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Datos de la Cátedra en relación a la Carrera  

 

PROGRAMA DE LA CÁTEDRA  Enfermería en Salud Comunitaria II 

CARRERA  Licenciatura en enfermería 

UBICACIÓN CURRICULAR   Quinto año  

HORAS TOTALES   288 Hs 

HORAS TEÓRICAS  174 Hs 

HORAS PRÁCTICAS   114  Hs 

MODALIDAD   Distancia  

  

Equipo docente  

 

APELLIDO Y NOMBRE  CARGO Y DEDICACIÓN 

Andión Graciela Noemí ASD-1 A/C 

Raimondi Beccaria Argentino  ASD-3 

 AYP-3 

 

  1-FUNDAMENTACIÓN  

 

La asignatura intenta desde una construcción social del proceso 

salud/enfermedad resignificar las funciones de la enfermería en salud de la 

comunidad, favoreciendo su actuación con criterios de independencia y 

transdisciplinariedad. 

   Se posiciona en el concepto de salud como un bien social que se construye,  

reconstruye y  desarrolla  en el marco de la vida cotidiana. 

  Aborda contenidos de paradigmas en salud, representaciones sociales, 

resiliencia,  intentando poner en tensión este marco teórico a la luz de la 

realidad encontrada en la cotidianidad de cada uno de los actores sociales  

e Instituciones.  

   Entiende  que la comprensión de las situaciones que se abordan merecen un 

análisis complejo que ponga en juego las especificidades de los saberes 

profesionales en clave de integralidad, para luego identificar las 
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intervenciones particulares de la disciplina enfermera  en pos de una 

perspectiva de complementariedad.  Desde esta perspectiva de 

complementariedad   se posiciona en su rol de cuidadora de las necesidades de 

salud de la comunidad a fin de alcanzar Estilos de vida saludables en la 

población. 

    Se fortalece en el uso de las herramientas de la Salud Pública a fin de 

realizar el diagnóstico comunitario, identificando necesidades y problemas 

de la familia y comunidad como objeto de atención.  

    Reconoce a la programación como eje fundamental para la administración del 

cuidado a la familia – comunidad, y a la  educación para la salud como una de las 

estrategias básicas en las que se debe sustentar el cambio en los sistemas sani= 

tarios  poder alcanzar la salud para todos. 

 

2- PROPÓSITO 

 

Contribuir a conformar el perfil y competencia del egresado  Resignificando 

el rol de la enfermera en Salud de la comunidad favoreciendo su actuación 

con criterio independiente, interdisciplinario e intersectorial a fin de 

ofrecer cuidados de salud culturalmente aceptables para lograr formas de 

vida sana en la población.  

  

 

 

 3-  OBJETIVOS GENERALES 

 

 

 Resignificar el cuidado que brinda la enfermera/o comunitario al 

colectivo social.  

 

 Jerarquizar el rol protagónico que debe tener la comunidad para 

detectar y  resolver sus necesidades de salud.  

 

 Integrar los conceptos de enfoque de riesgo y epidemiológico como 

elementos fundamentales para desarrollar las actividades propias de 

enfermería comunitaria. 

 

 Trabajar en equipo demostrando actitud interdisciplinaria e 

intersectorial en el primer nivel de atención. 

 

 Reconocer a la programación como el eje fundamental para la 

administración del cuidado a la familia y comunidad.         
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 Analizar los cuidados enfermeros en la salud de la comunidad, en relación 

a los niveles de atención y prevención. 

 

 

       4-CONTENIDOS SEGÚN PLAN DE ESTUDIOS 

 

 Proceso salud-enfermedad en la comunidad. Conceptos, paradigmas. 

Enfoque epidemiológico y social. 

 Salud Pública. Conceptos .Tendencias. Aplicación de la Atención primaria 

de la salud como estrategia en salud comunitaria. El equipo de salud en la 

comunidad. 

 Enfermería en salud comunitaria. Conceptualización. Tendencias .Rol de 

Enfermería. 

 Atención de enfermería en Salud Familiar. Enfoques para la atención 

participativa. 

 Educación para la salud. 

 Enfermería en la atención a distintos grupos sociales. Situación sanitaria. 

Enfoque epidemiológico. Participación comunitaria. 

 Programas. Etapas de la Programación. Tipos..- 

 Aplicación de un programa de salud para la comunidad 

 

 

         5-CONTENIDOS PROGRAMA ANALÍTICO  

 

 

UNIDAD Nª1: PROCESO SALUD-ENFERMEDAD DE LA POBLACIÓN, BASADO EN EL 

EJE SOCIAL Y EPIDEMIOLÓGICO  

 

   OBJETIVOS ESPECÍFICOS 

      

 Consolidar la construcción del concepto salud enfermedad basado en   el 

eje social y epidemiológico. 

