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CEDULA 1.1 PRESENTACION

CAMPO DISCIPLINAR: CIENCIAS NATURALES Y EXPERIMENTALES

-

El ser humano, desde sus origenes, ha tratado de entender y explicar los fenbmenos naturales, este
conocimiento empirico ha sido la base para generar un conocimiento cientifico y tecnologico, basado en leyes,
principios o teorias. Lo que ha facilitado el entendimiento del entorno natural que lo rodea, transformandolo y
orientandolo.

Con la modernidad, el hombre se enfrenta a constantes cambios y comprende que ahora, mas que en ningun otro
tiempo, debe reflexionar sobre los alcances y repercusiones de sus decisiones. Asi también, debera estar
comprometido con dar soluciones a las problematicas desde la perspectiva del estudio de las ciencias naturales y
experimentales.

Nuestro pais reclama hombres y mujeres con una formacién en el cuidado y uso correcto de nuestros recursos,
por lo que se hace necesario un sistema educativo que cumpla con las expectativas de nuestros jovenes
adolescentes, es por ello que, la educacion que se imparta en las instituciones debera ser congruente con el uso,
fomento y practica de las competencias que integran el perfil del egresado.

El estudiante debe establecer una relacién activa del conocimiento con base en las habilidades que implica desde
un contexto cientifico, tecnoldgico, social, cultural e histérico que le permita hacer significativo su aprendizaje, es
decir, generar reflexiones sobre los fendmenos que se estudian en las Ciencias Naturales y Experimentales,
permitiendo dirigir su interés a la investigacion y experimentacion.

Converger en los comportamientos sociales, afectivos, en las habilidades cognoscitivas, psicologicas y motoras de
nuestros estudiantes para llevar a cabo una adecuada tarea o actividad, es uno de los objetivos que se busca en
este campo disciplinar al trabajar con competencias. El espiritu emprendedor que debe caracterizar nuestra
época, exige la construccion de competencias como una nueva cultura académica, en la que se promueve un
liderazgo congruente con una sociedad que demanda informacién tecnoldgica actual. Jovenes con habilidades y
destrezas en la aplicacion de los conocimientos que ayuden a interpretar los fendmenos que desde la ciencia sea
necesario explicar.

o




CEDULA 1.1 PRESENTACION

CAMPO DISCIPLINAR: CIENCIAS NATURALES Y EXPERIMENTALES

4 )

*En el campo disciplinar de las ciencias naturales y experimentales, integrado por materias que concatenan un interés por la
investigacion y experimentacion de los fendmenos, se emplea el conocimiento cientifico para identificar, construir y obtener
respuestas a preguntas de la vida cotidiana, como producto de la actividad humana a partir de:

*Estrategias didacticas para ordenar informacion.

Estrategias didacticas para identificar teorias, métodos, sistemas y principios.

eEstrategias didacticas que permitan interpretar fenébmenos a partir de representaciones.

«Actividades programadas para sintetizar evidencias obtenidas mediante la experimentacion.

*Procesos para estructurar ideas y argumentos cientificos.

El desarrollo de estas competencias, propias de la ciencia, constituye un nuevo enfoque de este campo disciplinar en la
adquisicion de conocimientos cientificos, habilidades y valores éticos que demanda nuestra sociedad. El aprendizaje
protagbnico requiere de una participacién efectiva, del cambio de rol de alumno a discente, que no puede darse sin la
transformacién del profesor en docente que, al asumir su funcién cabalmente ,sera el responsable de optimizar la realizacion
de los escenarios y programar la profundidad de los contenidos teérico-conceptuales en funcién de su contexto, como vivo
ejemplo de desarrollo de las competencias docentes:

3. Planifica los procesos de enseflanza y de aprendizaje atendiendo al enfoque por competencias, y los ubica en contextos
disciplinares, curriculares y sociales amplios.

2. Domina y estructura los saberes para facilitar experiencias de aprendizaje significativo.

Es necesario recordar que todas las materias del campo se articulan para el logro de las competencias genéricas, disciplinares
basicas y disciplinares extendidas que sustentan la integracién del Sistema Nacional de Bachillerato. Todo lo cual se
materializa en la propuesta a la que hemos llamado “cuadrantes didacticos de desempefio” sustentados en la corriente
sociocultural del constructivismo y en el modelo de educacién basada en competencias; bajo estos principios el docente debe
priorizar las actividades sobre los conceptos y el logro de competencias sobre el cumplimiento del temario.  Sabedores de
gue los contextos en nuestro Estado son pluriculturales y que el docente siempre busca innovar su practica consideramos
pertinente compartir el proceso de construccion de estos escenarios para que cada uno pueda proponer en base a su realidad
y compartir esta experiencia tan gratificante que ha sido pensar en las “situaciones vitales” de los jévenes para despertar su
interés por la ciencia. /




CEDULA 1.1 PRESENTACION
CAMPO DISCIPLINAR: CIENCIAS NATURALES Y EXPERIMENTALES

CONSTRUYENDO ESCENARIOS DIDACTICOS

dQUE?

Determine la Competencia Genérica a lograr:

Mencione el tema a ser abordado:

¢Qué competencia (s) disciplinar (es) basica(s) debe(n) alcanzarse?

Enliste los conceptos fundamentales que deben ser abordados

¢Qué actitudes y/o procedimientos requiere el discente?

Redacte al menos dos competencias extendidas en relacidn a la tematica y las competencias anteriores.

¢{CUANDO?

A partir de las siguientes cuestiones, elabore un cronograma de actividades:
¢Cuantas sesiones dirigidas se requieren?

¢Cuantas horas de trabajo extra aulico son necesarias?

¢Qué tiempo requiere la socializacion?

iCOMO?

Explica brevemente la relacidn entre el estimulo del escenario y el contexto del estudiante (situacion vital).
Elabore cinco preguntas modelo para propiciar la discusidon y la construccién del cuestionario.

¢CON QUE?

Sugerir dos fuentes documentales para la realizacion de la investigacidn.

¢Qué caracteristicas hacen pertinentes estas fuentes?

Construye la direccidn electrénica de dos paginas para la realizacidn de la investigacién.

¢Qué caracteristicas hacen pertinentes estas fuentes?

Bajo que herramienta de evaluacién debe dirigirse el procesamiento de la informacién y resolucidn del cuestionario.
éBajo que criterios fue seleccionada la herramienta?

¢PARA QUE?

éCual es el producto o evidencia de este escenario?
¢Qué caracteristicas debe tener?

INTER, MULTI'Y
TRANS
DISCIPLINARIEDAD

¢Con qué materias del campo disciplinar y/o del mapa curricular del podemos relacionar este escenario?
éPor qué?
¢Coémo impacta el perfil de egreso del joven bachiller?

SANCHEZ Amaya y HERNANDEZ Ramos, “¢,Cudl es la l6gica de los programas para META?, asesoria a la zona 11 B. T., 2008




CEDULA 2. INTRODUCCION
MATERIA: SALUD INTEGRAL DEL ADOLESCENTE I

Dentro de la estructura curricular se ubica el Campo Disciplinar de Ciencias naturales y experimentales, de éste la
asignatura de Salud Integral del Adolescente Il que se integra en tres cursos. Los ejes principales a desarrollar en las
materias que la integran son: “Se autodetermina y cuida de si, Piensa critica y reflexivamente y Participa con
Responsabilidad en la sociedad”; aun con este enfoque especifico incide en los demas campos disciplinares del curriculum
del bachillerato, en forma transversal, al confluir con los ejes nodulares del trayecto formativo del estudiante.

La asignatura de Salud Integral del Adolescente se plantea como un pilar de la formacién integral en el bachillerato para
desarrollar competencias y habilidades que favorezcan la calidad y calidez de vida del estudiante en la sociedad actual, los
cursos estan organizados en tres niveles: Salud del adolescente | que se introduce en el primer semestre, cuyas tematicas
promueven el desarrollo de una cultura de la prevencion para el cuidado de la salud; en el tercer semestre Salud del
adolescente Il tiene como fin lograr en el estudiante la concientizacion en su vida, asi como la seguridad de si mismo y de los
demas, identificando los riesgos presentes en su entorno y saber como actuar asertivamente y en el quinto semestre integrar
la formacion con Salud del Adolescente lll, al desarrollar la capacidad de asumir con responsabilidad las consecuencias de sus
actos, fomentando la salud sexual y las relaciones de pareja sanas y libres de riesgo.

Salud integral del adolescente Il se apoya de las asignaturas de biologia, quimica, fisica, ciencia contemporanea, matematicas
entre otras ya que integra conocimientos, habilidades y competencias que han adquirido a lo largo de su formacién académica.

Salud integral del adolescente Il adquiere el compromiso de enfrentar al adolescente a problematicas reales de su entorno
social al adquirir competencia en el manejo habil de la asertividad y la empatia con el fin de lograr objetivos de relaciones
publicas de manera armoniosa, asi como habilitar al adolescente en la formacién de ambientes seguros, libres de riesgos que
dafien su integridad fisica y/o moral y finalmente, capacitar al alumno en técnicas de primeros auxilios que le permitan
salvaguardar su vida y la funcién orgéanica.

