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Presentacion

Segun la Organizacion Mundial de la Salud, las enfermedades crénicas, como la Diabetes

o Hipertension, son las responsables del 71% de todas las muertes a nivel global. En este
contexto, los enfermeros desempefian un papel esencial en la prevencién y el manejo de estas
condiciones. Entre los principales cometidos de estos profesionales, destacan la promocion
de la salud, la educacion de los pacientes, la gestion de cuidados y la implementacion de
programas comunitarios. Por eso, es vital que se mantengan a la vanguardia de las estrategias
mas innovadoras para brindar informacion y asesoramiento de calidad sobre estilos de vida
saludables. Ante esto, TECH desarrolla un vanguardista programa universitario enfocado en
los métodos mas sofisticados para la prevencion de enfermedades con una completisima
metodologia 100% online.
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Gracias a este programa, 100% online,
evaluaras las Politicas de Salud Publica e
1 implementaras programas de prevencion
de enfermedades con eficacia”
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La Salud Publica es un componente esencial de la practica de la Enfermeria, puesto
gue proporciona un marco para la promocion de la salud, la prevencion de patologias
y la mejora del bienestar de la comunidad. En este sentido, los enfermeros constituyen
una importante baza al educar a las personas sobre los factores de riesgo de
patologias cronicas como las enfermedades cardiovasculares. Por ejemplo, llevan a
cabo campafias destinadas a personas diabéticas para ayudarles a controlar el nivel
de glucosa y concienciarles sobre la relevancia de mantener una dieta equilibrada.
Con el objetivo de optimizar su praxis, estos profesionales necesitan actualizar

sus conocimientos con frecuencia y estar asi al corriente de las nuevas evidencias
cientificas en este campo.

Para ayudarlos con esta labor, TECH implementa un pionero y completisimo programa
en Salud Publica para Enfermeria. Disefiado por expertos en esta materia, el itinerario
académico profundizara en el disefio e implementacion de programas de proteccion
de la salud. Asimismo, el temario ahondara en la Epidemiologia de las Enfermedades
Transmisibles, centrandose en aspectos como los agentes causales, periodos de
tiempo y los sistemas de vigilancia. Ademas, los materiales didacticos proporcionaran
a los egresados las técnicas mas creativas para generar campafas de promocion

de la salud innovadoras que capten la atencion de los individuos. De este modo,

los enfermeros adquiriran competencias para asumir roles de liderazgo en politicas

de Salud Publica, promoviendo cambios positivos en la sociedad.

TECH ofrece un entorno educativo 100% online, adaptado a las necesidades de los
profesionales ocupados que buscan avanzar en sus carreras. Mediante la metodologia
Relearning, basada en la repeticién de conceptos clave para fijar conocimientos y
facilitar el aprendizaje, se combina la flexibilidad con un enfoque pedagdgico robusto.
Lo Unico que necesitaran los enfermeros sera un dispositivo electronico con acceso a
Internet para ingresar en el Campus Virtual. Alli podran visualizar tanto el temario como
los recursos multimedia adicionales, entre los que figuran los resimenes interactivos.

Este Master Titulo Propio en Salud Publica para Enfermeria contiene el
programa cientifico mas completo y actualizado del mercado. Sus caracteristicas
mas destacadas son:

+ El desarrollo de casos practicos presentados por expertos Salud Publica y Gestion
de la Salud

+ Los contenidos graficos, esquematicos y eminentemente practicos con los que esta
concebido recogen una informacion cientifica y practica sobre aquellas disciplinas
indispensables para el gjercicio profesional

+ Los ejercicios practicos donde realizar el proceso de autoevaluacion para mejorar
el aprendizaje

+ Su especial hincapié en metodologias innovadoras

+ Las lecciones teodricas, preguntas al experto, foros de discusion de temas
controvertidos y trabajos de reflexion individual

+ La disponibilidad de acceso a los contenidos desde cualquier dispositivo fijo o portatil
con conexion a internet

Accederas a los contenidos didacticos
desde cualquier dispositivo con conexion
a internet. jIncluso desde tu movill”



Profundizaras como enfermero

en los beneficios de la Inteligencia
Artificial en los estudios cualitativos

e interpretacion de resultados clinicos”

El programa incluye en su cuadro docente a profesionales del sector que vierten en
esta capacitacion la experiencia de su trabajo, ademas de reconocidos especialistas
de sociedades de referencia y universidades de prestigio.

Su contenido multimedia, elaborado con la uUltima tecnologia educativa, permitira
al profesional un aprendizaje situado y contextual, es decir, un entorno simulado
gue proporcionara una capacitacion inmersiva programada para entrenarse ante
situaciones reales.

El disefio de este programa se centra en el Aprendizaje Basado en Problemas, mediante
el cual el profesional debera tratar de resolver las distintas situaciones de practica
profesional que se le planteen a lo largo del curso académico. Para ello, contara con la
ayuda de un novedoso sistema de video interactivo realizado por reconocidos expertos.
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Obtendras un enfoque integral para la
prevencion de enfermedades cronicas y
contribuiras que tus pacientes alcancen
un envejecimiento mas saludable.

Actualiza tus conocimientos a tu
propio ritmo y sin inconvenientes
temporales gracias al revolucionario
sistema Relearning de TECH.
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Objetivos

Por medio de este programa, el personal de Enfermeria dispondra de un exhaustivo
conocimiento sobre las principales dreas de la Salud Publica, como la Epidemiologia

o0 la promocion de la salud. De igual modo, los egresados desarrollaran competencias
en el empleo de herramientas bioestadisticas para interpretar datos de salud y usar
dicha informacion para crear programas de promocion de la salud. Ademas, estos
profesionales incorporaran a su practica clinica las estrategias mas vanguardistas para
la prevencion de Enfermedades Transmisibles y No Transmisibles. Asi, los enfermeros
seran capaces de liderar proyectos que mejoren el bienestar de los ciudadanos.
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Lideraras iniciativas de Salud Publica
que mejoraran tanto la salud como
el bienestar de las comunidades”
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Objetivos generales

*

Desarrollar un marco conceptual amplio e integral de la situacion, retos y necesidades
de la Salud Publica en el siglo XXI

*

Examinar el marco internacional y global de las politicas de Salud Publica

*

Determinar los factores clave para una correcta comunicacion en crisis de salud:
comunicacion de crisis y crisis de comunicacion

*

Identificar el marco tedrico y metodologico para la evaluacion en Salud Publica

*

Identificar los pasos a seguir para la evaluacion de la enfermedad utilizando datos
epidemiologicos

*

Compilar la metodologia de investigacion relacionada con la vigilancia de enfermedades

*

Identificar los principales factores de riesgo y protectores en las enfermedades
transmisibles y no transmisibles

*

Analizar la importancia de la evaluacion de la calidad de estudios de intervencién

*

Desarrollar los fundamentos de la epidemiologia clinica, la medida de la frecuencia
y la distribucion de las enfermedades

*

Evaluar criticamente la eficacia y la efectividad de las intervenciones clinicas, los
tratamientos farmacoldgicos, las intervenciones quirdrgicas y las estrategias de prevencion

*

Fundamentar los principios del método epidemioldgico

*

Fundamentar los principios de la promocion de la salud, los determinantes sociales de
la salud, las teorias del comportamiento relacionadas con la salud y las estrategias para
fomentar estilos de vida saludables y entornos favorables a la salud

*

Analizar los principales riesgos para la salud de los distintos grupos vulnerables

*

Implementar una vision holistica e integradora en la evaluacion de impacto de los riesgos
ambientales en la proteccion de la salud
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Objetivos especificos

Mddulo 1. Salud Publica en el Siglo XXI
+ Fundamentar la salud como concepto integral y global y definir los factores de influencia

+ Establecer los determinantes de salud de mayor relevancia en la situacion actual, evolucion
histérica y fundamentar las bases para su desarrollo en el futuro

+ Analizar los modelos actuales de colaboracion internacional en salud y caracteristicas

+ Examinar las interacciones entre la salud, el sistema sanitario, el medio ambiente
y el sistema social

+ Analizar las politicas actuales de Salud Publica a nivel internacional
+ Revisar el marco legal, normativo e institucional de la salud a nivel internacional

+ Reconocer las funciones politicas y de gobernanza, de aseguramiento y provision
de servicios de Salud Publica, en cualquier sistema de salud

+ Determinar el conjunto de competencias profesionales requeridas para trabajar
en los servicios de Salud Publica

+ Incorporar la dptica organizativa a los principales retos en Salud Publica, especificamente
el cambio climatico y la pandemia

+ Concretar los objetivos y evaluar el impacto sobre la salud de las intervenciones, tanto
sanitarias como no sanitarias

Mddulo 2. Comunicacion y Nuevas Tecnologias en Salud Publica
+ Analizar los procesos de comunicacion y su uso en Salud Publica

+ Evaluar la actual presencia de la Salud Publica en el marco comunicativo y desarrollar
estrategias para sumejora

+ Examinar los distintos canales de comunicacion disponibles para su uso en Salud Publica
y definir su utilizacion

+ Fundamentar las necesidades especificas de comunicacion en las crisis con componente
sanitario y establecer los factores esenciales para su mejor implementacion
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+ |dentificar los puntos clave para el uso de las RRSS como herramienta de conocimiento
e intervencion en Salud Publica

+ Examinar los desarrollos tecnologicos disponibles para su uso en salud comunitaria

*

Evaluar el uso, utilidad, riesgos y beneficios de las nuevas tecnologias disponibles
en Salud Publica

+ Presentar el marco general del uso y posibilidades de futuro de la Inteligencia Artificial
en Salud Publica

Mddulo 3. Evaluacion de Politicas y Programas de Salud Publica
+ Fundamentar la necesidad de la evaluacion de politicas de Salud Publica como parte
esencial de su desarrollo

« Identificar los modelos mas adecuados para la evaluacién en Salud Publica

+ Examinary analizar las herramientas cualitativas y cuantitativas y su uso en la evaluacion
de la Salud Publica

+ Establecer los principios basicos, métodos de medida y evaluacion de los resultados
en salud

+ Definir objetivos, método y alcance de la evaluacion de planes de Salud Publica

+ Obtener una vision amplia de las fases de disefio, decision, implantacion y anélisis de Y

politicas sanitarias 4 :
+ Aplicar la metodologia y herramientas disponibles para la evaluacion de casos concretos s
de planes y politicas de salud F

.-.-'*

+ Disponer de una mirada objetiva y critica sobre la evaluacion
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Médulo 4. Vigilancia de la Salud Publica + Evaluar los programas de envejecimiento saludable y activo
+ Determinar los principios fundamentales de proteccién y prevencion en salud, incluida + |dentificar las principales enfermedades transmisibles
la vigilancia epidemioldgica, la evaluacion, gestion, control y comunicacion de riesgos + Determinar la utilidad de las vacunas en la prevencién de Enfermedades Infecciosas
+ Examinar los sistemas de autocontrol y vigilancia mediante el anélisis de peligros Inmunoprevenibles

y la identificacién de puntos de control criticos ; . . .
Mddulo 6. Epidemiologia Clinica

+ Desarrollar la capacidad de identificar y describir los componentes principales
de un estudio de intervencién, asi como determinar sus diferentes tipos

+ Profundizar en los sistemas de investigacion y llevar a cabo un analisis critico de
indicadores, asi como de registros y sistemas de evaluacion

+ Determinar los requisitos en investigacion en prevencion primaria para enfermedades

o ) ' ' + Analizar la importancia de la evaluacion de la calidad de estudios de intervencion
cronicas, asi como evaluar estrategias efectivas

o _ o S . o + Compilar ejemplos de estudios de intervencion de buena y mala calidad
+ Concretar los términos necesarios para realizar investigacion para la mejora en el disefio,

