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RESUMEN

Esta asignatura pretende proporcionar al estudiante una vision contextualizadade lasalud y la
enfermedad que la medicina concibe actualmente no sblo como fendmenos biol 6gicos, sino también
socia y culturalmente determinados. Por un lado, quiere acercar a estudiante alos saberesy practicas
médicas de las medicinas no cientificas en el contexto global. Por otro, buscando lamejora de larelacion
médi co-paciente, trata de ensefiar las ideas 'y préacticas de los no profesionales de |a medicina aportando
las perspectivas de los pacientes y de su entorno. Asimismo trata de ilustrar como algunos temas de la
medicina cientifica moderna son asimilados por la mentalidad popular. Se dedica especial atencién al
tema de lamulticulturalidad y su influencia en |a préactica médica de nuestro pais. Por otro lado, la
asignatura quiere introducir al estudiante a lainvestigacion cientifica, adiestrandole en la utilizacion de
los recursos y las técnicas de las ciencias sociales que le permitan abordar adecuadamente la relacion con
los pacientes y su entorno cuando asi |o requiera su gercicio profesional.
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CONOCIMIENTOS PREVIOS

Relacién con otras asignaturas de la misma titulacion

No se han especificado restricciones de matricula con otras asignaturas del plan de estudios.

Otros tipos de requisitos
Es recomendable haber cursado la asignatura 'Universidad, Salud y Sociedad'.

COMPETENCIAS

1204 - Grado de Medicina

- Que los estudiantes sepan aplicar sus conocimientos a su trabajo o vocacién de una forma
profesional y posean las competencias que suelen demostrarse por medio de la elaboracién y
defensa de argumentos y la resolucion de problemas dentro de su area de estudio.

- Que los estudiantes tengan la capacidad de reunir e interpretar datos relevantes (normalmente
dentro de su area de estudio) para emitir juicios que incluyan una reflexién sobre temas relevantes
de indole social, cientifica o ética.

- Reconocer los determinantes de salud en la poblacidn, tanto los genéticos como los dependientes
del género y estilo de vida, demogréaficos, ambientales, sociales, econémicos, psicoldgicos y
culturales.

- Organizar y planificar adecuadamente la carga de trabajo y el tiempo en las actividades
profesionales.

- Capacidad para trabajar en equipo y para relacionarse con otras personas del mismo o distinto
ambito profesional.

- Capacidad de critica y autocritica.

- Capacidad para comunicarse con colectivos profesionales de otras &reas.
- Reconocimiento de la diversidad y multiculturalidad.

- Considerar la ética como valor primordial en la practica profesional.

- Tener capacidad de trabajar en un contexto internacional.

RESULTADOS DE APRENDIZAJE

Al finalizar esta asignatura el estudiante debera ser capaz de:

- Identificar €l apoyo de lamedicinaen las ciencias sociales, tanto en €l nivel de lainvestigacion basica
como en €l delaaplicada, y especialmente en la asistenciay la prevencion de las enfermedades.
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- Identificar los factores culturales que determinan la desigual distribucion de lasalud, laenfermedad y la
muerte en las diferentes sociedades humanas y en la nuestra en particular.

- Comprender alos pacientes desde sus perspectivas culturales.

- Conocer, analizar y buscar informacion sobre el fendmeno de las medicinas complementarias.

DESCRIPCION DE CONTENIDOS

0. TEORIA

1. Larespuesta humana a la enfermedad: los sistemas médicos.

Sociedad y cultura. Formas de vida y modos de produccion. Caza y recoleccién. Horticultura. Pastoreo.
Agricultura. Sociedades industriales. Sociedades postindustriales. La cultura. ¢ Qué es? Caracteristicas
de la cultura. Elementos de la cultura. Cambio cultural. Etnocentrismo. Relativismo cultural y derechos
humanos. Concepto de sistema médico Las creencias magico-religiosas El empirismo Los sistemas
médicos empirico-creenciales Otras formas de explicar la realidad exentas de creencias magico-
religiosas La ciencia moderna Otras clasificaciones de los sistemas médicos. La Organizacién Mundial
de la salud y la promocién de las medicinas tradicionales; el programa 2014-2023. Pluralidad y
pluralismo médico. Interaccion de los sistemas médicos.

2. Los sistemas médicos de los pueblos aborigenes o indigenas.

Los conceptos aborigen, e indigena. Caracteristicas generales de este tipo de sociedades. Sus
medicinas. La interaccién medicina cientifica-sistemas médicos indigenas.

3. La medicina popular o la concepcion de la salud y de la enfermedad desde la perspectiva de
los no profesionales de la salud en nuestra sociedad.

El concepto de lo popular. La medicina popular. Las creencias de salud. La vision popular de las formas
y las funciones del cuerpo humano. La enfermedad. Los estilos de vida y conductas de salud
Socializacion y ciclo vital.

4. Lavision popular de la enfermedad.

Conducta de enfermedad. El rol del enfermo. El modelo de Parsons. La teoria del etiquetaje (Freidson).
Modelo de Corbin y Strauss Comunicaciéon médico- paciente. La blusqueda de informacion de los
pacientes, familiares y cuidadores sobre las enfermedades. La aportacion de las nuevas tecnologias de
la informacién y la comunicacion a los pacientes. Ideas y practicas del pueblo médico relativas a las
enfermedades Causas de enfermedad que provienen de la sociedad en nuestra cultura Las causas de
enfermedad sobrenaturales en nuestra cultura.
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5. Vision popular del tratamiento de las enfermedades.