Ante el actual deterioro del ambiente y la calidad de vida del ser humano es necesario proveer al estudiante una formacion
integral que le permita tener una sano desarrollo bioldgico, psicolégico y social; asi como evitar factores de riesgo para
asegurar su bienestar. Con esta formacion se promueve una orientacion para la vida a través de actividades de aprendizaje
gue impliquen el trabajo colaborativo ademas del que se desarrolla naturalmente en forma individual con el fin de lograr el
desarrollo de habilidades y competencias para la vida.

La integracién progresiva del adolescente a la sociedad va de la mano de un proceso evolutivo complejo que requiere tanto de
condiciones de vida 6ptimas como de una formacién integral que le permita tener la capacidad de transferir los aprendizajes
al desarrollo de su vida social, en ese sentido Salud Integral del Adolescente pondera el desarrollo de las tres esferas del ser
humano biolégico, psicolégico y social- a lo largo del trayecto formativo con tematicas que potencien en un alto nivel sus
capacidades y habilidades al plantearse la posibilidad no s6lo de adquirir conocimientos sino de responder con pericia en
situaciones problematicas reales.




CEDULA 2. INTRODUCCION
MATERIA: SALUD INTEGRAL DEL ADOLESCENTE II

La materia de Salud Integral del Adolescente Il pertenece al Campo Disciplinar de CIENCIAS NATURALES Y EXPERIMENTALES, se
sittia en torno al desarrollo de tres competencias genéricas de dicho campo: SE AUTODETERMINA Y CUIDA DE Si, PENSAR CRITICA Y
REFLEXIVAMENTE Y PARTICIPAR CON RESPONSABILIDAD EN LA SOCIEDAD que permitiran al adolescente integrarse a la
dinamica de la sociedad actual. Salud Integral del Adolescente Il se desarrolla durante el tercer semestre posterior a estudiar las
generalidades de salud, abordadas en Salud Integral del Adolescente | los que permitird que el alumno aproveche sus conocimientos
previos y analizar correctamente los contenidos de esta materia logrando conocimientos significativos de ello.

Salud integral del adolescente Il se aborda en dos sesiones semanales de cincuenta minutos cada una de ellas abarcando un total de 40
horas semestrales distribuidas de la siguiente manera: Unidad |; Asertividad y empatia en 8 horas clase. Unidad Il: Seguridad y riesgo
abarcarla en 10 horas clase y finalmente la Unidad Ill: Primeros auxilios en 22 horas clase. El planteamiento del programa curricular tiene
como propésito que el alumno se informe, analice, concientice y responsabilice de su salud tomando decisiones asertivas, la intencién de
que se desarrolle un proceso integral es atender al adolescente como un ser biopsicosocial; partiendo de la premisa de que el andlisis
critico de la informacién le permitira desarrollar competencias para la prevencién y cuidado de su salud, como son:

*Aprenda a ser critico y reflexivo, tomando conciencia de la importancia del cuidado de su salud, mediante el estudio de seguridad y
prevencion de riegos en su entorno.

*Analice la informacién para hacer uso de la misma de manera eficiente, que le permita tener una cultura de la prevencién mediante la
capacitacién en solucionar riesgos presentes en su entorno.

*Participe con responsabilidad en la sociedad como sujeto capaz de cuidar de si mismo y de los demas mediante la oportuna y correcta
aplicacién de primeros auxilios en caso de sufrir lesiones..

*Aprenda a comunicarse, expresar y manejar sus emociones, sentimientos, conductas sociales y a responsabilizarse de sus propios actos
al manejar habilmente la asertividad y la empatia en su vida diaria tomando en cuenta que todo acto que realiza tendra una consecuencia
que debera afrontar.

*Elija y practique estilos de vida saludables evitando al maximo los riesgos a los que se puede exponer en su vida cotidiana.

En este documento se presenta la estructura de las rutas de conexion entre: Los ejes transversales, las competencias genéricas, las
competencias disciplinares basicas y extendidas, la nueva estructura de las unidades y temas generadores del programa, las relaciones entre
los temas o contenidos programaticos manteniendo la estrecha relacion entre la macro reticula, la meso reticula y la micro reticula, asi como
la actividades que corresponden al manejo didactico de los contenidos programaticos, las habilidades del pensamiento hasta su fin dltimo que
es el desarrollo de la competencia, ejemplos prototipicos de dichas conexiones; escenarios didacticos desarrollados para cada unidad, las
formas de evaluacion y valoracion por rdbricas, ponderando el aspecto cualitativo, las fuentes de consulta bibliografica y electrénica para

desarrollar el programa.

/




CEDULA 2. INTRODUCCION

MATERIA: SALUD INTEGRAL DEL ADOLESCENTE II

~

/Para desarrollar las competencias antes mencionadas tenemos que ser mediadores de el alumno para que construya una cultura
cientifica que le permita desarrollar su capacidad de analizar la informaciébn de manera critica, que pueda aplicar sus
conocimientos; comunicarse en forma oral y escrita; asi como desarrollar una conciencia critica y responsable de las
repercusiones de la ciencia y la tecnologia en la vida actual. Por lo que las acciones encaminadas a fortalecer una de estas lineas
tendran que ser evaluadas y valoradas de manera conjunta, ya sean los contenidos o valores que se pretende desarrollar en el
estudiante de una manera integral:

» Evaluados: Los contenidos tematicos, con examenes o productos.
» Valorados: Actitudes que fortalezcan el proceso ensefianza aprendizaje.
» Evaluados y Valorados desempefios en situaciones varias.

El proceso de evaluacion del desarrollo de competencias se lleva a cabo considerando el registro de dos calificaciones en la
fecha que marca el calendario escolar y que serd resultado de la aplicacion de examenes de contenidos y a través de
valoraciones que consideren habilidades y actitudes. Tomando en cuenta que la minima calificacion registrada es de 5

( Gaceta de Gobierno del 13 de mayo de 2009).

COMPETENCIAS
A Ll S s VALORES,
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CEDULA 3. MAPA CONCEPTUAL DE INTEGRACION DE LA PLATAFORMA
SALUD INTEGRAL DEL ADOLESCENTE II
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CEDl,JLA 4 MODELO DIDACTICO GLOBAL
APLICACION MAESTRA PARA TODAS LAS MATERIAS

(COMPETENCIA: GESTION DE INFORMACION)

Una estrategia central en toda reforma educativa relativa a los planes y programas de estudio, radica en garantizar un modelo
didactico situado, es decir, un andamiaje didactico que permita realizar las potencialidades del estudiante en materia de
competencias y del docente en materia de ensefianza colaborativa. En este sentido, la caracteristica medular de esta arquitectura
didactica radica en las capacidades para la administracion y la gestion de conocimientos a través de una serie de pasos orientados
al acceso, integracién, procesamiento, andlisis y extensiéon de datos e informacién en cualesquiera de los cinco campos
disciplinarios que conforman el curriculo propuesto.

El flujo siguiente presenta el modelo de procedimiento para todas las asignaturas/materias del programa del bachillerato referido a
competencias para gestion de informacién en seis cuadrantes y destaca una dinamica de logistica didactica en tres niveles o capas
que conducen el proceso que los docentes deben seguir en un plano indicativo para el ejercicio de sus lecciones/competencias.

[ Flujo para el proceso didactico orientado al manejo de informacion ]

preguntas de interés en el estudiante y la construccion de electronica, documentacion bibliografica y construccion de
estructuras jerarquicas o arboles de expansion (CUADRANTE una estrategia de indagacion (CUADRANTE DIDACTICO
S DIDACTICO UNO) L DOS)

Produccion de un ambiente de motivacion via la gestion de] Blusqueda, identificacibn y evaluacion de informacion

/

arreglo de datos y referentes (CUADRANTE DIDACTICO acuerdo a los arreglos establecidos y los referentes tedricos

4 . . L (" L . o
Arreglo a fuentes de informacion documental y generacion de] Construccion de estrategias de resolucion de problemas de

TRES) y metodolégicos (CUADRANTE DIDACTICO CUATRO)

% \ Y,
Formular la respuesta y generar el reporte o exposicion oral o Solucionar el problema acudiendo a procedimientos
escrita (CUADRANTE DIDACTICO SEIS) | propios de la disciplina bajo el apoyo del docente

(CUADRANTE DIDACTICO CINCO)
. V




CEDULA 5 DESARROLLO GLOBAL DEL LA UNIDAD |

MATERIA: SALUD INTEGRAL DEL ADOLESCENTE II

4 )

Unidad |
l — / DESCRIPTIVO DEL MAPA DE \
CONTENIDO TEMATICO

El mapa permite entender el eje tematico
Asertividad y empatia principal de la unidad, se desdobla en tres
meso contenidos y cuatro micro contenidos;

Esto posibilita al docente y al estudiante
establecer actividades colaborativas para el
. - desarrollo de un proceso gradual de acceso
Conducta asertiva considera Asumlrlarespc!nsahllldad a niveles superiores de conocimiento.
y empét E—— ymnsacua.masdesm
— 1 accianes « Acceso a la informacion
l, * Seleccion 'y sistematizacion de la
considera informacion
Concepto de asertividad L » Evalla argumentos y opiniones de sus
y enpili —————{ue aborda : : comparieros de equipo
— Anilisis de problematicas
Importancia de las asertivas y empaticas
actitudes empaticas y aserti Hasta llegar a un punto ideal que es:
e La valoracién y solucion del problema
contextual
Caracteristicas de asertividad
empatia
y empati harca

Comunicacion aser
y empatica




Se autodeterminay
cuida de si

Piensa criticay
reflexivamente

Participa con
responsabilidad en la
sociedad

CONTENIDO
PROGRAMATICO
UNIDAD |
ASERTIVIDAD Y
EMPATIA

Esta unidad se orienta al
conocimiento y
aplicacion de las
conductas asertivas y
empaéticas, teniendo
como objetivo que el
alumno se concientice de
las consecuencias de

Sus actos.

