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PERFIL DOCENTE
Perfil del Docente
Médico Especialista en Pediatria y/o Subespecialista en Areas de Pediatria:

El docente de la Unidad de Pediatria deberd ser un médico especialista en Pediatria, con un
dominio profundo de la materia y la capacidad de estructurar los saberes de manera que faciliten
experiencias de aprendizaje significativo, autbnomo y colaborativo.

Debe comprender el modelo educativo por Competencias Profesionales Integradas para planificar
y aplicar estratégicamente los procesos de ensefianza y aprendizaje, fundamentandose en el
enfoque por competencias profesionales integradas. Es esencial que implemente estos procesos
de manera efectiva, creativa e innovadora, y que utilice métodos de evaluacion formativa para
medir el progreso de los estudiantes.




El docente también debera participar activamente en proyectos de mejora continua institucional y
actualizarse constantemente para atender las necesidades presentes y futuras del ambito
pediatrico y de docencia. Ademas, debe actuar con responsabilidad, honestidad y ética profesional
en todos los contextos en los que se desempefie, cumpliendo cabalmente con las funciones
asignadas.

Asimismo, es imprescindible que el docente posea las siguientes caracteristicas:

Competencias Tecnoldgicas: Demuestra habilidades avanzadas en el uso de tecnologias
de la informacién y comunicacion, aplicandolas eficazmente en su préactica profesional.
Respeto y Etica Profesional: Fomenta y practica el respeto mutuo entre colegas y
estudiantes, promoviendo un ambiente de trabajo y aprendizaje basado en la ética
profesional.

Desarrollo Sustentable: Promueve y practica principios de desarrollo sustentable,
integrando estos valores en su practica diaria y en la formacion de sus estudiantes.

2. COMPETENCIA (S) DEL PERFIL DE EGRESO

Profesionales:

CPL1. Conoce, comprende e Integra los conocimientos sobre la estructura y funcién del ser
humano y su entorno en situaciones de salud-enfermedad, abarcando aspectos biolégicos,
psicoldgicos, histdricos, sociales y culturales; con enfoque de atenciéon Medica Integral.

CP2. Aplica los saberes adquiridos mediante principios, teorias, métodos y estrategias de
la atencion médica de manera integral e interdisciplinaria. Se enfoca en las principales
causas de morbilidad y mortalidad humana, utilizando el método clinico, epidemiolégico y
social. Actda con respeto a la diversidad cultural, ambiental y de género, manejando los
recursos con eficacia y eficiencia, y fomentando el trabajo colaborativo e interdisciplinario.
Todo esto en el contexto de la transicién epidemiolégica y en conformidad con las politicas
de salud local, nacional e internacional.

CP3 Aplica conocimientos basicos para la prevencion, diagnéstico, tratamiento, pronéstico
y rehabilitacion de enfermedades prevalentes, conforme al perfil epidemiolégico local,
nacional e internacional.

CP4 Desarrolla, interviene y aplica los saberes principios, métodos y estrategias de la
atencién primaria en salud desde una perspectiva multidisciplinaria, interdisciplinaria y
transdisciplinaria, con una visién integral del ser humano en su medio ambiente.

Socio-culturales:

CSC1 Promueve estilos de vida saludables con una actitud humanistica, critica y reflexiva
en la préactica profesional.

CSC2 Desarrolla una identidad profesional, social y universitaria, considerando los diversos
contextos y escenarios economico-politicos y sociales, adoptando una postura propositiva,
emprendedora, integradora y colaborativa.

CSC3 Se compromete con los principios éticos y normativos aplicables al ejercicio
profesional, respetando los derechos humanos y los principios de seguridad integral en la
atencién del paciente, asi como la diversidad cultural y las medicinas alternativas y
complementarias.

CSC4 Participa en estrategias para prevenir y atender a la poblacién en caso de
emergencias y desastres, priorizando el trabajo colaborativo basado en el conocimiento de
las amenazas por el deterioro ambiental y el desarrollo tecnoldgico.




Técnico-Instrumentales:

CTI1 Ejerce habilidades de comunicacién oral y escrita tanto en su propio idioma como en inglés,
con un enfoque critico, reflexivo y respetuoso de la diversidad cultural en los contextos profesionales
y sociales.

CTI2 Comprende y aplica tecnologias de la informacién y comunicacién con un sentido critico y
reflexivo, gestionando su uso de manera autbnoma en contextos profesionales y sociales.

CTI3 Comprende conocimientos basados en evidencias y literatura cientifica actual; es capaz de
analizar, resumir y elaborar documentos cientificos de manera rigurosa y fundamentada.

3. PRESENTACION

Objetivo Principal de la Materia: Salud del Nifio y del Adolescente

El objetivo principal de esta materia es garantizar la salud del nifio y del adolescente, tanto en
situaciones normales como en riesgo. Se pone un énfasis particular en la vigilancia y control del
crecimiento y desarrollo del ser humano, asi como en la prevencion y promocién de la salud.

