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Presentacion

La Direccion General del Bachillerato (DGB) presenta las Competencias de las
diversas Unidades de Aprendizaje Curricular del Competente de Formacion
Laboral, para el Plan de estudios propio de esta Direccion General.

Estas tienen su sustento, tedrica y conceptualmente, en el modelo educativo del
Marco Curricular Comun de la Educacion Media Superior (MCCEMS)', y dan
cumplimiento a las atribuciones conferidas a esta Direccion por el Reglamento
Interior de |la Secretaria de Educacion Publica (SEP), en el cual se establece, en el
Articulo 19 Fracciones | y Il la importancia de “proponer las normas pedagdgicas,
contenidos, planes y programas de estudio, métodos, materiales didacticos e
instrumentos para la evaluacion del aprendizaje del bachillerato general, en sus
diferentes modalidades y enfoques, y difundir los vigentes”; ademas de “impulsar
las reformas curriculares de los estudios de bachillerato que resulten necesarias
para responder a los requerimientos de la sociedad del conocimiento y del
desarrollo sustentable”. (RISEP, 2020)

En este sentido, los planteamientos del MCCEMS buscan una formacién integral
en el estudiantado mediante el desarrollo de la capacidad creadora, productiva,
libre y digna del ser humano, con amor al pais, a su cultura e historia. Por ello, el
Bachillerato General plantea las diversas Unidades de Aprendizaje Curricular
(UAC) y Formaciones Laborales Basicas para que con sus estudiantes egresados
y egresadas contribuya al logro de su objetivo especifico, el cual radica en la
“conformacién de una ciudadania reflexiva, con capacidad de formular y asumir
responsabilidades de manera comunitaria, interactuar en contextos plurales y
propositivos, trazarse metas y aprender de manera continua y colaborativa”.

En este contexto, se presenta la Formacion Laboral Basica en Higiene y Salud
Comunitaria especifica del Bachillerato General, con objetivos delimitados
acorde a las caracteristicas del subsistema y de la poblacion a la cual se dirige. El
documento se encuentra conformado por apartados mediante los cuales se
describe la justificacidon y los elementos claves para su implementacién en el aula.

1 El cual puede ser consultado a través del siguiente enlace:
https://educacionmediasuperior.sep.gob.mx/work/models/sems/Resource/13634/1/images/Docum
ento_Base rediseno MCCEMS Seg_Ed_final.pdfm



https://educacionmediasuperior.sep.gob.mx/work/models/sems/Resource/13634/1/images/Documento_Base_rediseno_MCCEMS_Seg__Ed__final.pdfm
https://educacionmediasuperior.sep.gob.mx/work/models/sems/Resource/13634/1/images/Documento_Base_rediseno_MCCEMS_Seg__Ed__final.pdfm
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Programa de Estudios de la Formacion
Laboral Basica en Higiene y Salud
Comunitaria

Semestre Tercero, Cuarto, Quinto y Sexto
Créditos 56 totales /14 por semestre
Componente De formacion laboral
Nivel de formacién laboral Basica
Mediacién Estudio
docente independiente
Tiempo asignado 448 h. totales 112 h. totales
N2 h. por 28 h. por
semestre semestre
Sector productivo Servicios Profesionales y Técnicos?

2 Acorde al RENEC - Registro Nacional de Estandares de Competencia por Sector Productivo.
Disponible en: https://conocer.gob.mx/renec-registro-nacional-de-estandares-de-competencia-
por-sector-productivo/


https://conocer.gob.mx/renec-registro-nacional-de-estandares-de-competencia-por-sector-productivo/
https://conocer.gob.mx/renec-registro-nacional-de-estandares-de-competencia-por-sector-productivo/

Fundamentacion

La Direccion General del Bachillerato (DGB), acorde a la Nueva Escuela Mexicana
(NEM) y al Marco Curricular Comun de la Educacion Media Superior (MCCEMS), y
en su responsabilidad de enfrentar tanto los nuevos retos como los objetivos que
de estos se desprenden, actualiza el presente Programa de estudios, el cual
responde a una vision de educacion integral, pertinente, de calidad y excelencia.

Dicho programa forma parte del Componente de Formacién Laboral Basico del
Bachillerato General, el cual busca ser un espacio vinculado con el sector
productivo, permitiendo al estudiantado no solo cumplir con su trayecto
educativo, sino construir su proyecto de vida, con mayores posibilidades de
insercion en el mercado de trabajo.

Esto atendiendo al mandato constitucional que en materia educativa, con base
en la Reforma Constitucional a los articulos 3°, 31°y 73° de la Constituciéon Politica
de los Estados Unidos Mexicanos y de la emision de la Legislacion Secundaria,
publicadas el 30 de septiembre de 2019 en el Diario Oficial de la Federacion,
determinan la reorientacion del Sistema Educativo Nacional para “garantizar el
derecho a la educacién con un enfoque de derechos humanos y de igualdad
sustantiva, para incidir en la cultura educativa mediante la corresponsabilidad y
el impulso de transformaciones sociales dentro de la escuelay en la comunidad”.

Bajo este contexto, es que el Componente de Formacion Laboral Basico,
adquiere mayor relevancia, pues tendra como ejes rectores:

e Enfoque en competencias, que busca desarrollar las capacidades y
habilidades necesarias para el desempeno laboral.

e Enfoque humanista, que valora y respeta la diversidad y la dignidad del
estudiantado, su potencial creativo, su participacioén, su bienestar integral
Yy SU compromiso social.

Estos enfoques se orientan a promover una educacion inclusiva, equitativa y de
calidad, que favorezca el aprendizaje permanente y el maximo logro de los
aprendizajes.

Asi pues, el Componente de Formacién Laboral Basico, busca desarrollar en el
estudiantado competencias laborales basicas, que permitan aplicar en forma
integrada los conocimientos, destrezas, habilidades, actitudes y valores con
responsabilidad y autonomia para desenvolverse en contextos especificos del
desarrollo personal, académico, social y profesional en situaciones de la vida
comun, de estudio o trabajo a lo largo de la vida.®

3Subsecretaria de Educacion Media Superior. (2023b). El curriculum laboral en la educacién media
superior. SEP.
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Para lograr dicho propdsito, lo que a continuacién se presenta es una serie de
competencias laborales basicas las cuales permitiran al personal docente el
abordaje de aprendizajes con la amplitud y profundidad acorde a los diversos
contextos.

Es decir, a partir de estas competencias, se diseharan estrategias de ensenanza-
aprendizaje que permita a las y los estudiantes ser capaces de conducir su vida
hacia su futuro con bienestar y satisfaccion, con sentido de pertenencia social,
conscientes de los problemas sociales, econdmicos y politicos que aquejan al
pais, pero también de su entorno inmediato, dispuestos a participar de manera
responsable y decidida en los procesos de democracia participativa y a
comprometerse en las soluciones de las problematicas que los aguejan y que
tengan la capacidad de aprender a aprender en el trayecto de su vida.*

Para lo cual, es de primordial importancia visualizar que debe existir una
articulacion contextualizada del Componente Laboral Basico, con el Curriculum
Fundamental y el Ampliado, para garantizar asi la transferencia de los
conocimientos, experiencias, habilidades, capacidades, actitudes y valores.

Es decir, esta articulacion permitira:

e |a transversalidad del conocimiento adquirido en el Curriculum
Fundamental con las competencias laborales basicas requeridas en el
mercado laboral.

e Fomentar el aprendizaje en contextos diversos, utilizando meétodos y
estrategias de aprendizaje.

Centrar las necesidades del mercado laboral.

Fomentar la interaccién entre la vida educativa y la comunidad, a fin de
propiciar la adquisicién de conocimientosy competencias, de acuerdo con
el desarrollo biopsicosociocultural del estudiantado.

e Aprovechar, mediante el Programa Aula, Escuela, Comunidad (PAEC),

todas las oportunidades para poner en practica lo que se ha aprendido; su

aplicacion no se limitara solo a los recursos sociocognitivos y a las areas de
conocimiento, sino que abarcara los aspectos funcionales (competencias
laborales) y recursos socioemocionales.

Mejorar la relacién entre la escuela y los sectores productivos.®

4 Subsecretaria de Educacién Media Superior. (2023b). El curriculum laboral en la educacién media
superior. SEP.
> Subsecretaria de Educacién Media Superior. (2023b). El curriculum laboral en la educaciéon media
superior. SEP.



Justificacion de la Formacion Laboral
Basica en Higiene y Salud Comunitaria

La Formacioén Laboral Basica en Higiene y Salud Comunitaria se ubica dentro del
Area de Conocimiento de las Ciencias Naturales, Experimentalesy Tecnologia, las
cuales en el MCCEMS tienen como objeto de estudio los fendmenos naturales y
tecnoldgicos, asi como el fomento del pensamiento cientifico y tecnolégico en
las y los estudiantes.

Esta Area de Conocimiento coadyuva en el desarrollo de habilidades para la
investigacion, el analisis critico, la resolucidon de problemas y la aplicacion del
conocimiento en contextos reales. Ademas, busca que el estudiantado adquiera
una comprension profunda de los principios éticos y sociales relacionados con la
ciencia y la tecnologia, asi como una conciencia critica sobre su impacto en la
sociedad y el medio ambiente.

Con base en ello, a lo largo del Componente de Formaciéon Laboral Basico, se
brindara una formacién de caracter genérico y transversal que le permita al
estudiantado incorporarse al sector productivo con actividades relativamente
sencillas, de autonomia y responsabilidad minima.

