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Presentacion

omo producto de la revision y actualiza-

cion (2013-2015) se presentan los pro-

gramas de Ciencias de la Salud I y II, que
constituyen uno de los instrumentos mediante el
cual los profesores y la institucion pretenden con-
tribuir al logro del perfil de egreso de los estu-
diantes, de acuerdo con lo establecido en el Mode-
lo Educativo del Colegio, con el fin de fortalecer
el bachillerato de la Universidad Nacional Aut6-
noma de México y su articulacion con los otros
niveles de estudio.

Desde su creacion, en 1971, el Colegio de Ciencias
y Humanidades dispone de un modelo pedagdgico
innovador que responde a las politicas educativas,
a los programas y a los proyectos que en materia
educativa dicta la institucion. El modelo del Cole-
gio se caracteriza por cuatro ejes: la nocion de cul-
tura basica, la organizacion académica por areas, el
alumno como actor de su formacion y el profesor
como orientador del aprendizaje.

La nocidn de cultura basica significa que al egre-
sar los alumnos deben contar con suficientes ha-
bilidades intelectuales, destrezas, capacidades y
bases metodologicas, como la investigacion expe-
rimental o de campo, con una sdélida instruccion
en el campo de la salud, lo que le permitira seguir
aprendiendo para desarrollarse como un ciudada-
no comprometido consigo mismo, con los demas
y con su entorno.

La organizacion académica por areas nos muestra
como el contenido de la cultura basica se organiza y
distribuye en las diferentes materias que articulan las
cuatro areas y los diferentes departamentos: experi-
mentales, talleres, historico—social y matematicas.
En conjunto, las areas agrupan aquellos conocimien-
tos que permiten una visiéon humanista de la ciencia
y la naturaleza, al mismo tiempo que una vision cien-
tifica de los problemas del ser humano en sociedad.

El alumno como actor de su formacion se coloca en
el centro de todas las actividades del Colegio. El pro-
fesor como orientador del aprendizaje cuenta con un
modelo de docencia para que desarrolle y fortalez-
ca las habilidades de saber planear, instrumentar y
evaluar lo realizado por los alumnos, tanto en clase
como fuera de ella; es capaz de actuar como facili-
tador del aprendizaje con conocimientos de calidad,
adaptando y creando materiales didacticos y, lo mas
importante, que realimente el aprendizaje de los es-
tudiantes de manera cotidiana.

En el documento Lineamientos generales para las
comisiones de actualizacion de los Programas de
Estudio, se sefala: “éstos (programas) son la ex-
presion concreta de las aspiraciones de un plan de
estudios...”, los cuales marcan en forma efectiva,
la correspondencia y “articulacion entre el ideal del
alumno que queremos que egrese al finalizar sus es-
tudios y lo que se espera ocurra en el aula para lo-

grarlo”.
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En particular, en los programas de Ciencias de la Salud I-II se pretende
contribuir a modificar conductas de riesgo, favoreciendo un estilo de vida
saludable y educando al alumno sobre los riesgos y factores protectores de
su salud.

Las ciencias de la salud se caracterizan por tener como objeto de estudio a
la salud del ser humano, por lo que su atencion se centraliza en aplicar mé-
todos y estrategias para aprender a reconocer la dindmica con que se mane-
jan las poblaciones actuales y sus requerimientos en este &mbito, partiendo
de que la salud humana implica una percepcion de bienestar fisico, mental y
social que permite desarrollar el potencial de cada individuo para responder
con objetividad y conocimiento a las oportunidades y retos del futuro.

Ubicacion general de la materia

El aprender a conocer e integrar una cultura de salud desde la materia no
s6lo supone que el alumno caracterice aspectos de anatomia, fisiologia y
otras disciplinas afines, sino que va mas alla, pues implica que éste incorpore
a su manera de pensar, de ser y de actuar todos los elementos necesarios para
desenvolverse con éxito en su vida diaria y comprender la importancia que
representa para su futuro la promocion y prevencion de la salud.

as Ciencias de la Salud se ubican dentro del

grupo de las materias optativas de quinto

y sexto semestres, y tanto su orientacion
como el sentido de ambas asignaturas tienen un
caracter de tipo preventivo al proporcionar conoci-
mientos, habilidades, destrezas y valores que han
de conformar una cultura basica de salud que le
permita mejorar su estilo de vida y dotarlo de los
elementos fundamentales para facilitar su transito
académico hacia sus estudios profesionales.

<«
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Relaciones con el Area y con otras asignaturas

a materia se ubica dentro del Area de Cien-

cias Experimentales y, por tanto, se esta-

blece una relacion vertical con las asigna-
turas de Biologia, Quimica, Psicologia y Fisica.
Ciencias de la Salud tiene una vinculacion directa
con Biologia I; los temas alli tratados permiten
comprender la fisiologia del organismo humano
en especial en lo relativo al funcionamiento ce-
lular y la herencia. Biologia II ayuda a entender
a los seres humanos como parte de la naturale-
za y como agente de cambio de los ecosistemas
a través de la unidad denominada “El desarrollo
humano y sus repercusiones sobre el ambiente”;
Biologia III ofrece la base para entender el meta-
bolismo del organismo humano y enfocarlo a la
comprension de multiples temas de Ciencias de
la Salud, como alimentacion saludable, actividad
fisica, adicciones, entre otros.

En Quimica I se analiza la contaminacion atmos-
férica y en Quimica II se tratan temas cruciales
para la salud humana, como alimentos y medi-
camentos, incluyendo el combate a las enferme-
dades. En Psicologia I y II se tratan temas fun-
damentales para Ciencias de la Salud, como los
procesos mentales y el comportamiento, asi como
el desarrollo humano que se vinculan directamen-
te con los estilos de vida, adicciones, violencia,
conductas de alto riesgo, sexualidad, embarazo en
la adolescencia y proyecto de vida.

Estas asignaturas se nutren también de las ciencias
sociales, pues la salud se conceptualiza como un
proceso multifactorial de caracter biopsicosocial.
Esto significa que la prevencion de las enfermeda-
des, asi como la conservacion y recuperacion de la
salud dependen en gran medida de la influencia de
los factores historico—sociales. Filosofia aporta la
ensefanza de los valores humanos cuyo ejercicio es
indispensable para la adopcion de habitos saludables
y relaciones de empatia con los demas. TLRIID ayuda a
desarrollar habilidades para una comunicacion efec-
tiva. Antropologia ayuda a comprender los modos de
vida y conflictos sociales. Derecho proporciona los
elementos para la comprension de la salud humana
como parte de los derechos humanos, mientras que
la Economia ayuda de manera similar a ubicar po-
breza y marginacion como parte de los riesgos para
la salud.