Se busca que los estudiantes lleven a la practica los conocimientos, habilidades y destrezas propias
del campo profesional médico mediante acciones tanto individuales como colectivas. Estas acciones
deben tener un impacto significativo en la conservacion del estado de salud del nifio y del
adolescente, basandose en un enfoque cientifico y en valores sociales, humanos, éticos y
ecolégicos.

El desarrollo del pensamiento y juicio critico es una prioridad, permitiendo a los estudiantes aplicar
estos elementos en la toma de decisiones durante la intervencién y atenciéon del nifio y adolescente.

Desarrollo de Competencias
1. Vigilanciay Control del Crecimiento y Desarrollo:

o Monitoreo regular del crecimiento y desarrollo fisico, cognitivo y emocional del nifio
y adolescente.

o ldentificaciobn temprana de desviaciones en el desarrollo y toma de medidas
adecuadas.

2. Prevencién y Promocion de la Salud:

o Implementacion de estrategias preventivas para evitar enfermedades comunes en
nifos y adolescentes.

o Promocién de héabitos saludables en alimentacion, ejercicio y bienestar mental.
3. Aplicaciéon de Conocimientos y Habilidades Médicas:

o Realizacién de evaluaciones clinicas detalladas y seguimiento de casos.

o Uso de herramientas diagnosticas y terapéuticas adecuadas para la edad pediatrica.
4. Acciones Individuales y Colectivas:

o Planificacion y ejecucion de programas de salud publica dirigidos a la poblacién
pediatrica.




o Colaboracion con otros profesionales de la salud para garantizar una atencion
integral.

5. Eticay Valores en la Atencion Médica:
o Adopcion de un enfoque ético en todas las decisiones clinicas y de salud publica.

o Fomento de un ambiente de respeto y consideracion hacia la diversidad cultural y
social de los pacientes.

6. Desarrollo del Pensamiento Critico:

o Andlisis critico de situaciones clinicas complejas y elaboracion de planes de
intervencidn basados en evidencia.

o Fomento de la reflexibn y autocritica para mejorar continuamente la practica
profesional.

7. Impacto Ecolégico:

o Implementacion de précticas sostenibles y responsables con el medio ambiente en
el ejercicio de la medicina.

o Sensibilizacién sobre la importancia de la salud ambiental en la prevencién de
enfermedades.

A través de este enfoque integral, se busca formar profesionales de la salud que no solo posean un
profundo conocimiento cientifico y técnico, sino que también estén comprometidos con valores éticos
y sociales, y que sean capaces de aplicar un juicio critico en su préctica diaria para mejorar la salud
y bienestar de los nifios y adolescentes.

La estructura horizontal y vertical de esta unidad de aprendizaje incluye la secuencia de
conocimientos evidenciados:

e Verticales: Propedéutica Semiologia y Diagndstico Fisico, Bioestadisticas, Metodologia de
la Investigacion, Salud Publica, Bioética, Farmacologia, Biologia Molecular, Imagenologia y
Medicina basada en evidencias.

Aunque esta unidad de aprendizaje es tedrica-practica, COMO PROCESO EXTRAORDINARIO
(siniestros, contingencia, remodelacion, etc.), El claustro académico podra implementar estrategias
virtuales y de simulacion para cumplir con los objetivos de aprendizaje. Dependiendo de las
circunstancias hospitalarias, la estancia o permanencia en unidades médicas podra adaptarse,
convirtiendo la unidad de aprendizaje en hibrida o virtual seglin sea necesario.

4. UNIDAD DE COMPETENCIA

Competencias y Habilidades del Estudiante

1. Analisis de Procesos de Crecimiento y Desarrollo: El estudiante conoce, comprende analiza
y aplica los procesos normales del crecimiento y desarrollo del nifio y del adolescente,
basandose en la normativa vigente para el control del nifio sano. Esta competencia permite
identificar cualquier desviacion o anomalia que pueda requerir intervencion.

2. Interpretacién de Estandares Antropométricos y Neuromotores: El estudiante interpreta los
estandares antropométricos y neuromotores normales, asi como sus desviaciones, para la
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adecuada vigilancia del crecimiento y desarrollo infantil. Esta habilidad es fundamental para
garantizar un seguimiento preciso y efectivo de la salud infantil.

3. Investigacion Epidemiolégica de Morbilidad y Mortalidad: El estudiante identifica y analiza
mediante la investigacion epidemioldgica los patrones de morbilidad y mortalidad en nifios y
adolescentes. Esta competencia le permite establecer medidas de proteccidon especificas
basadas en datos empiricos y realidades epidemiolégicas.

4. Aplicacion de Medidas de Prevencion: El estudiante aplica medidas de prevencién de acuerdo
con las normativas de la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) y las Normas Oficiales
Mexicanas (NOM) vigentes. Esto incluye promover la salud del nifio y del adolescente, tanto en
situaciones normales como en riesgo, mediante practicas basadas en evidencia y directrices
reconocidas internacionalmente.

