Salud Comunitaria: la perspectiva comunitaria en la
Medicina de Familia

Objetivos del curso:

1.

2.

3.

Mejorar los conocimientos de los residentes de MFyC en los siguientes aspectos:
o Salud, concepto integral de salud.

Abordaje biopsicosocial en la consulta de atencion primaria.

La medicina social y los factores determinantes de salud en las poblaciones

Anélisis de situacion de salud: diagnosticos comunitarios.

Metodologias cualitativas para el trabajo comunitario.

Comunidad y participacion comunitaria.

Procesos de ensefianza y aprendizaje participativos.

Intervenciones comunitarias desde atencion primaria.

Fases de planificacion en una intervencion comunitaria.

Investigacion-accion-participacion
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Mejorar las actitudes de los residentes de MFyC en los siguientes areas:
o Lamedicina méas alla del paradigma biomédico.
o Laimportancia del trabajo multidisciplinar.
o Lacomunidad como elemento clave para priorizar problemas de salud y realizar
estrategias de cambio.

Mejorar las habilidades de los residentes de MFyC en los siguientes aspectos:
o Participacion, escucha y reflexion grupal.

Liderazgo de grupos.

Preparacion de reuniones y trabajos grupales.

Planificacion de intervenciones comunitarias.
Manejo de blogs de salud comunitaria.
Lectura critica de ensayos cientificos de medicina social
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Salud, modelos de salud, concepcidn holistica de salud.

Abordaje biopsicosocial.

Anélisis de factores determinantes de salud y abordaje integral.

Promocién de la salud y educacion para la salud. Estrategias de educacion para la salud
en el contexto de la atencion primaria.

La medicina social y los factores determinantes de salud en las poblaciones: las causas
del sufrimiento més all& de lo bioldgico.

Comunidad y participacion comunitaria.

Andlisis de situacion de salud: planificacion de una intervencién comunitaria.

Inmersion en la realidad a través de la metodologia cualitativa.

Integracion de metodologias cualitativas y cuantitativas: salud comunitaria basada en la
evidencia.

10. Ensefianza y aprendizaje: procesos participativos y de reflexion comunitaria.
11. Investigacion-accion-participacion.



Ponentes:

Valentin Sanchez Gonzalez
Especialista en Medicina Familiar y Comunitaria. Area V
kaminando@hotmail.com

Miguel Prieto Garcia

Especialista en Medicina Familiar y Comunitaria.
Servicio de Salud Poblacional.

Consejeria de Salud y Servicios Sanitarios
miguelpg@princast.es

Rafael Cofifio Fernandez

Especialista en Medicina Familiar y Comunitaria.
Servicio de Salud Poblacional.

Consejeria de Salud y Servicios Sanitarios
rafael.cofinofernandez@asturias.org
rcofinof@gmail.com

Metodologia

Participativa e interactiva. Creativa y critica.

Destinatarios:

R4 de Medicina Familiar y Comunitaria de Asturias

Material del curso

http://saludcomunitaria.wordpress.com/51/

Lugar

Unidad Docente de MFyC. Parque tecnoldgico de Llanera.

Destinatarios

Alumnos por edicion 25 por curso (aprox)
Perfil - R3 y R4 de MFyC.

Cronograma:

La duracion total de cada una de las ediciones del curso es de 20 horas.