. o y . y g + Evaluar la metodologia y el disefio de ensayos clinicos pragmaticos y explicativos
implementacion y evaluacion de programas integrales de proteccion y prevencion en salud

+ Analizar las distintas fases del disefio de los estudios de validez de pruebas diagnésticas

+ Analizar, de forma detallada, la interpretacion de datos epidemioldgicos relacionados ' B o }
y la calidad y correccion metodoldgica de los mismos

con la salud ambiental, incluyendo la vigilancia de enfermedades y factores de riesgo
ambientales + Fundamentar la calidad y correccion metodoldgica de los estudios de factores prondsticos

+ Describir los sistemas innovadores de control y prevencion en farmacovigilancia que * Introducir la seguridad del paciente como concepto clave en la asistencia sanitaria
permiten la deteccién temprana de eventos adversos relacionados con medicamentos de calidad

+ Proponer actividades para la evaluacion de los planes de Salud Publica, implementando
estrategias basadas en la evidencia cientifica

+ Describir los sistemas de vigilancia internacional de enfermedades y los sistemas de
cooperacion entre ellos

Médulo 5. Epidemiologia y Prevencién de las Enfermedades Transmisibles Médulo 7. Metodologia de Investigacion en Epidemiologia
y No Transmisibles + Determinar las principales técnicas estadisticas univariantes
+ Analizar la epidemiologia y los factores de riesgo del Cancer, asi como su prevencion « Diferenciar andlisis univariantes de multivariantes

primaria y secundaria

*

Desarrollar las principales técnicas multivariantes
+ Fundamentar la epidemiologia de las Enfermedades Cardiovasculares y su riesgo

*

Calcular la incidencia y prevalencia
+ Promover la deteccion de enfermedades raras y los programas de cribado neonatal

*

Establecer paquetes estadisticos de andlisis de datos
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+ Aplicar la metodologia cualitativa

+ Disefar una investigacion cualitativa

+ Realizar disefos de estudios sanitarios

+ Analizar e interpretar resultados

+ Utilizar los principios éticos en investigacion epidemiologica
Médulo 8. Promocién y Evaluacion de la Salud

+ Analizar la relacién entre la alfabetizacion y la salud, identificando cémo la alfabetizacion
en salud puede mejorar los resultados de salud de la poblacién

+ Colaborar con instituciones y organizaciones de salud para integrar la alfabetizacion
en salud en las politicas y programas de Salud Publica

+ |dentificar y comprender los principales conceptos y fundamentos de la Salutogénesis
como enfoque de promocion de la salud

+ Comparar diferentes modelos de activos en salud para entender como los recursos
y capacidades individuales y colectivos influyen en la salud y el bienestar

+ Fomentar el trabajo en red y la colaboracion interdisciplinaria entre profesionales
de la salud, servicios sociales, educacion y otros sectores
+ Sensibilizar sobre la importancia de la participacion, empoderamiento de la comunidad
y la equidad en salud, como principios fundamentales para la mejora de la calidad de vida
+ Promover la reflexion critica sobre las politicas y programas de salud en el ambito
comunitario y la Atencion Primaria

+ Analizar el marco ético y los principios de equidad en los programas de intervencion
comunitaria en Salud Publica
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Modulo 9. La Salud Publica en Situaciones de Vulnerabilidad + Examinar las principales medidas preventivas para evitar las condiciones que favorecen
+ Analizar los principales riesgos para la salud de los nifios y adolescentes, asi como la colonizacion, multiplicacion y dispersion de Legionella
medidas para evitarlos + Fundamentar el riesgo e impacto de los vectores y las enfermedades que trasmiten,
+ Examinar la influencia del género en la salud y el bienestar para desarrollar y establecer estrategias y medios de control
+ Fundamentar los factores que influyen en la salud del trabajador de cualquier dmbito + Analizar la exposicion en la radiactividad natural, concretando las acciones para reducir

+ Establecer las necesidades y las dificultades de salud en los distintos contextos la exposicidn al radon

multiculturales
+ Fomentar y mantener la capacidad funcional que permita el bienestar en la vejez

+ Compilar los factores que afectan a la salud mental, asi como mejorar su promocion,
prevencion y tratamiento

+ Concretar las repercusiones en el desarrollo y las consecuencias de indole econémica,
social y médica de la carga mundial de la malnutricion

+ Examinar las necesidades y las dificultades de salud en los migrantes y en caso de crisis

humanitarias y emergencias sanitarias La titulacion incluira casos

Mddulo 10. Salud Medioambiental C/InI?OS para acercar al
+ Fundamentar la interrelacion de la salud con sus factores determinantes ambientales, maximo el desarrollo del

para aplicar enfoques trasversales, como Una Sola Salud (One Health) programa a la realidad de |a
+ Analizar los riesgos mas significativos de los contaminantes en el agua de consumo . .
atencion en Enfermeria

y establecer las medidas fundamentales para garantizar su aporte a la poblacién

+ Identificar los peligros derivados del uso de las aguas recreativas y analizar las medidas
preventivas necesarias para el uso seguro de las aguas recreativas
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Competencias

Gracias a este programa, los profesionales de la Enfermeria obtendran destrezas para
disefar estudios epidemioldgicos que identifiquen factores de riesgo y patrones de
enfermedades. Al mismo tiempo, los egresados estaran elevadamente cualificados
para crear programas de promocion de la salud que impulsen estilos de vida
saludables. En este sentido, los enfermeros adquiriran habilidades comunicativas
avanzadas para transmitir la informacion a diferentes audiencias y contribuir a la
optima educacion sanitaria. De este modo, implementaran iniciativas destinadas

a optimizar el bienestar general de los ciudadanos.

&
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@ @ Seras capaz de analizar el impacto de las

Politicas de Salud en diferentes contextos
y poblaciones para impulsar la equidad”
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Competencias generales

+ Establecer las relaciones entre salud y los Objetivos de Desarrollo Sostenible + Plantear estrategias de prevencion y establecer un plan para responder eficazmente
de la Agenda 2030 en todos sus niveles, mas alla de los ODS3 a las distintas situaciones de vulnerabilidad a nivel global

+ Disefiar estrategias de comunicacion bidireccionales que permitan trasladar los + Establecer estrategias de prevencion, control y vigilancia sanitaria de los riesgos
problemas de salud emergentes y sus propuestas de solucion entre la comunidad ambientales

y los agentes

+ Desarrollar estrategias de uso de las nuevas tecnologias para su uso en Salud
Publica, definir estructuras y modelos que permitan el analisis y aplicacion agil
y seguro

+ Determinar las medidas de prevencion y control de las enfermedades transmisibles
y no transmisibles

+ Establecer intervenciones para reducir la morbilidad, la discapacidad y la mortalidad

de las enfermedades transmisibles y no transmisibles . o
S B . . Este programa universitario cuenta con una
+ Aplicar métodos epidemioldgicos en entornos clinicos para llevar a cabo el disefio

y estudios epidemioldgicos en pacientes, interpretacion de los resultados amp/ia gama de recursos multimedia como
y aplicacion enla practica clinica videos explicativos o casos de estudio,

. Contr.ibuir ala tomg de decisiones cll'ni§a's basaéa§ en la evidencia epidemioldgica /'mpu/sando una puesta al dia amena”
para informar y mejorar la toma de decisiones clinicas

+ ldentificar problemas de Salud Publica y desarrollar estrategias de promocion
de la salud adecuadas para abordar estos desafios

+ Promover la equidad en salud, comprendiendo las disparidades existentes
en el acceso a la atencion médica y los determinantes sociales subyacentes

+ Determinar las dificultades que presentan los distintos grupos para obtener
una correcta asistencia sanitaria



Competencias especificas

*

Disefar herramientas que faciliten la toma de decision sobre la puesta en marcha
y desarrollo de dichas intervenciones

*

Desarrollar modelos de vigilancia, intervencion y evaluacion frente a enfermedades
transmisibles

*

Desarrollar un sistema de informacion capaz, robusto y efectivo para la evaluacion
y toma de decisiones

*

Aplicar la metodologia y herramientas disponibles para la evaluacion de casos
concretos de planes y politicas de salud

*

Llevar a cabo un andlisis critico de indicadores, asi como de registros y sistemas
de evaluacion

*

Interpretar los datos epidemioldgicos relacionados con enfermedades crénicas

*

Concretar los modelos de respuesta agil y efectiva ante alertas, brotes epidémicos
y emergencias sanitarias

*

Establecer las principales medidas preventivas para el control de las Hepatitis
Viricas, infeccion por VIH y SIDA, Infeccién de Transmision Sexual y Tuberculosis

*

Generar conocimiento especializado sobre las estrategias preventivas y de control
de la Enfermedad Meningocdcica y de las principales Zoonosis

*

Aplicar el conocimiento a ensayos clinicos pragmaticos y explicativos en la practica

*

Integrar la experiencia del paciente en la toma de decisiones clinicas, poniendo
en valor la comunicacion y las decisiones compartidas

*

Desarrollar estrategias de comunicacion efectivas y adaptadas a diferentes
contextos culturales y linglisticos para promover la alfabetizacion en salud

Competencias |19 tecn

Investigar y desarrollar nuevas tecnologias y herramientas digitales para mejorar
la alfabetizacion en salud y la promocion de la salud en entornos digitales

Disefiar e implementar estrategias basadas en la Salutogénesis y los modelos

de activos en salud para promover la salud y el bienestar en diferentes entornos

y comunidades

Gestionar y administrar proyectos de salud a nivel local, teniendo en cuenta

la participacion de la comunidad y la coordinacion intersectorial

Aplicar los diferentes métodos de generacion de ideas para el disefio de campafias
de promocion de la salud, Educacion para la Salud y prevencion de enfermedades
Evaluar la efectividad de las campafias de promocion de la salud mediante

la recopilacion y analisis de datos, realizando ajustes segun sea necesario

para mejorar los resultados

Determinar los mecanismos de proteccion de la salud frente a los riesgos derivados
de las sustancias y mezclas quimicas

Inferir los efectos del cambio climatico sobre la salud para implementar estrategias
de mitigacion y adaptacion

Definir la calidad del aire identificando los riesgos asociados a la salud,

para establecer sistemas de prevencion, control y comunicacion
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Direccion del curso

La filosofia de TECH se basa en ofrecer los programas universitarios mas completos

y actualizados del panorama académico. Por eso, realiza un minucioso proceso para
conformar sus claustros docentes. Gracias a este esfuerzo, este programa esta disefiado
por auténticas referencias en el campo de la Salud Publica y Gestién de la Salud. Dichos
especialistas destacan por su amplia experiencia laboral, donde han formado parte de
instituciones sanitarias de referencia. De este modo, han elaborado materiales didacticos
que destacan tanto por su elevada calidad como plena aplicabilidad a las exigencias del
mercado laboral actual.
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Accederas a un plan de estudios disefiado por un
reputado equipo docente especializado en Salud
Publica y Gestion de la Salud, que te garantizara
un aprendizaje exitoso”
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Direccion

Dia. Ruiz Redondo, Julia Maria
«+ Coordinadora del Grupo de Trabajo Nacional de Salud Publica 2.0 en el SEMG
Coordinadora de la Direccion General de Salud Publica en la Consejeria de Sanidad de Castilla-La Mancha
Coordinadora del Grupo Asesor Regional de Inmunizacién en la Consejeria de Sanidad de Castila-La Mancha
Inspectora Enfermera en la Gerencia de Coordinacion e Inspeccién de Castilla la Mancha en el SESCAM
Enfermera de Atencién Especializada en el Area de Urgencia Hospitalaria en el Hospital General de Tomelloso
Master en Direccion Médica y Gestion Clinica por la UNED, ISCIII, Escuela Nacional de Salud