PERFIL DE
COMPETENCIAS
DISCIPLINARES

BASICAS

Identifica problemas,
formula preguntas de
caracter cientifico %
plantea las hipétesis
necesarias para responder

las.

Fundamenta opiniones

sobre los impactos de la

ciencia y la tecnologia en
su vida cotidiana,
asumiendo

consideraciones éticas.

CEDULA 5.1 CADENA DE COMPETENCIAS EN UNIDADES TEMATICAS
CAMPO DISCIPLINAR: CIENCIAS NATURALES Y EXPERIMENTALES

PERFIL DE
COMPETENCIAS
DISCIPLINARES

EXTENDIDAS

Resuelve problemas
establecidos o reales de
su entorno, utilizando las
ciencias  experimentales
para la comprension vy
mejora del mismo.

Evalta la importancia del
desarrollo de la
asertividad en la conducta
humana a través de los
fundamentos tedricos.

Valora la empatia como
una forma de
comunicacion asertiva a
partir del andlisis del
comportamiento humano.

Analiza criticamente las
consecuencias de sus
actos y asume el
comportamiento asertivo
adecuado a cada
situacion.




CEDULA 5.2. ESTRUCTURA RETICULAR
SALUD INTEGRAL DEL ADOLESCENTE Il

CAMPO DISCIPLINARIO: CIENCIAS NATURALES Y EXPERIMENTALES COMPETENCIA GENERICA CENTRAL: SE AUTODETERMINA Y CUIDA DE SI
ASIGNATURA: SALUD INTEGRAL DEL ADOLESCENTE CURSO: UNO
RETICULA DE: SALUD INTEGRAL DEL ADOLESCENTE II SEMESTRE: TRES

CARGA HORARIA: 2 HORAS SEMANA -MES

UNIDAD |
ASERTIVIDAD Y EMPATIA.

Macro reticula

COMPETENCIA:
IDENTIFICA PROBLEMAS, FORMULA PREGUNTAS DE CARACTER CIENTIFICO Y PLANTEA LAS HIPOTESIS NECESARIAS PARA RESPONDERLAS.

1.3
1.1 1.2
ACCIONES.
Meso reticula . COMPETENCIA: COMPETENCIA COMPETENCIA:
EVALUA LA IMPORTANCIA DEL DESARROLLO DE LA . ’ ‘
ACERTIVIDAD EN LA CONDUCTA HUMANA A VALORA LA EMPATIA COMO UNA FORMA DE ANALIZA CRITICAMENTE LAS CONSECUENCIAS DE SUS
TRAVES DE LOS FUNDAMENTOS TEGRICOS COMUNICACION ASERTIVA A PARTIR DEL ANALISIS ACTOS Y ASUME EL COMPORTAMIENTO ASERTIVO
DEL COMPORTAMIENTO HUMANO. ADECUADO A CADA SITUACION.
COMPETENCIA
111 EVALUA LA
CONCEPTO DE EMPATIA Y LTS P A=
ASERTIVIDAD. EMPATIA EN LAS
RELACIONES COMPETENCIA COMPETENCIA
HUMANAS. 1.2.1 3.1.1. :
Micro reticula COMUNICACION Co"g: EA:IL‘ISCX;NLLMAS ANALISIS DE APII.;ISCIEI:TIL"I\\IIIEII)V.:\FI’)A::\IALTALA
EMPATICA Y ASERTIVA . COMUNICACION PROBLEMATICAS ASERTIVAS SOLUCION DE PROBLEMAS
COMPETENCIA EMPATICA Y ASERTIVA. Y EMPATICAS. DE LA VIDA DIARIA.
1.1.2. CONOCE Y VALORA LAS .
(T390 D AW | CARACTERISTICAS DE LA
EMPATIA Y LA EMPATIA Y LA
ASERTIVIDAD ASERTIVIDAD EN SU
ENTORNO SOCIAL..

/




CEDULA 5.3 ACTIVIDADES DIDACTICAS POR COMPETENCIAS

SALUD INTEGRAL DEL ADOLESCENTE Il

/CAMPO DISCIPLINARIO 1 [ ciencias NATURALES Y Contexto de vinculacion didactica de los contenidos via\
L )L EXPERIMENTALES J las competencias.
s N\ ( \ Las actividades de aprendizaje han de estar enfocadas a los
ASIGNATURA SALUD INTEGRAL DEL ADOLESCENTE siguientes criterios:
. J U J 1. Aplicacion del conocimiento cientifico a la soluciéon de
r N D problemas reales.
MATERIA SALUD INTEGRAL DEL ADOLESCENTE II 2. Desarrollo, interpretacion y transformacion de un enfoque
L )L ) ersonal, social y global. /
e 4
) ACTIVIDADES DOCENTES PARA EL APRENDIZAJE COLABORATIVO
UNIDAD |
ASERTIVIDAD Y EMPATIA + Asesora la investigacion en diversas fuentes de informacion en referencia a la

. . asertividad.
1.1 Conducta asertivay empatia.

1.1.1Concepto de empatia y asertividad.

e ; * Proponga una serie de situaciones problemaéticas cotidianas para que el estudiante
1.1.2 Caracteristicas de la empatia y la pong P P q

asertividad practique la asertividad y plante la solucién con argumentos fundamentados en la teoria.

. : L. » Promueva la comunicacion asertiva mediante ejercicios que le permitan al estudiante la
1.2 Importancia de las actitudes empaticas

y asertivas inferencia de la respuesta mas asertiva.

1.2.1Comunicacion empatica y asertiva.
» Fomente el andlisis de probleméticas cotidianas que implique la aplicacion de los temas

. . de empatia, importancia de las actitudes y conducta social mediante la integraciéon de
1.3  Asumir la  responsabilidad y P P y 9

. . equipos y elaboracion de mapas conceptuales.
consecuencias de sus acciones.

1.3.1 Analisis de problematicas asertivas y

empéticas » Coordine el autoandlisis en los estudiantes de sus conductas sociales mediante un

cuadro comparativo.

\ )\ )/




CEDULA 5.4 MODELO DIDACTICO GLOBAL SITUADO EN CUADRANTES DE DESEMPENO

MATERIA: SALUD INTEGRAL DEL ADOLESCENTE I
CUADRANTE DIDACTICO UNO

Produccion de un ambiente de La pregunta orientada a una solucién, debe tener caracter de aplicacién en una situacion real en términos
motivacion via la gestion de de afectacion al entorno de los estudiantes, razén por la cual debe buscarse la linea causal y los
preguntas de interés en el interrogantes en torno a esta situacion real.
estudiante.

- J

e p

Produccion de un ambiente de motivacién via la gestion de preguntas de interés en el estudiante.

\. J

4 SITUACION PROBLEMATICA. ™\

LA HISTORIA DEL ABUELO

El abuelo se habia hecho ya viejo, sus piernas no le obedecian, sus 0jos ya no veian ni sus oidos escuchaban, y ademas carecia de dientes;
cuando comia, la comida se le caia de la boca .

Un dia, el hijo y su nuera dejaron de sentarlo a la mesa, le servian las comidas atras de la estufa. En cierta ocasion le llevaron la cena en plato de
vidrio y cuando el anciano fue a cogerlo, se le cayo al suelo y se le hizo afiicos. La nuera empez6 a quejarse de su suegro, diciendo que lo rompia
todo, y jurd que desde aquél dia le daria de comer en un balde de lavar los platos, el anciano se limité a suspirar sin decir nada.

Poco después, el hijo y su esposa vieron a su pequefio hijo jugando en el suelo con algunas planchas de madera; estaba intentando construi
algo, movido por la curiosidad, el padre le pregunto: “ ¢ Qué estas haciendo, Misha?” y Misha respondié: “ papa, estoy fabricando un balde para|
darte de comer en él cuando ti y mama sean viejos.

El marido y la mujer se miraron y empezaron a.....

PREGUNTAS GENERADORAS:

1. ¢Qué se podrian hacer para que el abuelo no tirara las cosas?

2. ¢Qué consecuencias puede tener la actitud de Misha?

3. Desde tu punto de vista en el caso anterior, ¢Por qué es importante actuar de manera asertiva y empéatica?
4. ¢Qué personaje de la historia actia con mayor falta de asertividad?

5. ¢Qué personaje actla con mayor empatia en la historia anterior?

6. ¢Cbémo cambiara el trato al abuelo por parte de la pareja después de la accion de Misha?

N




CEDULA 5.4.1 MODELO DIDACTICO GLOBAL SITUADO EN CUADRANTES DE DESEMPERNO

MATERIA: SALUD INTEGRAL DEL ADOLESCENTE II

CUADRANTE DIDACTICO DOS

[ Busqueday evaluacién de informacidon electrénica, documentacion bibliograficay construccién de una estrategia de indagacién ]

RECOMENDACIONES ANALITICAS PARA EL PLAN DE ACCESO A FUENTES DE CALIDAD TEMATICA

CONCEPTOS BASICOS PARA ABORDAR EL

DOCUMENTACION BIBLIOGRAFICA

FUENTES ELECTRONICAS DE INFORMACION.