De manera especifica, a través de la Formacion Laboral Basica en Higiene y Salud
Comunitaria, el estudiantado estructurard las bases del conocimiento en el area
de la salud, y se preparara para desarrollar procesos de trabajo en un campo
laboral especifico mediante procedimientos, técnicas e instrumentos adecuados.
Ademas, se fomentaran actitudes de valoracidn y responsabilidad hacia esta
actividad, lo que le permitird interactuar de manera eficiente en su entorno social
y productivo.

La Formacioén Laboral Basica en Higiene y Salud Comunitaria tiene un enfoque
interdisciplinario que vincula conocimientos y metodologias de las areas de
medicina preventiva, promocion y educacion para la prevencion de
enfermedades. Ofrece al estudiantado la posibilidad de adquirir competencias
en el area de la salud, desempenandose como auxiliar en actividades que
requieran conocimientos basicos sobre diversas enfermedades vinculadas al
proceso salud-enfermedad. Estos conocimientos derivan de campos como la
epidemiologia, salud publica, nutricion, sexualidad, practica clinica y geriatria.
Ademas, se enfoca en el desarrollo de habilidades para el manejo de primeros
auxilios y estrategias para promover la salud dentro de la comunidad.
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Con base en lo anterior, esta Formacién Laboral Basica tiene el propdsito de
estructurar las bases del conocimiento en el area de la salud, permitiendo que las
y los estudiantes adquieran una comprensidn sdlida de los principios
fundamentales relacionados con la higiene y la salud comunitaria.

En resumen, el propdsito principal de esta formacidén es capacitar a personas
comprometidas con la mejora de la salud comunitaria, dotdandolas de los
conocimientos, habilidades y actitudes necesarios para contribuir de manera
efectiva al bienestar de la poblacidon a la que pertenecen.



‘10

Mapa de la Formacidon Laboral Basica por
semestre

Mddulo I: Principios basicos de
anatomia, fisiologia y epidemiologia.
Clave: 3095600003-25M1

Submédulo 1

Bases anatémicas y
fisiolégicas y el proceso
salud-enfermedad

64 horas de

Clave: o
2095600003- mediacion docen.te
25MIST ?6 horas dg estudio
independiente
8 créditos
Epidemiologia
Submédulo 2 48 horas de

Clave:
3095600003-
25M1S2

mediacién docente
12 horas de estudio
independiente

6 créditos

Médulo III: Practica en salud Iy salud
sexual y reproductiva.
Clave: 3095600003-25M3

Submadulo 1
Clave:
3095600003-
25M3S1

Salud sexual y
reproductiva

64 horas de
mediacién docente
16 horas de estudio
independiente

8 créditos

Submédulo 2
Clave:
3095600003-
25M3S2

Técnicas clinicas |

48 horas de
mediacién docente
12 horas de estudio
independiente

6 créditos

Médulo II: Salud publica y nutricion.
Clave: 3095600003-25M2

Submoédulo 1

Salud publica

64 horas de
mediacién docente

Clave: .
3095600003- ?6 horas dg estudio
25M2S1 |ndep§ndlente

8 créditos
Nutriciéon
Submédulo 2 48 horas de

Clave:
3095600003-
25M2S2

mediacién docente
12 horas de estudio
independiente

6 créditos

Mddulo 1V: Practica en salud II y
cuidado del paciente geriatrico.
Clave: 3095600003-25M4

Submoédulo 1
Clave:
3095600003-
25M4S1

Técnicas clinicas Il

64 horas de
mediacién docente
16 horas de estudio
independiente

8 créditos

Submoédulo 2
Clave:
3095600003-
25M4S2

Cuidado del paciente
geriatrico

48 horas de
mediacién docente
12 horas de estudio
independiente

6 créditos
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Competencias Laborales Basicas

Hacen referencia a la capacidad para aplicar conocimientos, destrezas,
habilidades, actitudes y valores en el desarrollo personal, académico, social y
profesional en situaciones de la vida comun, de estudio o trabajo para que el
estudiantado desarrolle la formacion fundamental o laboral basica, que les
permite desempefar funciones laborales de nivel dos de competencia,
aplicando soluciones a problemas simples en contextos conocidos y especificos.

Tienen validez oficial dentro del Sistema Educativo Nacional (SEN), lo cual se
expresa con la emisién del documento que acredita su formacion.

Estas competencias se caracterizan por:

e Pertinencia: Atiende a las necesidades del sector productivo y son
valoradas.

e Relevancia: Favorece la empleabilidad y emprendimientos productivos,
sin disparidades de género, étnicas o exclusion de grupos vulnerables.
Coherencia: Acorde al tipo educativo de media superior.

Autonomia: Faculta para el analisis y toma de decisiones.
Responsabilidad: Capacidad para asumir compromisos orientados al
logro de objetivos y metas laborales.

e Variedad: Abarca la ejecucién de actividades rutinarias — no rutinarias,
predecibles — impredecibles — contextos diversos.

e Complejidad: Moviliza recursos cognitivos, procedimentales vy
actitudinales en diferentes niveles para la ejecucidn de actividades y
funciones.

De igual forma es importante sefalar, que, para el caso de la Formacion Laboral
Basica, como se sefald anteriormente, se lograra en el estudiantado el nivel de
competencia dos, el cual se caracteriza por:

e Realizacion de actividades programadas.

e Aplicacion de habilidades cognitivas y de comunicacion para recibir,
transmitir y recordar informacion.

e Utiliza técnicas, materiales, herramientas y equipamiento que no
requieren un nivel de especializacion para realizar actividades en
contextos conocidos, ademas del uso de tecnologias de la informacion y
comunicacién basicas, actuando con ética, con un enfoque de
sostenibilidad y responsabilidad sobre su entorno.®

6 Subsecretaria de Educacién Media Superior. (2023b). El curriculum laboral en la educacién media
superior. SEP.
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Asi mismo, para el caso de la Formacion Laboral Basica en Higiene y Salud
Comunitaria, se considera el siguiente el perfil de egreso:

1. Utiliza conceptos basicos del proceso de salud y enfermedad, para mejorar
las condiciones de salud de la poblacion.

2. Contribuye en la elaboracion de un diagndstico de salud para solucionar
problemas de salud colectiva.

3. Selecciona acciones y estrategias basicas para el manejo y control del
saneamiento, demostrando un compromiso proactivo en la prevencién de
enfermedades en la comunidad.

4, Reconoce acciones, medidas y programas de fomento, educaciéon y
promocion de la salud alimentaria, considerando las caracteristicas
nutricionales y socioeconémicas de la poblacién, asi como las politicas y
normas sanitarias existentes para fomentar estilos de vida saludables.

5. Describe los elementos y caracteristicas fundamentales de la sexualidad y
reproduccidn, para establecer acciones basicas en educacion, promocion
y prevencion.

6. Adquiere habilidades y destrezas clinicas basicas, para asistir en las
funciones de los profesionales de la salud.

7. Implementa un protocolo basico de seguridad, para prevenir accidentes y
contribuir al cuidado de la salud en los grupos sociales.

8. Aplica de forma responsable los métodos y técnicas para el cuidado de
personas adultas mayores para intervenir en sus necesidades de la vida
cotidiana.

/A continuacion, se enuncian los propdsitos correspondientes a los cuatro\
maodulos de la Formaciéon Laboral Basica de Higiene y Salud Comunitaria,
junto con las competencias laborales por submoddulo y una propuesta de
actividad clave que contribuye al logro de la competencia. Es importante sefalar
gue estas actividades son sugerencias, no limitativas, sino ilustrativas; por lo
tanto, el personal docente podrd hacer uso de la autonomia en la didactica y
seleccionar las estrategias mas adecuadas segun su contexto y los recursos con
los que cuente, siempre y cuando se cumpla con lo establecido en el propdsito

\del modulo y la competencia en cuestion. /
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Modulo 1

Nombre del médulo Horas de Mediaciéon Docente Horas de Estudio
Independiente

Principios basicos de 12 28
anatomia, fisiologia y
epidemiologia.

Propésito del médulo

Define de manera criticay reflexiva, los procesos de salud-enfermedad y método epidemiolégico
a través de una base tedrica, considerando la anatomia y fisiologia del cuerpo humano; con la
finalidad de interpretar las condiciones de salud colectiva.

Submodulo T

Horas de Mediacién Horas de Estudio

Nombre del submédulo .
Docente Independiente

Bases anatdmicasy
fisiolégicas y el proceso 64 16
salud- enfermedad.

Competencia Laboral Basica a desarrollar
Utiliza conceptos basicos del proceso de salud y enfermedad, para mejorar las condiciones de
salud de la poblacién.

Actividad Clave

Identifica los principales sistemas y érganos del cuerpo humano, mediante diversas actividades
en la plataforma Genially, asi como sus principales patologias y medidas de prevencion,
posteriormente analiza y explica el proceso de salud-enfermedad de las patologias mas
comunes en su comunidad, utilizando las TICCAD, mediante la propuesta de Leavell y Clark.
Con los conocimientos adquiridos previamente, tomando como referencia los niveles de
prevencion, realiza una campafa para promover mejores condiciones de salud (habitos
higiénicos, actividad fisica, vacunacién oportuna y autocuidado).

Desarrollo:

1. Introduccidn Tedrica: Explicar los sistemas y érganos del cuerpo humano, sus patologias
mas comunes y los niveles de prevenciéon segun Leavell y Clark.

2. Actividad Interactiva en Genially: El estudiantado usa la plataforma Genially para explorar
los sistemas y 6rganos del cuerpo, identificar patologias y aprender medidas preventivas
mediante actividades interactivas.

3. Analisis del Proceso Salud-Enfermedad: Investigar las patologias comunes en su
comunidad y analizar cémo aplicar los niveles de prevencidon (primaria, secundaria,
terciaria) en su contexto local.