Enfoque Pedagdgico

e Aprendizaje Basado en Competencias: La materia se estructura para desarrollar
competencias especificas que permitan al estudiante aplicar conocimientos teéricos en
contextos practicos y reales.

e Evaluacién Formativa: Se utilizan rubricas y criterios cualitativos para evaluar el desempefio
del estudiante en cada una de las competencias descritas, fomentando una retroalimentacién
continua y constructiva.

e Metodologia Activa: Se emplean métodos activos de ensefianza, como el estudio de casos,
simulaciones y proyectos colaborativos, para asegurar que los estudiantes adquieran habilidades
practicas y transferibles a su futuro profesional.

e Integracién de TIC: Se fomenta el uso de tecnologias de la informacién y comunicacion para la
basqueda de informacion, andlisis de datos epidemioldgicos y seguimiento de normativas
internacionales, enriqueciendo asi el proceso de aprendizaje.

Objetivos Especificos:

1. Desarrollar una comprension profunda de los procesos normales y patolégicos del crecimiento y
desarrollo infantil.

2. Capacitar a los estudiantes en la utilizacion de herramientas y estandares para la evaluacion y
vigilancia de la salud infantil.

3. Fomentar habilidades de investigacion y analisis critico mediante el estudio de datos
epidemiolégicos relevantes.

4. Promover la implementacion de medidas preventivas basadas en normativas reconocidas, con
un enfoque ético y profesional.

5. SABERES

Practicos Tedricos Formativos




COMPETENCIAS Y
HABILIDADES DEL FUTURO
MEDICO

Los futuros médicos, para el

ejercicio de su profesion,

requieren desarrollar diversas

habilidades esenciales. A

continuacion se detallan

algunas de las competencias

clave que se deben adquirir y

practicar de manera continua:

1. Aplicacién del Método
Clinico en Pediatria:

o El estudiante aplica el
método clinico en pediatria,
realizando historias clinicas
pediatricas y llevando a
cabo una exploracion fisica
adecuada y pertinente. Esta
competencia es fundamental
para una evaluacion precisa
y completa del paciente
pediatrico.

2. Distincion y Clasificacién
de Evidencias Clinicas:

o El estudiante distingue,
clasifica y relaciona
evidencias clinicas,
planteando preguntas
pertinentes y elaborando
hip6tesis diagnosticas
(diagnéstico diferencial).
Este proceso fomenta el
pensamiento critico y el
andlisis detallado de la
informacion clinica.

3. Integracion y Proposicién
de Nuevos Diagndsticos:

o El estudiante discrimina e
integra la informacion
relevante obtenida para
proponer nuevos
diagnosticos. Este
razonamiento clinico es
crucial para la toma de
decisiones informadas y
efectivas en la practica
médica.

Modulos
1.- Crecimiento y Desarrollo

Definicién de crecimiento y
desarrollo humano

Factores determinantes del
crecimiento y desarrollo
normal y sus desviaciones

Tipos de crecimiento y
desarrollo. Caracteristicas
anatomo-fisiolégicas por
etapas pediatricas

Evaluacién antropométrica del
crecimiento

Evaluacién neuromotora del
desarrollo

2.- Nutricion en el
crecimiento y desarrollo

Bases fisiolégicas de la
alimentacion del nifio en sus
diferentes etapas

Leyes de la alimentacion

Nutricién normal, malnutricién
y trastornos de conducta
alimentaria

3.- Factores de riesgo en las
etapas pediétricas

El nifio y su entorno: factores
sociales, econdmicos,
culturales, politicos.

Maltrato infantil

Nifio en situacion
extraordinaria: nifio de y en la
calle, nifio indigena, nifio con
diferentes capacidades,
embarazo en adolescente,
farmacodependencia

4.- Promocidn y proteccién
especifica de la salud del
nifio y del adolescente

Esquema nacional de
vacunacion actual en México

Desarrollo de Competencias
Médicas:

Construccion y Desarrollo
del Potencial Médico:

El estudiante construye vy
desarrolla su potencial médico
considerando elementos
humanitarios, bioéticos,
ecolégicos y de respeto a la
vida. Esto incluye desarrollar
una relacién empatica con el
paciente 'y mantener una
actitud de servicio.
Participacién en el Disefio de
Ciudades y Universidades
Saludables:

El estudiante participa en el

disefio 'y desarrollo de
Ciudades Saludables,
priorizando la creaciéon de
Universidades Saludables

como espacios de amplia
inclusién social y bienestar
humano. Estos  espacios
deben prevenir la enfermedad
y promover condiciones de

vida en armonia con la
naturaleza.
Actitud Cientifica y

Sustentabilidad:

El estudiante desarrolla una
actitud  cientifica y de
sustentabilidad aplicando
politicas como la separacion y
reciclaje de residuos, el
aprovechamiento de residuos
organicos, y proponiendo
soluciones para el ahorro de
agua y energia. Ademas,
participa en el desarrollo de

escuelas con emisiones
neutras.