TEMA.
ASERTIVIDAD COON, Dennis, Fundamentos de psicologia. Editorial http://www.asimetcapacitacion.cl/asertividad.h
Thomson. México 2002. tm
http://www.psicopedagogia.com/definicion/ase
AGUILAR KUBLI. Asertividad . Cémo ser tu mismo sin rtividad
culpas. Editorial Pax . 1997
EMPATIA Enciclopedia de la Psicologia Vol., 1,2,3,4. Océano. http://www.innata.com/noticias-c-crecimiento-
0.C.D.E. Conocimiento y aptitudes para la vida. personal/a-definicion-empatia-10242.html
Santillana, 2002 http://www.innata.com/s/c-inteligencia-
emocional/a-la empatia.html
CONDUCTAS ASERTIVAS 0.C.D.E. Conocimiento y aptitudes para la vida. http://books.google.com.mx/books?id=F2opdLe

Santillana, 2002.

72uQC&printsec=frontcover&dqg=asertividad&si
g=ACfU3U3mP902j1qlF_rF8sE3DkRr74cy7A#PP
A7,M1

CONDUCTAS EMPATICAS

Grace, Craing. Manual de Psicologia y Desarrollo
Educativo 1,2,3,4. Prentice Hall, 1998.

http://www.grupoelron.org/autoconocimientoy
salud/empatia.htm
http://www.mailxmail.com/curso-inteligencia-
emocional-mundo-empresa/empatia-
relaciones-laborales

/




CEDULA 5.4.2. MODELO DIDACTICO GLOBAL SITUADO EN CUADRANTES DE DESEMPENO
SALUD INTEGRAL DEL ADOLESCENTE Il
CUADRANTE DIDACTICO TRES

MATERIA:

Acceso a fuentes de informacion y documentacion y generacion de arreglo de datos y referentes

/ 3 CATEGORIAS \

DISCIPLINARES

1. Conducta
asertiva y
empatia.

2. Importancia

de las
actitudes
empéticas vy
asertivas.
3. Asumir la
responsabilid
ad y
consecuencia
s de sus
acciones.

Arreglo de fuentes de informacién en primera fase

[

/

A N A
Arreglo para nivel de orden (] Arreglo paranivel de orden || Arreglo paranivel de orden
macro (1) meso ( 3) micro (4)
\ Y,
e N
—> >
Linea bibliogréfica (5) Linea bibliogréafica (6) Linea bibliogréafica (4)
J J \ Y,
)Y
Linea electrénica (7) Linea electrénica (8) Linea electrénica (5)
J AN
. A Recursos
Linea de recurso
LineaWeb 2.0( 1) > Goo
o gle/ Yahoo!
Google/ yahoo!/ Wikilibros. Wikilibros.




CEDULA 5.4.3 MODELO DIDACTICO GLOBAL SITUADO EN CUADRANTES DE DESEMPENO
MATERIA: SALUD INTEGRAL DEL ADOLESCENTE I
CUADRANTE DIDACTICO CUATRO

Construccion de estrategias de resolucion de problemas de acuerdo a los arreglos establecidos y los referentes tedricos y metodoldgicos

respectivos
\§ J

~ ¢ PARA QUE SIRVE SER ASERTIVO? N\

Asertividad: “Es la habilidad de expresar tus pensamientos, sentimientos y percepciones, de elegir como reaccionar y de hablar por tus
derechos cuando es apropiado, sin agredir ni ser agredido”. La conducta asertiva tiene objetivo potenciar las consecuencias favorables y
minimizar efectos que dafien la sensibilidad humana, con la conducta asertiva se pretende lograr una comunicacién satisfactoria
permanente con las personas que se interactla, es comun tener experiencias dolorosas al ser agredidos fisica y emocionalmente diversas
situaciones y contextos o bien ser participe en que otros sean agredidos.

La expresion de nuestros pensamientos, sentimientos, necesidades y decisiones no siempre es de manera responsable, debido a que
damos mayor importancia a lo personal y se deja a un lado la de los demés, afectando no solo las relaciones interpersonales sino también
las personas de manera permanente. El proceso de la comunicacién implica una interaccién del yo de dos personas, que requieren igualdad
en derechos humanos basicos, esto implica que las necesidades pueden diferir y la toma de decisiones van de acuerdo a caracteristicas
personales.

Los principios bésicos de la asertividad son: no tener derecho a decir no, hacer una peticién y corregir un error, los cuales son parte de la
autoafirmacion del ser humano que significa defenderse.

¢ COMO RESPONDER ASERTIVAMENTE?

La respuesta del ser humano en una situacion de conflicto es responder con agresividad; las relaciones no asertivas son comunes, las
causas son diversas, entre ellas: la falta de control emocional, predominio del temor, la ansiedad, baja autoestima, etc. Los efectos como
consecuencia de la conducta no asertiva deriva en frustracion, insatisfaccion, aislamiento, depresion, sentimiento de culpa, rechazo, baja
autoestima, pérdida de confianza en si mismo, entre otros.

Ser asertivo es enfrentar las situaciones con un enfoque en el que cada uno puede interactuar de manera independiente o interdependiente,
tener una comunicacion efectiva, autovalorarse, expresar ideas y emociones libremente. Defender los propios derechos sin violar los de los
demas (Jakubolwski-Spector), responsabilizarse de las conductas y sus consecuencias, tomar decisiones propias y respetar la de los
demas.

(S 2/




CEDULA 5.4.4 MODELO DIDACTICO GLOBAL SITUADO EN CUADRANTES DE DESEMPENO

MATERIA: SALUD INTEGRAL DEL ADOLESCENTE I
CUADRANTE DIDACTICO CUATRO ( CONTINUACION )

@ O)

\

Construccion de estrategias de resolucion de problemas de acuerdo a los arreglos establecidos y los referentes teéricos y metodoldgicos

respectivos
J

4 )

La persona asertiva reconoce la frontera de su propia individualidad y la de los demas (Fromm), se respeta a si mismo, es directo, honesto,
sabe escuchar, es propositivo y respeta a los deméas. Una forma de responder de manera asertiva es revisar lo siguiente: si usted esta

equivocado, admitalo, reconozca los sentimientos de la persona, muéstrese asertivo ante la situacion y termine enérgicamente el intercambio.

=Plantear la situaciones problematicas como medio para el analisis de las teméaticas de la unidad 1.

= integrar equipos de trabajo.

=Discutir el tema y plantear una solucién en funcién del conocimiento previo.

= Argumentar propuestas de solucién.

=QOrganizar mesas de debate sobre la solucién de la situacion problematica “ LA HISTORIA DEL ABUELO”
=Intercambiar puntos de vista entre todos los equipos.

»Establecer conclusiones.

=Valorar el proceso de andlisis realizado de la problematica y los resultados obtenidos.

=Transferir sus conocimientos adquiridos a situaciones de su vida real.

\ 7/




CEDULA 5.4.5 MODELO DIDACTICO GLOBAL SITUADO EN CUADRANTES DE DESEMPENO
MATERIA: SALUD INTEGRAL DEL ADOLESCENTE I
CUADRANTE DIDACTICO CINCO

{ Solucionar el problema acudiendo a procedimientos propios de la disciplina bajo el apoyo del docente. J

¢Para qué sirve ser asertivo?

La asertividad proviene del latin asérere, asertum, que significa afirmar, poner en claro; la expresion en términos de psicologia, refiere a la
afirmacion como ser humano, afirmacion de la personalidad, que sean congruentes los sentimientos y emociones con su expresion. “Se
define como una conducta que permite a una persona actuar con base a sus intereses mas importantes, defenderse sin ansiedad, expresar
cémodamente sentimientos honestos o ejercer los derechos personales, sin negar los derechos de los otros. Compromete la capacidad de

luchar por los propios derechos y expresar pensamientos y creencias en forma directa y apropiada, sin violentar los derechos de los demas.

La asertividad permite:

*Tener una interrelaciéon humana justa, satisfactoria, productiva y feliz.
eAutovalorarse

«Justicia e igualdad

«Crecimiento personal.

*Eliminar estrés y frustracion.




CEDULA 5.4.6 MODELO DIDACTICO GLOBAL SITUADO EN CUADRANTES DE DESEMPENO

MATERIA: SALUD INTEGRAL DEL ADOLESCENTE lII.
CUADRANTE DIDACTICO SEIS

e &N

Formular la respuesta y generar el reporte o exposicién oral o escrita

4 ¢Para qué sirve ser asertivo?

El mundo actual tiene una serie de problematicas de todo tipo, muchas de ellas derivadas del inadecuado manejo de las relaciones de
convivencia con los demas, la exageracion de temperamentos y mal manejo de emociones, como son agresividad, irritabilidad, frustraciones,
depresiones, violencia, discriminacion, como en el caso del abuelo, que debido a su edad, pierde capacidades funcionales, esto no es
comprendido por las personas que estan en su entorno, considerandolo como un estorbo, siendo sus necesidades molestas para la familia y
écuantos casos asi o peores hay en nuestra sociedad? La empatia y la asertividad nos permite el manejo adecuado de éstas problematicas
dando un trato digno a todas las personas que integran nuestra sociedad no importando su condicién, ideologia, religién, nivel econémico,
etc.; ser empaticos con los demas, comprender las situaciones y establecer un trato adecuado permite establecer relaciones sociales
saludables.