Master en Vacunas por la Universidad Catélica San Antonio de Murcia

Méster en Cuidados Especializados de Enfermerfa de Urgencias, Area de Pacientes Criticos y Post-Anestesia
por la Universidad de Valencia

Master en Gestion de Servicios de Enfermeria por la UNED
Programa de Alta Direccion Sanitaria por la San Telmo Business School
Graduada en Enfermerfa por la Universidad Catdlica de Avila

Diplomada en Enfermeria por la Universidad de Jaén
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Profesores
Dr. Salmerdn Rios, Raul Dra. Rodriguez Ledo, Maria Pilar
+ Responsable Nacional del Grupo de Trabajo de Salud Publica en el SEMG + Presidenta del Comité Territorial de Etica de la Investigacion de Santiago-Lugo
+ Presidente de la Junta Directiva del SEMG de Castilla-La Mancha + Coordinadora Nacional del Grupo de Trabajo de Metodologia y Apoyo a la Investigacion
+ Médico de Familia y Comunitario en el Consultorio Rural del SESCAM de la Sociedad Espafiola de Médicos Generales y de Familia (SEMG)
+ Doctor en Ciencias de la Salud por la Universidad de Castilla-La Mancha + Subdirectora Médica de la Estructura de Gestion Integrada de Lugo, Cervo y Monforte
+ Master en Actualizacion en Medicina de Familia por la Universidad de Castilla-La Mancha * Responsable del Nodo de Innovacion en la Gerencia de Gestion Integrada de Lugo, Cervo
+ Experto Universitario en Tratamiento del Dolor, Bioestadistica, Soporte Vital Avanzado, y Monforte
Rehabilitacion Geridtrica, Ciencias de la Vision, Psicogeriatria y Envejecimiento activo * Responsable del Aula de Simulacion en la Gerencia de Gestion Integrada de Lugo, Cervo
y salud por la Universidad Internacional Isabel | de Castilla y Monforte
+ Licenciado en Medicinay Cirugia por la Universidad de Zaragoza * Vicesecretaria del Colegio Oficial de Médicos de Lugo
+ Miembro de:Sociedad de Medicina y Cirugia de Albacetey Real Academia de Medicina + Vocal de la Comision Nacional de la Especialidad de Medicina de Familia, como Asesora
de Castilla-La Mancha del Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad

Dr.

*

*

, , . + Especialista en Medicina Familiar y Comunitaria
Duran Martinez, Carlos Yair P y

Vicesecretario de la Sociedad Espafiola de Médicos Generales y de Familia (SEMG) * Doctora en Medicina por la Universidad de A Corufa

+ Master en Drogodependencias y SIDA por el llustre Colegio oficial de Médicos de Malaga

Médico Familiar y Comunitario en el Punto de Atencion Continuada (PAC) de O Barco
y el Instituto de Investigacion en Ciencias Sociales

de Valdeorras, Area Sanitaria de Ourense, Verin y O Barco de Valdeorras, Servizo Galego
de Satide (SERGAS) + Master en Disefio y Estadistica en Ciencias de la Salud por la Universidad Auténoma

Coordinador del Grupo de Trabajo de Salud Digital del SEMG de Barcelona

Médico Familiar y Comunitario en la Gerencia de Asistencia Sanitaria del Bierzo, Castilla * Licenciada en Medicina y Cirugia por la Universitat de Barcelona

y Ledn + Miembro de: Fundacion para la Investigacion y la Formacion de la Sociedad Espafiola

Médico Pasante en la Unidad Médica Rural 152 Vicente Guerrero del Instituto Mexicano de Médicos Generales y de Familia (FIFSEMG), Fundacidn SEMG-Solidaria y UNICEF

del Seguro Social
Especialista Universitario en Salud Digital por la Universidad Rey Juan Carlos
Master en Cuidados Paliativos por la Universidad Pontificia de Salamanca

Licenciado en Medicina y Cirugia por la Universidad la Salle, México
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Dr.
+ Jefe de Seccion de Microbiologia Clinica y Ambiental en el Instituto de Ciencias de la Salud,

Montero Rubio, Juan Carlos

Castilla-La Mancha

Doctor en el Departamento de Medicina Preventiva y Salud Publica, Inmunologia
y Microbiologia Médicas por la Universidad Rey Juan Carlos

Master en Salud Publica por el Centro Universitario de Salud Publica de la Universidad
Autonoma de Madrid

Master en Gestion Medioambiental por el Instituto de Investigaciones Ecoldgicas
de Malaga, Open International University

Licenciado en Ciencias Bioldgicas por la Universidad Complutense de Madrid

. Sanz Muinoz, Ivan

Responsable Cientifico y de Vigilancia Virologica en el Centro Nacional de Gripe
de Valladolid

Director y Coordinador de las Jornadas de Actualizacion en Gripe en el Centro Nacional
de Gripe

Doctor en Investigacion en Ciencias de la Salud por la Universidad de Valladolid
Master Universitario en Vacunas por la Universidad Catolica de San Antonio de Murcia
Master en Genomica y Genética Médica por la Universidad de Granada

Mdster en Investigacion en Ciencias de la salud: Farmacologia, Neurobiologia y Nutricion
por la Universidad de Valladolid

Master en Antropologia y Genética Forense por la Universidad de Granada
Licenciado en Biologia por la Universidad de Salamanca

Miembro de: Red Global de Vigilancia de la Gripe (GISRS) de la OMS, Instituto de Ciencias
de la Salud de Castillay Ledn (ICSCYL) y Centro de Investigacién Biomédica
en Enfermedades Infecciosas (CIBERINFEC)

D. Gago Gutiérrez, Roberto

*

*

*

*

*

*

Inspector de Sanidad Ambiental en los Servicios Oficiales Farmacéuticos, Avila

Jefe de Seccion de Evaluacion de Riesgos Fisicos y Quimicos en el Servicio de Sanidad
Ambiental de la Junta de Castilla'y Ledn

Inspector de Seguridad Alimentaria en los Servicios Oficiales Farmacéuticos, Avila
Farmacéutico Adjunto en Oficina de Farmacia
Experto Universitario en Marketing Farmacéutico por la UNED

Licenciado en Farmacia por la Universidad de Salamanca

Dra. Columé Diaz, Alimudena

*

*

*

*

*

Farmacéutica Oficial de Salud Publica en la Junta de Comunidades de Castilla-La Mancha

Miembro del Grupo de Investigacion Especializado en la Automatizacion y Miniaturizacion
de Técnicas Analiticas, en la Universidad de Cordoba

Doctora en Quimica por la Universidad de Cérdoba
Licenciada en Farmacia por la Universidad de Sevilla

Licenciada en Ciencia y Tecnologia de los Alimentos por la Universidad de Cérdoba

Dra. Paulés Cuesta, Isabel Maria

*

*

*

Médico de Familia y Comunitaria en el Centro de Salud de Caspe
Médico de Familia y Comunitaria en el Centro de Salud de Gallur
Enfermera de Atencién Primaria y Atencién Hospitalaria en el Servicio Aragonés de Salud

Especialista de Medicina Familiar y Comunitaria por la Unidad Docente de Atencion
Primaria y de Atencién Familiar y Comunitaria de Huesca

Master Propio en Urgencias en Atencion Primaria por la Universidad CEU Cardenal Herrera

Master Oficial en Condicionantes Genéticos, Nutricionales y Ambientales del Crecimiento
y Desarrollo por la Universidad de Zaragoza

Graduada en Medicina por la Univer|sidad Europea de Madrid

Diplomada Universitaria en Enfermeria por la Universidad de Zaragoza
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Dra. Alvarez Sobrado, Cristina Dra. Aboal Alonso, Julia Maria
+ Facultativa de Medicina Familiar y Comunitaria en el Centro de Salud de Sarria + Facultativa de Medicina Familiar y Comunitaria en el Centro de Salud Sagrado Corazén
+ Médico en las Residencias para Mayores Domusvi Monforte y Domusvi Chantada

+ Master Propio en Medicina Clinica por la Universidad Camilo José Cela
+ Graduada en Medicina por la Universidad Santiago de Compostela

+ Participante en la implementacion y coordinacion del Proyecto Comunitario “Cuidar
a quienes cuidan” con metodologia ProCC (Procesos Correctores Comunitarios)

+ Graduada en Medicina por la Universidad de Santiago de Compostela

Dra. Bendek Quevedo, Laura Patricia

+ Médico Familiar y Comunitaria en el Centro de Salud Toreno Dra. Pérez Rodriguez, Natalia

o N o , , , o , + Facultativa de Medicina Familiar y Comunitaria en el Centro de Salud Islas Canarias
+ Médico Familiar y Comunitaria en la Gerencia de Asistencia Sanitaria del Bierzo _ L , o, .
+ Coordinadora del proyecto comunitario “Cuidar a quienes cuidan” con metodologia ProCC

(Procesos Correctores Comunitarios)
+ Gestora de Accion Comunitaria para la Salud (I Edicidn) por el Instituto de Salud Carlos Il

+ Gestora de Equidad en Salud. Aprendiendo con el pueblo gitano (Il Edicién) por el Instituto
de Salud Carlos Il

+ Gestora de Salud Local (VII Edicion) por el Instituto de Salud Carlos Il

+ Médico de Urgencias en el Hospital El Bierzo de Ponferrada

+ Médico General, Unidad de Cuidados Especiales Betania, en la Fundacion Valle
del Lili, Colombia

+ Médico General en el Centro Médico Imbanaco, Colombia

+ Especialista en Medicina Familiar y Comunitaria por la Unidad Docente Multiprofesional
de Atencion Familiar y Comunitaria de Ledn, Ponferrada

+ Master en Cuidados Paliativos por la Universidad Pontificia de Salamanca + Graduada en Medicina por la Universidad Santiago de Compostela

+ Especialista Universitario en Salud Digital por la Universidad Rey Juan Carlos Dfia. Gonzalez Gascén y Marin, Maria Almudena

+ Licenciada en Medicina y Cirugia por la Universidad del Valle, Colombia + Farmacéutica Oficial de la Junta de Comunidades de Castilla-La Mancha

+ Primer Premio a la "Mejor Comunicacion’ de la Sociedad Espafiola de Sanidad Ambiental
por el articulo “Ocratoxina A y residuos de productos fitosanitarios en vinos elaborados en
los distritos de salud de La Roda y Villarrobledo (Albacete)’

Dra. Armenteros Yeguas, Maria Inés
+ FEA de Medicina Interna en el Centro Sanitario Sandoval, Hospital Clinico San Carlos

+ Investigadora Clinica en la Fundacion de Investigacion Biomédica del Hospital Clinico

San Carlos + Licenciada en Farmacia por la Universidad Complutense de Madrid
+ Médico Interno Residente de Medicina Interna en el Hospital Universitario Clinico San Carlos + Diplomada en Estudios Avanzados en Medicina Preventiva y Salud Publica por Universidad
+ Master Semipresencial en Enfermedades Infecciosas y Salud Internacional Complutense de Madrid

por la Universidad Miguel Hernandez

+ Master en Infeccion por el Virus de Inmunodeficiencia Humana por la Universidad Rey
Juan Carlos

+ Curso de Postgrado en Fundamentos de Disefio y Estadistica por la Universidad Autonoma
de Barcelona

