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Fundamentacion:

En funcién de los planes de estudio vigentes de las carreras del Instituto de Ciencias de la salud, esta
asignatura forma parte del ciclo basico de salud, a dictarse en el primer afio de las mismas. Las cien-
cias de la salud se integran con el aporte de diferentes disciplinas cientificas (por ejemplo: biologia,
fisiologia, bioquimica, epidemiologia, psiquiatria, genética) que luego encontraran aplicacion practica
en la labor de diferentes profesiones como medicina, enfermeria, kinesiologia. El proceso cientifico
de construccion de conocimientos en el campo de la salud comprende entonces un enorme nimero

de mediaciones y articulaciones que demandan ser valoradas e identificadas.

Para asumir un cardcter cientifico, el trabajo en las profesiones de la salud, requiere entonces cono-
cer cémo se va construyendo un saber ajustado a criterios de validez cientifica que se diferencian del
saber propio del sentido comun. Ese transito entre sentido comun y ciencia es un primer paso para

avanzar en un conocimiento cientifico establecido sobre bases mas sélidas.

De esa manera se podra conocer el proceso de construccion cientifica como un sucesivo pasaje hacia
un conocimiento de mejor calidad y mayor capacidad explicativa. Esa marcha no es lineal ni siempre
positiva, tiene sus avances y retrocesos, y esta también condicionada por factores econdmicos, éticos

y sociales en general.

Fortalecer la comprension de este proceso de construccion colectiva del conocimiento en ciencias de
la salud apunta a convertir a los alumnos en participes de ese proceso, dotados de mayor autonomia

frente a condicionamientos que pesaran una vez que se integren a la vida profesional.

Poseer esa comprension serd también una via para el trabajo cooperativo con otras disciplinas, una
vez que se entienda cémo operan los cambios de paradigmas cientificos, modelos tedricos y enfo-

ques conceptuales en general.

Es importante que esta asignatura sera cursada al mismo tiempo por estudiantes de diversas carre-
ras, lo que permitird un didlogo desde diferentes intereses y perspectivas. La historia de sus respecti-
vasdisciplinas, se cruzara con la de los grandes hallazgos cientificos que modelaron a cada una de

ellas, y las condiciones histéricas en las que cada una de ellas surgid y crecio.

Contenidos minimos:

Teoria del conocimiento, objeto y sujeto del conocimiento. La construccion de la ciencia como gesta
individual o labor colectiva.
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La construccién histdrica del saber cientifico. Revoluciones cientificas, paradigmas, comunidades
epistémicas y modelos.

Ciencia y sentido comun, su diferenciaciéon. Medicaciones y obstdculos epistemoldgicos.

Salud en la interculturalidad. Saber popular, percepciones y experiencias. Complementariedad entre
saberes. Hegemonia en la construccion del saber. Relacidn entre saber y practica profesional. El pro-
ceso de enfermar. Desarrollo de las profesiones en el campo de la salud.

Objetivos generales de lamateria:
que los estudiantes logren

Reconocer la existencia de distintos tipos de conocimiento y reconocerse como productores de co-
nocimiento.
Distinguir las bases sobre las cuales se produce el conocimiento cientifico.

Comprenderlaconstruccidondelconocimientocientificoentérminosdenecesidadderespuestaaproblemas
y demandas sociales, entendiendo las condiciones que permiten la estabilidad y superaciéon demode-
los, paradigmas yteorias.

Distinguir la presencia de preconceptos, opiniones y conocimiento basados en evidencias en todos
los tipos de conocimiento.

Podervincularlaconstrucciondelconocimientocientificoconeldesempefodelasprofesionesdelcampo
delasalud;caracterizandoelpesodeinteresesecondmicos,académicos,politicos,culturalesquepuedan
estar pesando sobre los modelos explicativos enuso.

Contenidos temadticos o unidades:
La asignatura se estructurard alrededor de tres unidades tematicas.

UNIDAD TEMATICA 1: Teoria delconocimien-
to.Elconocimientocomoproblemaycomoproceso.Relacidnobjetoysujeto deconocimien-
to.Tiposdeconocimiento.ConocimientoNaturalvsConocimientoCientifico.Caracteristicas ~ delconoci-
mientocientifico.Elquehacercientifico:loshechos,laobservacion,mediaciones,condicionamientos. Pro-
blematizacion de larealidad.

UNIDAD TEMATICA 2: La historicidad en la actividad cientifica: la historia condicionando en la ciencia,
la ciencia influyendo en la historia. La dinamica y el cambio en las ciencias. Los conceptos de para-
digma, revolucién cientifica, ciencia normal. Las ideas cientificas, la salud, la enfermedad, las practi-
cas de salud, las concepciones del cuerpo a lo largo de la historia. Problematizacion histérica y social
de la investigacion cientifica en Argentina.

UNIDAD TEMATICA 3: El objeto y el campo del conocimiento de las ciencias de la salud: distintos

paradigmasy modos de explicar la salud-enfermedad. La complejidad del objeto del conocimiento en
salud. Distintas concepciones del cuerpo en el abordaje de los problemas de salud. Modelos, saberes
y formas de atencidén de la salud. Las practicas de autoatencion. La carrera del enfermo. Intervencion
en problemas de salud: complejidad e integralidad, abordajes interdisciplinarios e interprofesionales.