El amor supera a la justicia porque la abarca. También porque imprime mayor fuerza y motivacion en el que lucha por la defensa del oprimido,
sin desanimarse ante la incomprension, ni rindiéndose después de una aparente derrota. EI amor puede elevar al desfavorecido a niveles de
grandeza impensables para el mas poderoso. Puede también cambiar el curso de los acontecimientos trayendo luz donde hay confusion y
justicia donde la insensatez desbancoé a la cordura.

El amor desenmascara al astuto y consuela al abatido. Derrota al soberbio y sana al deprimido. Detiene la ignominia y resarce al inocente.
Sonroja al sinvergiienza y dignifica al humilde.

La bondad, la virtud, la empatia, la paz, la verdad, la solidaridad, la generosidad, el perddn, el carifio, la piedad, el respeto, la vida... son hijos
del amor.

El amor es valiente porque se basta a si mismo. No decepciona porque es fiel. No se entristece porque tiene esperanza. No conoce la soledad
porque siempre acompafa. Es consciente. Positivo. Fluye. Vive el momento. Recibe y es agradecido. El amor es conocedor y prudente. Todo
lo abarca porque es infinito.

NS 2




CEDULA 5.5 CARGA HORARIA
MATERIA: SALUD INTEGRAL DEL ADOLESCENTE II

w O Qo o - 5 C

o — =99 5 OO0 unum

v o 3 o

Actividad
didactica por
competencias

Cuadrante
uno

Cuadrante
dos

Cuadrante
tres

Cuadrante
cuatro

cuadrante
cinco

Cuadrante
seis

Tiempo
Total
en horas

“LA HISTORIA
DEL ABUELO”

CONDUCTA
ASERTIVAY
EMPATICA.

IMPORTANCIA
DE LAS
ACTITUDES
ASERTIVAS Y
EMPATICAS

ASUMIR LA
RESPONSABIL
IDAD Y
CONSECUENC
IAS DE SUS
ACCIONES.




CEDULA 6 DESARROLLO GLOBAL DE LA UNIDAD II

MATERIA: SALUD INTEGRAL DEL ADOLESCENTE II

- N\
UNIDAD II / DESCRIPTIVO DEL MAPA DE \
CONTENIDO TEMATICO

Seguridad y riesgo

El mapa permite entender el eje tematico
principal del perfil de la macroreticula de la
unidad dos en forma holistica, se desdobla
en tres meso contenidos y tres micro
abarca contenidos; Esto posibilita al docente y al
h estudiante establecer actividades
colaborativas para el desarrollo de un
proceso gradual de acceso a niveles
superiores de conocimiento.

» Acceso a la informacién

Cultura de proteccion « Seleccién y sistematizacion de la

Conceptualizacion Manejo de riesgos

civil informacion
» Evalla argumentos y opiniones de sus
comparieros de equipo
bord Hasta llegar a un punto ideal que es:
A ue aoboraa
que aborda considera g

eLa valoracién y solucién del problema
contextual

— - Qué haceren caso || Extorsion, secuestro,
Definir nesgcl:;, seguridad de incendio, inundacion| | pérdida de objetos,
y peligro y sismo asalto (robo), violacion

. J




CEDULA 6.1 CADENA DE COMPETENCIAS EN UNIDADES TEMATICAS

Se autodeterminay
cuida de si

Piensa criticay

reflexivamente

Participa con
responsabilidad en la
sociedad

CONTENIDO
PROGRAMATICO
UNIDAD Il

SEGURIDAD Y RIESGO.

Esta unidad se orienta a
la seguridad que como
individuos debemos de
proteger, asi como la
identificacion de riesgos
de acuerdo al contexto y

situaciones que se vayan

presentando.

PERFIL DE
COMPETENCIAS
DISCIPLINARES BASICAS

Decide sobre el cuidado
de la salud a partir del
conocimiento de su
Cuerpo, SuUus procesos
vitales y el entorno al que
pertenece.

Aplica normas de
seguridad en manejo de
sustancias, instrumentos
y equipo en la realizacion
de actividades de su vida
cotidiana.

Hace explicitas las
nociones cientificas que
sustentan los procesos
para la solucién de
problemas cotidianos.

CAMPO DISCIPLINAR: CIENCIAS NATURALES Y EXPERIMENTALES

PERFIL DE
COMPETENCIAS
DISCIPLINARES

EXTENDIDAS

Aplica medidas de
seguridad para prevenir
accidentes en su entorno
y/o enfrentar desastres
naturales que afecten su
vida cotidiana

Aplica normas de
seguridad para disminuir
riesgos y daflos asi
mismo y a la naturaleza en
el uso y manejo de
sustancias, instrumentos
y equipos en cualquier
contexto.

Identifica las situaciones
de seguridad y riesgo de
la salud al ser humano.

Propone soluciones para
evitar al maximo los
riesgos a los que se
enfrenta en su vida diaria.




CEDULA 6.2. ESTRUCTURA RETICULAR
SALUD INTEGRAL DEL ADOLESCENTE II

CAMPO DISCIPLINARIO: CIENCIAS NATURALES Y EXPERIMENTALES
AIGNATURA: SALUD INTEGRAL DEL ADOLESCENTE
RETICULA DE SALUD INTEGRAL DEL ADOLESCENTE Il

COMPETENCIA GENERICA CENTRAL
CURSGEGUNDO
SEMESTREERCERO

CARGA HORARIA 2 HORAS SEMANA — MES.

UNIDAD Il
SEGURIDAD Y RIESGO

Macro reticula

SE RESPONSABILIZA DE SU PROPIASALUD Y LADELOS DEMIAS ACTUANDO ASERTIVAIVIENTE EN SITUACIONES DERIESGO

: COMPETENCIA: I
jCONOCE Y EVALUA LOS TERMINOS ESENCIALES PARI‘
I VALORAR SITUACIONES DE RIESGO Y PELIGRQ !

Meso reticula

COMPETENCIA
211 ESTABLECE LA
Micro reticula -1.1.
DEFINIR RIESGO, DIFERENCIA ENTRE
SEGURIDAD Y PELIGRO RIESGO Y PELIGRO,
APRENDIENDO A

VALORAR LA SEGURIDAD.

COMPETENCIA
APRENDE A ACTUAR CORRECTAMENTE ANTE
SITUACIONES DE RIESGO.

COMPETENCIA
IDENTIFICA snumqus:
DE RIESGO Y ACTUA
ADECUADAMENTE PARA:
ENFRENTARLAS 1|
SALVAGUARDANDO SU :
INTEGRIDAD FISICA Y LA
DE LOS DEMAS

221

QUE HACER EN CASO DE:

INCENDIO, INUNDACION,
SISMO.

21 22 23
CONCEPTUALIZACION CULTURA DE PROTECCION CIVIL MANEJO DE RIESGOS

COMPETENCIA: 1
PROPONE SOLUCIONES PARA EVITAR AL MAXIMO LOS!
RIESGOS A LOS QUE SE PUDIERA ENFRENTAR EN SU 1
ENTORNO !

COMPETENCIA
ACTUA
ADECUADAMENTE ANTE:
SITUACIONES DE RIESGO |
A LOS QUE ESTA
EXPUESTO.

2.3.1
EXTORSION, SECUESTRO,
PERDIDA DE OBIETOS,

ASALTO [ ROBO],
VIOLACION,




CEDULA 6.3 ACTIVIDADES DIDACTICAS POR COMPETENCIAS

SALUD INTEGRAL DEL ADOLESCENTE Il

/

\ \\

CAMPO DISCIPLINARIO CIENCIAS NATURALES Y EXPERIMENTALES Contexto de vinculacion didéactica de los contenidos via
L JAR ) las competencias.
. e \ | Las actividades de aprendizaje han de estar enfocadas a los

ASIGNATURA SALUD INTEGRAL DEL ADOLESCENTE siguientes criterios:

L J Q J 1. Aplicacion del conocimiento cientifico a la solucion de
r N 2 problemas reales.
MATERIA SALUD INTEGRAL DEL ADOLESCENTE Il 2. Desarrollo, interpretacion y transformacion de un enfoque
L )L ) ersonal, social y global. J
e N ( )
UNIDAD I ACTIVIDADES DOCENTES PARA EL APRENDIZAJE COLABORATIVO
SEGURIDAD Y RIESGO _ o _ _ _ _ _
 Asesora la investigacion en diversas fuentes de informacion en referencia a la seguridad
2.1.Conceptualizacion. y resgo.

2.1.1. Definir riesgo, seguridad y peligro. « Con la informacién recabada integra periédicos murales y tripticos con el fin de informar
a la comunidad escolar los riesgos y peligros a los que nos exponemos diariamente en
nuestra vida cotidiana asi como su medidas de prevencion.