En resumen, por ser una disciplina que maneja e in-
tegra los métodos y los lenguajes propuestos en el
Plan de Estudios, y de las ciencias experimentales
y sociales, que dan sustento al modelo educativo del
Colegio, su relacion se extiende mas alla del mero
conocimiento de aspectos biomédicos e incluye por
tanto ramas del conocimiento que pertenecen a las
otras areas en una relacion horizontal e integral.
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Enfoques disciplinario y didactico

as ciencias son producto de las formas de
I pensar del individuo a partir de las inter-
pretaciones que hace de su mundo y repre-
sentan una actividad sociocultural de importantes
repercusiones en el desarrollo de la humanidad;
no se limitan, por lo tanto, meramente a conoci-
mientos o informaciones y a procedimientos, sino
que afectan a las posiciones del individuo frente
al mundo que lo rodea. Por ello, es importante su-
brayar la presencia de las Ciencias de la Salud en
la cultura, no como un agregado, sino como parte
integral de la misma.

Asi, las Ciencias de la Salud son parte importante
e integral de la cultura y desarrollo humano, pro-
ducto de la sociedad y, al mismo tiempo, contri-
buyen al enriquecimiento y mejoramiento de su
entorno; por tanto, cualquier ciudadano, sea o no
cientifico, necesita una cierta comprension de la
ciencia, de sus posibilidades y limites.

El estado de salud de las personas tiene que ver
con sus propios comportamientos y actitudes. En
este sentido representan un papel preponderante
los habitos y costumbres susceptibles de modifi-
cacion que conforman su estilo de vida. A través
de multiples consensos al interior de la materia,
se ha llegado al planteamiento de que el enfoque
de Ciencias de la Salud es preventivo, entendido

como la promocion de la salud en los alumnos que
a futuro les permita elevar o mejorar su calidad
de vida.

Por ello, las tematicas y muy especialmente los
aprendizajes en los programas de Ciencias de la
Salud I y II se orientan a la conformacién del va-
lor de la salud y ponen énfasis en el autocuidado,
mediante la adquisicion de conocimientos, el de-
sarrollo de comportamientos positivos, asi como
la integracion de valores para que los alumnos se
responsabilicen de su salud, involucrando a su fa-
milia y comunidad. Para ello deben ser capaces
de comunicar, tomar decisiones y adoptar actitu-
des relacionadas con el cuidado y promocion de la
salud. Se busca empoderarlos para que sean ellos
mismos los que fijen el derrotero de su entorno en
el ambito de la salud.

Por otro lado, en Ciencias de la Salud, al igual que
en las materias del Area, debemos considerar que
el aprendizaje del alumno es gradual y continuo,
ya que el nuevo aprendizaje se construye sobre
el anterior de modo que las nuevas experiencias
puedan integrarse al cuerpo de conocimientos. Es
por esto que se propone que el enfoque didactico
que permea a Ciencias de la Salud y en general
al Colegio, tenga que ver con la propuesta de que
el alumno vaya construyendo el conocimiento de
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manera gradual, donde las explicaciones, los procedimientos y los cambios
conseguidos sean la base a partir de la cual se lograra el aprendizaje de nue-
vos conceptos, principios, habilidades, actitudes y valores mas complejos
y profundos. De alli que, para facilitar la construccion del conocimiento,
es importante la utilizacion de estrategias que promuevan el aprendizaje
significativo, es decir, que propicien el proceso a través del cual una nueva
informacion se relaciona de manera sustantiva con los conocimientos pre-
vios del alumno.

Como el sujeto principal del proceso de ensefianza—aprendizaje es el alum-
no, todas las estrategias deberan organizarse tomando en consideracion
género, intereses, riesgos biopsicosociales, antecedentes académicos y su
contexto histérico. De esta forma, construye sus propias concepciones e
ideas respecto de la salud y los fenémenos naturales que le rodean, por lo

Contribucion al perfil del egresado

que sera capaz de reestructurar cientificamente sus conocimientos que en
todo momento propicien cuestionamientos que pongan en juego sus diver-
sas formas de pensar y razonar.

La funcion del profesor en el proceso de ensefianza—aprendizaje consiste en
ser un facilitador del conocimiento mas que un simple informador. Debera
estimular a los alumnos en el planteamiento de problemas y alentarlos para
que asuman la responsabilidad de su propio aprendizaje. Su papel es también
orientar a los educandos para que puedan relacionar adecuadamente sus co-
nocimientos previos con la nueva informacion que es objeto de estudio.

Para lograr lo anterior se requiere de capacitacion y actualizacion de los
profesores de la materia en el &mbito disciplinario y pedagogico, especifico
para las tematicas propuestas en los Programas de Ciencias de la Salud.

n funcion de las concepciones pedagogicas

del bachillerato del Colegio que se resu-

men en los principios de aprender a apren-
der, aprender a hacer y aprender a ser, las Ciencias
de la Salud contribuyen a que el alumno logre una
mejor percepcion de la salud asumiendo que es
capaz de indagar, socializar lo aprendido, y a in-
corporar a su vida diaria las recomendaciones que
la ciencia ofrece a nuestra materia. La concrecion
de estos paradigmas ha de permitir una compren-
sion mas acabada de la Salud, que como valor se
expresa en los &mbitos bioldgico, emocional y de
participacion social.

En congruencia con el Plan de Estudios, en nues-
tro bachillerato consideramos que el alumno que
egresa es un individuo con formacion cientifica
y humanistica, comprometido con valores que
aprendio a aprender, a hacer y a ser, que tiene vi-

sion de conjunto de las distintas disciplinas y sabe
relacionarlas con la salud. Un individuo que sabe
buscar y utilizar la informacion, que plantea pro-
blemas y formula hipétesis, que le da importancia
a la tecnologia y sus avances; funda con respon-
sabilidad y rigor sus conocimientos, que tiene un
pensamiento logico, reflexivo, critico y flexible,
que aprecia y valora la salud como elemento in-
dispensable para el bienestar.

La parte medular de las aportaciones que la ma-
teria de Ciencias de la Salud proporciona al egre-
sado se materializa en la adquisicion de una cul-
tura basica de salud, mostrando al riesgo como
parte inherente de la vida del adolescente. Este
enfoque de riesgo y prevencion orienta a que el
alumno identifique que la prevencion a través de
la promocion de la salud es factor basico para una
mejor concepcion de su salud. Los programas de
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Ciencias de la Salud se orientan hacia una formacion humanista y cientifica
basada en la promocion de conocimientos y valores del ser humano, tanto
en lo bioldgico, social y emocional, como en lo individual y colectivo.

Por tanto, los programas de Ciencias de la Salud, en concordancia con el
Plan de Estudios del Colegio, pretenden que los alumnos que cursen la ma-
teria integren conceptos, habilidades, actitudes y valores que incidan favo-
rablemente en su manera de ser, de hacer y de pensar para que modifiquen
su perspectiva del mundo y posicionen a la salud como un elemento basico
e indefectible para el avance personal, social y econdomico del pais, contri-
buyendo asi a la formacion de mejores ciudadanos.