4. Disefo de la Campana de Salud: Usando los conocimientos adquiridos, el estudiantado
disefa una campafna de salud centrada en habitos higiénicos, actividad fisica,
vacunacion y autocuidado, utilizando herramientas digitales para crear material visual y
divulgacion.
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1.  Tecnoldégicos: Plataforma Genially (para actividades interactivas). Dispositivos con acceso
a internet.
2. Recursos Educativos: Presentaciones y videos educativos sobre anatomia y patologias.

Articulos y lecturas sobre prevencion.

3. Herramientas de Comunicacién y Disefo: Plataformas de difusion (redes sociales, sitios
web). Herramientas de disefio grafico (Canva).

para la campafa de salud.

Material Adicional: Cuestionarios y encuestas para diagndstico comunitario. Plantillas

Evidencia de Evaluacién

Rubrica para evaluar exposicion historia natural de la enfermedad

Criterio

Descripcion de

Nombre de los integrantes del equipo:

Optimo
Expone con detalle cada fase de
la historia natural de la

Adecuado

Expone las fases principales

Debe mejorar

Menciona las fases de la

la historia L de la historia natural de la | historia natural, pero omite
enfermedad (inicio, progreso, . AN
natural o . h enfermedad, pero con pocos | informacién importante o
resolucion o complicaciones) . -
(20 puntos) . detalles o ejemplos. los ejemplos son escasos.
con ejemplos concretos.
Claridad y La explicacién es algo

coherencia en
la explicaciéon
(20 puntos)

La explicacién es clara, légicay
facil de seguir, utilizando un
lenguaje apropiado.

La explicacién es clara en su
mayoria, pero puede ser
confusa en algunos puntos.

confusa o poco clara,
dificultando el
entendimiento.

Relacion con
prevencion y
tratamiento
(20 puntos)

Integra de manera clara la
relacion entre la historia natural
de la enfermedad, las estrategias
preventivasy los tratamientos
disponibles.

Hace referenciaa la
prevencién o tratamiento,
pero no establece una
conexion clara con la historia
natural.

No menciona la
prevencion ni el
tratamiento o la relacién es
confusa.

Organizacién
dela
presentacion
(20 puntos)

La exposicion estd bien
estructurada, con un flujo Iégico
de ideas que facilita la
comprension.

La estructura de la
presentacion es algo
desorganizada, dificultando
la comprension.

La exposicidn carece de
organizacioén, con una
secuencia de ideas
confusa.

Participacion e
interaccion
(20 puntos)

Todos los miembros del equipo
interactUan de manera
respetuosa y constructiva con
sus compaferos y docente.

La mayoria de los miembros
del equipo interactUan de
manera respetuosa y
constructiva con sus
companeros y docente.

Pocos miembros del
equipo interactldan de

manera respetuosa y

constructiva con sus
companeros y docente.

Lista de cotejo para evaluar campaiia de salud:

desarrolladas.

CRITERIO

Demuestra una buena comprension del tema trabajado y de las acciones

si

NO OBSERVACION

El tema trabajado esta situado en el contexto escolar y comunitario.

Utiliza en su explicacion de forma creativa, ejemplos practicos y reales,
producto del conocimiento adquirido.

El material informativo utilizado es claro, sencilloy adecuado al temay
acciones planeadas.

Organiza el espacio de trabajo.

Se expresa con claridad y seguridad.

Participa activa y colaborativamente en la exposicion del temay
coordinacién del evento.




Higiene y Salud Comunitaria

15‘

Submodulo 2

. Horas de Mediacién Horas de Estudio
Nombre del submédulo .
Docente Independiente
Epidemiologia. 48 12

Competencia Laboral Basica a desarrollar
Contribuye en la elaboracién de un diagndstico de salud para solucionar problemas de salud
colectiva.

Actividad Clave
El estudiantado realizara un estudio de la comunidad, mediante la aplicacién de una encuesta
enfocada a detectar las principales problematicas de salud y los grupos etarios que los y las
presentan. Elaborardan un cuestionario el cual aplicaran a los pobladores de su comunidad.
Recopilaran datos, realizaran graficas y pruebas estadisticas. Presentaran una conclusiéon
referente a las principales problematicas de salud en su comunidad y posibles estrategias de
promocidén y prevencién en salud colectiva.

El alumnado aplicard los conceptos basicos de diagndstico de salud comunitaria, utilizaran los
métodos de recoleccidn y analisis de datos en salud publica, reconociendo los factores de riesgo
y determinantes de salud colectiva, asi como las estrategias de promocidn y prevenciéon en salud.
Mediante la identificacién de problemas de salud y a través de la observacién y la recoleccién de
datos, analizarany sintetizaran la informacién estadistica y social, haciendo posible la elaboracion
de propuestas de intervencidon en salud.

Se pretende que los y las estudiantes posean un pensamiento critico para evaluar problemas de
salud en la comunidad. A través del trabajo colaborativo para la realizaciéon del diagndstico.
Utilizando la expresiéon escrita clara y estructurada para la elaboraciéon del informe. Asi como el
uso de herramientas digitales para la presentacién de datos como lo son las graficas y las tablas.
Desarrollando un sentido de responsabilidad y compromiso con la investigacién, empatia hacia
las problematicas de la comunidad, disposicién para el trabajo en equipo y la toma de decisiones,
honestidad en la recolecciéon y andlisis de informaciéon, respeto hacia la diversidad de
experiencias y opiniones en temas de salud. Promoviendo la solidaridad al proponer soluciones
para mejorar la calidad de vida de la comunidad.

Desarrollo:

1. Diseno del Cuestionario: El estudiantado crea un cuestionario enfocado en identificar
problemas de salud en la comunidad y los grupos etarios afectados.

2. Aplicacién de la Encuesta: Se aplican las encuestas a una muestra representativa de la
comunidad, respetando la ética en la recoleccién de datos.

3. Andlisis de Datos: El estudiantado analiza los resultados utilizando herramientas
estadisticas, creando graficas y tablas para presentar los datos de manera clara.

4. Propuestas de Intervencién: Basandose en los resultados, se elaboran propuestas de
promocion y prevencion de salud comunitaria.

5. Elaboracién del Informe: El estudiantado realiza un informe con los resultados y
propuestas de intervencion.

6. Presentacidn de Resultados: Se presentan los hallazgos y propuestas utilizando
herramientas digitales, como PowerPoint o Canva.



Materiales:

e Dispositivos con acceso a internet.
e Herramientas digitales de analisis y presentacion (Excel, Google Sheets, PowerPoint,

Canva).

Cuestionarios impresos o digitales.

Software para analisis estadistico (Excel, SPSS).
Materiales visuales (carteles, graficos).
Herramientas de disefio (Canva, PowerPoint).
Papel, boligrafos y cuadernos para recoleccidn inicial de datos.
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Evidencia de Evaluacién

Rubrica de Evaluacién del Estudio Comunitario de Salud

Categoria

Optimo

Adecuado

Suficiente

Debe Mejorar

Definicion del
Problemay
Objetivos
(10 puntos)

El estudio tiene
objetivos muy claros
y especificos,
alineados con las
problematicas de
salud relevantes en
la comunidad. Se
explica bien la
importanciay el
propdsito del
estudio.

Los objetivos
estan bien
definidos y son
apropiados,
aunque podrian
estar mejor
especificados o
mas enfocados en
algunas areas
clave.

Los objetivos son
vagos o
parcialmente
claros, y no estan
completamente
alineados con las
problematicas de
salud mas
relevantes de la
comunidad.

Los objetivos no
estan definidos
claramente o son
irrelevantes para
las problematicas
de salud de la
comunidad.

Disefo de la
Metodologia
(20 puntos)

La metodologia es
adecuada y bien
estructurada, con
métodos de
recoleccion de
datos apropiados.
Se justifican las
elecciones de
disefo.

La metodologia es
adecuada, pero
podria haberse

justificado mejor o

ajustado de
manera mas
efectiva a las
necesidades del
estudio.

La metodologia es
basica y no esta
completamente
alineada con los

objetivos del
estudio. Falta
claridad en la
justificacion de las
decisiones
tomadas.

La metodologia es
inapropiada o mal
diseflada, con
falta de
justificacion o sin
coherencia con
los objetivos del
estudio.

Recoleccién de
Datos
(10 puntos)

Se utiliza una
variedad de
herramientas de
recoleccion de
datos
(cuestionarios,
entrevistas, grupos
focales) bien
aplicadas, con un
enfoque ético que
garantiza la
confidencialidad y
el consentimiento
informado.

La recoleccién de
datos es
adecuada, pero
podria haberse
utilizado mas
variedad en las
herramientas o
algunas técnicas
no se
implementaron
completamente.

Se utilizan solo una
o dos herramientas
de recoleccién de
datos, y hay
algunas dudas
sobre la éticay
confidencialidad
de los datos
recolectados.

La recoleccién de
datos es
incompleta o
poco ética, sin
considerar
aspectos
importantes
como el
consentimiento
informado o la
privacidad de los
participantes.
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Analisis de los Datos
(10 puntos)

Los datos fueron
analizados de
manera profunday
rigurosa. Se
identificaron
tendencias claras, y
el analisis se
relaciona
directamente con
los objetivos del
estudio.

El analisis de los
datos es bueno,
pero podria
haberse
profundizado mas
en algunas areas o
se utilizaron
meétodos mas
simples.

El analisis de los
datos es superficial
y no aborda las
cuestiones clave
del estudio. Se
realiza una
interpretacion
débil de los
resultados.

El analisis de los
datos es
insuficiente o
incorrecto, con
poca relacién con
las problematicas
de salud del
estudio.