 Conocer las representaciones sociales que en relación al Proceso          

Salud- Enfermedad tiene los actores sociales. 
 Valorar la problemática de salud como fenómeno colectivo y como hecho 

social.  

 

 

CONTENIDOS  
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 Proceso salud-enfermedad, modelos explicativos, determinantes causales y 

sociales. 

 Concepto de campo de salud:”PARADIGMA DE BIENESTAR Y EL CAMPO 

DE   FUERZA DE LA SALUD”. 

 Paradigmas Salud-enfermedad: tecnocrático y social. 

 Representaciones Sociales. 

 Resiliencia y Salud Pública  

 Indicadores de salud. Aplicados a la problemática Nacional y Provincial 

 Situación de Salud en las Américas, Argentina y Provincial. 

 

 

                        
 

UNIDAD Nº2 :SALUD COMUNITARIA- SU OBJETO DE ATENCIÓN: FAMILIA Y 

COMUNIDAD  
 

     OBJETIVOS ESPECÍFICOS 

      

 Valorar las transformaciones históricas de la salud pública,     

influenciadas por factores políticos y socios económicos. 
 Reconocer las estructuras y herramientas que facilitan el logro del fin 

último de la salud comunitaria. 

 Valorar a la familia como red social significativa y su influencia en la salud 

de los integrantes de la comunidad. 

 Identificar las necesidades y problemas  de la comunidad utilizando el 

enfoque de riesgo y epidemiológico.  

 

 

CONTENIDOS 

 

 La Salud Pública  en su concepción moderna. Áreas y funciones. 

 APS como estrategia en los modelos alternativos de la organización de los 

servicios de salud. 

 Familia. Transformaciones familiares en la sociedad actual. Salud familiar.  

 Comunidad. Salud comunitaria.   

 Diagnóstico comunitario.  
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UNIDAD Nº 3: ENFERMERÍA EN SALUD COMUNITARIA. 

MODALIDADES DE ATENCIÓN.-PARTICIPACIÓN EN LA COMUNIDAD 
 

       OBJETIVOS ESPECÍFICOS 

      

   Jerarquizar el rol del enfermero comunitario con criterio      

independiente, interdisciplinario e intersectorial en el abordaje de 

los problemas de salud de la comunidad. 

 
 Identificar los factores de riesgo a los que están expuestos la familia y / 

o comunidad para dar respuestas a las problemáticas detectadas. 

 

 Construir modalidades de atención que faciliten a las personas el 

aprendizaje de conductas saludables. 

 

  CONTENIDOS 

 

 Modelos de enfermería Comunitaria.  

 Enfermería familiar, proceso de atención a la familia y a la 

comunidad, apgar familiar. Mapa Familiar . Familiograma  

 Modelo estructural y Estratégico 

 Estudios Epidemiológicos  

 Enfoque de riesgo: Cálculo de riesgo relativo RR ,Riesgo atribuible  

RA, Riesgo atribuible a la población RAP. 

 Estrategia de APS en el abordaje de atención a la familia y 

comunidad. 

 Modalidades de participación comunitaria. 
 

 

 

 
UNIDAD Nº 4: PROGRAMACION –EDUCACIÓN PARA LA SALUD 

INTERDISCIPLINARIDAD 

 

       OBJETIVOS ESPECÍFICOS 

 
      

 Reconocer a la programación como una actividad para dar respuestas      

a las necesidades de la comunidad. 
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 Reconocer a la educación para el auto cuidado, como la estrategia             

básica que sustenta el cambio en los sistemas sociales tendientes a 

mejorar la calidad de vida de la población.   

 Analizar las etapas de la  programación y su relación con el proceso 

administrativo. 

 Elaborar un programa centrado en Educación para la salud 

 
 CONTENIDOS 

 

 Educación para el auto cuidado: Concepto tendencia y modelos 

 Trabajo Social e interdisciplinar.  

 Programación, concepto, componentes. 

 La programación como función administrativa. 

 Las organizaciones de salud como responsable de la programación. 

 Etapas de la programación, modelos.  
 

 

 

 

 

  6-PROPUESTA METODOLÓGICA 

                                                    

    La propuesta metodológica que se presenta guarda relación con los 

principios de la educación a distancia, considerando que el estudiante es 

el principal protagonista,  autogestiona su tiempo de estudio y construye 

y reconstruye el conocimiento para lo cual al equipo de cátedra  le 

propone:     

       Instancias no presénciales: Esta instancia le permitirá al estudiante  

apropiarse de nuevos saberes en forma relativamente independiente y 

autónoma al construir y reelaborar nuevos conceptos, al descubrir sus 

dificultades  y  fortalezas y transferir  la teoría  a su práctica 

profesional. 