El tratamiento en la medicina cientifica moderna y la perspectiva del enfermo. Tratamiento en el ambito
familiar: La automedicacién. La materia médica popular. Los productos extrafios a la propia tradicién. El
recurso a practicas de tipo magico y religioso. La pequefia cirugia familiar. Medicamentos, los media y la
poblacién. El recurso a practicos de la medicina popular. Recurso a la medicina cientifica moderna.
Conducta del enfermo que busca ayuda en la medicina: variables (sexo, etnicidad, nivel
socioecondmico, modelo sanitario de un pais).

6. Migracion y medicina.
Migracién, globalizacion y salud Caracteristicas de la inmigracién en Espafa. Caracteristicas de los
distintos grupos de inmigrantes en Espafia en relacién con la salud y la enfermedad Comunicarse con el

paciente inmigrante.
Recomendaciones para los profesionales sanitarios en lo que se refiere a la poblacién inmigrante.

7. El fenémeno de las técnicas no ortodoxas en la cultura occidental actual.

Las medicinas complementarias. Un intento de definicion. Importancia del fenomeno de las medicinas
complementarias: El gasto econémico, las publicaciones, los usuarios y los aspectos legales. La
situacion de las medicinas complementarias en Europa. ¢Por qué los usuarios recurren a las medicinas
complementarias? Los practicos y profesionales de las medicinas complementarias. Una visién general
de las principales medicinas complementarias para los profesionales de la medicina: Acupuntura,
Medicinas naturales y Fitoterapia, Homeopatia, Quiropraxis y Osteopatia El futuro de las medicinas
complementarias.

8. Metodologia de estudio de las ideas, creencias y practicas sobre la salud, la enfermedad y su
prevencion.

Plantear los objetivos. Recoger la informacién existente sobre el tema. Seleccionar la muestra.
Seleccion de las técnicas de investigacion. El trabajo de campo. La recogida de datos. El analisis de los
datos. La interpretacion de los datos. Elaborar las conclusiones.

12. SEMINARIOS

Actividad 1. La comunicacion médico-enfermo varia segun sociedades y culturas

Actividad 2. Creencias, ideas y habitos alimenticios de la poblacién

Actividad 3. Enfermedades llamadas raras: los enfermos y sus familias

Actividad 4. El paciente psiquiatrico

Actividad 5. El paciente como uno de los protagonistas de la Medicina. El médico como paciente. La
profesién médica.

Los contenidos de los seminarios pueden variar en funcion de la disponibilidad de materiales.
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VOLUMEN DE TRABAJO

ACTIVIDAD Horas % Presencial
Seminarios 22,00 100
Clases de teoria 19,00 100
Tutorias regladas 4,00 100
Elaboracién de trabajos en grupo 20,00 0
Elaboracion de trabajos individuales 8,00 0
Estudio y trabajo autbnomo 29,50 0
Lecturas de material complementario 2,00 0
Preparacion de actividades de evaluacion 6,00 0
Resolucion de cuestionarios on-line 2,00 0
TOTAL 112,50

METODOLOGIA DOCENTE

Combina clases tedricas, clases practicas y seminarios con tutorias regladas de la siguiente forma:

A) Clases tedricas: el profesor expondra mediante clase magistral 10s conceptosy contenidos mas
importantes de forma estructurada para la obtencion de |os conocimientos y habilidades que los
estudiantes deben adquirir. También se potenciara la participacion de los estudiantes en estas clases
resefiando articul os de prensa general o profesiona que g emplifiguen algun aspecto de los contenidos de
laasignatura. Todos los materiales disponibles estarén disponibles en €l aula virtual.

B) Seminariog/Actividades practicas. de asistencia obligatoria, se presentaran casos préacticos que
giemplificarén los distintos temas del programa. Uno de |os asuntos que se tratara serd como se llevaa
cabo un trabajo sobre las ideas y précticas relativas ala salud, la enfermedad, su tratamiento y prevencion
de los ciudadanos. L os estudiantes presentaran de forma publica las propuestas de un posible trabajo.

C) Tutorias regladas: consistiran en el seguimiento personalizado de las actividades realizadas por los
estudiantes.

Seincorporara la perspectiva de género y los objetivos de desarrollo sostenible (ODS) ala docencia,
siempre que sea posible.

EVALUACION

Lacdificacion final del curso tendra en cuenta:

34509 Salud, enfermedad y cultura 5



Guia Docente
34509 Salud, enfermedad y cultura

Prueba final: 60%

Informe global sobre las actividades: 40%

» Parasuperar laasignatura, € alumno matriculado por primeravez deberd asistir al menos al 80% de
las actividades practicas.

» Paraaprobar la asignatura hay que obtener un minimo de 5 puntos (3 de la parte tedricay 2 dela

parte préctica)

Evaluacion tedrica:

Lapruebafina es de tipo test con 20 preguntas de respuesta multiple. Contestar mal o respuestas no
completas no resta. Cuando en una pregunta no se han contestado bien todas las opciones, no cuenta
como valida. Cada pregunta correcta equivale a 0,30 puntos.

Para aprobar esta parte €l estudiante tiene que obtener como minimo un 3 sobre 6, que eslo méximo (diez
preguntas contestadas correctamente)

Evaluacion précticas

Respecto a informe de las actividades realizadas se tendra en cuenta | os siguientes aspectos:
a) Calidad del resumen de cada actividad (25%)

b) Su conexion con los contenidos tratados en |as clases tedricas (25%)

Es requisito para acceder a adelanto de convocatoria de esta asignatura que el estudiante haya cursado la
totalidad de sus préacticas.

Laasistencia a préacticas es obligatoria. La no asistencia injustificada a mas de un 20% de las mismas
supondra laimposibilidad de aprobar la asignatura.

Se recuerda alos alumnos laimportancia de realizar las encuestas de evaluacion atodo el profesorado de
las asignaturas del grado.
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Recursos-e Salut: ClinicalKey Student. Elsevier (Scopus, ScienceDirect).
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