Concrecion en la materia de los principios del Colegio

a pedagogia del Modelo Educativo del ccu

esta vigente, ya que en ¢l encontramos los

elementos necesarios para contribuir a una
formacion humanista y cientifica basada en la
promocion de los mejores valores del ser humano,
tanto en lo social como en lo individual. Las con-
cepciones pedagogicas del bachillerato del Cole-
gio que se resumen en los principios de aprender
a aprender, aprender a hacer y aprender a ser,
siguen orientando el quehacer educativo del Co-
legio, y coadyuvan al logro de un principio mas
fundamental, el de aprender a convivir. Asi, el en-
foque de los programas de Ciencias de la Salud se
orienta a la consolidacion de estas concepciones
pedagobgicas para incidir de manera significativa
en los propositos del programa y de manera para-
lela a nuestro bachillerato.

Aprender a aprender significa que debemos im-
pulsar una ensefianza tendiente a la autonomia

de los alumnos en la conformacion de su saber.
Esta concepcidn tiene gran relevancia en el mun-
do contemporaneo caracterizado por contextos
dinamicamente cambiantes y con exigencias de
adquisicion sistematica de nuevos conocimien-
tos, por ello, la formacion escolar debe poner en
primer término al estudiante como constructor de
sus conocimientos y debe proveerlo de métodos y
habilidades para lograrlo.

Aprender a hacer significa, en el desarrollo de
los programas de Ciencias de la Salud, el impulso
de procedimientos de trabajo, tanto individuales
como colaborativos, que permitan a los alumnos
apropiarse de aprendizajes para analizar, sinteti-
zar, inducir, deducir y exponer informacion ob-
tenida tanto de fuentes documentales, como de
su propia experiencia. Lo anterior se ve reflejado
cuando el alumno logra procesar la informacion,
consulta textos basicos de la disciplina, textos
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complementarios, revistas y paginas de Internet. Lo que supone saber que
domina las dos habilidades basicas de todo estudiante: leer y escribir.

Aprender a ser significa propiciar en los alumnos la formacion de valores
que sirvan de referencia y, por ello, perfeccionen sus actitudes en los di-
ferentes medios donde se desarrollen en la vida social, politica y laboral,
asi como en el entorno natural. Algunos ejemplos de valores, como liber-
tad, respeto, responsabilidad, tolerancia, justicia, honestidad y solidaridad
deben ser promovidos e impulsados, principalmente por los docentes, de
forma cotidiana en el espacio escolar. Los programas de Ciencias de la Sa-
lud son fecundos para el desarrollo de actitudes fundadas en los valores
mencionados, destacando su importancia al hacerlo explicito, durante las

Uso de las 1ic en Ciencias de la Salud

11

diversas actividades docentes, con pertinencia y con base en una didactica
propia del Colegio de Ciencias y Humanidades.

Para concretar los principios de aprender a aprender, aprender a hacer,
aprender a ser y aprender a convivir. Se propone organizar el proceso de
aprendizaje a través de situaciones problema de interés para el estudiante
y, que a la vez, favorezcan un proceso de construccion del conocimiento,
mediante la bisqueda de informacioén documental, trabajo de campo, inter-
pretacion y sistematizacion de resultados, solucion de problemas, redaccion
de informes, entre otros, que le permitan dar respuesta a interrogantes con-
cretas y a sus intereses académicos y sociales.

1 uso de las Tic en la Ciencias de la Salud < En el ejercicio de la tutoria, asesorias y demas
constituyen hoy en dia una necesidad que gestiones administrativas.

no se puede eludir, pues la creciente de-
manda de informacion actualizada, la facilidad
con que se accede y el acervo existente tan solo
en nuestra institucion hacen evidente que el do-

* En la recomendacion de lecturas, cursos, jor-
nadas de trabajo, colaboracion en trabajos de
investigacion, etcétera.

cente las pueda aplicar en los diferentes momen-
tos como la planeacion, desarrollo, cierre. Como

ejemplos sugeridos:

* Desde la planeacion con la elaboracion de ma-
teriales didacticos interactivos, paginas elec-

trénicas y otros.

* Durante el desarrollo, con la ejecucion y eva-
luacion de las actividades de ensefianza y
aprendizaje, como explicaciones, autonomia
del trabajo del alumno, interacciones (objetos

de aprendizaje).

D o
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Propositos generales de la materia

ara contribuir a la formacion de los estu-
diantes, los cursos de Ciencias de la Salud 1

y II se plantean como propositos educativos

que el alumno:

Desarrolle habilidades, actitudes y valores que
le permitan modificar su concepcion del mun-
do y valoren la salud como un elemento basico
para el avance social y econémico del pais.

Reconoce que las ciencias de la salud utilizan
el método cientifico experimental orientado
hacia la comprension del proceso salud—enfer-
medad y la identificacion de factores de riesgo
mas frecuentes en la adolescencia.

Interprete el significado de la salud integral,
desde la perspectiva de la Organizacion Mun-
dial de la Salud y Organizacion Panamericana
de la Salud a fin de integrar un concepto mas
amplio de salud.

Desarrolle habilidades, actitudes y valores que
le permitan modificar sus habitos y costumbres
alimentarios.

Desarrolle con fundamentos teoéricos y cienti-
ficos, habilidades, actitudes y valores para un
ejercicio responsable de la sexualidad.

* Explique los beneficios biologicos, psicologi-

cos y sociales de la recreacion, que le permitan
hacer un mejor uso de su tiempo libre.
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Evaluacion

ntendemos la evaluacion como un proceso

que recoge, analiza y emite un juicio sobre

la informaciéon obtenida, lo que permite
tomar decisiones dirigidas a mejorar los aprendi-
zajes planteados en los programas.

Nuestra version hace referencia a incorporar el pro-
ceso de evaluacion durante el desarrollo de las estra-
tegias sugeridas, es decir, una evaluacion diagnosti-
ca, evaluacion formativa y evaluacion sumativa.

Partimos de que toda evaluacion tiene que mostrar
las evidencias de aprendizaje logradas por los alum-
nos. De esta manera, debe proveer al profesor de
herramientas para determinar lo mas objetivamente
posible el resultado del aprendizaje que hara que los
estudiantes entiendan los conceptos y problemas de
salud, ademas de comparar distintos datos para lle-
gar a una opinion, uso adecuado del lenguaje cien-
tifico y elaboracion de puntos de vista fundamenta-
dos sobre diversos problemas, entre otros.

La evaluacion diagnostica servira para detectar
los preconceptos de los alumnos. Se sugiere apli-
carla al inicio del curso y al iniciar cada fase del
programa, de manera que podamos contar con in-
formacion util que permita tomar decisiones en
relacion al nivel de profundidad en el proceso y
optar por las estrategias didacticas mas idoneas
para el logro de los aprendizajes.

