
Unidad Curricular: “Salud pública y humanidades” (UC N° 3)

ANEXO I - Programa detallado, Objetivos y contenidos temáticos Objetivos:

 Abordar  y  problematizar  el  concepto  de  salud  con  eénfasis  en  la  salud  pué blica,
incorporando  la  dimensioé n  familiar,  comunitaria,  poblacional,  así é como  los
enfoques que aportan la sociologíéa y las ciencias sociales.

 Introducir al estudiante en las nociones sobre la Atencioé n Primaria de Salud
para el manejo de los procesos salud- enfermedad.

 Aproximar al estudiante al anaé lisis de los distintos determinantes de salud y su
interaccioé n, abordando el concepto de pobreza y desigualdad social y el estudio de
las políéticas sociales orientadas a la prevencioé n y atencioé n de la salud en Uruguay
en el marco del Sistema Nacional integrado de Salud.

 Incorporar una actitud críética de cuidado frente al medioambiente.
 Abordar el concepto de proceso de salud y trabajo,  para darle visibilidad como

parte de la vida cotidiana.
 Familiarizarse  con  conceptos  baésicos  de  la  transicioé n  demo-epidemioloé gica,

haciendo foco en nuestro paíés.

 Introducir a los estudiantes en los conceptos de eé tica y moral, e introducir en el
concepto de bioeé tica y su evolucioé n histoé rica.

 Presentar a los estudiantes las principales Teoríéas morales.
 Analizar el concepto de Bioeé tica Global.
 Desarrollar los principales componentes de la eé tica clíénica mediante el anaé lisis de

principios,  reglas  y  metodologíéa  de  toma  de  decisiones  para  reflexionar  sobre
conflictos eéticos especíéficos en la praéctica clíénica.

 Conocer los principios y reglas de la bioeé tica.
 Definir los derechos humanos y su relacioé n con la bioeé tica.
 Conocer los distintos modelos de la relacioé n equipo de

salud/ usuario-familia-comunidad.
 Analizar  los  conflictos  eé ticos  que  surgen  en  cuando  se  aborda  la  salud  en  su

dimensioé n colectiva.
 Reflexionar sobre los principales problemas eéticos en las intervenciones en la

comunidad.

Contenidos temáticos:

 Salud  Pué blica.  El  concepto  de  Salud  y  Enfermedad:  Definiciones,  dimensiones,
perspectivas, evolucioé n histoé rico-cultural. Salud individual y salud colectiva.

 Salud y Poblacioé n
 Sistema Nacional de Salud, equidad y políéticas pué blicas
 Atencioé n Primaria de Salud
 Atencioé n a la salud, atencioé n meédica, niveles de atencioé n y redes integradas
 Promocioé n de la salud y su concepto actual de Salud Pué blica
 Niveles de Prevencioé n
 La Epidemiologíéa y su importancia para las Ciencias de la Salud. Tipos de estudios.
 Anaé lisis de Situacioé n de Salud, indicadores.
 Enfermedades transmisibles, factores de riesgo, etiologíéas y medidas preventivas
 Enfermedades no transmisibles
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 Teoríéas  del  comportamiento  social  en  salud,  estilos  de  vida  saludables  y
principales factores de riesgo de enfermedades no transmisibles

 Familia: estructura y dinaémica, evolucioé n y cambios. Familia y violencia. Cambio en
el modelo de atencioé n

 Construccioé n  social  de  la  salud  y  la  enfermedad.  Control  social  y  procesos  de
medicalizacioé n

 Determinantes Sociales de la salud: diferentes propuestas y abordajes. Pobreza,
desigualdad y salud

 Salud Mental y calidad de vida relacionado con la salud
 Salud Ocupacional
 Resiliencia, riesgo y proteccioé n para la salud mental
 Salud sexual y reproductiva, Derechos sexuales y reproductivos. Diversidad sexual

y de geénero.
 Perfiles de morbi-mortalidad en el Uruguay
 Indicadores epidemioloégicos
 Introduccioé n a la eé tica y moral
 Bioeé tica y Derechos Humanos

 Teoríéas eé ticas
 Principialismo
 Relacioé n clíénica
 Bioeé tica y salud pué blica
 Introduccioé n a la eé tica de intervencioé n en el aémbito comunitario
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