Presentacién de los
Resultados
(10 puntos)

Los resultados se
presentan de
manera clara,
organizaday

profesional, con

graficos y tablas que

Los resultados
estan bien
presentados, pero
pueden faltar
algunos detalles o
visualizaciones

Los resultados
estan presentados
de manera
confusa, con falta
de organizacién o
sin utilizar ayudas

Los resultados no
estan bien
organizados, son
dificiles de
entendery no
incluyen ninguna

Propuestas de
Accidén
(10 puntos)

recomendaciones
son muy claras,
practicas y basadas
en los resultados del
estudio. Se
proponen acciones
viablesy
pertinentes para
abordar las
problematicas de
salud identificadas.

recomendaciones
son buenas, pero
algunas podrian
ser mas detalladas
o especificas en
cuanto a su
implementacion.

recomendaciones
son vagas o
generales, y no se
relacionan
completamente
con los problemas
identificados en la
comunidad.

facilitan la adicionales que visuales visualizacién de
comprension. Las ayuden a la adecuadas. datos.
conclusiones estan comprension.
bien
fundamentadas.
Recomendacionesy Las Las Las Las

recomendaciones
son inapropiadas,
poco realistas o
no se basan en los
resultados
obtenidos.

Trabajo en Equipo
(10 puntos)

El equipo ha
trabajado de
manera excelente,
con roles bien
distribuidos y
colaboracion
efectiva en todas las
fases del proyecto.
Todos los miembros
contribuyeron
activamente.

El trabajo en
equipo ha sido
bueno, pero
algunos
miembros podrian
haber participado
mas o algunas
tareas no
estuvieron
perfectamente
distribuidas.

El trabajoen
equipo fue
adecuado, pero
hubo falta de
comunicacién o
contribucion de

algunos miembros.

El trabajo en
equipo fue
deficiente, con
poca colaboracion
y distribucion
inequitativa de las
tareas.

Impacto en la
Comunidad
(10 puntos)

El proyecto ha
tenido un impacto
positivo claro en la

comunidad. Se

evidencian acciones
de seguimiento,
sensibilizacién o
cambios en la
comunidad basados
en los resultados.

El impactoen la
comunidad es
visible, pero
podria haberse
potenciado
mediante mas
acciones de
difusion o
seguimiento.

El impactoen la
comunidad es
limitado o no se ha
realizado un
seguimiento
adecuado de los
resultados del
estudio.

El proyecto no ha
tenido impacto en
la comunidad o
no se han
realizado acciones
para generar
cambios.
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Calidad de la
Presentaciéon Final
(10 puntos)

La presentacion
final (informe,
presentacioén oral,
etc.) es profesional,
claray bien
organizada. Los
resultados son
comunicados de
manera efectiva.

La presentacion
final es clara, pero
podria mejorar en
aspectos visuales

oenla
organizacion para
facilitar su
comprension.

La presentacion
final es aceptable,
pero carece de
estructura o
claridad. Se
necesita mas
trabajoen la
comunicacion de
los resultados.

La presentacion
final es confusa,
desorganizaday
no comunica de
manera efectiva
los resultados del
estudio.

Puntuacién Total:

e 100-80 puntos (Optimo): El proyecto ha sido realizado con alta calidad, atencién al detalle
y ha tenido un impacto significativo en la comunidad.
e 79-60 puntos (Adecuado): El proyecto ha sido bien ejecutado, pero puede mejorar en
algunas areas clave.
e 59-40 puntos (Suficiente): El proyecto cubridé los aspectos esenciales, pero tiene areas
significativas que necesitan revisidon y mejora.
e 39-0 puntos (Debe mejorar): El proyecto no cumplié con los requisitos esenciales y necesita
una revision completa.
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Modulo 2

Horas de Estudio
Independiente
Salud publica y nutricién. 12 28

Nombre del médulo Horas de Mediaciéon Docente

Propésitos del médulo

Aplica las bases de la salud publica de forma colaborativa en acciones y campanas de
saneamiento para prevenir enfermedades a nivel colectivo.

Integra habilidades y actitudes de salud alimentaria y nutricional por medio del conocimiento

de la bioquimica aplicando de forma responsable los indicadores antropomeétricos, clinicos y
dietéticos para la evaluaciéon nutricional en las diferentes etapas de la vida.

Submodulo T

. Horas de Mediacién Horas de Estudio
Nombre del submédulo .
Docente Independiente
Salud publica. 64 16

Competencia Laboral Basica a desarrollar
Selecciona acciones y estrategias bdsicas para el manejo y control del saneamiento,
demostrando un compromiso proactivo en la prevencién de enfermedades en la comunidad.

Actividad Clave

El estudiantado reconoce las diferentes acciones de prevencidn en los contextos de su
comunidad (escolar, familiar) Se realiza campana de promocidn de lavado de manos dentro del
plantel escolar con una charla-taller, donde se invita a la comunidad escolar a promover en casa
el lavado correcto de manos. Como segunda accion se realiza un dia intensivo de limpieza del
plantel escolar y sus alrededores con la finalidad de prevenir diferentes tipos de plagas las cuales
son portadoras de diferentes enfermedades, abonando de esta manera a la conservacion,
mantenimiento de los espacios comunes. Tercera accién; se invita a la comunidad estudiantil a
participar en una campafia digital, cuya finalidad es la prevencién de enfermedades, dicho
material serd publicado en la pagina de Facebook del plantel escolar.
Desarrollo:

1. Campafia de Lavado de Manos: El estudiantado disefa y realiza una charla-taller
interactiva sobre la importancia del lavado de manos, ensefiando la técnica correcta y
promoviendo la practica en casa.

2. Dialntensivo de Limpieza del Plantel: Se organiza un dia de limpieza en el plantel escolar
para prevenir plagas y enfermedades, con la participacion de estudiantes, docentes y
personal.

3. Campana Digital de Prevencidén de Enfermedades: El estudiantado crea y publica
material educativo sobre prevencién de enfermedades en la pagina de Facebook del
plantel, promoviendo la participacién de la comunidad escolar.

Materiales:

e Dispositivos con acceso a internet y redes sociales (Facebook del plantel).
Herramientas de disefio grafico (Canva, Adobe Spark).
Folletos educativos, carteles y videos demostrativos sobre el lavado de manos.
Guantes, bolsas de basura, productos de limpieza (desinfectantes, escobas, mopas).
Infografias, videos, y textos informativos sobre prevencion de enfermedades.
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Evidencia de Evaluacién
Lista de cotejo lavado de manos.

Habilidad del /la estudiante Lo No lo
realiza realiza
Identifica la importancia del lavado correcto de manos.

Frota las palmas de las manos entre si.

Talla dorsos de cada mano con la palma de la mano contralateral y dedos entrelazados.

Talla las palmas entre si con los dedos entrelazados.

Talla nudillos de ambas manos.

Talla los pulgares de cada mano.

Talla punta de los dedos (ufas).

Submodulo 2

Horas de Estudio
Independiente
Nutricion. 48 12
Competencia Laboral Basica a desarrollar
Reconoce acciones, medidas y programas de fomento, educacién y promocién de la salud
alimentaria, considerando las caracteristicas nutricionales y socioeconémicas de la poblacidn, asi
como las politicas y normas sanitarias existentes para fomentar estilos de vida saludables.
Actividad Clave

Con base en la investigacién y el analisis de los habitos alimentarios y de salud en la comunidad,
el estudiantado elaborard una propuesta para mejorar la alimentacién y promover estilos de vida
saludables. Enfocado a la disminucién de la obesidad, desnutricién, diabetes e hipertensién.
Conceptos basicos y conocimientos sobre salud alimentaria y nutricidon. Programas y Politicas
Publicas de salud alimentaria en México. Factores socioecondmicos que influyen en la
alimentacion. Ademas, fortaleceran habilidades como el trabajo en equipo, la comunicaciény el
pensamiento critico, mientras refuerzan valores esenciales como el respeto, la empatia, la ética
y la honestidad en la construccién de una comunidad escolar mas saludable.

Nombre del submédulo Horas de Mediaciéon Docente

Desarrollo:

1. Investigacion Comunitaria: El estudiantado investigara los habitos alimentarios y de
salud en su comunidad escolar mediante encuestas y entrevistas.

2. Analisis de Politicas Publicas: Estudiardn los programas y politicas de salud alimentaria
en México relacionados con la obesidad, diabetes e hipertension.

3. Elaboracién de Propuesta: El estudiantado, en equipos, disefiardn una propuesta para
mejorar la alimentacion y promover estilos de vida saludables en la escuela.

4. Presentaciéon de Resultados: Se organizardn eventos para compartir la propuesta con la
comunidad escolar (charlas, exposiciones, etc.).

5. Desarrollo de Habilidades y Valores: Fomentaran el trabajo en equipo, la comunicacién,
el respeto, la empatia y el pensamiento critico.
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Materiales:
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e Investigacion: Encuestas, acceso a internet, articulos sobre nutricién y salud publica.
e Presentacion: Carteles, infografias, material audiovisual (proyector, computadora).
e Trabajo en Equipo: Espacios para reuniones, computadoras, software de presentaciones.
e Sensibilizacion: Folletos informativos, material para actividades educativas (tarjetas,

pizarras).

Evidencia de Evaluacion

Escala estimativa para la evaluacion de la encuesta e investigacion sobre los habitos

alimentarios

Criterios

Adecuado

Suficiente

Debe Mejorar

Analisis de la encuesta
(Interpretacidony
organizacién de datos)
(20 puntos)

Presenta datos
organizados con graficos
o tablas, analiza
tendencias y relaciones,
identifica factores clave.

Presenta datos
organizados, pero
con analisis
superficial o con

pocos graficos/tablas.

Presenta datos sin
organizacion clara,
con analisis muy
basico.

No presenta datos
organizados ni
analisis coherente.

Trabajo de
investigacion (Claridad,
profundidad y uso de
fuentes)

(20 puntos)

Explica a fondo las
causas, consecuencias y
estadisticas actualizadas

de cada problema. Usa
fuentes confiables y bien
citadas.