Compromiso con la
Comunidad:

El estudiante se compromete a
transmitir informacion
relevante a la comunidad,
integrando su trabajo con

espiritu  de colaboraciéon vy
participacion responsable.
Esto favorece el trabajo multi e
interdisciplinario y la
transculturizacion médica en
diversos contextos.

Trabajo en Equipo:




4. Reconocimiento de los
Limites de Competencia:

o El estudiante reconoce los
limites de sus competencias
de acuerdo con las
capacidades adquiridas,
siendo consciente de
cuando es necesario buscar
apoyo o derivar casos a
especialistas. Esta
autoconciencia es vital para
la practica médica
responsable y ética.

Enfoque Pedagdgico

e Aprendizaje Tutorial: Estos
eventos seran llevados a
cabo por el estudiante de
manera tutorial, permitiendo
una guia personalizada y
ajustada a las necesidades
individuales del estudiante.

e Uso de Tecnologia: En
cualquier momento, el
estudiante puede apoyarse
en la tecnologia para buscar
informacion de calidad,
utilizando herramientas
digitales y recursos en linea
para complementar su
aprendizaje y mantenerse
actualizado con los ultimos
avances en pediatria.

e Evaluacion Formativa: Se
empleardn métodos de
evaluacion formativa para
monitorear el progreso del
estudiante,
proporcionandole
retroalimentacion continua y
ayudandolo a identificar
areas de mejora.

e Desarrollo de
Pensamiento Critico: El
curriculo esta disefiado para
fomentar el desarrollo del
pensamiento critico,
mediante la resolucién de
problemas clinicos reales y

Programas prioritarios de
salud OMS

Norma Oficial mexicana NOM-
031-SSA2 Para la atencioén a
la salud del nifio y NOM-004-
SSA3-2012 del expediente
clinico

Guias de Control y
seguimiento de la salud en la
nifia y el nifio menor de 5 afios
IMSS-029-08

Otros Normas, Guias o
publicaciones relevantes en
salud.

El estudiante trabaja en equipo
con honestidad y
responsabilidad, siendo
consciente de las necesidades
del pais y actuando como
agente de cambio. Es
respetuoso de los derechos del
nifio y fomenta una conciencia
social, trabajando con
compromiso hacia la familia,
grupos, comunidades e
instituciones, respetando su
cultura y tradiciones.
Prevencion y Promocidn de
la Salud:

Realiza acciones de
prevencion y promocién de la
salud con la PARTICIPACION
de la comunidad, propiciando
un aprendizaje significativo.
Desarrolla una filosofia de
auto-formacién y compromiso
social, siendo  auténomo,
innovador y original ante la
incertidumbre y los problemas
de la vida.

Comunicacion Multilingle y
Digital:

Desarrolla la capacidad de
comunicarse en otro idioma de
forma oral y escrita, asi como
en lenguaje cibernético.
Fomento de Valores:

El estudiante fomenta valores
como la honestidad, el sentido
de la responsabilidad, Ila
basqueda continua de la
verdad, la excelencia y la ética
profesional, y el respeto a la
vida.

Enfoque Pedagdgico:
Aprendizaje Basado en
Proyectos: El curriculo incluye
proyectos que integran los
principios de salud-
enfermedad en  contextos
reales, promoviendo la
sustentabilidad y el impacto
social positivo.

Evaluacién Continua: Se
utiliza una evaluacion
formativa y continua para
monitorear el progreso del
estudiante 'y proporcionarle
retroalimentacion constante.




la practica de razonamientos
diagndsticos basados en
evidencia.

Objetivos Especificos:

1. Capacitar a los futuros
médicos en la aplicacion
efectiva del método clinico
en pediatria.

2. Fomentar habilidades de
andlisis critico y
razonamiento diagndstico.

3. Desarrollar la capacidad de
reconocer y respetar los
limites de competencia
profesional.

4. Promover el uso de
tecnologia como
herramienta de apoyo en la
practica médica.

CRECIMIENTO Y
DESARROLLO

1. Andlisis del Crecimiento y
Desarrollo:

o Analiza los procesos
normales del crecimiento y
desarrollo del nifio, los
factores que influyen en el
crecimiento y la importancia
de su monitorizacion para el
logro de talla final y
desarrollo normales.

o Desarrolla habilidades
practicas individuales y
colectivas relacionadas con
la evaluacion del crecimiento
y desarrollo.

o Interpreta estandares
neuromotores y
antropomeétricos normales y
sus desviaciones.

o Aplica medidas
antropométricas y
psicomotoras
estandarizadas como
referencia en la toma de

Uso de Tecnologia: El
estudiante se apoya en
tecnologias de la informacion
para acceder a recursos
actualizados y de calidad,
faciltando un aprendizaje
continuo y relevante.




decisiones para el control
del nifio sano.