+ Beca de colaboracion en la Autoridad Europea de Seguridad Alimentaria

+ Graduada en Medicina y Cirugia por la Universidad Complutense de Madrid
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DfAa. Martinez Dominguez, Maria Inmaculada

*

*

Funcionaria del Cuerpo Superior de Quimica en la Junta de Comunidades
de Castilla- La Mancha

Asesora del sector privado, especialmente en actividades relacionadas con la seguridad
alimentaria y elaboracion e implantacion de sistema APPCC

Master en Gestion Ambiental por Instituto de Formacion y Empleo
Licenciada en Ciencias Quimicas por la Universidad de Castilla- La Mancha

Licenciada en Ciencia y Tecnologia de los Alimentos por la Universidad
de Castilla- La Mancha

Diplomada en Salud Publica por la Escuela Nacional de Sanidad

. Pérez Escanilla, Fernando

Médico de Familia en Centro de Salud de San Juan en Salamanca

Responsable del Grupo de Insuficiencia Venosa de la Sociedad Espafiola de Médicos
Generales y de Familia

Jefe Local de Sanidad y Coordinador de los Centros de Salud de Aldeanueva del Camino
y Zona Norte de Caceres

Ponente habitual en Congresos Cientificos internacionales, como el Congreso
de Ecograffa Clinica

Medalla de Oro otorgada por Servicio Extremefio de Salud

Primer Premio al “Mejor Proyecto de Investigacion” de la Sociedad Espafiola de Médicos
Generales y de Familias por “"Aula de Ecografia Clinica en Atencion Primaria”

Medalla al Mérito Colegial de los llustres Colegios de Médicos de Cdceres y Badajoz
Premio a la Excelencia del Centro de Salud de San Juan

Licenciado en Medicina y Cirugia por la Universidad de Salamanca

Dr. Mera Cordero, Francisco
+ Director de la Unidad Medicina de Precision del Long Covid y Sindromes Post Virales
en Blue Healthcare

+ Director Clinico e Investigador Colaborador del estudio "ACE 2 en Sindrome Post COVID
del Centro de Biologia Molecular Severo Ochoa

+ Médico de Urgencias en Assistencia Sanitaria

+ Master en Diabetes y Nutricion por la Universidad Francisco de Vitoria

+ Licenciado en Medicina y Cirugia General por Universidad de Zaragoza

+ Divulgador en el Canal de Divulgacion en Salud COVID Persistente en Medicina TV
+ Presentador en Canal Iberoamericano @AIREyVIDA2021

+ Vocal de la Junta de la Red Espafiola de Investigacion en COVID persistente

+ Miembro del Grupo CIBER POSTCOVID del Instituto Carlos |l

Dra. Jimeno Sanz, Isabel
+ Directora y Médico de Familia en el Centro de Salud Isla de Oza

+ Colaboradora con diferentes grupos de la Consejeria de Sanidad de Madrid

+ Responsable Grupo de Vacunas de SEMG

+ Especialista en el Comité Asesor de Vacunas CAM y en la Platafor VHP de Madrid
+ Investigadora principal en Ensayos Clinicos

+ Master en Epidemiologia y Salud Publica Universidad Autonoma de Madrid

+ Master en dietética y Nutricion por la Universidad de Navarra

+ Licenciada en Medicina y Cirugia por la Universidad Complutense de Madrid

+ Diploma en direccion y gestién de Equipos de AP Universidad Auténoma de Madrid

+ Miembro del Grupo Neumoexperto



Dra. Sanchez Diz, Paula
+ Coordinadora Técnica de Investigacion en la Sociedad Espafiola de Médicos Generales
y de Familia (SEMG)

+ Coordinadora y Vocal del Comité Ejecutivo de la Red Espafiola de Investigacion en COVID
persistente (REICOP)

+ Auditora Técnica de UNE-EN ISO/IEC 17025 y UNE-EN ISO/IEC 17043 en laboratorios
de Ensayos Clinicos

+ Técnico especialista de Biologia Molecular en Nasertic

+ Personal Docente Investigador en la Universidad de Santiago de Compostela
+ Personal Investigador Predoctoral vinculado a proyectos de investigacion

+ Doctora en Biologfa por la Universidad de Santiago de Compostela

+ Licenciada/ Graduada en Biologia por la Universidad de Santiago de Compostela

Dra. Losada Salamanca, Diana Carolina
+ Facultativo Medicina Paliativa Unidad de Cuidados Paliativos en el Hospital Virgen
delalLuz

+ Médico Facultativo de Urgencias en el Hospital Virgen de la Luz.

+ Master en Bioética por la Universidad Catolica de Valencia

+ Master en Cuidados paliativos para Medicina por la CEU Cardenal Herrera

+ Experto en Cuidados Paliativos Individualizados para Medicina

+ Experto en Manejo Clinico Del Paciente En Cuidados Paliativos Para Medicina
+ Experto En Aspectos Psicosociales En El Paciente Paliativo Para Medicina.

+ Médico especialista en Medicina Familiar y Comunitaria (2020)

+ Licenciado en Medicinay Cirugia por la Pontificia Universidad Javeriana

Direccidn del curso | 27 tech

Dra. Sanchez Borrego, Beatriz

*

*

Médico Especialista en Medicina Familiar y Comunitaria

Master propio en Medicina de Urgencias, Emergencias y Catastrofes por la Universidad
CEU Cardenal

Especialista en Medicina Familiar y Comunitaria

Graduada en Medicina por la Universidad de Salamanca

. Maya, Roberto

Médico de Atencion Primaria Centro de Salud Zorita

Medico Familiar y Comunitario en la Unidad Docente de Medicina Familiar y Comunitaria
del Area de Salud de Céceres

Master en Urgencias, Emergencias y Catdstrofes por la Universidad San Pablo-CEU
Madster en Emergencias Médicas por la Universidad de Guayaquil

Licenciado en Medicina por la Facultad de Ciencias Médicas Universidad Estatal
de Guayaquil

. Silva Contreras, Javier

Responsable del Servicio de Medicina Preventiva del Hospital Virgen de la Luz
Master en Salud Publica y Gestion Sanitaria por la Universidad de Valencia

Master en Enfermedades Infecciosas y Tratamiento antimicrobiano por la Universidad
Cardenal Herrera

Especialista en Vacunas por la Universidad Santiago de Compostela

Especialista en Infecciones Nosocomiales por el Centro de Formacién Superior
de Posgrado EUROINNOVA

Médico Especialista en Medicina Preventiva y Salud Publica

Licenciado en Medicina y Cirugia por la Pontificia Universidad Javeriana
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Estructura y contenido

Mediante esta titulacion universitaria, los enfermeros abordaran los desafios de la
Salud Publica mediante una perspectiva integral y multidisciplinaria. El plan de estudios
ahondara en cuestiones que abarcan desde la evaluacion de politicas en el drea de la
salud o prevencion de las Enfermedades Transmisibles hasta la Epidemiologia Clinica.
Ademas, el temario profundizara en la aplicacion de nuevas tecnologias en el ambito
sanitario, entre las que destacan el Internet de las Cosas o la Inteligencia Artificial. Esto
permitira a los egresados disefiar y ejecutar programas de promocion de la salud que
fomenten estilos de vida saludables para prevenir diversas patologias.
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Incorporaras a tu praxis diaria las
estrategias y herramientas mas
innovadoras para fomentar estilos
de vida saludables en la comunidad”
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Maédulo 1. Salud Publica en el siglo XXI

1.1, La Salud, un bien publico global
1.1.1.  Salud: concepto, limitaciones de las definiciones y evolucion
1.1.2.  Salud del individuo, Salud Publica y Salud social
1.1.3.  Lasalud en un mundo globalizado: Oportunidades y amenazas
1.2.  Determinantes de Salud: pasado, presente y futuro
1.2.1.  Modelos: campo de salud, determinantes sociales, determinacion social
1.2.2.  Determinantes estructurales, intermedios y proximales
1.2.3.  Los determinantes de salud en el siglo XXI: nuevas perspectivas
1.3.  Cultura de colaboracion a nivel Internacional
1.3.1.  Estructuras e instituciones
1.3.2.  Elimpulso de las ONG: canales de colaboracion y debilidades
1.3.3.  Elpapel de los agentes privados en la colaboracion internacional en salud
1.4, Saludy Desarrollo Sostenible
1.41. Agenda 2030y Objetivos de Desarrollo Sostenible
1.42. lLasalud mas alld delos ODS 3
1.4.3.  One Health: un concepto, una voz, una politica
1.5, Nuevos perfiles en la Salud Publica (SP): Recursos Humanos
1.5.1. Datosy comunicacion
1.5.2.  Nuevos perfiles profesionales en SP: tecnoldgicos, sociales y éticos
1.5.3. Las Administraciones Publicas ante el reto de los nuevos perfiles
1.6.  Politicas actuales de Salud Publica
1.6.1. Estrategias de Salud Publica
1.6.2.  LaSalud Publica y retos medioambientales
1.6.3. Lasalud Publica en la sociedad de la informacion
1.7.  Intervenciones de impacto en Salud Publica
1.7.1.  Evaluacion del impacto en salud
1.7.2. Decision y priorizacion de intervenciones: aspectos presupuestarios, sociales

y éticos .
1.7.3.  Casos de éxito \ -
1.8.  Proyectos Internacionales de Salud Publica en zonas endémicas, brotes y epidemias ﬁ
1.8.1.  Estrategias de vigilancia de la salud en el siglo XXI a -

1.8.2.  Lapandemia de COVID19: Un antes y un después o sélo un cambio temporal
1.8.3. Lacolaboracion internacional en este contexto

L



19.

1.10.

Méddulo 2. Comunicacion y Nuevas Tecnologias en Salud Publica

2.1.

2.2.

2.3.

2.4.

Gestion, financiacion y liderazgo en Salud Publica

1.9.1.  Modelos de gestion de la Salud Publica: autoridad sanitaria y provision
1.9.2.  Agencias, Centros e Institutos
1.9.3. Los presupuestos en Salud Publica: decision y gestion

Aspectos legales a nivel Internacional en el contexto de la Salud Publica
1.10.1. Normas internacionales

1.10.2. Derecho a la salud: perspectiva y comparacion

1.10.3. Reglamento Sanitario Internacional (RSI)

Procesos de comunicacion: transparencia, conflanza y estrategias de comunicacion en los
medios de comunicacion masivos en Salud Publica

2.1.1.  El proceso de comunicacion en Salud Publica
2.1.2.  Lacomunicacion en salud
2.1.3.  Agentes del proceso de comunicacion

Imagen, reputacion y presencia de la Salud Publica

2.2.1.  Imagen e impacto de la Salud Publica

2.2.2.  Reputacion, confianza y fiabilidad. Importancia en la comunicacién efectiva

2.2.3.  Elfuturo de laimagen de la Salud Publica. Escenario post-COVID 19y acciones de
mejora

Disefo de estrategias de comunicacion efectiva en Salud Publica

2.3.1.  Lacomunicacion como herramienta de las politicas, programas e intervenciones
de Salud Publica

2.3.2. Reaccion o proaccion: planificacion de la comunicacion

2.3.3.  Objetivo, mensaje, canales y agentes

Canales de comunicacion: andlisis, uso y evaluacion en salud

2.4.1.  Andlisis de los canales de comunicacion para la salud

2.472.  Estrategias y modelos de uso de los distintos canales: segmentacion, alcance
y uso especifico

2.4.3.  Evaluacion previa de los distintos canales y evaluacion de las intervenciones

2.5.

2.6.

2.7.

2.8.

2.9.