     Para la construcción de este conocimiento el estudiante dispone de 

una estructura modular organizada por ejes temáticos que tienen 

correlación con las unidades del programa analítico donde encontrará en 

forma organizada la presentación teórica sintetizada de cada uno de los 

temas de cada eje ,acompañada de una serie de actividades orientadoras 

que lo conducirán a la apropiación de los contenidos .Se pretende que el 

estudiante reflexione y ponga en tensión la realidad encontrada a la luz 

del marco teórico ofrecido. Se propone en forma permanente la 

vinculación de la teoría a la práctica,  y desde la práctica al marco teórico. 

Estas actividades orientadoras no son de entrega obligatoria, pueden ser 
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compartidas con grupos de estudiantes y con el equipo de cátedra por 

correo electrónico, a través de la Plataforma de Educación a distancia de 

la Universidad Nacional del Comahue PEDCO , donde se encuentra subida 

la materia con todas sus actividades o a través del Portal del Centro de 

Estudiantes de esta Facultad PORTAL ESSA donde también se encuentra 

a disposición de los alumnos estas estructuras modulares . 

   El estudiante dispone de toda la Bibliografía en soporte escrito y 

digitalizada en las páginas Web.   
 

   Instancias presénciales: Se desarrollan a partir de encuentros 

Tutoriales, la cátedra prevé un total de cinco (5). Cada encuentro orienta 

al estudiante en el eje correspondiente, se trabajan los principales 

contenidos teóricos en forma conjunta con los estudiantes ya que los 

mismos tienen la posibilidad desde el inicio de la materia de contar con las 

estructuras modulares y la bibliografía.  

En este espacio se  realiza  además el cierre de los ejes anteriores, se 

comparten las producciones grupales que se solicitan como parte de la 

experiencia práctica al finalizar cada eje y  se orienta a los grupos en la 

realización de las actividades integradoras siguientes . 

    Dentro de estas instancias presenciales y por fuera de los días de 

tutoría la cátedra  ofrece clases de consultas un día fijo por semana que 

se sostiene en el transcurso de toda la cursada de la asignatura. 

      Los temas de cada encuentro se trabajan a partir de lecturas de 

material bibliográfico con guías de actividades, resoluciones de casos 

concretos, exposición dialogada entre otros. 

 

    Instancias prácticas: Se desarrollan en forma grupal al finalizar cada 

eje temático, considerando que la misma se realiza desde la autogestión  de 

cada grupo de estudiante .Ellos realizan desde el inicio de la cursada las 

gestiones que le permiten abordar su experiencia práctica en un Efector del 

Primer nivel de Atención y su área programática. 

Al finalizar cada eje temático debe realizar una actividad integradora 

donde se pretende que el grupo a partir del marco teórico recorrido 

confronte con la realidad encontrada. 

Las actividades integradoras están  planificadas de tal forma que le 

permiten al estudiante alcanzar los objetivos propuestos por la asignatura 

siguiendo el siguiente orden: 

 

 

 Reconociminto de Paradigmas , Supuestos Básicos y representaciones 

sociales del Proceso Salud- Enfermedad de la comunidad 

seleccionada, las instituciones e integrantes del equipo de salud. 
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 Elaboración del Diagnóstico comunitario del área o sector 

identificado. 

 

 

 Selección de uno de los problemas identificados, presentación como 

problema, identificación de instituciones a intervenir para su 

resolución o minimización.  

 

 Elaboración de un programa.  

 

 

 Las actividades integradoras son presentadas a modo de informe escrito, 

teniendo el grupo la posibilidad de reformularlas tantas veces como sea 

necesaria para alcanzar con los objetivos propuestos. Estas actividades si 

bien tienen que estar aprobadas como condición de acreditación el grupo 

puede realizar todas las modificaciones que se consideren  para alcanzar 

ente otras la condición de promoción.  
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     7- EVALUACIÓN Y SISTEMA DE ACREDITACIÓN  
 

Condiciones para acreditar: 

 

Deberá aprobar dos evaluaciones sumativas (parciales) o sus 

correspondientes recuperatorios y los trabajos prácticos (constituyen la 

experiencia práctica). 

 

 

  De la modalidad de aprobación por promoción: 

 

Aprobar con nota igual o superior a siete (7) (equivale al 80% de los 

contenidos): 

 

 Dos evaluaciones sumativas planificadas (sin opción a 

recuperatorio) 

 El 100% de los trabajos prácticos 

 Asistencia al 80% de los encuentros tutoriales 

 

Habiendo cumplido con estos requisitos el estudiante  promoverá la 

asignatura a través de un coloquio. 

 

 

 De la modalidad de aprobación de los cursos regulares: 

Aprobar con nota igual o superior a cuatro (4) (equivale al 60% de los 

contenidos): 

 

 Dos evaluaciones sumativas planificadas (con opción a 

recuperatorio) 

 El 100% de los trabajos prácticos 

 Asistencia al 80% de los encuentros tutoriales 

 

Habiendo cumplido con estos requisitos el estudiante accederá al 

examen final. 
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