. Nutricién en el
Crecimiento y Desarrollo:
Determina y correlaciona el
proceso alimentario nutricio
como factor determinante en
el crecimiento y desarrollo.
Interpreta el estado nutricio
del nifio y del adolescente
mediante graficas
estandarizadas para el
diagndstico oportuno de
malnutricién.

Identifica los trastornos de la
conducta alimentaria del
nifio y del adolescente para
la referencia oportuna a
diferentes niveles de
atencién.

. Factores de Riesgo en las
Etapas Pediatricas:
Identifica los indicadores de
salud-enfermedad basados
en el concepto de riesgo.
Jerarquiza los factores de
riesgo biopsicosociales del
crecimiento y desarrollo en
las diferentes etapas
pediatricas.

Reconoce las principales
causas de morbilidad y
mortalidad infantil a nivel
nacional y mundial.
Trabaja en forma
colaborativa para la
identificacién y manejo
integral de la violencia y
adicciones a nivel familiar,
escolar, comunitario e
institucional.

. Promocién y Proteccion
Especifica de la Salud del
Nifio y del Adolescente:
Analiza los principios
bioéticos universales y las
normas oficiales para la
atencion del nifio sano.




o ldentifica las enfermedades
prevenibles por vacunacion,
asi como las enfermedades
emergentes y re-
emergentes.

o Realiza acciones de
prevencion y proteccién
especifica de la salud del
nifio y del adolescente en su
desarrollo sexual, riesgo de
embarazo e infecciones de
transmision sexual.

o Integray procesa la
informacion obtenida a partir
de la préactica externa
realizada.

o Lograr la motivacion
necesaria para los
estudiantes participantes
sean activos, actlien con
base en decisiones bien
pensadas y no por impulsos,
estableciendo una atmosfera
de grupo y respondiendo
con intentos racionales para
diagnosticar y solucionar
problemas.

6. CONTENIDO TEORICO-PRACTICO

Competencias y préacticas en unidad de aprendizaje Salud del Nifio y del Adolescente 4to
ciclo

Interaccién con el paciente y aplicacion del conocimiento médico

La unidad de aprendizaje Salud del Nifio y del adolescente del cuarto ciclo implica una interaccion
practica y directa del alumno con el paciente, integrando saberes tedricos, practicos y valores.

El alumno debe aplicar el método de autoaprendizaje y tutorial, promoviendo la motivacion
necesaria para tomar decisiones bien fundamentadas. Se fomenta una atmdsfera de grupo que
respalde el diagndstico y solucion de problemas de manera racional

Competencias especificas:
Aplicacién del conocimiento médico:
1. Diagnéstico y diferencial: Emplea eficazmente el conocimiento médico para diagnosticar y
descartar posibles condiciones mediante diagndstico diferencial.
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2. Decision de estudios: Estudios pertinentes. Decide los estudios diagnosticos adecuados

para cada caso especifico.

3. Tratamiento y manejo: Planificacion del manejo. Determina si el paciente requiere
hospitalizacion, manejo ambulatorio, o derivacion a una especialidad o subespecialidad.
Estrategia: Actla para identificar el diagnostico del paciente, actlia para iniciar tratamiento o con

intervencién inmediata o procede a derivaciéon oportuna.

Temas (Teoria)

Detalles del tema

Teoria

1. Conceptos basicos de
crecimiento y desarrollo

Definicién de crecimiento y desarrollo

Etapas y caracteristicas del crecimiento y desarrollo
Factores que determinan e influyen en el crecimiento y
desarrollo: Genéticos, Neuro-endécrinos, Ambientales
Tipos de Crecimiento: Neural, Linfoideo, General, Genital,
0seo.

Tipos de Desarrollo: neuromotor, cognoscitivo, afectivo.
psicosocial, lenguaje y sexual

Teorias del desarrollo cognitivo, sexual, psicosocial:
Erikson, Freud, Piaget, Vigotzky, Mahler, Bandura.
Desarrollo Neuroldgico extrauterino.

Prueba de Denver. Ventanas de logros motores gruesos
OMS y otras escalas de Evaluacion del desarrollo infantil
(EDI) y EDI Mexico.

2. Nutricién del nifio y del
adolescente

e Técnicas de medicion y evaluacion del crecimiento y
desarrollo

e Patrones de referencia poblacionales antropométricas

e Percentiles, Puntuacién Z, Curvas de crecimiento

e Talla Familiar, Velocidad de crecimiento, Maduraciéon

biolégica

Elementos de la evaluacién del estado nutricio.

Historia clinica dietética.

indices antropométricos

Alimentacién en el primer afio de vida: Lactancia

materna, Ablactacion, destete, sucedaneos de leche

materna

e Nutricion normal. Leyes de la alimentacion.

e Requerimientos energéticos y nutricios a diferentes
edades pediatricas.