2.10.
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Liderazgo y estilos comunicativos entre profesionales: coaching y empowerment en Salud
Publica

2.5.1.  Importancia de la comunicacion interna. Factores, estilos y modelos

2.5.2. Modelos de formacion y potenciacion de la comunicacion entre y por
profesionales de la salud

2.5.3.  El profesional sanitario como eje de la comunicacion: el altavoz de la bata blanca

y sus particularidades en Salud Publica
Comunicacién en situaciones de crisis para la Salud Publica

2.6.1.  Comunicacion en crisis y crisis de comunicacion

2.6.2. Factores clave de la comunicacion en crisis de salud: hacer frente a la
incertidumbre

2.6.3. Estrategias y agentes. El papel del portavoz

Investigacion en RRSS y estrategia de mejora de la accesibilidad a informacién veraz
y fiable. Mejora de la alfabetizacion en Salud y aumento de la participacion

2.7.1.
2.7.2.
2.7.3.

Investigacion y uso de las nuevas tecnologias para el fomento de la salud, el desarrollo
comunitario y el empoderamiento de las asociaciones comunitarias

La salud en las redes sociales: presencia, tratamiento e impacto
Las RRSS como elemento de conocimiento e intervencion en salud
La desinformacion y los bulos en salud

2.8.1.  Lasnuevas tecnologias como herramienta para la equidad en salud
2.8.2.  Amenazasy riesgos de las nuevas tecnologias en salud

2.8.3.  Aplicacion practica

Andlisis de calidad: aporte de las nuevas tecnologias

2.9.1.  Evaluacion de tecnologias: objetivos, retos y herramientas

29.2.  Factores éticos de la aplicacion de nuevas tecnologias en Salud Publica
2.9.3.  La aceleracion tecnoldgica: planificacion en la innovacion

Desarrollo de proyectos de Internet de las Cosas en Epidemiologia y la Salud Publica
y otros proyectos emergentes

2.10.1. Internet of Things (IoT): equilibrio entre conocimiento y privacidad

2.10.2. Datos de la vida real y datos en tiempo real: fuentes, analisis, elaboracién y uso
para el conocimiento y la toma de decisiones

2.10.3. La Inteligencia Artificial en Salud Publica
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Maédulo 3. Evaluacion de Politicas y Programas de Salud Publica

3.1.

3.2.

3.3.

3.4.

3.5.

3.6.

3.7.

Evaluacion de politicas de la Salud Publica

3.1.1. Evaluacion de la Salud Publica. Marco historico
3.1.2. Marco internacional
3.1.3.  Presentey futuro de la evaluacion en Salud Publica

Aspectos metodoldgicos de la evaluacion en Salud Publica

3.2.1.  Dimensiones de la evaluacion
3.2.2.  Objetivos, disefio y procedimiento de la evaluacion
3.2.3.  Métodos cualitativos y cuantitativos

Sistemas de informacion sanitaria basados en indicadores de gestion. Desarrollo
de indicadores

3.3.1.  Modelos de sistemas de informacion
3.3.2.  Disefioy construccion de un sistema de informacion Util para la decision
3.3.3.  Futuro de los Sl: aspectos técnicos, éticos y de uso

Herramientas cualitativas y cuantitativas en la evaluacion de programas de salud

3.4.1.  Métodos cualitativos
3.4.2. Métodos cuantitativos
3.4.3. Eleccion, ventajas y dificultades

Evaluacion y analisis critico de los resultados de salud

3.5.1. Datos: fuentes, utilidad y factores ético-legales
3.5.2.  Modelos de medida y andlisis
3.53.  Usoy limitaciones de los resultados en salud

Satisfaccion de los pacientes, personal, proveedores y entorno. Analisis y ciclos de mejora

3.6.1.  Dimensiones de satisfaccion. Calidad percibida
3.6.2.  PROMSy PREMS. Satisfaccién de clientes externos e internos
3.6.3.  Ciclos de mejora: PDCA, DMAIC

Evaluacion de programas de Salud Publica

3.7.1.  Objetivos de la evaluacion
3.7.2.  Modelos de evaluacion
3.7.3.  Implementacion, redisefio y medida de intervenciones en SP

3.8.

3.9.

3.10.

Evaluacion de politicas sanitarias

3.8.1. Lasalud en todas las politicas
3.8.2.  Evaluacion de impacto en salud
3.8.3.  Existencia o no de politicas no sanitarias

Estudios de programas de salud

3.9.1.  Evaluacion de programas de vacunacion
3.9.2.  Evaluacion de programas de cribado
3.9.3.  Evaluacion de una politica medioambiental

Anélisis de planes de evaluacién

3.10.1. La figura del evaluador

3.10.2. Quién vigila a los vigilantes

3.10.3. Politicas de evaluacion y evaluacion de las politicas

Médulo 4. Vigilancia de la Salud Publica

4.1.

4.2.

4.3.

4.4.

Proteccion, prevencion y vigilancia en Salud Publica: clasificacion, evaluacién, gestion
y control y comunicacion del riesgo

4.1.1.  Proteccién y prevencion de la salud
4.1.2.  Vigilancia de la salud y gestion de riesgos
4.1.3.  Comunicacion del riesgo. Mecanismos y limitaciones

Sistemas de autocontrol y vigilancia: andlisis de peligros y puntos de control criticos
421,
422
423.

Investigacion y andlisis critico de indicadores de proceso y resultado, registros, y sistemas
de evaluacion. Desarrollo e innovacion

Establecimiento de protocolos preventivos
Identificacion y evaluacion de riesgos
Implementacion y seguimiento. Puntos de control

4.3.1. Investigacion y analisis de indicadores
4.3.2.  Registroy evaluacion para la gestion eficiente de datos
4.3.3.  Innovacion en sistemas de evaluacion

Investigacion en el disefio, implementacion y evaluacion de impacto de programas
de proteccion y prevencion en salud

441 Mecanismos para el disefio de programas de proteccion y prevencion de la salud
442 Implementacion de programas de proteccion y prevencion de la salud
4.43.  Andlisis del impacto de los programas de proteccion y prevencion en salud



4.5.

4.6.

4.7.

4.8.

4.9.

4.10.
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Andlisis e Interpretacion de datos epidemioldgicos sobre salud ambiental: vigilancia,
estimacion, planes y programas

4.5.1. Importancia de la salud ambiental en la salud humana
4.52.  Exploracion de datos epidemioldgicos ambientales
4.53.  Aplicacion practica del anélisis de datos ambientales

Interpretacion de datos epidemioldégicos sobre enfermedades cronicas y planificacion:
vigilancia, estimacion, disefio de planes, programas y cribados

4.6.1.  Andlisis epidemioldgico de enfermedades cronicas. Importancia del seguimiento
4.6.2. Disefioy desarrollo de intervenciones para enfermedades cronicas

4.6.3.  Vigilancia epidemioldgica y andlisis de carga de enfermedad

Investigacion en prevencion primaria de enfermedades cronicas: proteccion de la salud
4.7.1. Investigacion en prevencion primaria de enfermedades cronicas

4.7.2.  Investigacion aplicada en prevencion y proteccion de la salud

4.7.3.  Evaluacion del impacto y comunicacion de resultados

Innovacion en sistemas de control y prevencién en farmacovigilancia: alertas
e intervenciones preventivas

4.8.1. Importancia de la farmacovigilancia. Seguridad en el uso de medicamentos
4.8.2. Avances en sistemas de control de farmacovigilancia
4.8.3. Prevencion de riesgos mediante intervenciones preventivas

Modelos de respuesta a alertas, brotes epidémicos y emergencias. Desarrollo
de protocolos y procedimientos

49.1. Estrategias de respuesta ante emergencias sanitarias

49.2.  Desarrollo de protocolos para la gestion de crisis

49.3. Implementacion y evaluacion de respuestas ante emergencias

Salud internacional e innovacion en cooperacion internacional para la vigilancia
epidemioldgica

4.10.1. Salud Internacional. Perspectiva global de la vigilancia epidemiolégica
4.10.2. Innovacion en cooperacion internacional para la vigilancia epidemioldgica
4.10.3. Desafios y futuro de la cooperacion internacional en salud
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Mddulo 5. Epidemiologia y Prevencion de las Enfermedades Transmisibles y No

Transmisibles

5.1. Epidemiologia del Céncer: factores de riesgo y prevencion primaria
5.1.1.  Epidemiologia descriptiva: incidencia, mortalidad y fuentes de datos
5.1.2.  Factores de riesgo del Cancer: medioambientales y ocupacionales
5.1.3.  Otros factores: luz ultravioleta, infecciones, radiaciones

5.2.  Factores de riesgo y prevencion primaria del Cancer: estilos de vida y cribado
5.2.1.  Prevencion primaria. Factores de riesgo y estrategias de Prevencion
52.2. Medidas legislativas
52.3. Prevencion secundaria

5.3, Mecanismos bioldgicos de las enfermedades cardiovasculares. Estimacion del riesgo
cardiovascular y prevencion poblacional

53.1. Enfermedad Isquémica del Corazon e Ictus
5.3.2. Indicadores epidemioldgicos
53.3. Clasificacion del riesgo cardiovascular
5.3.4. Prevenciony control de las Enfermedades Cardiovasculares
54. Deteccion de enfermedades raras y cribado neonatal
54.1. Enfermedades raras
5.4.2. Programas de cribado neonatal
54.3. Cribado neonatal de enfermedades congénitas metabdlicas y endocrinoldgicas

55, Enfoque integral de prevencion de enfermedades crénicas para un envejecimiento
saludable y sostenible

5.5.1. Envejecimiento saludable
5.5.2.  Envejecimiento activo
5.5.3.  Prevencion integrada

5.6.  Epidemiologia de las enfermedades transmisibles: sistemas de vigilancia epidemioldgica
y sistemas de enfermedades de declaracion obligatoria

5.6.1. Agentes causales

5.6.2.  Periodos de tiempo

5.6.3.  Transmision

5.6.4. Huéspedy poblacion susceptible
5.6.5.  Sistemas de vigilancia epidemioldgica
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Utilidad de las vacunas en la prevencion de enfermedades infecciosas inmunoprevenibles 5.10. Enfermedad Meningocdcica (EM) y Zoonosis: epidemiologia. Prevencion y control

5.7.1. Andlisis de la importancia de la vacunacion en la prevencion de enfermedades 510.1. Epidemiologia de la Enfermedad Meningocécica
infecciosas a nivel individual y comunitario 5.10.2. Prevencion y control de la Enfermedad Meningocécica

5.7.2. Evolucion de las vacunas: tipos de vacunas disponibles en la actualidad 5.10.3. Epidemiologia de las Zoonosis

5.7.3. Mecanismos de accion de las vacunas y su impacto en el sistema inmunoldgico 5.10.4. Prevencion y control de las Zoonosis

5.7.4. Eficaciay seguridad de las vacunas en la prevencion de enfermedades

infecciosas Mddulo 6. Epidemiologia Clinica

5.7.5.  Importancia de la vacunacion en grupos de riesgo y en la prevencion de 6.1

demni Disefio y evaluacion de la calidad de estudios de intervencion en Epidemiologia
epidemias : : L -
. ~ - : 6.1.1.  Estudios de intervencion, tipos y elementos clave del disefio
5.7.6. Lalogisticay los programas de vacunacion a nivel internacional . ) T . B
- ) » y 6.1.2.  Aspectos éticos en la investigacion con intervencion
5.7.7.  Impacto econémico y social de la vacunacion en la prevencion de enfermedades