Explica los problemas

de manera clara,
aunque le faltan
detalles o mas
fuentes confiables.

Informacién general,
poco profunda, con
pocas fuentes o sin
citar correctamente.

Informacién
incompleta, poco
clara osin
referencias
confiables.

Propuesta de mejora:
Recetas (Creatividad,
viabilidad y
fundamentacion)
(20 puntos)

Propone soluciones
innovadoras, realistas y
bien justificadas con
evidencia cientifica.

Propone soluciones
realistas, aunque no
muy innovadoras, con
alguna justificacion.

Propone soluciones
generales, poco
detalladas o dificiles
de aplicar.

No presenta
propuesta o es poco
viable sin
justificacion.

Presentaciony
redaccion (Claridad,
ortografia y estructura)
(20 puntos)

Redaccion clara, sin
errores ortograficos, bien
estructurada.

Redacciéon
comprensible, con
pocos errores
ortograficos y

estructura aceptable.

Redaccion confusa
con errores
ortograficos
frecuentesy

estructura deficiente.

Texto dificil de
entender, sin
estructura ni

coherencia.

Uso de recursos
visuales (Graficos,
imagenes, videos u
otros)

(20 puntos)

Uso adecuado de
imagenes, graficas y
otros recursos que
refuerzan la informacion.

Usa algunos recursos
visuales, aunque no

siempre son
adecuados o
explicativos.

Usa pocos o ningudn
recurso visual, o no
aportan valor al
contenido.

No utiliza ningdn
recurso visual.

Puntuacién final:

100 - 60 puntos » Optimo

79 - 60 puntos » Adecuado

59 - 40 puntos » Suficiente

39 0 menos puntos » Debe mejorar
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Modulo 3

Horas de Estudio

Nombre del médulo Horas de Mediaciéon Docente .
Independiente

Practica en salud | y salud
sexual y reproductiva.

n2 28

Propésitos del médulo

Propone de manera colaborativa y responsable acciones clinicas para apoyar la practica médica
en el primer nivel de atencién hospitalaria.

Explica los componentes bioldgicos y sociales de |la sexualidad y reproduccién de forma critica y
reflexiva para disefar medidas que promuevan una vida sexual plena, placentera y responsable,
con base en las necesidades que identifica en su comunidad.

Submoddulo 1

Horas de Estudio

Nombre del submédulo Horas de Mediaciéon Docente .
Independiente

Salud sexual y reproductiva. 64 16
Competencia Laboral Basica a desarrollar
Describe los elementos y caracteristicas fundamentales de la sexualidad y reproduccidn, para
establecer acciones basicas en educacion, promocién y prevencion.
Actividad Clave

Los y las estudiantes pondrdan en accidn una campafa de salud, mediante un trabajo
colaborativo. Conformaran equipos, realizardn una investigaciéon previa y elaboraran carteles,
infografias y tripticos acerca de los diferentes temas como los son:

e La concientizacidon y promocion de la cartilla de los derechos sexuales y reproductivos
de adolescentes y jovenes.
Métodos anticonceptivos: Clasificacion y eficacia.
Enfermedades de transmisién sexual: Principales enfermedades. Niveles de prevencion
primaria, secundaria y terciaria.
e Despenalizacion del aborto en México Implicaciones.
e Cartilla Nacional de vacunacion.
En este proceso, pondran en practica habilidades de comunicacién, analisis critico y creatividad
para elaborar materiales informativos accesibles y efectivos. Ademas, se fomentara el respeto
por la diversidad de opiniones, la empatia hacia las distintas realidades que enfrentan los jévenes,
la ética en el manejo de la informacién y la honestidad en la difusidn de datos cientificos y legales,
garantizando que la campana sea un espacio seguroy confiable para el aprendizaje y la reflexion.

Desarrollo:

1.  Conformacioén de 10 equipos de trabajo de 5 estudiantes.

2. Realizar una investigacién bibliografica o en la red acerca de los siguientes temas
sefalados.

3. Presentacién del avance. Seleccién de informacidn, imagenes, cédigos QR y referencias
en riguroso formato APA.

4. Presentacion final en fisico.

5. Evidencia en la plataforma de classroom.
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Materiales:
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e |nvestigacion: Acceso a internet, libros, articulos y recursos digitales confiables.

e Disefo y presentacion de materiales: Computadoras con software para disefio grafico
(como Canva, PowerPoint o Adobe Spark), impresoras, papel para impresién de carteles,
infografias y tripticos.

e Cddigos QR: Herramientas en linea para crear cddigos QR que dirijan a fuentes o
recursos relevantes.
Formato APA: Guias y recursos sobre el formato de citas y referencias en estilo APA.
Plataforma Classroom: Acceso a la plataforma para subir la evidencia final de la actividad.

Evidencia de Evaluacion

Escala Estimativa: Infografias, Carteles y Tripticos.

Optimo

Adecuado Suficiente Debe mejorar

Criterios

Contenido
(Claridad, precision
y relevancia de la
informacién)
(20 puntos)

Informacion
completa, precisa y
bien organizada.
Lenguaje claroy
adecuado.

Informacién
adecuada, pero con
pequefos errores o

falta de
profundidad.

Informacién poco
clara, con errores
o insuficiente en
algunos aspectos.

Informacién
incorrecta,
confusa o muy
incompleta.

Disefioy
creatividad
(Distribucion,
imagenes, colores y
tipografia)

(20 puntos)

Disefio atractivo,
armoniosoy
creativo. Elementos
visuales bien
equilibrados.

Disefio adecuado,
con buena
distribucion,
aunque con areas
mejorables.

Disefio poco
[lamativo o
desordenado, con
elementos mal
distribuidos.

Disefo deficiente,
sin armonia visual,
con colores o
tipografia
inapropiados.

Ortografiay
redacciéon
(Correccion
gramatical y
ortografica)
(20 puntos)

Sin errores
ortograficos o
gramaticales.

Redaccion fluida y
adecuada.

Pocos errores
ortograficos o
gramaticales.
Redaccion
comprensible.

Varios errores
ortograficos o
gramaticales.
Redaccidén poco
clara.

Errores graves en
ortografiay
gramatica que
dificultan la
comprension.

Organizacién de la
informacion
(Jerarquizacion de
ideas y coherencia)
(20 puntos)

Informacién bien
estructurada y facil
de comprender.
Uso adecuado de
titulos y subtitulos.

Informacion
organizada,
aunque podria
mejorar en claridad
o jerarquizacion.

Organizacién
confusa o con
falta de estructura
clara.

Informacién
desordenada, sin
jerarquia ni
coherencia.

Impacto y mensaje
(Capacidad de
sensibilizary
transmitir el
mensaje)

(20 puntos)

Mensaje claro,
impactante y bien
dirigido al publico.

Mensaje
comprensible, pero
con oportunidad
de ser mas
Ilamativo.

Mensaje poco
claro o con
dificultad para
captar la
atencion.

No transmite el
mensaje o es
dificil de entender.
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Submaodulo 2

. Horas de Mediaciéon Horas de Estudio
Nombre del submédulo .
Docente Independiente
Técnicas clinicas I. 48 12

Competencia Laboral Basica a desarrollar
Adquiere habilidadesy destrezas clinicas basicas, para asistir en las funciones de los profesionales
de la salud.

Actividad Clave

En esta actividad, el personal docente guiard a los y las estudiantes a través de un proceso de
aprendizaje sobre el rol y las funciones de un asistente clinico, asi como sobre la importancia de
la historia clinica y el manejo de signos vitales. Mediante una lluvia de ideas, el estudiantado
reflexionard sobre las responsabilidades de este profesional. Luego, el/la docente presentarad un
video para complementar las respuestas iniciales. A continuacion, se introducird el concepto de
historia clinica y se demostrara el uso adecuado de los aparatos y técnicas de medicion de signos
vitales (temperatura, pulso, presidn arterial, frecuencia respiratoria). En equipos o parejas,
realizardn un ejercicio practico de juego de roles, donde llenaran un formato de historia clinica y
practicaran la toma de signos vitales de manera colaborativa y respetuosa.

Desarrollo:

1. Lluvia de ideas inicial: El personal docente solicita al estudiantado que mencione los
objetivos y funciones de un asistente clinico. El estudiantado compartird sus ideas, que
seran anotadas en el pizarrén.

2. Presentacioén del video: El personal docente presenta un video que explica en detalle las
funciones y responsabilidades de un asistente clinico. Después de verlo, se retoman las
respuestas iniciales de las y los estudiantes y se enriguecen con la informaciéon
proporcionada en el video.

3. Introduccién a la historia clinica y signos vitales: El personal docente introduce el
concepto de historia clinica y su importancia en el proceso de atencién al paciente.
Ademas, se explica el manejo de signos vitales y se presenta una demostracién de los
aparatos y técnicas de medicidn de signos vitales, como la toma de temperatura, pulso,
presiéon arterial y frecuencia respiratoria.

4. Juego de roles y practica colaborativa: El estudiantado se divide en equipos o parejas.
Cada pareja realizara un ejercicio de juego de roles, donde uno actla como pacientey el
otro como asistente clinico. Practicaran la toma de signos vitales y llenardn un formato
de historia clinica de manera colaborativa, respetuosa y empatica.

5. Reflexidony cierre: Al finalizar la actividad, el estudiantado compartird sus experiencias y
reflexiones sobre la practica, destacando la importancia del trabajo en equipo, la empatia
y el respeto al realizar este tipo de tareas en el ambito clinico.

Materiales:
e Instrumental: Baumandmetro, Estetoscopio, Termdmetro, Crondmetro, Alcohol,
Algodones, Oximetro.
Pizarrén y marcadores.
Proyector o pantalla para el video.
Formatos impresos de historia clinica.
Espacios adecuados para la practica.
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Evidencia de Evaluacién.