La evaluacion formativa tiene la finalidad de de-
tectar y promover los aprendizajes, asi como va-
lorar la eficacia de las actividades y los recursos
didacticos utilizados. Se recomienda aplicarla a
lo largo del proceso de ensefianza—aprendizaje,
ya que nos permite observar y registrar eviden-
cias que faciliten un seguimiento de los avances
y dificultades del proceso en cuanto a conceptos,
principios, habilidades, actitudes y valores para el
logro de aprendizajes perdurables en el campo de
la salud individual y colectiva.

La evaluacion sumativa permite valorar el nivel
de dominio alcanzado por los alumnos en relacion
con los aprendizajes y tematicas planteados en el
programa. Se propone aplicarla al terminar cada
tema o unidad para que pueda utilizarse como
proceso de retroalimentacion en el que se le sefia-
len aciertos, fallas y sugerencias que le permitan
al alumno mejorar conocimientos habilidades y
actitudes para que finalmente se le pueda asignar
una calificacion.

Los procedimientos que se sugieren y que pue-
den utilizarse para los diferentes contenidos de
los programas de Ciencias de la Salud [ y II, so-
bre el tratamiento de la informacion y para lograr
aprendizajes significativos son:
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Contenidos Procedimientos
Observacion.
C Seleccion de la informacion.
Adquisicion. .
Repaso y retencion.
Busqueda de la informacion.
Decodificacion o traduccion de la informacion.
Interpretacion. Aplicacion de modelos para interpretar situaciones.
Uso de analogias y metaforas.
., Comprension del discurso oral y escrito.
Comprension

y organizacion.

Establecimiento de relaciones conceptuales.
Organizacion conceptual.

Analisis

y razonamiento.

Andlisis y comparacion de modelos.
Razonamiento y realizacion de inferencias.
Investigacion y solucion de problemas.

Comunicacion.

Expresion oral.
Expresion escrita.
Graficos, numéricos, imagenes, etcétera.

Estrategias

Cada profesor puede disefar sus propias estrategias para el logro de los
aprendizajes; las que se presenta en este programa son sugerencias que a
manera de ejemplo pueden ser ttiles en la implementacion de los propdsitos
de cada unidad.

Contenidos tematicos

Las unidades que integran los programas son:

Ciencias de la Salud I
Unidad Nombre de la unidad Horas
1 La salud como proceso biopsicosocial. 20
2 Investigacion en salud. 20
3 Investigacion en salud. 24
Ciencias de la Salud II
Unidad Nombre de la unidad Horas
1 Alimentacion y nutricion en el adolescente. 24
2 Reproduccion y sexualidad del adolescente. 20
3 Recreacion en el adolescente. 20
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CIENCIAS DE LA SALUD 1
Unidad 1. La salud como proceso biopsicosocial

Propositos:

Al finalizar la unidad el alumno:

Identificara al ser humano como unidad biopsicosocial.

Explicara la salud y enfermedad como proceso dinamico y la multiplicidad de factores que lo condicionan.
Interpretara a la Ciencias de la Salud como campo multidisciplinario que aporta conocimientos, habilidades y actitudes

para promover la salud individual y colectiva.

Tiempo:
20 horas

Aprendizajes

Tematica

Estrategias sugeridas

. Identifica al ser humano como unidad biop-

. Explica los conceptos de salud y enferme-

. Reconoce el derecho a la salud.

. Reconoce la multiplicidad de condicionan-

. Distingue los paradigmas unicausal, mul-

. Identifica las distintas ciencias relacionadas

. Interpreta el esquema de la historia natural

sicosocial.

dad.

tes de la salud incluyendo aspectos bio—psi-

co—socioculturales.

ticausal e historico—social, que explican el
proceso salud enfermedad.

con la salud y sus formas de intervencion.

de las enfermedades y su evolucion histo-
rica.

Unidad biopsicosocial.
La salud y la enfermedad.
Derecho a la salud.

Paradigmas sobre el binomio sa-
lud—enfermedad.

Las ciencias de la salud.

Esquema de la historia natural de la
enfermedad.

Apertura

» Evaluacion diagnéstica: Exploracion de conceptos acerca de la
tematica. Esta actividad puede ser llevada a través de una “lluvia
de ideas”, cuestionario o preguntas generadoras.

En cada respuesta se retroalimenta.

Desarrollo

Tema: La salud y la enfermedad.

El rompecabezas

* Se formaran equipos.

* A cada equipo se le reparte el material documental correspon-
diente para su estudio.

» Posteriormente, los integrantes de los diversos equipos se retinen
en grupos de expertos para discutir las distintas secciones, des-
pués regresan a su grupo original para compartir las secciones
aprendidas que presentaron de los otros grupos.

* Elaboran en equipo organizadores graficos (mapa conceptual,
mental, redes semanticas, etcétera).

» Exposicion de los organizadores de cada equipo. (aprendizaje 1)

Trabajo colaborativo

» Se formaran equipos y se les asigna un texto seleccionado o ela-
borado por el profesor(a).

* A cada equipo, se le solicita subrayar las ideas principales y cada
integrante hard notas en su cuaderno.
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Aprendizajes

Tematica

Estrategias sugeridas

» Elaborardn en equipo un mapa conceptual con los elementos su-
brayados y las notas de cada uno.

» Exposicion de los mapas conceptuales. El profesor(a) complementa
o aclara a cada equipo y promueve la participacion (aprendizaje 2).

Tema: Paradigmas sobre el binomio salud—enfermedad.
Cuadro de doble o triple columna

* Puede ser individual o en equipos pequefios.

» Se asigna la lectura sobre paradigmas sobre el binomio salud —
enfermedad

» Elaboran cuadro de doble entrada.

* Presentacion de algunos cuadros.

* Integracién de la temdtica y conclusion por parte del
profesor(a) (aprendizaje 5).

Tema: Las ciencias de la salud.

» Revision bibliografica o ciberografica previa del tema, que debe
incluir subrayado de ideas principales, palabras clave o notas al
margen y un resumen final.

* En equipo elaboran organizadores graficos (mapas conceptuales,
mentales, redes semanticas etcétera).

» Exposicion de los organizadores de cada equipo.

* El profesor(a) complementa o aclara el trabajo de cada equipo y
promueve la participacion (aprendizaje 6).

Tema: Esquema de la historia natural de l1a enfermedad.

» Revision bibliografica sobre la Historia Natural de la Enferme-
dad por equipo.

* Revision bibliografica de una enfermedad seleccionada.

» Elaboracion y presentacion del esquema de la Historia Natural
de la Enfermedad seleccionada en PowerPoint.

 FElaboracion de manera individual de un ensayo sobre la Historia
Natural de la Enfermedad (aprendizaje 7).