6.1.3.  Disefio de estudios de intervencion especificos

infecciosas

57.8. Investigacion y andlisis de barreras y retos en la implementacion de programas 6.1.4. Herramientas para la evaluacion de la calidad de estudios de intervencion
de vacunacion 6.1.5.  Evaluacion critica de estudios de intervencion

5.7.9. Estrategias y medidas para promover la vacunacion y concienciar a la poblacion 6.1.6. Importancia del disefio y evaluacion de la calidad
sobre su importancia 6.2.  Ensayos clinicos aleatorios pragmaticos vs explicativos

5.7.10. Evaluaciény andlisis critico de la literatura cientifica relacionada con las vacunas 6.2.1.  Diferenciacion entre ensayos clinicos pragmaticos y explicativos

y su utilidad en la prevencion de enfermedades infecciosas

6.2.2.  Implicaciones éticas de cada enfoque
Enfermedades emergentes. Brotes epidémicos

6.2.3.  Evaluacion critica de la metodologia y el disefio de cada tipo de ensayo

581. Factores favorecedores de enfermedades emergentes 6.2.4.  Aplicacion del conocimiento a la practica clinica y la investigacion

58.2. Nuevos agentesy enfermedades 6.2.5. Fomento del pensamiento critico y la capacidad de analisis

583, Reglamento Sanitario Internacional (RSI) 6.2.6. Disefioy conduccion de estudios clinicos

5.8.4.  Brotes epidémicos. Estudio, control y medidas: Quimioprofilaxis, 6.3
Inmunoglobulinas y vacunas o

Hepatitis Viricas, Infeccion por VIH, SIDA, Infecciones de Transmision Sexual (ITS)

Disefio de estudios de un test diagndstico
6.3.1.  Seleccion de la poblacion de estudio y definicion de criterios de inclusion y exclusion

y Tuberculosis 6.3.2.  Determinacion del disefio del estudio y seleccion de la metodologia de referencia
59.1. Hepatitis A: etiologia, epidemiologia y medidas preventivas 6.3.3.  Calculo de la precision diagndstica y analisis de los resultados
59.2. Hepatitis B: etiologia, epidemiologia y medidas preventivas 6.4.  Evaluacion de la calidad de estudios de un test diagnostico
5.9.3. Otras Hepatitis Viricas: etiologia, epidemiologia y medidas preventivas 6.4.1.  Andlisis de la validez del estudio
5.9.4.  VIH: etiologia, epidemiologia y medidas preventivas 6.4.2. Evaluacion de la precision del test diagndstico
5.9.5. Infecciones de Transmision Sexual (ITS): etiologia, epidemiologia 6.4.3.  Andlisis de la utilidad clinica del test diagndstico
y medidas preventivas 6.5. Disefio y evaluacion de la calidad de estudios de factores pronosticos
5.9.6. Tuberculosis: etiologia, epidemiologia y medidas preventivas 6.5.1.  Seleccién y definicion de factores prondsticos

6.5.2.  Disefio del estudio y seleccion de la poblacion de estudio
6.5.3.  Evaluacion de la calidad del estudio y del modelo prondstico
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6.6.

6.7.

6.8.

6.9.

Recomendaciones clinicas basadas en la evidencia: GRADE 1

6.6.1.  Revision sistematica de la literatura cientifica. Identificacion de recomendaciones
clinicas

6.6.2. Calidad de la evidencia y la fuerza de las recomendaciones

6.6.3.  Recomendaciones clinicas aplicables a la practica clinica

6.6.4.  Elaboracion de protocolo clinico o guia clinica basada en las recomendaciones
identificadas

6.6.5.  Implementacion y seguimiento del protocolo clinico o guia en la atencion de
pacientes. Evidencia y orientacion hacia la mejora de los resultados clinicos

6.6.6. Evaluacion periodica, mediante monitorizacion de indicadores de resultado clinico

y la retroalimentacion de los profesionales de la salud involucrados
Recomendaciones clinicas basadas en la evidencia: GRADE 2

6.7.1.  Andlisis y sintesis de la evidencia disponible en la literatura cientifica para
la elaboracion de recomendaciones

6.7.2. Identificaciony evaluacion de la calidad de los estudios relevantes que sustentas
las recomendaciones clinicas

6.7.3.  Aplicacion de los principios de la metodologia GRADE para establecer la fuerza
y la certeza de las recomendaciones clinicas

6.7.4.  Elaborar guias de practica clinica que incorporen las recomendaciones basadas
en la evidencia y que sean Utiles para la toma de decisiones clinicas

6.7.5. Actualizacion y revision periddica de las recomendaciones clinicas en funcién

de la evidencia cientifica disponible
Evaluacion de la calidad asistencial

6.8.1.  Criterios y estandares de calidad desde la seguridad

6.8.2.  Evaluacion desde la efectividad de los resultados obtenidos a través
de las acciones evaluadas y sus componentes

6.8.3.  Medicion los resultados y las experiencias del paciente, Patient-Reported Outcome
Measures (PROM) y Patient-Reported Experience Measures (PREM)

6.8.4. Indicadores para evaluar el grado de implicacion, participacion y satisfaccion

de los profesionales sanitarios
Incorporacion de valores y preferencias de los pacientes: decisiones compartidas
6.9.1.
6.9.2.
6.9.3.

Comunicacion efectiva y comprension de valores y preferencias
Educacion y asesoramiento sobre opciones de tratamiento
Facilitacion de la toma de decisiones compartidas

6.10. Seguridad del paciente

6.10.1. Identificacion y registro de eventos adversos
6.10.2. Analisis de errores y causas subyacentes
6.10.3. Implementacion de acciones correctoras y medidas de prevencion

Mddulo 7. Metodologia de Investigacion en Epidemiologia

7.7,

7.2.

7.3.

7.4.

7.5.

Bioestadistica: andlisis univariante, bivariante y multivariante

7.1.1.  Tipos de variables

7.1.2.  Estudio de normalidad de una distribucion. Estadistica paramétrica
y No paramétrica

7.1.3.  Variables dependientes e independientes. Factores de confusion

7.1.4. Identificacion de las pruebas estadisticas necesarias

Modelos y métodos en estadistica multivariante de dependencia e interdependencia:
inferencia estadistica. Estandarizacién y prediccion. Regresion lineal multiple. Andlisis
de regresion y de cluster

7.2.1.  Modelos multivariantes
7.2.2.  Modelos multivariantes: regresion lineal multiple
7.2.3.  Andlisis por conglomerados o cluster

Modelos y métodos en estadistica multivariante estructurales: regresion logistica,
regresion de Poisson, andlisis de supervivencia y datos longitudinales. Estadisticos
de Kaplan-Meier y log-rank

7.3.1.  Modelos multivariantes: regresion logistica
7.3.2.  Andlisis de supervivencia de Kaplan-Meier y log-rank
7.3.3.  Regresion de Poisson

Modelos de incidencia y de prevalencia en Salud Publica

7.4.1.  Estudios de incidencia
7.4.2.  Estudios de prevalencia
7.4.3.  Andlisis de riesgos

Software computacional: andlisis estadistico avanzado con paquete SPSS

7.5.1. Paquetes estadisticos: R®, STATA® y Epidat®
7.5.2.  Utilizacion del paquete SPSS®
7.5.3. Interpretacion de los resultados de andlisis estadisticos realizados por SPSS
y toma de decisiones basadas en evidencia
7.5.4.  Comunicacion efectiva de los hallazgos estadisticos a audiencias especializadas

y no especializadas



7.6.

7.7.

7.8.

7.9.

7.10.
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Metodologia cualitativa aplicada a la Salud Publica: aspectos tedricos, conceptuales
y éticos

7.6.1.  Laevaluacion cualitativa aplicada a Salud Publica

7.6.2.  Técnicas de investigacion cualitativa aplicadas a Salud Publica

7.6.3.  Recopilacion, andlisis e interpretacion de datos cualitativos en estudios de Salud
Publica: validez, fiabilidad y generalizacién de los resultados

7.6.4.  Principios éticos: proteccién de la confidencialidad de los participantes
y el manejo de posibles conflictos éticos

7.6.5. Integracion de la perspectiva cualitativa en la planificacion, implementacion
y evaluacion de programas y politica de salud publica: disefio de intervenciones
efectivas y centradas en las necesidades de la poblacion

Disefio y fases de una investigacion cualitativa en Salud Publica. Disefios muestrales
7.7.1. Disefioy fases de una investigacion cualitativa

7.7.2.  Muestreo

7.7.3.  Elaboracion y justificacion de los instrumentos de recoleccion de datos
7.7.4.  Proceso de analisis de datos

7.7.5.  Establecimiento y justificacion de los criterios de validez y fiabilidad
de la investigacion

7.7.6. Disefioy justificacién del plan de comunicacién y difusion de los resultados
Disefios de interés para la Salud Publica. Técnicas de recogida de informacion
7.8.1.  Muestreo

7.8.2.  Encuestas. Disefio de encuestas

7.8.3.  Validacion de cuestionarios

Andlisis e interpretacion de resultados. Andlisis digital de datos cualitativos
7.9.1.  Software de analisis de texto

7.9.2.  Software de visualizacion de datos

7.9.3.  Software QDA (Andlisis de Datos Cualitativos)

7.9.4. Inteligencia Artificial aplicada a los estudios cualitativos

Evaluacion, rigor y ética en las investigaciones cualitativas en Salud Publica
7.10.1. Principios éticos de investigacion

7.10.2. Legislacion y normativa internacional

7.10.3. Comité de ética asistencial
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Mddulo 8. Promocion y Evaluacion de la Salud

8.1.  Alfabetizacion en salud y desarrollo de herramientas y modelos de alfabetizacion

8.1.1.  Relacion entre alfabetizacién y salud. Mejora de los resultados de salud
de la poblacion

8.1.2.  Disefio e implementacion de programas de alfabetizacion en salud dirigidos
a grupos vulnerables y comunidades marginadas

8.1.3. Estrategias de comunicacion efectivas y adaptadas a diferentes contextos culturales
y lingUisticos
8.1.4.  Evaluacion de la efectividad de los programas de alfabetizacion en salud
mediante la aplicacion de herramientas y modelos de evaluacion adecuados
8.1.5.  Integracion de la alfabetizacion en salud en las politicas y programas de Salud
Publica
8.1.6.  Investigacion y desarrollo de nuevas tecnologias y herramientas digitales para
mejorar la alfabetizacion en salud y la promocion de la salud en entornos digitales
8.2.  Salutogénesis, modelo de activos en salud
8.2.1. La Salutogénesis: enfoque de promocion de la salud
8.2.2.  Modelos de activos en salud

8.2.3.  Aplicaciones practicas de los modelos de activos en salud en la planificacion,
implementacion y evaluacion de intervenciones de promocion de la salud

8.2.4.  Evaluacion de la efectividad y la relevancia de los modelos de activos en salud
en distintos contextos y poblaciones

8.2.5. Disefio e implementacion de estrategias basadas en la Salutogénesis y de / 1 -
modelos de activos en salud para promover la salud y el bienestar en diferentes - / IH“IHH"I”H'”
entornos y comunidades f .

8.3.  Intervencion comunitaria y Atencion Primaria orientada a la comunidad

8.3.1.  El'dambito de la intervencion comunitaria y la atencion primaria: promotores
de salud y el bienestar en la poblacion

8.3.2. Implementacion y evaluacion de proyectos de intervencion comunitaria en
diversos contextos y poblaciones: principios de equidad, participaciony
sostenibilidad

8.3.3.  Abordaje integral: el trabajo en red y la colaboracion interdisciplinaria entre
profesionales de la salud, servicios sociales, educacion y otros sectores
8.3.4. Herramientas y estrategias para la promocion de la salud, la prevencion de
enfermedades y la promocion de estilos de vida saludables en la comunidad
8.3.5.  Importancia de la participacion, empoderamiento de la comunidad

y la equidad en salud: principios fundamentales para la mejora de la calidad
de vida de la poblacion




8.4.