2.2 Cultura de proteccién civil.

2.2.1 Qué hacer en caso de: Incendio, « Establece acciones preventivas en S|tuaC|o_n,es de riesgo y organiza simulacros
fundamentados en actos seguros para la proteccion de la vida.

inundacién, sismo.

e Construye ambientes para simular situaciones de riesgo y propone medidas de
seguridad que los estudiantes pueden enfrentar en la vida cotidiana como un asalto,

2.3 Manejo de riesgos. secuestro, violacion, extorsion, etc.

2.3.1 Extorsion, secuestro, pérdida de objetos, . . . - . . .

P ) « Establece medidas de seguridad que eviten ser victimas de la delincuencia e integrar la
asalto ( robo), violacién. informacién en materiales impresos.
« Planea acciones en casos de desastres naturales y sociales distribuyendo folletos
informativos.
\ )\ /)




CEDULA 6.4 MODELO DIDACTICO GLOBAL SITUADO EN CUADRANTES DE DESEMPENO

MATERIA: SALUD INTEGRAL DEL ADOLESCENTE I
CUADRANTE DIDACTICO UNO

Produccion de un ambiente La pregunta orientada a una solucion, debe tener carécter de aplicacion en una situacion real
de motivacion via la gestion en términos de afectacion al entorno de los estudiantes, razén por la cual debe buscarse la
de preguntas de interés en linea causal y los interrogantes en torno a esta situacion real.
el estudiante.
- J
Produccion de un ambiente de motivacién via la gestion de preguntas de interés en el estudiante.
4 )

EL ACCIDENTE DE CHERNOBIL.

La central nuclear de Chernébil se encuentra en Ucrania, la planta tenia cuatro reactores RBMK-1000 con capacidad para producir 1.000 MW
cada uno, el disefio de estos reactores no cumplia con los requisitos de seguridad que en esas fechas ya se imponian a todos los reactores
nucleares de uso civil en occidente; el mas importante de ellos es que carecia de edificio de contencion. El ndcleo del reactor estaba compuesto
por un inmenso cilindro de grafito de 1.700 toneladas, dentro del cual 1.600 tubos metalicos resistentes a la presion alojaban 190 toneladas de
diéxido de uranio en forma de barras cilindricas, por estos tubos circulaba agua pura a alta presion que, al calentarse, proporcionaba vapor a la
turbina de rueda libre. Entre estos conductos de combustible se encontraban 180 tubos, denominados «barras de control», compuestos por acero
y boro que ayudaban a controlar la reaccion en cadena dentro del nicleo del reactor.

El sabado 26 de abril de 1986, fecha en la sucedié el acontecimiento, se propuso realizar una prueba con la intencién de aumentar la seguridad
del reactor, para ello deberian averiguar durante cuanto tiempo continuaria generando energia eléctrica la turbina de vapor una vez cortada la
afluencia de vapor. Las bombas refrigerantes de emergencia, en caso de averia, requerian de un minimo de potencia para ponerse en marcha y
los técnicos de la planta desconocian si, una vez cortada la afluencia de vapor, la inercia de la turbina podia mantener las bombas funcionando;
para realizar este experimento, los técnicos no querian detener la reacciéon en cadena en el reactor para evitar un fendbmeno conocido como
envenenamiento por xenén. Entre los productos de fisién que se producen dentro del reactor, se encuentra el xenén (Xe), mientras el reactor esta
en funcionamiento de modo normal, se producen neutrones que absorben este gas, pero cuando la potencia es muy baja o el reactor se detiene,
la cantidad de ***Xe, aumenta e impide la reaccion en cadena por unos dias. Cuando el *%e decae es cuando se puede reiniciar el reactor. Los
operadores insertaron las barras de control para disminuir la potencia del reactor y esta decayd hasta los 30 MW. Con un nivel tan bajo, los
sistemas automaticos detendrian el reactor y por esta razén los operadores desconectaron el sistema de regulacién de la potencia, el sistema
refrigerante de emergencia del nlcleo y otros sistemas de proteccion. Estas acciones, asi como la de sacar de linea el ordenador de la central
que impedia las operaciones prohibidas, constituyeron graves y multiples violaciones del Reglamento de Seguridad Nuclear de la Union Soviética.
Con 30 MW comienza el envenenamiento por xendn y para evitarlo aumentaron la potencia del reactor subiendo las barras de control, pero con el
reactor a punto de apagarse, los operadores retiraron manualmente demasiadas barras de control. De las 170 barras de acero al boro que tenia el
nucleo, las reglas de seguridad exigian que hubiera siempre un minimo de 30 barras bajadas y en esta ocasién dejaron solamente 8. Con los
sistemas de emergencia desconectados, el reactor experimenté una subida de potencia extremadamente rapida que los operadores no detectaron
tiempo. A la 1:23, cuatro horas después de comenzar el experimento, algunos en la sala de control comenzaron a darse cuenta de que algo

\andaba mal. ’ ’ /
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CEDULA 6.4.1 MODELO DIDACTICO GLOBAL SITUADO EN CUADRANTES DE DESEMPENO

MATERIA: CIENCIAS SALUD INTEGRAL DEL ADOLESCENTE I
CUADRANTE DIDACTICO UNO (CONTINUACION)

Produccion de un ambiente de La pregunta orientada a una solucién, debe tener caracter de aplicacién en una situacion real en términos
motivacion via la gestion de de afectacion al entorno de los estudiantes, razén por la cual debe buscarse la linea causal y los
preguntas de interés en el interrogantes en torno a esta situacion real.
estudiante.

- J

e p

Produccion de un ambiente de motivacion via la gestién de preguntas de interés en el estudiante.

Cuando quisieron bajar de nuevo las barras de control usando el boton de SCRAM de emergencia, estas no respondieron debido a que\
posiblemente ya estaban deformadas por el calor y las desconectaron para permitirles caer por gravedad. Se oyeron fuertes ruidos y entonces
se produjo una explosion causada por la formaciéon de una nube de hidrégeno dentro del ndcleo, que hizo volar el techo de 100 t del reactor
provocando un incendio en la planta y una gigantesca emision de productos de fisioén a la atmésfera. Minutos después del accidente, todos los
bomberos militares asignados a la central ya estaban en camino y preparados para controlar el desastre. Las llamas afectaban a varios pisos del
reactor 4 y se acercaban peligrosamente al edificio donde se encontraba el reactor 3. El comportamiento heroico de los bomberos durante las
tres primeras horas del accidente evitd que el fuego se extendiera al resto de la central. Los operadores de la planta pusieron los otros tres
reactores en refrigeracién de emergencia. Dos dias después, habia 18 heridos muy graves y 156 heridos con lesiones de consideracion
producidas por la radiacion. Todavia no habia una cifra del nimero de muertos, pero un accidente nuclear aumenta dia tras dia la lista de
victimas, hasta pasados muchos afios después. Se prevé que la mayoria de muertes prematuras causadas por el accidente de Cherndbil sean el
resultado de canceres y otras enfermedades inducidas por la radiacion durante varias décadas después del evento. Una gran poblacion (algunos
estudios consideran la poblacién completa de Europa) fue sometida a dosis de radiacién relativamente bajas, incrementando el riesgo de cancer
en toda la poblacién (segun el modelo lineal sin umbral). Es imposible atribuir muertes concretas al accidente, y muchas estimaciones indican
gue la cantidad de muertes adicionales ser4 demasiado pequefia para ser estadisticamente detectable (por ejemplo, si una de cada 5.000
personas muriese debido al accidente, en una poblacion de 400 millones habria 80.000 victimas mortales debidas al accidente, estadisticamente
indetectables). Ademas, las interpretaciones del estado de salud actual de la poblacién expuesta son variables, por lo que los célculos de
victimas se basan siempre en modelos numéricos sobre los efectos de la radiacion en la salud. Por otra parte los efectos de radiacion de bajo
nivel en la salud humana atln no se conocen bien, por lo que ningin modelo usado es completamente fiable (afirmando incluso varios autores
que el efecto de la hormesis, que estd comprobado en la accién de otros elementos téxicos, también deberia aplicarse a las radiaciones'Al
informarse sobre el accidente varias naciones ofrecieron ayuda humanitaria inmediata a los afectados, ademés de realizar promesas de ayuda
humanitaria a largo plazo. Cuba ha mantenido desde 1990 un programa de socorro para las victimas de este accidente nuclear. Casi 24.000
pacientes, de Ucrania, Rusia, Bielorrusia, Moldavia y Armenia, todos ellos afectados por accidentes radioactivos, han pasado ya por el Hospital
Pediatrico de Tarara, en las afueras de La Habana. La mayoria de los pacientes son nifios ucranianos afectados por la catastrofe, con dolencias
que van desde el estrés post-traumético hasta el cancer. Alrededor del 67% de los nifios provienen de orfanatos y escuelas para nifios sin

amparo filial.
—/




CEDULA 6.4.2 MODELO DIDACTICO GLOBAL SITUADO EN CUADRANTES DE DESEMPENO

MATERIA: SALUD INTEGRAL DEL ADOLESCENTE I
CUADRANTE DIDACTICO UNO (CONTINUACION)

Produccion de un ambiente de La pregunta orientada a una solucién, debe tener caracter de aplicacién en una situacion real en términos
motivacion via la gestion de de afectacion al entorno de los estudiantes, razén por la cual debe buscarse la linea causal y los
preguntas de interés en el interrogantes en torno a esta situacion real.
estudiante.

- J

e p

Produccion de un ambiente de motivacion via la gestién de preguntas de interés en el estudiante.

\. J

/EI impacto social de la atencidon brindada es grande, porque estos nifios no tienen posibilidades econdémicas para tratar sus enfermedades. Son\
evaluados Yy reciben todo tipo de tratamientos, incluidos trasplantes de médula para quienes padecen leucemia. En este programa, el Ministerio de
Salud de Ucrania paga el viaje de los nifios a Cuba y todo el resto de la financiacion del programa corre a cargo del gobierno cubano. También se

creo el Cherndbil chidren proyect international y otros paises como Irlanda y Canada también ayudaron a los nifios afectados.

