martinez
	Catedrático
	Fisioterapeuta – Profesional del Deporte y la Recreación

	Gloria Tabares
	Catedrático
	Ingeniera Industrial, Especialista en Salud Ocupacional, Especialista en Ergonomía

	Sonia Valencia Yepes
	Catedrático
	Medica  magister en educación especialista en Docencia Universitaria


GRUPO DE DOCENTES EN TRABAJO PRÁCTICO DE CAMPO

	ASESORES
	GRUPO

	José Fernando López
	 Rotación (1) 

 Evaluación Fisiátrica

	
	

	Felipe gomez 
	 Rotación (2) 

Ejercicio terapéutico

	Lina Ma. Martinez
	

	Guillermo Lagos G
	Rotación(3) Visita Familiar 

	Sonia Valencia Yepes
	Rotación(3) Visita Familiar

	Gloria Tabares
	Rotación(4)Inclusión Social 


7.2 FÍSICOS

Salón de clase, tablero, video beam

8. EVALUACIÓN GENERAL

	EVALUACIÓN O ACTIVIDAD
	PORCENTAJES

	Talleres, revisiones, casos clínicos, ensayos, participación en las rondas                                                     
	25%

	Práctica   en terreno                             
	40% (10 %  cada rotación)

	Informe de práctica
	20 %

	Examen Final escrito
	15 %

	Total
	100%


8.1 NORMA EVALUATIVA

 Esta asignatura no es validable ni habilitable.

ENVIO DE CORRESPONDENCIA: programas3.utp@gmail.com
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16. Manual de Seguridad en el Trabajo  Fundación Mapfre Madrid 1992.
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23. http://www.ilo.org/global/lang--es/index.htm
24. http://www.prevention-world.com/
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REHABILITACION BASADA EN LA COMUNIDAD

1. SALINAS, D. Fabio. LUGO, A. Luz Helena, RESTREPO, A. Ricardo. Rehabilitación en Salud, Editorial Universidad de Antioquia, 2° edición. Medellín, 2008
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