8.5.

8.6.

8.3.6. Identificacion y abordaje de los determinantes sociales de la salud y las
desigualdades en salud: equidad y Justicia en el acceso a los servicios de salud
y bienestar

8.3.7.  Reflexion critica sobre Politicas y programas de salud en el ambito comunitario
y la atencion primaria: mejora y adaptacion a las necesidades y demandas

de la poblacion 8.7.

Programas de intervencion comunitaria con perspectiva ética y equitativa
8.4.1. Eticaen Salud Publica
8.4.2.  Principios de equidad en la intervencién comunitaria

8.4.3. Interprofesionalidad en intervencién comunitaria: creacién de alianzas
estratégicas internacionales

8.4.4. Potencial de las Tecnologias de la Informacién y Comunicacién (TICs) y e-Salud
para la promocion de la salud

8.4.5. Implementacion de estrategias e-Salud en programas de intervencion comunitaria
Promocion y Proteccion de la salud en el ambito local desde un enfoque internacional
8.5.1. Intersectorialidad

8.5.2.  Mapa social 8.8.

8.5.3. Actores sociales de la comunidad de diferentes ambitos sectoriales
y de la Administracion

8.5.4. Pautas de investigacion, tiempo, universo, muestra

8.5.5.  Modelos colaborativos universales, replicables y multicéntricos
8.5.6.  Indicadores de evaluacion

8.5.7. Investigacion y accion de modelos colaborativos replicables
Investigacion en participacion social y comunitaria

8.6.1.  Participacion comunitaria y social

8.6.2. Investigacion y accion en participacion comunitaria y social

8.6.3. Interdisciplina, transdiciplina, eco ambiental, sostenible y sustentable
8.6.4. Familias llave y agrupaciones estratégicas en la comunidad

8.6.5.  Fundamentos de la investigacion y accion adecuada a cada lugar 8.9.

8.6.6. Medidas de evaluacion cuantitativas y cualitativas
8.6.7.  Grupos focales
8.6.8.  Indicadores y utilizacion
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8.6.9. Indicadores estratégicos adecuados a cada lugar
8.6.10. Equipo de salud participante en la investigacion y accion
8.6.11. Elambito de la investigacion y accion

8.6.12. Evaluacion de la muestra

Métodos de generacion de ideas y disefio de campafias de promocion de la salud /
Educacion para la Salud (EpS)

8.7.1.  Métodos de generacion de ideas para el disefio de campafias de promocion
de la salud, Educacién para la Salud y prevencion de enfermedades
8.7.2.  Andlisis de las necesidades y caracteristicas especificas del publico objetivo para

adaptar las estrategias de comunicacion y promocion a sus necesidades
y preferencias

8.7.3. Herramientas y técnicas creativas para genera ideas innovadoras y efectivas
en el disefio de campafas de promocion de la salud

8.7.4. Mensajes y materiales educativos: claros, informativos y persuasivos

8.7.5.  Evaluacion de la efectividad de las campafias de promocion de la salud: ajustes
para mejorar los resultados

Modelos y métodos complejos en Educacion para la Salud

8.8.1. Teoria del cambio: factores determinantes del comportamiento humano
y estrategias para cambiarlos hacia conductas mas saludables

8.8.2.  Enfoque de determinacion social de la salud: factores sociopoliticos, econémicos
y culturales en la influencia de la salud de las poblaciones. Abordaje de
inequidades

8.8.3.  Modelos de empoderamiento comunitario: fortalecimiento de las comunidades
para tomar decisiones saludables y logro de cambios positivos en su entorno
8.8.4. Teorias del comportamiento en salud: creencias, actitudes y motivaciones
de las personas
8.8.5. Métodos participativos en educacion para la salud: involucrando a las personas
y comunidades en el disefio, implementacion y evaluacion de programas de salud.
Colaboracion y autonomia
Elaboracion, desarrollo y disefio de programas en Educacion para la Salud

8.9.1. Disefioy elaboracion de programas de Educacion para la Salud: identificacion
de necesidades, formulacion de objetivos, seleccion de métodos y estrategias
de intervencion y planificacién de actividades

8.9.2.  Estrategias de implementacién: accesibilidad, equidad y sostenibilidad
de los programas de salud

8.9.3. Alianzasy colaboraciones con instituciones y organizaciones relevantes
para fortalecer la implementacion de programas de salud
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8.10.

8.9.4.  Evaluacion continua y sistematica de la implementacion de los programas de
salud: identificacion de desafios, ajustes necesarios y oportunidades de mejora
8.9.5.  Participacion activa de la comunidad en la implementacion de los programas
de salud: fomento de la apropiacion y la sostenibilidad de las acciones llevadas
a cabo
8.9.6.  Principios éticos que rigen la implementacion de programas de Educacion para la

Salud: ética y responsabilidad con las comunidades y poblaciones beneficiarias
Investigacion y evaluacion del impacto de modelos colaborativos y educativos

8.10.1. Investigacion en salud: elaboracion de protocolos, recoleccién y analisis de datos
y redaccion de informes cientificos

8.10.2. Evaluacion del impacto de programas educativos en la salud de la poblacion,

utilizacion de herramientas de evaluacion cualitativas y cuantitativas
Importancia de la interdisciplinariedad en el disefio y evaluacion de proyectos
educativos en salud. Colaboracion entre profesionales como potenciador de
resultados

Comunicacion efectiva de los resultados de la investigacion y evaluacion
a profesionales del sector salud y a la comunidad en general

8.10.3.

8.10.4.

Mddulo 9. La Salud Publica en Situaciones de Vulnerabilidad

9.1.

9.2.

9.3.

Infancia y salud

9.1.1.  Amenazas medioambientales
9.1.2. Obesidad y enfermedades no transmisibles
9.1.3.  Traumatismos, violencia y conflictos

Adolescencia y salud

9.2.1.  Salud sexual y reproductiva: anticoncepcion, enfermedades transmisibles, abuso
sexual, violencia de pareja

9.2.2. Accidentes de transito, suicidio y violencia interpersonal

9.2.3.  Abuso de sustancias psicoactivas

9.2.4. Alimentacion y actividad fisica

Salud y género

9.3.1.  Elgénero como factor determinante de inequidad sanitaria
9.3.2. Interseccionalidad
9.3.3.  Violencia de género

9.4.

9.5.

9.6.

9.7.

9.8.

9.9.

9.10.

Salud laboral

9.41.  La salud mental en el entorno laboral

9.42. Teletrabajo saludable

9.4.3. Riesgos ocupacionales en los trabajadores de la salud

Salud en contextos multiculturales

9.5.1.  Validacion y negociacion cultural
9.52.  Comunicacion multilingtie
9.53. Lapandemia de COVID-19 como exacerbador de las desigualdades

Salud y envejecimiento

9.6.1.  Envejecimiento saludable. Década del Envejecimiento Saludable
9.6.2.  Sindromes geriatricos
9.6.3.  Atencion integrada y atencion primaria de salud centrados en la persona mayor

Salud y bienestar mental

9.7.1.  Determinantes de la salud mental
9.7.2.  Promocion de la salud mental y prevencion de las afecciones de salud mental
9.7.3.  Atencion y tratamiento de la salud mental

Problemas nutricionales y sus efectos en la salud mundial

9.8.1.  Malnutricion: desnutricion, desequilibrio de vitaminas y minerales, sobrepeso
y obesidad

9.8.2. Enfermedades no transmisibles relacionadas con la alimentacion: Diabetes,
Hipertension, Cardiopatias, Accidentes Cerebrovasculares y Cancer

0.8.3. Dieta saludable

9.8.4. Seguridad nutricional frente a seguridad alimentaria

Migracién y salud. Salud en emergencias y crisis humanitarias

9.9.1. Necesidades y vulnerabilidades comunes de salud de los refugiados y migrantes
0.9.2. Obstéculos al acceso a los servicios de los refugiados y migrantes
9.9.3. Iniciativa de Preparacién y Resiliencia frente a Amenazas Emergentes (PRET)

Enfermedades transmisibles y no transmisibles

9.10.7. Infecciones de Transmision Sexual (ITS). Control de la propagacion a escala
mundial
9.10.2. Enfermedades transmisibles. Medidas contra los factores de riesgo

9.10.3. Enfermedades de transmision vectorial



Mddulo 10. Salud Medioambiental

10.1. Salud ambiental: evaluacion del impacto en salud. Enfoque One Health
10.1.1. Salud ambiental a través de los determinantes ambientales de la salud

10.1.2. Interaccion de salud y medioambiente con enfoque de Una Sola Salud (One
Health)

10.1.3. Salud entodas las politicas. Herramientas de evaluacion de impacto en salud
10.2. Calidad de las aguas: abastecimiento

10.2.1. Calidad sanitaria del agua: fuentes de contaminacion y riesgos para la salud.

Contaminantes emergentes
10.2.2.
10.2.3.

Infraestructuras de los abastecimientos de agua de consumo humano

Tratamientos de potabilizacion. Productos destinados al tratamiento del agua
de consumo

10.2.4.
10.2.5.
10.2.6.
10.3. Calidad de las aguas. Aguas recreativas: piscina y aguas de bafio
10.3.1.
10.3.2.
10.3.3.
10.3.4.
10.3.5.
10.3.6.
10.3.7.
10.3.8. Comunicacion de riesgos a la poblacion
10.4. Gestién ambiental de la legionelosis
10.4.1.
10.4.2.
10.4.3.
10.4.4.

Control de calidad de las aguas de consumo humano
Subproductos de la desinfeccion
Comunicacion de la calidad de las aguas a la poblacion

Riesgos asociados al uso de las aguas recreativas

Requisitos de las instalaciones de Piscinas y Parques acuaticos
Tratamientos para asegurar la calidad del agua y del aire. Productos
Control de la calidad sanitaria del agua y del aire

Requisitos de calidad de las aguas de bafio

Medidas de prevencion de la contaminacién de las aguas de bafio
Vigilancia y control sanitario y medioambiental de las aguas de bafio

La bacteria desde una perspectiva de salud ambiental
Instalaciones y equipos implicados y medidas preventivas
Estrategias de control y responsabilidades

Ejemplos de casos y brotes. Aprendizajes

10.5.

10.6.

10.7.

10.8.

10.9.

10.10.

Estructura y contenido | 41 tech

Salud Publica y seguridad quimica
10.5.1. Gestion del riesgo quimico a nivel internacional

10.5.2. Clasificacion de peligros y su comunicacion: etiquetado y fichas de datos
de seguridad

10.5.3. Registros para la proteccion de la salud humana y el medio ambiente contra riesgos
quimicos. Evaluacion, autorizacion y restricciones de las sustancias y mezclas
quimicas

10.5.4. Biocidas. Control administrativo sobre actividades y usuario

Gestion ambiental de las enfermedades trasmitidas por vectores

10.6.1. Principales vectores

10.6.2. Impacto en la salud

10.6.3. Estrategias de control de vectores

Afectacion de la Salud Publica por presencia de suelo contaminado, residuos solidos
y aguas residuales contaminadas

10.7.1. Fuentes contaminantes y emergentes
10.7.2. Medidas de prevencion de la contaminacion
10.7.3. Sistemas de vigilancia y estrategias de control

Monitorizacion y control de la contaminacion fisica y radioactividad natural para proteger
la Salud Publica

10.8.1. La radiactividad natural

10.8.2. Rutas de exposicion

10.8.3. Radiactividad en el agua de consumo y su normativa

10.8.4. ElRaddén como paréametro en la calidad del aire interior y su gestion
Proteccion de la Salud Publica. Calidad del aire: contaminacion atmosférica
10.9.1. Andlisis de la calidad del aire

10.9.2. Fuentes contaminantes y riesgos para la salud asociados a la calidad del aire
10.9.3. Sistemas de vigilancia y estrategias de control

10.9.4. Comunicacion de riesgos a la poblacion

Cambio climatico y salud

10.10.1. Cambio climatico

10.10.2. Actuaciones frente al cambio climatico

10.10.3. Influencia del cambio climatico y salud

10.10.4. Cambio climatico y determinantes sociales de la salud
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Metodologia

Este programa de capacitacion ofrece una forma diferente de aprender. Nuestra
metodologia se desarrolla a través de un modo de aprendizaje de forma

ciclica: el Relearning.