Cierre
* Integracion y cierre de la tematica, conclusion por parte del
profesor(a).

Evaluacion.
Trabajo en clase, mapas conceptuales, revision Web, presentacion
PowerPoint y ensayo.
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Unidad 2. Investigacion en salud

Propésitos:

Al finalizar la unidad el alumno:
* Reconocera que en las ciencias de la salud se utiliza el método cientifico experimental orientado hacia la comprension del proceso

salud — enfermedad.

Reconocera que los métodos clinico y epidemiologico son parte de la metodologia empleada en las ciencias de la salud.
Desarrollara habilidades y actitudes en el contexto del modelo educativo del Colegio que le permitan aplicar lo aprendido en al-

guna investigacion y a su vida cotidiana.

Tiempo:
20 horas

Aprendizajes

Tematica

Estrategias sugeridas

. Reconoce los diferentes métodos de investi-

gacion en el area de la salud.

. Identifica los aspectos basicos de la salud

publica.

. Reconoce la importancia de la epidemiolo-

gia para la investigacion en salud publica.

. Distingue los elementos minimos que inte-

gran un protocolo de investigacion en salud.

. Aplica los conocimientos previos para el di-

seflo y realizacion de un protocolo de inves-
tigacion epidemiologico.

* Métodos de investigacion en salud:
- Meétodo experimental.

- Método clinico.

- Meétodo epidemiologico.

* El Método epidemioldgico, como
base de la investigacion en salud

publica.

» Diseflo de protocolos de investiga-

cion.

Apertura

» Exploracién de conceptos previos a través lluvia de ideas o cues-
tionario dirigido, sobre los diferentes métodos de investigacion
en salud, retroalimentando en cada respuesta.

Desarrollo
Métodos de investigacion: clinico y epidemiologico:

* El profesor hara una presentacion inicial que permita al alumno
relacionar la metodologia de investigacion que utilizan las cien-
cias de la salud (aprendizaje 1).

» Revision bibliografica sobre los métodos de investigacion en sa-
lud (aprendizaje 2).

» Formar equipos, se asigna un método de investigacion.

» Elaborar mapa conceptual del método asignado.

» Presentacion de cada método en plenaria.

* Busqueda en la weB de investigaciones realizadas con alguno de
los métodos sobre problemas de salud del adolescente.

El método epidemiologico como base de la investigacion en salud:

» Construir un glosario de los principales términos utilizados en
epidemiologia, relacionandolos con problemas de salud de actua-
lidad (aprendizaje 3).
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Aprendizajes Tematica

Estrategias sugeridas

Disefio de Protocolos de investigacion:

* Revision bibliografica sobre los elementos basicos que conforman
un protocolo de investigacion epidemiologica (aprendizaje 4).

 Solicitar a los alumnos con base en lo revisado y a un problema
de salud de su entorno, elaboren en equipos de trabajo el disefio
de un protocolo de investigacion epidemiologica, guiados por el
profesor (aprendizaje 5).

Cierre
Solicitar por escrito reflexion personal y comentarios sobre la expe-
riencia de investigar en el campo de la salud.

Evaluacién
Trabajo en clase, mapas conceptuales, revision Web, protocolo y
reflexion.

Referencias

Contreras Burgos, Ana Eugenia. (2012). Metodologia de la investigacion.
Meéxico: st Editorial.

Heinz, Dreteich. (1996). Nueva guia para la investigacion cientifica. Méxi-
co: Editorial Planeta.

Maddaleno, Matilde, et al. (1995). La salud del adolescente y del joven,
Washington, pc. Eua: Organizacion Panamericana de la Salud.

Martinez y Martinez, Raul. (2007). Salud y enfermedad del nirio y del ado-
lescente. 7. Edicion. México: El Manual Moderno.

Mendoza Nufiez, Victor M. et al. (2004). Investigacion, introduccion a la
metodologia. México: UNAM—FES Zaragoza.

Mora Carrasco, Fernando y Paul Hersch Martinez. (2009). Introduccion a
la medicina social y salud publica. México. Editorial Trillas.

Morales Gonzalez, Félix. (2004). Introduccion al protocolo y proyecto de
investigacion. México: UNAM—FES Zaragoza.

Saez, Salvador, et al. (2001). Promocion y educacion para la salud. Con-
ceptos, metodologia, programas. Barcelona: Editorial Milenio.

San Martin, Hernan. (2002). Tratado general de salud en las sociedades
humanas. México: La Prensa Médica Mexicana.

Sanchez Rosado, Manuel. (2003). Elementos de salud publica. 3* Edicion.
México: Méndez Editores.

Silber Tomas J. et al. (1992). Manual de medicina de la adolescencia.
Washington, pc. Eua: Organizacion Panamericana de la Salud.
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Unidad 3. La salud integral del adolescente

Propdsitos:

Al finalizar la unidad el alumno:

* Interpretara el significado de la salud integral desde la perspectiva de la Organizacion Mundial de la Salud y Organizacion

Panamericana de la Salud a fin de integrar un concepto mas amplio de salud.

* Reconocera los principales cambios biopsicosociales que se presentan en la adolescencia.
 Identificara la adolescencia como una etapa donde confluyen ambientes de riesgo y proteccion.
» Desarrollar habilidades y actitudes que le permitan fundamentar un proyecto de vida.

Tiempo:
24 horas

Aprendizajes

Tematica

Estrategias sugeridas

1. Distingue la adolescencia como una etapa
del desarrollo humano.

2. Describe los cambios bioldgicos, psicologi-
cos y socioculturales que tienen lugar du-
rante la adolescencia.

3. Distingue entre factor de riesgo, factor pro-
tector, conductas de riesgo y factor resiliente.

4. Interpreta la salud integral como una meta
deseable.

5. Reconoce la importancia de un estilo de vida
saludable, asi como el de calidad de vida.

6. Integra un proyecto de vida a partir de su
historia de vida.

7. Reconoce las conductas de riesgo presentes
en su micro y macro ambiente.

8. Identifica las resultantes de los factores de
riesgo biologicos, psicoldgicos y sociales de
la adolescencia:

* Violencia y desintegracion familiar.
» Consumo de sustancias adictivas.
 Pandillerismo, asociacion delictuosa.
* Pobreza y desempleo.

* Entornos peligrosos.

e Estrés.

* Depresion.

* Suicidio.

Etapas del desarrollo humano.
Adolescencia y sus cambios biologi-
cos, psicologicos y sociales.

Factor de riesgo, factor protector,
conductas de riesgo y factor resi-
liente en la adolescencia.
Significado de la salud integral, in-
dividual, micro y macroambiental.
Proyecto de vida, estilo de vida sa-
ludable y calidad de vida.
Conductas de riesgo biopsicosocia-
les de la adolescencia.