¢ Identificacion y prevencion de la malnutricion y de los
trastornos de la conducta alimentaria: Obesidad,
anorexia, bulimia

3. Nifio en Riesgo

Concepto de riesgo, clasificacion, identificacion y utilidad
Identificacion y andlisis de riesgo en las diferentes etapas
pediétricas.

Analisis multidisciplinario de los principales riesgos del
crecimiento y desarrollo del nifio y del adolescente
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Nifio en situacion extraordinaria: Nifio de y en la calle,
maltrato infantil, prostitucion infantil, drogadiccién, pobreza,
nifio con capacidades diferentes, grupos desprotegidos e
indigenas, embarazo en adolescentes.

El nifio y su entorno: plan de vida en la familiay en la
escuela, acoso escolar, calidad y sentido de la educacion,
educacion fisica y deporte, el lenguaje. Comunicacion en la
familia, escuela y comunidad.

Diversidad, tolerancia, cuidado del medio ambiente,
declaracion del milenio, derechos del nifio.

Principales causas de morbilidad y mortalidad mundial y
nacional por grupos etarios.

4. Promocién y Proteccion
especifica de la salud del
nifio y adolescente normal y
en riesgo.

Programas de prevencién y educacion para la salud
Programas Institucionales para control del nifio sano: NOM,
OMS.

Esquema basico de vacunacion vigente en México.
Caracteristicas de las vacunas, enfermedad que previene,
indicaciones, dosis, métodos de aplicacion,
contraindicaciones y efectos adversos, Cadena en frio.

Practica

1. Realizar mediciones
antropomeétricas en 5 nifios
con técnicas internacionales
estandarizadas.

Evaluar los indices antropométricos a 5 nifios
Enlistar sugerencias de intervencién de acuerdo con los
resultados

2. Identificar y graficar los
indices antropométricos
(P/E, PIT, T/IE y puntuacién
Z) de cada nifio de acuerdo
con los resultados

Graficarlos indices antropométricos a 5 nifios
Enlistar sugerencias de intervencion de acuerdo con los
resultados

3. Evaluar el desarrollo
Neuromotor de 5 nifios a
través de las siguientes
Prueba: Denver I,
Cuestionario de Evaluacion
del Desarrollo Infantil (Infant
Development Inventory, IDI),
Inventario de Desarrollo de
Battelle (Battelle
Developmental Inventory,
BDI), Escala de Desarrollo
de Gesell (Gesell
Developmental Schedules),
Escala de Desarrollo Infantil
de Bayley (Bayley Scales of
Infant and Toddler
Development, BSID), Prueba
de Evaluacion del Desarrollo
de McCarthy (McCarthy
Scales of Children’s Abilities)
EDI México.

Realizar historia clinica dietética a 5 nifios

Evaluar el estado nutricional de cada nifio medido a través
de indices antropométricos

Enlistar sugerencias de intervencion de acuerdo con los
resultados

Detectar a través de un cuestionario los factores de riesgo
asociados al estado de salud enfermedad en los 5 nifios en
estudio

Realizar presentacion sobre uso del suero de rehidratacion
oral orientado a los padres o tutores de los nifios

Realizar entrevista (5 preguntas) a un nifio en situacion
extraordinaria y enlistar sugerencias de intervencion
Identificar y comparar las 10 principales causas de morbi-
mortalidad infantil en México en los 3 Ultimos afios

Revisar la cartilla de vacunacion de los 5 nifios en estudio y
detectar la cobertura completa para la edad

Enlistar sugerencias de intervencion de acuerdo a lo
observado
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7. ESTRATEGIAS DE ENSENANZA APRENDIZAJE POR CPI

HERRAMIENTAS DE ENSENANZA-APRENDIZAJE
Clase Tebrica

Leccién magistral centrada en la exposicién de los contenidos sobre un tema, que puede alternarse
con metodologias como el estudio de casos o la resolucion de problemas. Este enfoque permite la
integracion de conceptos tedricos con aplicaciones practicas. Cada contenido teorico se
complementara con préacticas clinicas en vivo, integrando diversas estrategias, técnicas y
herramientas pedagogicas para reforzar la ensefianza. Estas estrategias serdn determinadas por las
necesidades especificas de cada unidad y la vision de cada tutor, con un énfasis constante en
fomentar el autoaprendizaje y la reflexion critica.

e Rol del Profesor y del Alumno:

Protagonismo compartido: Funcion docente: el alumno es el principal actor, asumen papel activo y
responsable; el docente es facilitador del aprendizaje, lider del grupo y vigilante de las reglas
establecidas.

o Exposiciones de temas en forma individual, con participacion grupal y
demostraciones en clase, procurando se genere la motivacién necesaria para los
alumnos participantes sean activos, actien con base a decisiones bien pensadas y
no por impulsos, estableciendo una atmdsfera de grupo y respondiendo con intentos
racionales para diagnosticar y solucionar problemas.

.Etapas:

Determinacién de objetivos y seleccién de contenidos.

Introduccién que capte la atencién del alumno.