Lista de cotejo para evaluar llenado de historia clinica y toma de signos vitales.

Cumple

Rasgos para evaluar 'Si No Ponderacién Observaciones

Historia clinica

Realizan las preguntas de manera adecuada, atendiendo a la
escucha activa y respetando las respuestas.
Registra los datos de manera adecuada.

Signos vitales

Todo el estudiantado participa en la toma de signos vitales.
Considera los instrumentos necesarios para la toma de signos
vitales.

Realiza lavado o desinfecciéon de manos antes y después del
procedimiento.

Explica el procedimiento al paciente.

Realiza de manera adecuada la medicién del pulso.

Realiza de manera adecuada la medicién de frecuencia respiratoria.
Realiza de manera adecuada la toma de presion arterial.

Realiza de manera adecuada la toma de temperatura.

Realiza de manera adecuada la toma de reflejo pupilar.

Anota los datos obtenidos en una tabla identificando al paciente
con nombre y edad y en la historia clinica.
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Modulo 4

Horas de Estudio

Nombre del médulo Horas de Mediaciéon Docente .
Independiente

Practica en salud Il y cuidado

. . 12 28
del paciente geriatrico.

Propésitos del médulo

Desarrolla habilidades, destrezas y actitudes en primeros auxilios a través del conocimiento de
las técnicas del soporte basico de vida para actuar de manera activa y responsable en caso de
accidente.

Emplea de manera responsable los conocimientos tedricos y practicos para generar habilidades
que le permitan realizar acciones sobre el cuidado y manejo de pacientes geriatricos.

Submoddulo 1

. Horas de Mediacién Horas de Estudio
Nombre del submédulo .
Docente Independiente
Técnicas clinicas Il. 64 16

Competencia Laboral Basica a desarrollar
Implementa un protocolo basico de seguridad, para prevenir accidentes y contribuir al cuidado
de la salud en los grupos sociales.

Actividad Clave

En esta actividad, los y las estudiantes formaran parte del taller “primer respondiente, primeros
auxilios” el cual tiene como propdsito que aprendan la importancia de la prevencién en el ambito
de la salud y cdmo actuar correctamente en caso de un incidente, priorizando siempre su
integridad y seguridad. A lo largo del curso, los y las estudiantes aprenderan técnicas y
procedimientos bdasicos para socorrer a personas en situaciones de emergencia, mientras
refuerzan la importancia de trabajar de manera colaborativa, organizada y metédica. Ademas, se
fomentard una actitud de disposicion para ayudar a los demds en situaciones de urgencia,
manteniendo siempre una comunicacién efectiva y respetuosa.

Desarrollo:

1. Introduccidn al curso: El personal docente presentara el curso de primer respondiente,
explicando la importancia de la prevencién en situaciones de emergencia y cdmo estas
practicas pueden salvar vidas. Se enfatizard que el primer respondiente debe asegurar
su propia integridad antes de intervenir en un incidente.

2. Capacitacion en técnicas de primeros auxilios: Se ensefiaran las técnicas basicas de
primeros auxilios, como la reanimacién cardiopulmonar (RCP), control de hemorragias,
inmovilizaciéon de fracturas, manejo de quemaduras, entre otros. El estudiantado
aprenderd a evaluar la situacién, reconocer los signos vitales y aplicar las técnicas de
forma adecuada y segura.

3. Simulaciones y practicas: A través de ejercicios practicos y simulaciones de situaciones
de emergencia (por ejemplo, accidentes, desmayos, hemorragias), el estudiantado
pondra en practica lo aprendido en escenarios controlados. Se fomentara el trabajo en
equipoy la colaboraciéon para que las y los estudiantes se ayuden mutuamente durante
las simulaciones, siguiendo procedimientos organizados.
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4. Reflexiony evaluacion: El estudiantado reflexionara sobre la importancia de mantener la
calma y la organizacidn en situaciones de emergencia. Al finalizar el curso, se realizara
una evaluacion tedricay practica de los conocimientos adquiridos, asegurandose de que
el estudiantado sea capaz de aplicar lo aprendido de forma efectiva y metddica.

Materiales:

e Para la capacitacion tedrica: Presentaciones y videos educativos sobre primeros auxilios.
Manuales o guias de primeros auxilios.

e Para la practica de primeros auxilios: Mufiecos de RCP o maniquies de entrenamiento
para realizar reanimacién cardiopulmonar.

e Materiales para simulaciones de accidentes (vendajes, férulas, material para
inmovilizacidn, simuladores de heridas). Botiquines de primeros auxilios con suministros
basicos (gasas, vendas, tijeras, etc.).

e Para la evaluaciéon: Hojas de evaluacion tedrica y practica. Espacios amplios para realizar
las simulaciones y practicas de primeros auxilios.

Evidencia de Evaluacién.

Lista de cotejo para evaluar protocolo de primeros auxilios.

Cumple
Criterio (Si/No) Comentarios

1. Preparacion inicial

;Se realiza una evaluacién inicial de la situacion?

;Se ha activado el protocolo de emergencia correspondiente?

;Se asegura de la seguridad del lugar antes de intervenir?

2. Evaluacion del estado de la victima

:Se revisa la conciencia de la victima?

;Se comprueba la respiracion de la victima?

;Se revisa si hay circulacidon sanguinea?

3. Atencién basica

;Se realizan maniobras de resucitacion cardiopulmonar (RCP) si es necesario?

¢Se controla hemorragias visibles?

;. Se proporciona soporte a las vias respiratorias, si es necesario?

:Se mantienen la calmay la comunicacién con la victima?

4. Uso de equipo y recursos

¢ Se utiliza equipo de proteccién adecuado (guantes, mascarillas, etc.)?

;Se utiliza correctamente el botiquin de primeros auxilios?

5. Transporte y traslado

¢Se coordina correctamente el traslado a un centro médico si es necesario? -_

6. Reporte y documentacion

;Se registra correctamente el incidente para futuras referencias?

;Se informa adecuadamente a los servicios de emergencia?

7. Evaluacion post-intervencion

:Se realiza una evaluacion de los resultados de la intervencion?
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Submodulo 2

. Horas de Mediaciéon Horas de Estudio
Nombre del submédulo .
Docente Independiente
Cmdado.o!e !oauentes 48 1
geriatricos.

Competencia Laboral Basica a desarrollar
Aplica de forma responsable los métodos y técnicas para el cuidado de personas adultas mayores
para intervenir en sus necesidades de la vida cotidiana.

Actividad Clave

A través de la investigacidn en equipos, los y las estudiantes analizardn los principales
cambios que ocurren en el cuerpo durante el envejecimiento, las causas de estos cambios,
las implicaciones en la vida diaria de las personas adultas mayores y las complicaciones
asociadas a las enfermedades en esta etapa de la vida. Al finalizar, el estudiantado presentarda
sus resultados en una exposiciéon oral, reflexionara sobre cémo ayudar a los adultos mayores
através de habitos saludablesy elaboraran infografias sobre los cuidados esenciales para este
grupo etario.

Desarrollo:

1. Introduccién tedrica: El personal docente explica los conceptos de geriatria y
gerontologia, utilizando ejemplos cotidianos para ilustrar los cambios en el cuerpo
durante el envejecimiento.

2. Organizaciéon y asignacion de temas: El grupo se divide en equipos, cada uno
investigando un aparato o sistema del cuerpo humano (por ejemplo, sistema
cardiovascular, respiratorio, nervioso, etc.) en relacidon con el envejecimiento.

Los equipos deben investigar los siguientes aspectos relacionados con su tema:

e Principales cambios que sufre el aparato o sistema durante el envejecimiento.

e Causas que ocasionan esos cambios.

e Impacto en lavida de una persona adulta mayor cuando comienza a presentar
signos de envejecimiento.
Complicaciones que pueden surgir si la persona enferma en esta etapa.
Enfermedades asociadas con el sistema investigado y coémo afectan a los
adultos mayores.

3. Elaboracién de recomendaciones: Los equipos crean un listado de sugerencias para
mejorar la calidad de vida de los adultos mayores, incluyendo habitos saludables.

4. Comparacion de respuestas: Se realiza un cuadro comparativo sobre cémo el cuerpo
joveny el envejecido responden a las enfermedades.

5. Presentacion oral y reflexion: Cada equipo presenta sus hallazgos en una exposicion
oral seguida de una reflexion grupal sobre cémo mejorar la vida de los adultos
mayores.

6. Infografia final: El estudiantado elabora una infografia con los cuidados esenciales
para los adultos mayores.

Materiales:
e Investigacion: Acceso a internet y recursos digitales sobre geriatria y gerontologia.
e Elaboracion de presentaciones: Papel, ldpices, computadoras (para infografias) y
herramientas para crear presentaciones visuales.
e Exposicidn oral: Pizarrdn o proyector para mostrar cuadros comparativos e
infografias.
e Reflexion final: Espacios adecuados para la reflexion grupal y discusion.
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Evidencia de evaluacién.
Rubrica para evaluar infografia

Aspectos Puntos Si No Observaciones

El titulo es Ilamativo, estd centrado y atractivo.

Utiliza imagenes relacionadas con el contenido.

Utiliza elementos llamativos que hacen atractivo el contenido (colores,
formas, figuras).
La organizacion es l6gica y coherente.

El disefio es original.