Apertura

» Evaluacion diagnoéstica: exploracion de conceptos acerca de la
tematica. Esta actividad puede ser llevada a cabo a través de una
“lluvia de ideas” o cuestionario o preguntas generadoras.

* En cada respuesta se retroalimenta.

Desarrollo

Tema: Etapas del desarrollo humano

» El profesor(a) introduce y/o complementa o aclara a cada equipo
y promueve la participacion en todas las actividades posteriores.

Trabajo grupal orientado por el profesor para dar respuestas a pre-
guntas sobre el tema a través de actividades lidicas mediante tar-
jetas distribuidas al azar, cuestionarios u otros materiales académi-
cos que permitan identificar y caracterizar las etapas del desarrollo
humano (aprendizaje 1).

Tema: Adolescencia, cambios biopsicosociales.

» Exploracion del concepto de adolescencia, distinguiendo en un
cuadro los cambios psicologicos y sociales que se presentan du-
rante la misma (aprendizaje 2).

Tema: Factores de riesgo, proteccion, conductas de riesgo y

resiliencia.

* El profesor(a) plantea la diferencia entre factores de riesgo y fac-
tores de proteccion.

* Dinamica grupal para identificar y clasificar los factores de ries-
go, protectores y resilientes (aprendizaje 3).
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Aprendizajes

Tematica

Estrategias sugeridas

Tema: Significado de la salud integral.

* Proporcionar a cada equipo un texto seleccionado o elaborado
por el profesor(a) sobre salud integral, individual, micro y macro
ambiental.

Lectura del texto subrayando las ideas principales, elaboracion de
un resumen y lectura del mismo.

* Reflexion grupal y construccion propia del concepto salud inte-
gral y su significado individual y ambiental (aprendizaje 4).

Tema: Proyecto, estilo y calidad de vida.

* Los alumnos investigan previamente los conceptos: estilo, cali-
dad y proyecto de vida.

* Identificar los conceptos mediante actividades ludicas de escrito-
rio como crucigramas, tripas de gato y busca palabras, entre otras.

» Ejemplificar los conceptos y hacer una reflexion grupal sobre los
mismos (aprendizajes 5 y 6).

Tema: Resultantes de las conductas de riesgo biolégico, psico-

logico y social.

* Explorar lo que los alumnos consideran conductas de riesgo y
explicar las caracteristicas de las mismas.

* Aplicar dinamicas como juego de roles, dramatizaciones o acti-
vidades artisticas (poemas, canciones, bailes) haciendo énfasis
en la importancia de las conductas de riesgo (aprendizaje 7 y 8).

Cierre
 Integracion y cierre de la tematica, conclusion por parte del
profesor(a).

Evaluacion de las actividades programadas.
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CIENCIAS DE LA SALUD II
Unidad 1. Alimentacion y nutricion del adolescente.

L]

Propositos:

Al finalizar la unidad el alumno:
» Explicara que la alimentacion depende de factores sociales, culturales, emocionales y biologicos.

Describira los principales elementos de la nutricion.

Identificara la disponibilidad, accesibilidad y la seguridad alimentaria como elementos basicos para el bienestar.
Desarrollara habilidades, actitudes y valores que le permitan modificar sus hébitos y costumbres alimentarias.
Identificara los componentes de una dieta correcta de acuerdo a sus caracteristicas personales.

Tiempo:
24 hora

Aprendizajes

Tematica

Estrategias sugeridas

W

AN

0.

. Conceptualiza a la alimentacion desde la

Norma Oficial Mexicana.

. Explica el derecho a la alimentacion.
. Clasifica los alimentos.
. Describe en qué consiste la disponibilidad,

accesibilidad de los alimentos y seguridad
alimentaria.

. Conceptualiza a la nutricion.
. Clasifica a los nutrimentos.
. Identifica los procesos anatomofisiologicos

que participan en la alimentacion y nutricion.

. Identifica los diversos aspectos que integran

una dieta correcta.
Contrasta la dieta correcta del adolescente
con su dieta diaria.

10. Describe los principales aspectos biopsi-

cosociales que afectan la alimentacion y
nutricion.

Concepto de alimentacion:

* Alimento.

» Clasificacion de los alimentos.

* Disponibilidad, accesibilidad y se-
guridad alimentaria.

Concepto de nutricion:

» Caracteristicas de los nutrimentos.

* Generalidades del sistema digesti-
vo, circulatorio, respiratorio, endo-
crino, excretor.

Concepto de dieta correcta:

» Caracteristicas de la dieta correcta.

* Dieta real y dieta correcta del ado-
lescente.

Conductas de riesgo y medidas de

prevencion de la mala nutricién en

los adolescentes:

* Anorexia.

e Bulimia.

* Desnutricion.

* Obesidad.

* Potomania. Ortorexia.

 Principales infecciones e infestacio-
nes gastrointestinales.

Apertura

¢ Iniciar con dinamicas de grupo para revisar los conceptos de ali-
mentacion y nutricion. Puede ser a través de una lluvia de ideas a
partir de alguna pregunta generadora o cuestionario dirigido. Se
sugiere indicar a los alumnos que integren un glosario de térmi-
nos relacionados, puede ser el propuesto por el Instituto Nacio-
nal de la Nutricion en Cuadernos de nutricion No 6, volumen 1,
1988, cuya cita aparece en las referencias bibliograficas.

Desarrollo

Conceptos de Alimentacion y Nutricion.

Hacer una presentacion inicial por el profesor que permita al alum-
no identificar la propuesta de la Norma Oficial Mexicana sobre
alimentacion, la problematica actual a nivel nacional y la partici-
pacion de organismos internacionales en el problema de la alimen-
tacion (aprendizaje 1). Indagacion bibliografica sobre el derecho a
la alimentacion, los conceptos de alimentacion, Nutricion y dieta
correcta (aprendizajes 2, 3, 5, 6).

Busqueda en la wes del concepto de seguridad alimentaria, pro-
puesta de los gobiernos y problemas de salud alimentaria del ado-
lescente (aprendizaje 4).

Esquematizar y explicar los principales procesos anatomofisiologi-
cos que participan en la alimentacion y nutricion (aprendizaje 7).
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Aprendizajes

Tematica

Estrategias sugeridas

Dieta correcta.

Pedir a los alumnos que distingan las caracteristicas principales de
una dieta correcta para un adolescente, contrastandola con su dieta
real. Solicitarles un ensayo que muestre ventajas y desventajas de
llevar una dieta correcta (aprendizajes 8, 9).

Solicitar a los alumnos que base a lo revisado, elaboren en equipos
de trabajo guiados por el profesor, un platillo con caracteristicas
deseables para un adolescente (aprendizaje 10).

Conductas de riesgo y medidas de prevencion.