Este sistema de ensefianza es utilizado, por ejemplo, en las facultades de medicina
mas prestigiosas del mundo y se ha considerado uno de los mas eficaces por
publicaciones de gran relevancia como el New England Journal of Medicine.
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Descubre el Relearning, un sistema que abandona el
aprendizaje lineal convencional para llevarte a través de
sistemas ciclicos de ensenanza: una forma de aprender
que ha demostrado su enorme eficacia, especialmente
en las materias que requieren memorizacion”
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En TECH Nursing School empleamos el Método del Caso

Ante una determinada situacion concreta, ¢qué deberia hacer un profesional? A lo largo
del programa, los estudiantes se enfrentaran a multiples casos clinicos simulados,
basados en pacientes reales en los que deberan investigar, establecer hipotesis y,
finalmente, resolver la situacion. Existe abundante evidencia cientifica sobre la eficacia
del método. Los enfermeros aprenden mejor, mas rapido y de manera mas sostenible
en el tiempo.

Con TECH los enfermeros experimentan
una forma de aprender que esta moviendo
los cimientos de las universidades
tradicionales de todo el mundo.

Optimal decision

Patient
Values

Clinical
Data

Research
Evidence

Segun el Dr. Gérvas, el caso clinico es la presentacion comentada de un paciente, 0
grupo de pacientes, que se convierte en «caso», en un ejemplo o modelo que ilustra
algun componente clinico peculiar, bien por su poder docente, bien por su singularidad
o rareza. Es esencial que el caso se apoye en la vida profesional actual, intentando
recrear los condicionantes reales en la practica profesional de la enfermeria.
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¢Sabias que este método fue desarrollado

===

en 1912, en Harvard, para los estudiantes de ‘ T m— 2 & t0

Derecho? El método del caso consistia en S R e i 12
i : . =t R . S— 2 3% 18

presentarles situaciones complejas reales © | —

para que tomasen decisiones y justificasen
como resolverlas. En 1924 se establecio como
meétodo estandar de ensefanza en Harvard”

La eficacia del método se justifica con cuatro logros fundamentales:

1. Los enfermeros que siguen este método no solo consiguen la asimilacion de
conceptos, sino un desarrollo de su capacidad mental, mediante ejercicios
de evaluacién de situaciones reales y aplicacion de conocimientos.

2. El aprendizaje se concreta de una manera solida en capacidades practicas
que permiten al profesional de la enfermeria una mejor integracion del
conocimiento en el ambito hospitalario o de atencion primaria.

3. Se consigue una asimilaciéon mas sencilla y eficiente de las ideas y conceptos,
gracias al planteamiento de situaciones que han surgido de la realidad.

4. La sensacion de eficiencia del esfuerzo invertido se convierte en un estimulo
muy importante para el alumnado, que se traduce en un interés mayor en los
aprendizajes y un incremento del tiempo dedicado a trabajar en el curso.
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Relearning Methodology

TECH auna de forma eficaz la metodologia del Estudio de Caso con
un sistema de aprendizaje 100% online basado en la reiteracion, que
combina 8 elementos didacticos diferentes en cada leccion.

Potenciamos el Estudio de Caso con el mejor método de ensefianza
100% online: el Relearning.

El enfermero(a) aprendera mediante
casos reales y resolucion de situaciones
complejas en entornos simulados de
aprendizaje. Estos simulacros estan
desarrollados a partir de software de
ultima generacion que permiten facilitar
el aprendizaje inmersivo.

learning
from an
expert
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Situado a la vanguardia pedagogica mundial, el método Relearning ha conseguido
mejorar los niveles de satisfaccion global de los profesionales que finalizan sus
estudios, con respecto a los indicadores de calidad de la mejor universidad online en
habla hispana (Universidad de Columbia).

Con esta metodologia se han capacitado mas de 175.000 enfermeros con un éxito
sin precedentes en todas las especialidades con independencia de la carga practica.
= Nuestra metodologia pedagogica esta desarrollada en un entorno de maxima

A T

exigencia, con un alumnado universitario de un perfil socioecondmico alto y una
media de edad de 43,5 afios.

El Relearning te permitira aprender con menos
esfuerzo y mas rendimiento, implicandote mas

en tu especializacion, desarrollando el espiritu
critico, la defensa de argumentos y el contraste de

opiniones: una ecuacion directa al éxito.

En nuestro programa, el aprendizaje no es un proceso lineal, sino que sucede en
espiral (aprender, desaprender, olvidar y reaprender). Por eso, se combinan cada uno
de estos elementos de forma concéntrica.

La puntuacion global que obtiene el sistema de aprendizaje de TECH es de 8.01, con
arreglo a los mas altos estandares internacionales.
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Este programa ofrece los mejores materiales educativos, preparados a conciencia para los profesionales:

Material de estudio

>

Todos los contenidos didacticos son creados por los especialistas que van a impartir el
programa universitario, especificamente para él, de manera que el desarrollo didactico
sea realmente especifico y concreto.

Estos contenidos son aplicados después al formato audiovisual, para crear el método
de trabajo online de TECH. Todo ello, con las técnicas mas novedosas que ofrecen
piezas de gran calidad en todos y cada uno los materiales que se ponen a disposicion
del alumno.

Técnicas y procedimientos de enfermeria en video

TECH acerca al alumno las técnicas mas novedosas, los ultimos avances educativos
y al primer plano de la actualidad en técnicas de enfermeria. Todo esto, en primera
persona, con el maximo rigor, explicado y detallado para contribuir a la asimilacion y
comprension del estudiante. Y lo mejor de todo, puedes verlos las veces que quieras.

Resumenes interactivos

El equipo de TECH presenta los contenidos de manera atractiva y dindmica en pildoras
multimedia que incluyen audios, videos, imagenes, esquemas y mapas conceptuales
con el fin de afianzar el conocimiento.

Este exclusivo sistema educativo para la presentacion de contenidos multimedia fue
premiado por Microsoft como “Caso de éxito en Europa”.

Lecturas complementarias

Articulos recientes, documentos de consenso y guias internacionales, entre otros. En
la biblioteca virtual de TECH el estudiante tendra acceso a todo lo que necesita para
completar su capacitacion.

ORIANS
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Andlisis de casos elaborados y guiados por expertos

El aprendizaje eficaz tiene, necesariamente, que ser contextual. Por eso, TECH presenta
los desarrollos de casos reales en los que el experto guiara al alumno a través del
desarrollo de la atencion y la resolucion de las diferentes situaciones: una manera clara
y directa de conseguir el grado de comprension mas elevado.

Testing & Retesting

Se evallan y reevaluan periédicamente los conocimientos del alumno a lo largo del
programa, mediante actividades y ejercicios evaluativos y autoevaluativos: para que,
de esta manera, el estudiante compruebe como va consiguiendo sus metas.

Clases magistrales [ —

Existe evidencia cientifica sobre la utilidad de la observacién de terceros expertos.

El denominado Learning from an Expert afianza el conocimiento y el recuerdo, y
genera seguridad en las futuras decisiones dificiles.

Guias rapidas de actuacion

TECH ofrece los contenidos mas relevantes del curso en forma de fichas o
gufas rapidas de actuacion. Una manera sintética, practica y eficaz de ayudar al
estudiante a progresar en su aprendizaje.

LK)
K\

/




07
Titulacion

El Master Titulo Propio en Salud Publica para Enfermeria garantiza, ademas de la
capacitacion mas rigurosa y actualizada, el acceso a un titulo de Master Propio

expedido por TECH Universidad.
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Supera con éxito este programa y recibe tu
titulacion universitaria sin desplazamientos
ni farragosos tramites”
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Este Master Titulo Propio en Salud Publica para Enfermeria contiene el programa
cientifico mas completo y actualizado del mercado.

Tras la superacion de la evaluacion, el alumno recibira por correo postal* con acuse
de recibo su correspondiente titulo de Master Propio emitido por TECH Universidad.

tecn
universidad

Cc.______, condocumento de identificacion _____________ha superado
con éxito y obtenido el titulo de:

Master Titulo Propio en Salud Publica para Enfermeria

Se trata de un titulo propio de esta Universidad con una duracién de 1.500 horas,
con fecha de inicio dd/mm/aaaa y fecha de finalizacién dd/mm/aaaa.

TECH es una Institucién Particular de Educacién Superior reconocida
por la Secretaria de Educacion Publica a partir del 28 de junio de 2018.

Peatls W

Mtro. Gerardo Daniel Orozco Martinez
Rector

En Ciudad de México, a 31 de mayo de 2024

pre del [ p: c6digo tnico TECH: AFWOR23S _techtitute.com/titulos

Este titulo expedido por TECH Universidad expresara la calificacién que haya obtenido
en el Master Titulo Propio, y reunira los requisitos comunmente exigidos por las bolsas
de trabajo, oposiciones y comités evaluadores de carreras profesionales.

Titulo: Master Titulo Propio en Salud Publica para Enfermeria

Modalidad: No escolarizada (100% en linea)

Duracion: 12 meses

Master Titulo Propio en Salud Publica para Enfermeria

Distribucién General del Plan de Estudios Distribucién General del Plan de Estudios

Tipo de materia Horas Curso Materia Horas  Carécter
Obligatoria (OB) 1.500 1°  Salud Publica en el Siglo XXI 150 0B
Optativa (OP) o 1°  Comunicacion y Nuevas Tecnologias en Salud Publica 150 OB
Précticas Extemas (PR) 0 19 Evaluacién de Politicas y Programas de Salud Piblica 150 OB
Trabajo Fin de Méster (TFM) 0 10 Vigilancia de la Salud Pablica 150 0B
Total 1.500 1° i iay 6n de las 150 0B

Transmisibles y No Transmisibles

10 Epidemiologia Clinica 150 0B
1° ia de 6n en Epit i i 150 0B
1°  Promocion y Evaluacion de la Salud 150 0B
1°  LaSalud Publica en Situaciones de Vulnerabilidad 150 0B
1°  Salud Medioambiental 150 0B

/géug‘%:”—\' te ri
Mtro. Gerardo Daniel Orozco Martinez C .

Rector universidad

*Apostilla de La Haya. En caso de que el alumno solicite que su titulo en papel recabe la Apostilla de La Haya, TECH Universidad realizara las gestiones oportunas para su obtencién, con un coste adicional.
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Master Titulo Propio
Salud Publica para Enfermeria

» Modalidad: No escolarizada (100% en linea)
» Duracién: 12 meses

» Titulacion: TECH Universidad

» Horario: a tu ritmo

» Examenes: online



Master Titulo Propio
Salud Publica para Enfermeria
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