Fuente: Accidente de Cherndbil — Wikipedia, la enciclopedia libre.

PREGUNTAS A ANALIZAR:

¢En donde se localiza Chernébil?

¢ Cudl fue la fecha del acontecimiento?

¢, Qué condiciones inseguras existian en los reactores?

¢, Qué actos inseguros provocaron el accidente?

¢, Clmo se clasificaria el evento como accidente o incidente? y ¢ por qué?
¢A qué tipo de fendmeno pertenece este acontecimiento?

¢, Qué evento fue mas catastréfico, el de Hiroshima o el de Chernébil?

¢ Por qué fallaron los reactores nucleares?

¢ Qué tipo de radiaciones se emitieron?

¢ Qué consecuencias crees tuvo la radiaciéon en; humanos, flora y fauna?

N\ 2




CEDULA 6.4.3 MODELO DIDACTICO GLOBAL SITUADO EN CUADANTES DE DESEMPENO

MATERIA: SALUD INTEGRAL DEL ADOLESCENTE I
CUADRANTE DIDACTICO DOS

[ Busqueday evaluacién de informacidon electrénica, documentacion bibliograficay construccién de una estrategia de indagacién ]

RECOMENDACIONES ANALITICAS PARA EL PLAN DE ACCESO A FUENTES DE CALIDAD TEMATICA

CONCEPTOS BASICOS PARA ABORDAR DOCUMENTACION BIBLIOGRAFICA FUENTES DE INFORMACION
EL TEMA ELECTRONICA

Seguridad y riesgo De Escalada Schubert Seguridad y riesgo http://es.wikipedia.org/wiki/Riesgo.
andlisis y prevencion de accidentes, ediciones
desnivel SL.

Peligro De Escalada Schubert Seguridad y riesgo http://es.wikipedia.org/wiki/Peligro
andlisis y prevencion de accidentes, ediciones
desnivel SL.

Actos inseguros y condiciones inseguras. M. Farias- Elinos. La seguridad inicia con el http://seguridad.internet2.ulsa.mx
andlisis de riesgo Edit. grupo de seguridad de
red CUDI.

Accidente e incidente Sanchez Rivero José Manuel, Pizarro G. Nuria, http://es.wikipedia.org/wiki/Accidentes
Enriquez P. Antonio, Gonzélez B. Juana Maria.
SEGURIDAD EN EL TRABAJO. Fundacién
Confemetal.




CEDULA 6.4.4 MODELO DIDACTICO GLOBAL SITUADO EN CUADANTES DE DESEMPENO

MATERIA: SALUD INTEGRAL DEL ADOLESCENTE ||
CUADRANTE DIDACTICO DOS (CONTINUACION)

[ Busqueday evaluacién de informacidon electrénica, documentacion bibliograficay construccién de una estrategia de indagacién ]

RECOMENDACIONES ANALITICAS PARA EL PLAN DE ACCESO A FUENTES DE CALIDAD TEMATICA

CONCEPTOS BASICOS PARA ABORDAR DOCUMENTACION BIBLIOGRAFICA FUENTES ELECTRONICAS DE
EL TEMA INFORMACION.
Sismo, inundaciones, incendio. S.A  Estudios técnicos. nuevas tecnologias | http://atl.cenapred.unam.mx/metadataexplor

aplicadas a la deteccion de incendios. Edit. | er/index.html.
Estudios técnicos Madrid, 2004

Extorsion, secuestro, violacion. Romero Patricia, et al. Salud integral del | http://es.wikipedia.org/wiki/Delito

adolescente |. Ediciones desde el aula. Toluca | http://www.secuestro.freeservers.com/
Edo Méx. 2008.




CEDULA 6.4.5 MODELO DIDACTICO GLOBAL SITUADO EN CUADRANTES DE DESEMPENO
MATERIA: SALUD INTEGRAL DEL ADOLESCENTE I
CUADRANTE DIDACTICO TRES

[ Acceso a fuentes de informacion y documentacion y generacion de arreglo de datos y referentes ]

/ . \ Arreglo de fuentes de informacién en primera fase
3 CATEGORIAS
DISCIPLINARES
e N N [ A
Arreglo para nivel de orden || Arreglo paranivel de orden |,| Arreglo paranivel de orden
1. Conceptualiza macro (1) meso (3) micro (3)
cion. \_ ) \_ JAN Y,
2. Cultura de e N\ N A
proteccion —> ) o >
civil. Linea bibliogréfica (2) Linea bibliografica (6) Linea bibliogréafica (2)
3. Manejo de S /N 7\ /
riesgos. - lf
Lineas electrénicas (3) Linea s electrénicas (6) Lineas electrénicas (3)
N\ J U J \
( . A Recursos
Linea de recurso
LineaWeb 2.0( 1) > Goo
o gle/ Yahoo!
k / L Google/ yahoo!/ Wikilibros. ) Wikilibros.




CEDULA 6.4.6 MODELO DIDACTICO GLOBAL SITUADO EN CUADRANTES DE DESEMPENO

MATERIA: SALUD INTEDRAL DEL ADOLESCENTE I
CUADRANTE DIDACTICO CUATRO

-

-

\-

Construccion de estrategias de resolucion de problemas de acuerdo a la organizacién establecidos de los referentes teéricos y
metodolégicos respectivos.

-

HABLEMOS SOBRE SEGURIDAD Y RIESGO.

Se vuelve necesario detenernos en dos conceptos basicos que se relacionan estrechamente con la seguridad: peligro y riesgo,
el peligro es un riesgo evidente e inmediato, no se tiene tiempo para intervenir eficazmente, s6lo se puede recurrir a reflejos
semiautométicos (instintos de conservacion). El riesgo es

Los riesgos estan cada vez mas ocultos por lo cambiante de los procesos de trabajo y la implementacion de nuevas tecnologias, siendo
dificilmente evidenciables. La ventaja que presentan es que suelen brindar tiempo para minimizarlos. La dificultad esta en su identificacion,
dado que al no haber sucesos accidentales no se actda con precaucion.

Luego de estas definiciones debemos pensar que prevenir es pasar de la evidencia de los peligros al conocimiento de los riesgos,
los riesgos pueden ser contrarrestados por medidas de prevencion, la intencion es evitar la ocurrencia de los accidentes y generar
respuestas adecuadas que permitan cambiar conductas inseguras y modificar actitudes peligrosas.

VALORACION DEL RIESGO

Es importante considerar las siguientes tendencias en la valoracién de riesgos.

1. Sobrestimar sucesos de baja probabilidad de ocurrencia (catastrofes) y subestimar hechos de alta probabilidad (lesiones por no utilizar
guantes).

2. Cuanto mas préximo estd un hecho, mas probable se le considera un peligro (el accidente de un compafiero aumenta por un tiempo la
valoracion del riesgo).

\




CEDULA 6.4.7 MODELO DIDACTICO GLOBAL SITUADO EN CUADRANTES DE DESEMPENO
MATERIA: SALUD INTEGRAL DEL ADOLESCENTE I
CUADRANTE DIDACTICO CUATRO (CONTINUACION)

\-

Construccion de estrategias de resolucién de problemas de acuerdo a la organizacion establecidos de los referentes teéricos y
metodoldgicos respectivos.

-

3. Correr riesgos probables para ocultar errores o transgresiones.

4. Creer erroneamente que no tener accidentes disminuye la posibilidad futura de tenerlos, causando una desvaloracion del riesgo o, lo que
es peor, se deja de valorarlo.

Ante todo esto emerge la necesidad de generar herramientas que coadyuvan a la correccion valoracion y conocimiento de los riesgos, a fin
de aprender a “plantearnos frente al peligro”, previniéndolo de una manera segura. Pero para poder actuar adecuadamente en aquella
comunicacion, se hace necesario conocer los motivos por los que algun determinado personal se expone a los riesgos, mas alla de las
teorias de orden biolégico o psicolégico que se han estudiado sobre el tema y que surgen de la evaluacion de los accidentes.

Estudios han demostrado que detras de esa aparente arrogancia frente al peligro hay una marcada ansiedad, lo que esta sefialando que ese
aparente desprecio por el riesgo no es mas que una fachada, un mecanismo de defensa para controlar la ansiedad.
Estamos entonces ante una manera de negar el riesgo, que en ocasiones hace que las personas agreguen al riesgo propio de las tareas
grandes esfuerzos personales y hasta concursos de habilidad y valentia. Es una forma de comportamiento que encierra una estrategia:
Tener el dominio del peligro en forma tal de no ser dominado por el peligro, éste tipo de conductas se ve mucho en tareas de alto riesgo,
donde ademas esta vedado hablar de peligros o accidentes, como una manera de evitar tener miedo.

"La confianza en si mismo es el primer secreto para el éxito"




CEDULA 6.4.8 MODELO DIDACTICO GLOBAL SITUADO EN CUADRANTES DE DESEMPENO

MATERIA: SALUD INTEGRAL DEL ADOLECENTE I
CUADRANTE DIDACTICO CINCO

-

{ Solucionar el problema acudiendo a procedimientos propios de la disciplina bajo el apoyo del docente.

-

Las actividades de aprendizaje de los contenidos han de estar enfocados a la aplicacion del conocimiento de las tematicas abordadas en la

unidad en la solucién de problemas reales de su entorno.