La informacidén es adecuada y esta equilibrada con las imagenes ayudando a
comprender el tema facilmente.
Entrega en la fecha asignada por el personal docente.
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Recomendaciones para el trabajo en el aula
y la escuela

Es importante contextualizar al estudiantado sobre los procesos histéricos,
econdémicos, culturales que se presentan de forma paralela o detras del
conocimiento cientifico y tecnoldgico, y como éstos influyen de forma directa en
el desarrollo de la calidad de vida de una sociedad, esto con la finalidad de que
puedan formular cuestionamientos, plantear y contrastar hipdtesis y proponer
soluciones a problemas que afectan a su comunidad.

Por ello, lo que a continuacidon se enumera es una serie de orientaciones
pedagdgicas para el fomento de las competencias laborales basicas:”

Enfocar la accion educativa en el estudiantado y su aprendizaje.

Tener en cuenta los aprendizajes previos del o la estudiante.

Mostrar empatia con el estudiantado.

Favorecer el desarrollo de habilidades socioemocionales como elemento

fundamental para el aprendizaje.

Reconocer la naturaleza social del conocimiento (enfoque comunitario).

e Establecer la transversalidad curricular (Curriculum fundamental y
ampliado).

e Disenar situaciones didacticas que propicien el aprendizaje situado
mediante metodologias activas.

e Entender la evaluacibn como un proceso formativo, continuo vy
permanente.

e Desarrollar estrategias de aprendizaje con enfoque de inclusidon y equidad.

e Usar las Tecnologias de la Informacién, Comunicacion, Conocimiento y
Aprendizaje Digitales (TICCAD).

e Fomentar la innovacidon tecnolégica desde un enfoque ético.

7 Subsecretaria de Educacién Media Superior. (2023b). El curriculum laboral en la educacién media
superior. SEP.
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Rol docente

El Marco para la excelencia en la ensefanza y la gestion escolar en Educacion
Media Superior publicado por la Unidad del Sistema para la Carrera de las
Maestras y los Maestros establece el perfil que debe reunir el y la docente en
Educacion Media Superior, el cual consta de cinco dominios, los cuales organizan
los criterios e indicadores deseables para el o la docente de la Nueva Escuela
Mexicana, los cuales son:

1. Asume la identidad de su funcién.

Desarrolla su funcion como agente fundamental en la formacién integral del
estudiantado, en un marco de inclusién y respeto a la diversidad, con la finalidad
de contribuir al logro de la excelencia educativa.

2. Domina el curriculo para la ensefanza y el aprendizaje.

Comprende la articulacion del modelo educativo con los contenidos y la
transversalidad del conocimiento, considerando las caracteristicas y contexto del
estudiantado para el logro de los aprendizajes.

3. Planifica e implementa los procesos de ensefanza y aprendizaje.

Planifica e implementa el trabajo pedagodgico para generar ambientes de
aprendizaje, a partir de los planes y programas de estudio, asi como, de las
caracteristicas y contexto del estudiantado.

4. Participa en el trabajo colegiado y en las actividades colaborativas de la
comunidad escolar.

Contribuye a la consolidacion de una comunidad escolar participativa para
mejorar las actividades académicas, escolares y comunitarias.

5. Define su trayectoria de formacién, capacitacién y actualizacién para la
mejora del ejercicio de su funcion.

Reflexiona sobre su practica, formacién académica y habilidad socioemocional
para orientar su trayecto formativo.
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Rol del estudiantado

El rol del estudiantado en el proceso educativo no se limita simplemente a
recibir informacion y repetirla, sino que debe ser un agente activo en la
construccion de su propio conocimiento y de su identidad. En este sentido, no
sOlo se trata de aprender a leer y escribir; implica aprender a narrar y
comprender su propia vida, tanto como autor o autora de su historia personal,
como testigo de su contexto social y cultural. Este proceso es fundamental
para que el estudiantado se convierta en un sujeto consciente y critico de su
realidad.

La educacion es un motor de transformacion social, pero también puede
perpetuar las desigualdades existentes al tratar a todos y todas por igual sin
considerar la diversidad inherente al estudiantado. La educacion debe
empoderarles, dandoles las condiciones necesarias para reconocer y
cuestionar las desigualdades que les rodean.

Si las y los estudiantes son insertados en una educacion que no considera su
clase, sexo, género, etnia, lengua, cultura, capacidad, condicidon migratoria,
religion o cualquier otro aspecto de su identidad, es muy probable que se
apropien de la idea de que “la escuela no es para ellos y ellas”, ya que se
enfrentarian constantemente a comentarios o actitudes que les califican de
incapaces, ignorantes, indolentes o indtiles terminando por creerlo y asumirlo
como verdad. Esta autodesvalorizacidn es una barrera significativa para su
desarrollo ya que puede llevar a creer que el conocimiento y la sabiduria
pertenecen Unicamente a lasy los "profesionales" y no reconocen el valor de su
propio conocimiento y experiencia.

El rol de las y los estudiantes, entonces, debe ser el de un sujeto activo que
desafia y transforma estas narrativas opresivas que fomentan las
desigualdades. Debe aprender a valorar su propia voz y experiencia, y a
reconocer su capacidad para conocer y transformar su realidad. La educacién
debe ser un proceso liberador que les permita verse a si mismos o mismas
como agentes de transformacién social, capaces de escribir su propia historia
y de participar activamente en la construccion de una sociedad mas justa y
humana.
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Tecnologias de la informacion,
Comunicacion, Conocimiento y
Aprendizaje Digital (TICCAD)

La implementaciéon de las TICCAD en la planeacion didactica representa una
oportunidad para enriquecer la experiencia educativa, al facilitar el desarrollo
de las habilidades, saberes y competencias digitales, potenciar la creatividad y
motivacion del estudiantado y favorecer la labor del profesorado. (Aprende.mx,
2022).

Al transversalizar el uso de las TICCAD, se busca integrar sus herramientas de
manera horizontal a lo largo de todas las Unidad de Aprendizaje Curricular, en
lugar de relegarlas a un recurso sociocognitivo especifico. Esto permite que las
y los estudiantes desarrollen habilidades digitales de manera progresiva y
coherente a lo largo de su formacién académica, independientemente del area
de conocimiento en la que se encuentren.

No obstante, resulta crucial que la integracion de las TICCAD se realice
considerando las particularidades de cada plantel, su infraestructura, el nivel
de competencia digital del personal docente y el estudiantado, asi como los
recursos disponibles. De esta manera, se garantiza que estas herramientas se
utilicen de manera efectiva y se maximice su impacto en el proceso educativo.

Al integrar las TICCAD en la planeacion didactica de acuerdo con las
posibilidades de cada plantel, las y los docentes pueden enriquecer el proceso
de ensefanza y aprendizaje, promoviendo la participacion activa de sus
estudiantes, fomentando el pensamiento critico y creativo, y facilitando el
acceso a una educacion de excelencia para todos y todas.
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Recursos didacticos

Para trabajar los Mdédulos y Submoddulos de la Formacion Laboral Basica, se
pueden utilizar diversos recursos, tales como: bibliograficos, materiales
didacticos, aulas virtuales, simuladores, paginas web, entre otros medios digitales
gue puedan ser aplicados a su contexto y de acuerdo con su nivel académico que
brinden experiencias mediante el uso de modelos que permitan al estudiantado
llevar a cabo analisis de los distintos conocimientos.

Es fundamental tener claridad sobre el propdsito de la Formacién, asi como las
competencias de formacién laboral basicas que ayudaran a abordar los
aprendizajes.

En cuanto a los ambientes de aprendizaje, se pueden utilizar diferentes espacios:

A. El aula, ya sea presencial o virtual.
B. La escuela, donde se puedan realizar actividades en otros espacios.
C. La comunidad, incluyendo la casa, la localidad o la region.
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Proceso de evaluacion bajo el enfoque en
competencias

La evaluacidn por competencias e€s un proceso que permitirda mediante la
obtencion de evidencias conocer el dominio de conocimientos, habilidades y
actitudes socioafectivas desarrolladas por el estudiantado.

Dicho proceso debera ser formativo e integral, es decir, permitird visualizar no
solo el saber, saber hacer y saber ser, sino también el bagaje histérico y cultural
lo cual permitira al estudiantado la comprension de la realidad social y laboral de
los sectoresy de lacomunidad para a partir de ello lograr su intervencion y aporte.

Para ello lo que a continuacidén se presentan son los principios que orientaran el
proceso de evaluacion:

1. Validez: debe existir correlacién entre los resultados de la evaluacién y los
resultados esperados en situaciones laborales reales.

2. Confiabilidad: producir resultados consistentes al evaluar en momentos
diferentes y en diversos contextos.

3. Accesibilidad: facilitar el acceso a cualquier persona que pueda ser capaz
de demostrar el desarrollo de la competencia.

4. Comunicacion: dar a conocer previamente las condiciones en que se va a
evaluar, y posteriormente, los resultados mediante la retroalimentacion.

5. Equidad: evitar cualquier practica discriminatoria, es decir, el estudiantado
serd evaluado bajo los mismos criterios e indicadores.

6. Flexibilidad: adaptarse a diferentes modalidadesy opciones de formacion,
asi como a las caracteristicas y necesidades del estudiantado.®

Asi pues para poder llevar a cabo lo aqui planteado, se propone la utilizacion de
una amplia gama de instrumentos que permitan visualizar tanto el proceso
como el resultado final del aprendizaje del estudiantado, entre los que se
encuentran: rubricas, pruebas de ejecucioén, portafolios de evidencias, diario de
campo o bitacora, organizadores graficos, ensayos, resoluciéon de ejercicios y
problemas, exdmenes o pruebas tipo saber, exposicion, método de casos,
proyectos y debates o discusiones dirigidas, entre otros.

De igual forma, es necesario que la evaluacién contemple:

e Autoevaluacion: cuando el estudiantado valora su desarrollo y la forma en
gue aprendié.

e Coevaluacion: a través de la retroalimentaciéon entre pares, fomentando la
cooperacion, la colaboracion, la empatia y la critica constructiva.