Se puede pedir que, en equipos, elaboren una indagacion de las
principales conductas de riesgo alimentario propuestas en la tema-
tica, sefialando sus causas probables, manifestaciones, complica-
ciones y medidas de prevencion.

Cierre
La evaluacion

Se sugiere ademdas una evaluacion sumativa que incorpore los
trabajos de sus exposiciones al grupo, considerar lo indagado, asi
como una reflexion y comentarios a manera de ensayo sobre la ex-
periencia de investigar en el campo de la alimentacion.
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Sitio Web: <http:/www.fao.org/icatalog/inter-s.htm>
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Unidad 2. Reproduccion y sexualidad del adolescente

Propdsitos:

Al finalizar la unidad el alumno:
» Explicara las principales caracteristicas de los aparatos urogenitales del ser humano.
Identificara los principales factores biopsicosocialcultural relacionados con el ejercicio libre y responsable de su sexualidad.
Explicara la importancia de la supervision médica en el uso de los métodos anticonceptivos.

Desarrollara habilidades, actitudes y valores que le permitan fundamentar un ejercicio responsable de la sexualidad.

Tiempo:
20 horas

Aprendizajes

Tematica

Estrategias sugeridas

6.

. Reconoce las caracteristicas y diferencias de

la anatomofisiologia femenina y masculina.

. Describe los procesos neuroendocrinos de

la reproduccion.

. Identifica el derecho a una sexualidad sana.
. Describe el proceso de reproduccion y eta-

pas del embarazo.

. Identifica las conductas de riesgo mas fre-

cuentes de la vida sexual activa en el ado-
lescente.

Identifica las caracteristicas mas importan-
tes del sexo seguro y sexo protegido.

7. Reconoce la importancia del uso de métodos

anticonceptivos y sus riesgos de acuerdo a
la Norma Oficial Mexicana.

Generalidades de la anatomia y fi-
siologia de los sistemas urogenitales
femenino y masculino.

Procesos neuroendocrinos de la re-
produccion humana.

Reproduccion, embarazo normal. Se-
xualidad: amistad, enamoramiento,
noviazgo. Conductas de riesgo de
la vida sexual activa en la adoles-
cencia.

Acoso sexual.

Violacion.

Embarazo inesperado en la adoles-
cencia.

Aborto.

Infecciones de transmision sexual.
Promiscuidad.

Sexo seguro y sexo protegido.

Apertura

El profesor puede iniciar con una dindmica que cuestione sobre se-
mejanzas y diferencias entre reproduccion y sexualidad. Se sugiere
indicar a los alumnos que indaguen sobre lo discutido para con-
trastar y poder iniciar una revision con base a conceptos fundados.

Desarrollo

Generalidades de anatomia y fisiologia de los aparatos uroge-

nitales masculino y femenino.

* Solicitar que incluyan los alumnos esquemas de los aparatos re-
productores de fuentes de la biblioteca, indicandoles no consi-
derar textos de la secundaria. Requerirles una presentacion que
les permita identificar las diferentes estructuras anatomicas de
ambos aparatos (aprendizaje 1).

Procesos neuroendocrinos de la reproduccién humana.

* Se sugiere una revision de la comunicacion hipotalamo—hi-
pofisis—gonada que permita relacionar la gametogénesis y la
produccién de hormonas sexuales con aspectos de la normalidad
(aprendizaje 2).

* Esquematizar y explicar los derechos relacionados con la sexua-
lidad (aprendizaje 3).

Reproduccion y embarazo normal.

Se puede solicitar que el alumno describa los signos y sintomas de
un embarazo, y posteriormente una descripcion de los principales
hallazgos de cada trimestre (aprendizaje 4).
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Aprendizajes Tematica

Estrategias sugeridas

Sexualidad y amistad.
Indagacion bibliografica y en paginas de internet sobre los concep-
tos de sexualidad y reproduccion.

Conductas de riesgo en la vida sexual activa en la adolescencia.
Se puede pedir que en equipos elaboren una indagacion de las prin-
cipales conductas de riesgo durante la vida sexual activa, propues-
tas en la temaética, sefialando sus causas probables, manifestacio-
nes, complicaciones y medidas de prevencion (aprendizaje 5).

Sexo seguro y sexo protegido.
Busqueda de los conceptos de sexo seguro, sexo protegido, enamo-
ramiento y noviazgo del adolescente (aprendizajes 6, 7).

Cierre

La evaluacion

Se sugiere ademdas una evaluacion sumativa que incorpore los
trabajos de sus exposiciones al grupo, considerar lo indagado, asi
como una reflexién y comentarios a manera de ensayo sobre la ex-
periencia de lo aprendido.

Referencias

Brooks, Geo F. (2008). Microbiologia médica de Jawetz, Melnick y Adel-
berg. 19% Edicion. México: Manual Moderno.

Carlson, Bruce M. (2009). Embriologia humana y biologia del desarrollo.
4%, Edicion. Espafia: Elsevier Mosby.

Finn, Geneser. (2009). Histologia. 3*. Edicion. México: Editorial Médica
Panamericana.

Katchadourian, Herant. (1995). Las bases de la sexualidad humana. Méxi-
co: cecsA / Grupo Editorial Patria.

Keith L. Moore, Arthur F. Daley y Anne M. R. Agur. (2006). Anatomia
con orientacion clinica. 5* edicion. Barcelona, Espafia: Wolters Kluwer.

M. Serrano—Rios. J.A. Mateos. (2009). Nutricion y alimentacion, nuevas
perspectivas. México: Mc Graw Hill Interamericana.

Madaleno, M., et al. (1995). La salud del adolescente y del joven, Washing-
ton, bc. EUA: Organizacion Panamericana de la Salud.

Marios Loukas, Gene L. Colborn, Peter H. Abrahams. (2010). Repaso de ana-

tomia, preguntas y respuestas. Espaiia: Elsevier Churchill Livingstone.

Moise, Stepren et al. (2013). Atlas de enfermedades transmitidas sexual-
mente y sip4. 4* edicion Colombia: Amoica.

Pérez Fernandez, Celia. (2007). Antologia de la sexualidad humana 1-3.
México: Miguel Angel Porrua.

Richard L. Drake. A. Wayne Vogl. Adam W. M. Mitchell. (2010). Anatomia
para estudiantes. 2°, Edicion en espaiol. Espana: Elsevier

Tomas, J Silber. et al. (1992). Manual de medicina de la adolescencia.
Washington, pc. EuA: Organizacion Panamericana de la Salud.

Silber Tomas J. et al. (1992). Manual de medicina de la adolescencia.
Meéxico: Organizacion Panamericana de la Salud.

Tortora Derrickson (2008). Introduccion al cuerpo humano fundamentos de
anatomia y fisiologia. 7" edicion. México: Editorial Médica Panamericana.