Exposicién con alto nivel de interaccién y buena comunicacion.

Exposicion oral y Uso de apoyo visual y organizacién de contenidos.

Sintesis, enfatizando los aspectos mas relevantes.

Evaluacion del aprendizaje de los alumnos y de la efectividad de la actividad
docente.

O O O O O O

Aprendizaje Colaborativo en Proyectos Integracién grupal y organizada para el desarrollo de
actividades que incluyen investigacion, disefio metodoldgico, promocién, estudios de casos,
recopilacion de informacion, presentaciones y desarrollo de habilidades de comunicacion y liderazgo.

¢ Rol del Profesor y del Alumno:

o El profesor actia como facilitador y guia, mientras que los alumnos colaboran
activamente.

o FEtapas:
o Planteamiento del proyecto y asignacion de roles y tareas.
o Investigacion y desarrollo de las actividades.

o Presentacion y discusion de los resultados.
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o Evaluacion y retroalimentacion colaborativa.

Seminario y Taller Metodologia activa, participativa e interpersonal a través de lecturas, ensayos,
dialogos, exposiciones cortas, simulaciones, juegos, estudios de casos, discusiones, audiovisuales
y debates.
e Rol del Profesor y del Alumno:
o El protagonismo se centra en la actividad del grupo, con el profesor actuando de
manera interactiva.
e Etapas:
o Introduccién del tema y asignacion de tareas.
o Trabajo en equipo con supervision y asesoramiento del profesor.
o Presentacion de resultados por parte de los equipos.
o Discusidén, ampliacion de informacién y conclusiones.
Clase Practica Actividades de aplicacion de conocimientos a situaciones concretas y adquisicién de
habilidades basicas y procedimentales relacionadas con la materia.

¢ Rol del Profesor y del Alumno:
o Protagonismo compartido.

e Niveles:
o Demostracion.
o Ejercicio.
o Investigacion estructurada.
o Investigacion abierta.
o Proyecto.

Equipos de Anédlisis Grupos pequefios que analizan criticamente una lectura, video o leccién
magistral del profesor.

e Rol del Profesor y del Alumno:
o Protagonismo en el grupo, con el profesor como facilitador.

e FEtapas:
o Formacién de equipos y asignacién de roles.
o Presentacion de la leccién magistral, video o lectura.
o Preparacién y presentacién del analisis por los equipos.
o Sintesis y discusién de la informacién obtenida.

Aprendizaje Basado en Problemas (ABP) Metodologia que simula escenarios problematicos para
investigar, interpretar, argumentar y proponer soluciones.

¢ Rol del Profesor y del Alumno:
o El grupo tiene protagonismo con el profesor como guia.
e Pasos a Seguir:
o Analisis del escenario del problema.
o Formulacién de hipétesis y recopilacion de conocimientos previos.
o Investigacion y recopilacion de informacién necesaria.
o Resolucién del problema y presentacién de resultados.

Foros de Discusion y Participacion en Plataformas Virtuales Actividades que incluyen discusion
de casos clinicos, diagnoésticos visuales, empleo de simuladores, estudio de casos, aprendizaje
basado en problemas, medicina basada en evidencias, trabajo en grupo, debates, elaboracion de
ensayos clinicos, estaciones de destreza, mapas mentales, portafolios de evidencias, elaboracion
de carteles, monografias y revisiones bibliogréaficas.

Ensayo Forma particular de comunicar ideas; es una interpretacion personal sobre un tema.

e Protagonismo del Alumno:
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o Estructura libre que cubre introduccién, desarrollo y conclusiones.
o Redaccion libre y estilo sintactico, breve y cuidadoso.
o Estilo elegante y tono variado y ameno en la exposicién.
HERRAMIENTAS DE EVALUACION
e Cualitativa: Rubricay lista de cotejo.
e Cuantitativa: Examenes Individual basados en problemas y examenes con reactivos
simples y multi-reactivos asi como preguntas abiertas. Elaborado por el profesor del grupo,
pudiendo ser fisico o en plataformas digitales.

Adaptacién en tiempos de contingencia

En tiempos de contingencia (epidemiolédgicos, sociales, naturales), el uso de plataformas virtuales
sera fundamental para la continuidad de las actividades de aprendizaje, asegurando que los alumnos
mantengan el acceso a recursos educativos y a la interaccion con sus tutores y compafieros.