8 Subsecretaria de Educaciéon Media Superior. (2023). El curriculum laboral en la educacién media
superior. SEP.
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e Heteroevaluacion: emitida por el personal docente en funcién de los
conocimientos, habilidades, actitudes y valores ponderados en los
instrumentos de evaluacion.

Finalmente, respecto a los pasos para evaluar las competencias laborales basicas,
se presenta a continuacion una propuesta elaborada por la Subsecretaria de
Educacion Media Superior (2023b), la cual ilustra la ruta a seguir y constituye una
referencia para el personal docente.

Pasos para evaluar competencias laborales

Establecer la
evidencia o
evidencias a partir
de las actividades
de aprendizaje.

Establecer

- qué criterios e
Determinar los indicadores
aprendizajes deben ser

por evaluar. conocidt?s por
los estudiantes

para poder
acreditar.

Fuente: elaboracion propia.
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Fuentes de consulta sugeridas

Las siguientes fuentes de informacion constituyen sugerencias de apoyo para el
abordaje de las competencias laborales, no son limitativas, ni restrictivas. El
personal docente podra hacer uso de estas y también podra utilizar las que
considere adecuadas de acuerdo con sus necesidades y contexto.:

Fisica:

e Alvarez, LG. y Morales, LS. (1996). La nutricién: un enfoque
biogquimico. México: Limusa.

e Alvarez, LG. y Morales, LS. (1996). La nutricién: un enfoque
bioquimico. México: Limusa.

e Barrett, K, Barman, S. Boitano, S. y Brooks, H. (2013). Ganong Fisiologia
Médica. México: McGraw-Hill.

e Barrett, K, Barman, S. Boitano, S. y Brooks, H. (2013). Ganong Fisiologia
Médica. México: McGraw-Hill.

e Benemérita Universidad Autdénoma de Puebla. ISBN: 9786074875485

e Bonita, R, Beaglehole, R. y Kjellstrom, T. (2008). Epidemiologia Basica.
México: Organizacion Panamericana de la salud. ISBN: 9789241547079

e Briones, R.R,, Aguilar, S.A, Valdez, AA.y Nava ZA. (2013). Salud Publica y
Medicina Preventiva. México:

e Briones, R.R, Aguilar, S.A, Valdez, A A. y Nava ZA. (2013). Salud Publica y
Medicina Preventiva. México: Benemérita Universidad Auténoma de
Puebla. ISBN 9786074875485

e Carpentio, LJ. (1994). Planes de cuidado y documentacion en
enfermeria. México: McGraw-Hill.

e Dhyver, C.y Gutiérrez, L.M. (2014). Geriatria. México: Manual Moderno.

e Enriquez, S. y Acevedo, R. (2015). Manual practico de primeros
auxilios. México: Trillas

e Gutiérrez, C. (1999). Principios de Anatomia Fisiologia e Higiene, Educacion
para la Salud. México: Limusa
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Hernandez, Aguado, J. (2011). Manual de Epidemiologia y Salud Publica
para grados de ciencias de la salud. Segunda edicion. México, D.F:
Panamericana. ISBN 9788498353587

Higashida, H.B. (2013). Ciencias de la Salud. México: McGraw-Hill. ISBN:
9786071509017

Higashida, H.B. (2013). Ciencias de la Salud. México: McGraw-Hill.
Lynn, P. (2012). Enfermeria clinica de Taylor. Espana:

Martinez, Hernandez, J. (2013). Nociones de Salud Publica. Segunda
edicion. México: Diaz de Santos. ISBN 9788499695037

Murray, R.K,, Bender, D.A,, Botham, K.M,, Kennelly, P: J;, Rodwell, V.W.y Weil,
P.A. (2010). Harper Bioguimica ilustrada. México: McGraw-Hill.

Murray, R.K,, Bender, D.A,, Botham, K.M,, Kennelly, P: J;, Rodwell, V.W.y Welil,
P.A. (2010). Harper Bioquimica ilustrada. México: McGraw-Hill.
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Electrénica:

La vigilancia epidemioldgica en México, articulo de Cardenas G. G. México
2018. Tomado de la revista de divulgacion cientifica ¢ Como Ves? UNAM.
Extraido el 23 de febrero de 2018
desde: http://www.comoves.unam.mx/numeros/articulo/189/la-vigilancia-
epidemiologica-en-mexico

Una vision critica sobre la salud publica en México, articulo de Tapia C. R.
México 2016. Tomado de la gaceta médica Mexicana. Extraido el 23 de
febrero de 2018
desde: https://www.anmm.org.mx/GMM/2016/n2/GMM_152_2016_2_278-

284.pdf

¢Qué es la desnutricion? video tomado de YouTube. Extraido el 23 de
febrero de 2018 desde: https://www.youtube.com/watch?v=s7i-zFgLgnU

Anatomia en 3D, Tomado de ANATRONICA 3D INTERACTIVE ANATOMY.
Extraido el 23 de febrero de 2018 desde: https://anatomy-3d-
anatronica.softl12.com/modal-download.html

Anatomia del cuerpo humano, video tomado de slideshare. Extraido el 23
de febrero de 2018
desde: https://es.slideshare.net/LizCampoverde82/anatomia-del-cuerpo-
humano-76577510

Presentacion Salud sexual y reproductiva, tomado de Slideshare. Extraido
el 23 de febrero de 2018 desde: https://es.slideshare.net/peralvillo7/salud-
sexual-y-reproductiva-191980079id=9b0952b1-195b-4df6-0499-
b67cb27dal3d4&v=&b=&from_search=2

Canvas, video en YouTube. Extraido el 23 de febrero de 2018 desde:
https:.//www.youtube.com/watch?v=ilLe5CGYKBT8DLR (2017)

Cartilla de Derechos sexuales de adolescentes y jovenes, Comision
Nacional de Derechos Humanos. 2016. Extraido el 23 de febrero de 2018
desde: http://www.cndh.org.mx/sites/all/doc/Programas/VIH/Divulgacion
[cartillas/Cartilla-Derechos-Sexuales-Adolescentes-Jovenes.pdf

Manejo de residuos peligrosos bioldégico-infecciosos -RPBI- Tomada de la
NOM-087-ECOL- SSA-2002. Extraido el 23 de febrero de 2018
desde: https://www.uv.mx/vinculacion/files/2013/04/manejo-residuos-
peligrosos.pdf



http://www.comoves.unam.mx/numeros/articulo/189/la-vigilancia-epidemiologica-en-mexico
http://www.comoves.unam.mx/numeros/articulo/189/la-vigilancia-epidemiologica-en-mexico
https://www.anmm.org.mx/GMM/2016/n2/GMM_152_2016_2_278-284.pdf
https://www.anmm.org.mx/GMM/2016/n2/GMM_152_2016_2_278-284.pdf
https://www.youtube.com/watch?v=s7i-zFgLgnU
https://anatomy-3d-anatronica.soft112.com/modal-download.html
https://anatomy-3d-anatronica.soft112.com/modal-download.html
https://es.slideshare.net/LizCampoverde82/anatomia-del-cuerpo-humano-76577510
https://es.slideshare.net/LizCampoverde82/anatomia-del-cuerpo-humano-76577510
https://es.slideshare.net/peralvillo7/salud-sexual-y-reproductiva-1919800?qid=9b0952b1-195b-4df6-b499-b67cb27da3d4&v=&b=&from_search=2
https://es.slideshare.net/peralvillo7/salud-sexual-y-reproductiva-1919800?qid=9b0952b1-195b-4df6-b499-b67cb27da3d4&v=&b=&from_search=2
https://es.slideshare.net/peralvillo7/salud-sexual-y-reproductiva-1919800?qid=9b0952b1-195b-4df6-b499-b67cb27da3d4&v=&b=&from_search=2
https://www.youtube.com/watch?v=i1Le5GYkBT8DLR
http://www.cndh.org.mx/sites/all/doc/Programas/VIH/Divulgacion/cartillas/Cartilla-Derechos-Sexuales-Adolescentes-Jovenes.pdf
http://www.cndh.org.mx/sites/all/doc/Programas/VIH/Divulgacion/cartillas/Cartilla-Derechos-Sexuales-Adolescentes-Jovenes.pdf
https://www.uv.mx/vinculacion/files/2013/04/manejo-residuos-peligrosos.pdf
https://www.uv.mx/vinculacion/files/2013/04/manejo-residuos-peligrosos.pdf

‘40

DOCUMENTOS MEDICO LEGALES. Tomado de ACCESS-MEDICINA.
Extraido el 23 de febrero de 2018
desde: http://accessmedicina.mhmedical.com/content.aspx?bookid=144
6&sectionid=100085546

Canalizacion de via periférica, video tomado de YouTube. Extraido el 23 de
febrero de 2018 desde: https://voutu.be/e WI5We6VbWU

Aplicacién de vacunas, video tomado de you tube. Extraido el 23 de febrero
de 2018 desde: https://voutu.be/mFccX2K27k8

Catalogo de practicas clinicas, Catalogo Maestro. Extraido el 23 de febrero
de 2018 desde: http://cenetec-difusion.com/gpc-sns/?cat=52

Importancia de la atencion integral del adulto mayor, Tomado de
EFDEPORTES. Extraido el 23 de febrero de 2018
desde: http://www.efdeportes.com/efd190/atencion-integral-del-adulto-

mayor.htm

Atencion y cuidado a personas adultas mayores, video tomado de
YouTube. Extraido el 23 de febrero de 2018
desde: https://youtu.be/3EDgj30hufk

Atencion al anciano inmovilizado, papel del cuidador video tomado de
YouTube. Extraido el 23 de febrero de 2018
desde: https://youtu.be/7Ew1_WjgIcM
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