Williams, Melvin H. (2005). Nutricion para la salud, condicion fisica y el
deporte. 7" edicion. Barcelona, Espaifia: Editorial Paidotribo.
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Unidad 3. Recreacion en el adolescente

Propdsitos:

Al finalizar la unidad el alumno:
* Identificara la participacion neuroendocrina en la recreacion y el bienestar.
» Explicara los beneficios biologicos, psicologicos y sociales de la recreacion.

Explicard estilos de vida saludables y su relacion con el uso del tiempo libre.

Desarrollara habilidades, actitudes y valores que le permitan modificar sus habitos y costumbres

en el uso del tiempo libre.

Tiempo:
20 horas

Aprendizajes

Tematica

Estrategias sugeridas

. Interpreta el concepto de recreacion.
. Identifica el derecho a la recreacion.
. Identifica los tipos de actividades recreati-

vas sanas y de alto riesgo.

. Describe los beneficios de la recreacion en

el orden biopsicosocial

. Describe las generalidades anatomofisio-

logicas de los sistemas relacionados con la
actividad fisica.

. Distingue los conceptos de ocio y el tiempo

libre.

. Identifica los elementos socioculturales que

permiten estilos de vida saludables.

. Interpreta cuales son los factores de riesgo

relacionados con la recreacion.

Concepto de recreacion. Clasifica-
cion de actividades recreativas.
Beneficios biologicos, psicologicos
y sociales de la recreacion.
Participacion neuroendocrina de los
sistemas involucrados en la recrea-
cion.

Uso del ocio y el tiempo libre. As-
pectos sociales de la recreacion para
el logro de estilos de vida saludable.
Factores de riesgo relacionados con
la recreacion.

Desigualdad cultural.
Sedentarismo.

Marginacion.

Deportes extremos.

Vigorexia.

Otros.

Apertura
* Iniciar con la pregunta generadora: jes lo mismo recreacion que
uso del tiempo libre?

Desarrollo

Concepto de Recreacion.

» Hacer que los alumnos contrasten lo discutido en la clase previa,
con lo indagado a fin de lograr acuerdos sobre un concepto aca-
bado de consenso (aprendizaje 1).

- Indagacion bibliografica sobre el derecho a la recreacion
(aprendizaje 2).

- Busqueda en la biblioteca y en internet del concepto de re-
creacion y uso del tiempo libre y su relacion con la salud.

Clasificacion de actividades recreativas.

Pedir a los alumnos que indaguen las caracteristicas principales de
las actividades recreativas sanas y de alto riesgo contrastandolas.
Solicitarles un ensayo que muestre ventajas y desventajas de las
actividades recreativas sanas (aprendizaje 3).

Beneficios bioldgicos, psicolégicos y sociales de la recreacion.
Solicitar a los alumnos que con, base a lo revisado, elaboren en
equipos de trabajo guiados por el profesor, un listado con explica-
ciones sobre los beneficios bioldgicos, psicologicos y sociales de la
recreacion (aprendizaje 4).
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Aprendizajes

Tematica

Estrategias sugeridas

Participacion neuroendocrina de los sistemas involucrados en
la recreacion.

Se puede solicitar a los alumnos una indagacion sobre los benefi-
cios fisicos de la recreacion, enfatizando el cardiovascular, muscu-
lar, neurolégico (aprendizaje 5).

Uso del ocio y el tiempo libre.

Se sugiere hacer que el alumno logre una distincidon entre ambos
términos discutiendo en su equipo de trabajo y presentando una
conclusion al grupo (aprendizaje 6).

Aspectos sociales de la recreacion para el logro de estilos de
vida saludable.

Los alumnos pueden discutir sobre el papel de la cultura en la
seleccion de actividades recreativas y el uso del tiempo libre, asi
como algunas condicionantes que determinan el tipo de recreacion
y uso del tiempo libre (aprendizaje 7).

Factores y conductas de riesgo relacionados con la recreacion.
Se puede pedir que en equipos elaboren una indagacion de los prin-
cipales factores de riesgo relacionados con la recreacion, propues-
tas en la temadtica, sefialando sus causas probables, manifestacio-
nes, complicaciones y medidas de prevencion (aprendizaje 8).

Cierre

La evaluacién

Se sugiere una evaluacioén sumativa que incorpore los trabajos de
sus exposiciones al grupo, considerar lo indagado, asi como una
reflexion y comentarios a manera de ensayo sobre la experiencia
de investigar en el campo de la recreacion y el uso del tiempo libre.
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Referencias:

Brooks, Geo F. (2008). Microbiologia médica de Jawetz, Melnick y Adel-
berg. 19°. México: Manual Moderno.

Carlson, Bruce M. (2009). Embriologia humana y biologia del desarrollo.
4% Edicion. Espana: Elsevier Mosby.

Cutrera, Juan Carlos. (1997). Recreacion: fundamentos, didactica y recur-
sos. Buenos Aires, Argentina: Stadium.

Drake, Richard L., A. Wayne Vogl. y Adam W. M. Mitchell. (2010). Ana-
tomia para estudiantes. 2* edicion en espaiol. Espaia: Elsevier Mosby.

Duran Heras, Maria Angeles y Jestis Rogero Garcia. (2009). La investiga-
cion sobre el uso del tiempo. Espana: Centro de Investigaciones Socio-
logicas.

Finn, Geneser. (2009). Histologia. 3*. Edicion. México: Editorial Médica
Panamericana.

Lucas, Miguel. (2007). Como ocupar el tiempo libre. Bogota, Colombia:
Sociedad de San Pablo.

Maddaleno, M. et al. (1995). La salud del adolescente y del joven. Washing-
ton, bc. EUuA: Organizacion Panamericana de la Salud.

Martinez Gamez, Manuel. (1995). Educacion del ocio y tiempo libre con
actividades fisicas alternativas. Espafia: Librerias Deportivas Esteban
Sanz, S. L.

Muiioz Rodriguez, José Manuel. et al. (2007). Adolescencia y tiempo libre:
andlisis y propuestas educativas en Salamanca. Espaia: Ediciones Uni-
versidad de Salamanca.

Salas Cuevas, Consuelo y B. Luis Marat Alvarez Arredondo. (2004). Edu-
cacion para la salud. México: Pearson Educacion.

San Martin, H. (1992). Tratado general de salud en las sociedades moder-
nas. México: La Prensa Médica Mexicana.

Silber, Tomas J. et al. (1992). Manual de medicina de la adolescencia. Mé-
xico: Organizacion Panamericana de la Salud.

Victoria, José Luis. (1995). Seminario importancia del uso del tiempo libre.
México: UNAM.

Vargas, Armando y Verodnica P. Palacios, (2012). Anatomia, fisiologia e hi-
giene. México: Publicaciones Cultural.

Williams, Melvin H. (2005). Nutricion, para la salud, condicion fisica y
deporte. 7* edicion. Barcelona, Espana: Editorial Paidotribo.
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