8. EVALUACION DEL APRENDIZAJE POR CPI

Evidencias de Criterios de Contexto de Calificacion
aprendizaje que desempefio aplicacion
corresponden alos
saberes practicos
Aula
Individuales o L_aboratp,rio de
colectivas. Deberan ser | Simulacion:
claras, fundamentadas, Laboratorio virtual Lista de cotejo de
cohergntes y Materno-Infantil actividad 10
Exposiciones organgda. Una puntos
evidencia presentada
en organizadores
graficos de Ambientes  virtuales
informacion. solo en caso de
Evaluados por rubrica. contingencia:
plataforma  Moodle,
Zoom, Meet, Webex)
Reportes de |- Aula Lista de cotejo de
investigacion que actividad 5
Investigaciones cumplan con los | Ambientes  virtuales puntos
criterios especificados |solo en caso de
por cada profesor. Al|contingencia:
menos una | plataforma  Moodle,
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Investigacion por
modulo. Evaluada por
lista de cotejo

Zoom, Meet, Webex).
classroom

Registro correcto, - Aula fisica

completo, claro, - En caso de

coherente, - contingencia: virtual

interpretacion de los (Zoom, Meet Lista de cotejo de

datos y propuesta de ' ' actividad tutorial
Tareas solucién de los Webex) 5 puntos

problemas - classroomm

encontrados. Una tarea

por médulo o 5 tareas

por semestre Evaluada

por lista de cotejo

Reflexiones subjetivas |- Aula fisica

a lo largo del curso, - En caso de

capacidad de sintesis, contingencia: virtual | Rubrica de actividad

capacidad critica. Que (Zoom, Meet hospitalaria integral
Ensayo cumplan con los ' ' 15 puntos

criterios especificados. Webex)

Un ensayo por médulo.

Evaluado por lista de

cotejo

Realizar con habilidad |- Escuelas,

y destreza los guarderia,

procedimientos comunidad,

Préctica externa

especificados en los
saberes précticos, con
respeto al individuo,
familia y sociedad, y
con ética profesional.
Una practica por
moédulo. Evaluada por
lista de cotejo

Unidades de salud
y hospitalarias
(culmina con
historia clinica

Rubrica de actividad
hospitalaria integral
20 puntos

* Examenes

Contestar
correctamente, en
casos clinicos que
exista coherencia entre
el problema planteado
y la respuesta.
Evaluaciéon cuantitativa
con 2 exdmenes

- Aulafisica

- Encaso de
contingencia: virtual
(Zoom, Meet,
Webex)

Rubrica de actividad
hospitalaria integral
40 puntos

Actitud positiva para el
aprendizaje

Iniciativa,
responsabilidad,
respeto, ética
profesional, capacidad
de autoformacién y de
trabajo colaborativo.
Participacion de
calidad, clara,

Aula fisica o virtual

(Zoom, Meet, Webex),
guarderias, escuelas,
comunidad, biblioteca

A consideracién del
docente (mala,
regular, buena,

excelente) 5 puntos
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coherente y reflexiva
sobre el tema; apoyada
en bibliografia basica y
complementaria

- Total 100 Puntos

*Evaluacion del Desempefio mediante Examen:
Criterios de Desempeiio

Los exdmenes se estructuraran con base en criterios de desempefio que reflejan los niveles de
comprension y aplicacion de los contenidos vistos a lo largo del curso pudiendo ser preguntas
abiertas, de opcién multiple, o casos clinicos. El examen es elaborado por el profesor y su aplicacién
puede ser en documento fisico o digital.

Ponderacion

Cada criterio de desempefio se evaluara cualitativamente y contribuira al 40% de la calificacion total
del curso, de la siguiente manera:

Los resultados del examen se combinaran con otras evaluaciones formativas y sumativas para
proporcionar una calificacién final integral, que refleje tanto el aprendizaje teérico como practico del
estudiante.

A juicio del profesor se puede hacer ajustes en los puntajes y actividades, informando al grupo al
inicio de curso.

Cuando sea pertinente como en los tiempos de Contingencias (sociales, epidemiologicas o
naturales), El profesor podra optar por actividades virtuales y adecuara el puntaje, con evidencias
de las actividades virtuales, que suplan las actividades presenciales, mas el instrumento escrito con
base a solucién de casos clinicos reales con reactivos objetivos de opciéon multiple basados en
solucién de problemas. Notificara el ajuste del programa al grupo y a la academia correspondiente.

9. ACREDITACION

Evaluacion y Registro de Calificaciones

Los resultados de las evaluaciones serdn expresados en una escala de 0 a 100, utilizando
Unicamente nameros enteros. La calificacién minima para aprobar sera de 60.

Para que el alumno tenga derecho al registro de su calificacién en el periodo ordinario, debe
cumplir con los siguientes requisitos:

e Estarinscrito en el plan de estudios y en el curso correspondiente.
e Tener una asistencia minima del 80% a clases y actividades programadas.
Se permitira justificar hasta un 20% del total de horas establecidas en el programa por razones de:
¢ Enfermedad.
e Cumplimiento de una comisién conferida por la autoridad universitaria.

e Causas de fuerza mayor debidamente justificadas.
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Para que el alumno tenga derecho al registro de la calificacién en el periodo extraordinario, debe
cumplir con los siguientes requisitos:

Estar inscrito en el plan de estudios y en el curso correspondiente.
Haber pagado el arancel correspondiente y presentar el comprobante de pago.

Tener una asistencia minima del 65% a clases y actividades programadas.
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