Bibliografia General:



M B Universidad Nacional
ARTURO JAURETCHE

Toda la Bibliografia obligatoria se encuentra compilada en Médulos 1-2-3, realizados por docentes
de la asignatura.

Armus, Diego (2000). “El descubrimiento de la enfermedad como problema social” En Nueva historia
argentina. Tomo V. El progreso, la modernidad y sus limites. Mirta Lobato Comp. Buenos Aires. Edito-
rial Sudamericana.

Cortes, Beatriz (1997) “Experiencia de enfermedad y narracion: el malentendido de la cura” en revis-
ta Nueva Antropologia, agosto, afio/vol. XVI, nimero 53-52, Nueva Antropologia A.C., México.

Chalmers,A.(2000) ¢ Quéesesa cosa llamada ciencia? Capitulo 1. Madrid. Siglo XXIEditores.

Ferrandini, Débora (S/F) “Salud: Opciones y Paradigmas” en Materiales de |la Especializacién de Me-
dicina General, Rosario. Facultad de Medicina de la UNR.

Garcia, Enio (2017) “Ciencia y Soberania” En: Soberania Sanitaria, Afio 1, NUmero 0, pp. 14-16.
Kuhn, Thomas (1986) La estructura de las revoluciones cientificas.México, FCE.

Massarin, Alicia (2015) “La identificacién de personas mediante estudios genéticos” En Ciencia entre
todos. Tecno-ciencia en contexto social, una propuesta de ensefianza.Massarini, Alicia y Schnek
Adriana Coord. Buenos Aires. Paidos.

Menéndez, Eduardo (2009) “Modelos, saberes y formas de atencién de los padecimientos: de exclu-
siones ideoldgicas y articulaciones practicas.” En: De sujetos, saberes y estructuras. Introduccion al
enfoque relacional en el estudio de la salud colectiva. Buenos Aires, Ed. Lugar.

Rabinovich, Gabriel. (2017) “Apostar a la Ciencia” Entrevista. En: Soberania Sanitaria,
Afo 1, Numero 1, pp. 46-50.

Sabino, Carlos (1996) El proceso deinvestigacion Cap.1y 2. BuenosAires.EditorialLumen/Humanitas

Testa, Mario et al (1993) “Ensefiar Medicina” En: Pensar en Salud (2a edicidn). Lugar Editorial, Bue-
nos Aires.

Propuesta Pedagdgico-Diddctica:

Las actividades estan planificadas en funcién de identificar y definir conceptos, proble-
matizarlos y reafirmarlos al hacerlos extensivos al uso en el campo especifico de competencia de
los estudiantes como futuros profesionales. Trabajamos a partir de situar el recorrido tematico de
la asignatura -que articula un apartado epistemoldgico, uno historiografico y otro de ciencias de la
salud- en un mapa conceptual elaborado por los docentes. Asi, a partir de la planificacion de cla-
ses, plasmadas en los modulos 1,2 y 3, se procede a la exposicidn, apropiacién critica y puesta en
practica de los conceptos; a la vez que en actividades que potencian habilidades y competencias,
como la lectura y la escritura, la busqueda de materiales con criterio cientifico, la comunicacién de
resultados de los trabajos realizados en equipo, etcétera. En funcién de ello, las clases toman una
dinamica tedrica-practica en la que se fortalecera la exposicién dialogada de los docentes con los
estudiantes y el trabajo grupal. Cada mddulo contiene materiales elaborados de forma colectiva
por el equipo docente, para el trabajo en clase, ademas de guias de lectura.

Régimen de evaluacion y aprobacion
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Eldesarrollodelaasignaturacontemplaevaluacionesperiddicasdeltrabajogrupalyevaluacion
es individuales.
Estasultimas,comprendendospruebasparcialesyunainstanciarecuperatoriaparacadauna.
La realizacion de un trabajo practico de forma grupal y la de un dltimo trabajo integrador en clase,
son instancia importantes de apropiacién de saberes y usos de competencias que se consideran
centrales en el aprendizaje del oficio de estudiante universitario y futuro trabajador profesional de
equipos de salud.

LainstanciagrupalconsisteenunTrabajoPractico, que esdecaracterobligatorioypodra serca-
lificadocomo:Rehacer(R),Aprobado(A),AprobadoMuyBien(AMB).

Paraaprobarlaasignaturaelalumnodeberacumplimentarconel75%deasistenciaalasclases,
aprobarlasdosevaluacionesprevistasyeltrabajopractico.

La asignatura se puede aprobar de dos formas:

1. Promo-
cion:Asistenciaal75%delasclases;aprobaciéndelasdosevaluacionesparcialesconpromedio
igualo mayor a7(siete)sinningunanotamenora6(seis).Tener aprobadoeltrabajopractico.

2. Examenfinal:Asistenciaal75%delasactividades;aprobaciéndelasdosevaluacionesparcialescon4
(cuatro)omassinllegaralpromedionecesarioparapromocionar. Tener aprobadoeltrabajoprac-
ticoy aprobaciondeunexamenfinalcon4(cuatro)omas.