Paratal efecto, se recomiendan las siguientes estrategias, las cuales pueden ser adecuadas a las necesidades de cada grupo.

=Integrar brigadas de auxilio que pueda auxiliar en situaciones de riesgo.

=Realizar un recorrido por las instalaciones escolares en conjunto, alumnos y profesor detectar las condiciones de riesgo existentes en la
escuela, de tal manera, que el adolescente proponga posibles soluciones a éstas.

=Integrar equipos que de a cuerdo a sus posibilidades realicen acciones encaminadas a disminuir las condiciones de riesgo en la escuela (
Letreros, sefialamientos, desarrollo de procedimientos etc.) y verificar que se lleven a cabo

=Establecer medidas de seguridad que eviten ser victimas de la delincuencia e integrar informacién en materiales impresos.

=Organizar y experimentar simulacros de diferentes desastres naturales y sociales solicitando el apoyo de proteccion civil o unidades de
apoyo de los ayuntamientos o bien integrar a la comunidad escolar en las actividades.

=Asumir acciones adecuadas ante una situacién de peligro al simular ambientes de peligro a la salud o la vida del estudiante o de otras
personas.

=Proyeccion de videos o documentales sobre la prevencion de riesgos.

~




CEDULA 6.4.9 MODELO DIDACTICO GLOBAL SITUADO EN CUADRANTES DE DESEMPENO

MATERIA: SALUD INTEGRAL DEL ADOLESCENTE II.
CUADRANTE DIDACTICO SEIS

e &N

Formular larespuestay generar el reporte o exposicion oral o escrita

Ve
\_

RIESGO EN LA SEGURIDAD

El riesgo es la probabilidad de que un peligro existente en una actividad determinada durante un periodo definido, se puede definir como
riesgo a aquella situacion del trabajo que pueda afectar negativamente a la salud de las personas; dentro de los factores de riesgo se pueden
encontrar: la falta de orden y limpieza, el mal estado de las maquinas, la realizaciéon de actos en condiciones inseguras, la negligencia de
algunos profesionales en no tomar en cuenta las medidas de seguridad en los procesos, etc. El riesgo puede verse como: la probabilidad de
gue se produzca un suceso que provoque una lesion personal. El riesgo en la seguridad es un proceso que consiste en planificar, organizar,

dirigir y controlar, la manera mas eficaz de luchar contra un riesgo en la seguridad es luchar en su fuente.

APRENDIENDO DE LOS ACCIDENTES

No hay nada mejor que un suceso doloroso para aprender una leccion, como lo fue en el accidente de Chernébil, desgraciadamente tuvo que
ocurrir ése acontecimiento catastrofico para que los involucrados se dieran cuenta del grave error que cometieron al no tomar en cuenta las
condiciones de seguridad y los riesgos implicados en una central nuclear. El accidente nuclear puso en riesgo la integridad fisica, moral y de
salud de todas las personas que habitaban ese lugar, dafios a la naturaleza, fauna y flora. Es de vital importancia que tengamos una cultura

de prevencién de riesgos, para evitar problemas y por consecuencia, un grave deterioro en el planeta que no podamaos controlar.
“ ES POSIBLE EVITAR LAS CAUSAS DE LOS ACCIDENTES CUANDO ESTAS SON CONOCIDAS.”

Se recomienda que se formule como reporte una serie de escenarios que sean expuestos de manera oral y escrita frente al grupo y sean

valorados por el docente.

N\ J




CEDULA 6.5 CARGA HORARIA

MATERIA: SALUD INTEGRAL DEL ADOLESCENTE II

~

~

Tiempo
Total
E en horas
U S
A ¢ T
i e e
d n
m
a a a
d r
. s
e i
S o Actividad Cuadrante Cuadrante Cuadrante Cuadrante Cuadrante Cuadrante
s didéactica por uno dos tres cuatro cinco seis
competencias
CONCEPTUALIZA
CION.
W CULTURA DE
o ACCIDENTE [ opoTECCION
2 CHERNOBIL” CIVIL. 1 1 1 1 2 2 2 10
MANEJO DE
RIESGOS.




CEDULA 7 ACTIVIDADES DIDACTICAS POR COMPETENCIAS

MATERIA: SALUD INTEGRAL DEL ADOLESCENTE II
DIAGRAMA UNIDAD IlI

\
UNIDAD TI1
DESCRIPTIVO DEL MAPA DE
CONTENIDO TEMATICO

Primeros auxilios

El mapa permite entender el principal eje
tematicos del perfil de la macroreticula de la
unidad uno en forma holistica, se desdobla
en cuatro meso contenidos y seis micro
contenidos; Esto posibilita al docente y al
estudiante establecer actividades
colaborativas para el desarrollo de un
proceso gradual de acceso a niveles
superiores de conocimiento.

contempla

» Acceso a la informacién

e Seleccion y sistematizacion de la

informacion

« Evalla argumentos y opiniones de sus

Objetivo ¢ importancia T Cémo atender casos Tecnicas de compafieros de equipo

de los primeros auxiios gnos de emergencia primeros awxilios
Hasta llegar a un punto ideal que es:
e La valoraciéon y soluciéon del problema
contextual

revisa aborda valora involucra aliende\ o —
| | ytipos de vendajes
Mateiales hisicos Pulso, respiracion, |  [Casos de emergencia '

Intoxicacion, ahogamiento \
de un botiquin temperatura, (valloracién inicial o

_ tcicade elmch,resucocion| | | 0T emoragas
presidn sanguinea a un herido) cardiopulmonar (RCP) yeplepe
\




CEDULA 7.1 CADENA DE COMPETENCIAS EN UNIDADES TEMATICAS

Se autodeterminay

cuidade si

Piensa criticay

reflexivamente

Participa con
responsabilidad en la
sociedad

CONTENIDO
PROGRAMATICO
UNIDAD llI

PRIMEROS AUXILIOS.

Esta unidad se orienta a
que el alumno aplique
los primeros auxilios en
casos de accidentes ,
gue se presenten en
cualquier ambito de su
vida diaria.

PERFIL DE
COMPETENCIAS
DISCIPLINARES BASICAS

Decide sobre el cuidado
de su salud a partir del
conocimiento de su
cuerpo, SuUs procesos
vitales, y el entorno al que
pertenece.

Hace explicitas las
nociones cientificas que
sustentan el proceso para
la solucién de problemas
cotidianos.

Relaciona los niveles de
organizacion quimica,
biolégica, fisica %
ecolégica de los seres
Vivos.

CAMPO DISCIPLINAR: CIENCIA NATURALES Y ESPERIMENTALES.

PERFIL DE
COMPETENCIAS
DISCIPLINARES

EXTENDIDAS

Propone estrategias de
solucién, preventivas vy
correctivas, a problemas
relacionados con la salud,
a nivel personal y social
para favorecer el
desarrollo de su
comunidad.

Comprende la importancia
del conocimiento  del
cuidado de la salud para el
Optimo desarrollo
biolégico mediante una
cultura de prevencioén.

Analiza en forma critica
cada situacion a la que se
enfrenta y reacciona con
madurez emocional en
situaciones determinadas.




CEDULA 7.2 ESTRUCTURA RETICULAR
SALUD INTEGRAL DEL ADOLESCENTE 1

CAMPO DISCIPLINARIO: CIENCIAS NATURALES Y EXPERIMENTALES COMPETENCIA GENERICA CENTRAL: SE AUTODETERMINA Y CUIDA DE Si
ASIGNATURA: SALUD INTEGRAL DEL ADOLESCENTE CURSO: DOS
RETICULA DE: SALUD INTEGRAL DEL ADOLESCENTE |l SEMESTRE: TERCERO

CARGA HORARIA. DOS HORAS SEMANA-MES

UNIDAD Il
PRIMEROS AUXILIOS

Macro reticula

3.1 33
3.2. .
OBIETIVO E 'MPOEL;'I‘L‘I:;: DELOS PRIMEROS SIGNOS VITALES. COMO ATENDER CASOS DE
‘ EMERGENCIAS.

. T T T T COMPETENCIA 0 T ! oo oo oot o o T T m e e !

COMPRENDE LA IMPORTANCIA DEL I I : .

Meso reticula 1 RELACIONA LOS NIVELES DE | I COMPETENCIA: I COMPETENCIA:
|

34
TECNICAS DE PRIMEROS AUXILIOS.

CARDIOPULMONAR
[ RCP)

|
|
| | | |
CONOCIMIENTO DEL CUIDADO DELASALUD | | o Lo 108 | ANALIZA EN FORMA CRITICA LAS SITUACIONES | | ¢ONOCE Y APLICA LAS MEDIDAS DE |
PARA EL OPTIMO DESARROLLO BIOLOGICO. 1y ol oA oe o o0 "1 ALAQUESEENFRENTAYREACCIONACON | oo icn o s v o i epe co ol
MEDIANTE UNA CULTURA DE PREVENCION. | | | | MADUREZEMOCIONALEN SITUACIONES | | Q !
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CEDULA 7.3 ACTIVIDADES DIDACTICAS POR COMPETENCIAS

SALUD INTEGRAL DEL ADOLESCENTE II

/ N\ (

CAMPO DISCIPLINARIO

CIENCIAS NATURALES Y EXPERIMENTALES

las competencias.

Contexto de vinculacién didactica de los contenidos via\\

~N

N 7\ 7 Las actividades de aprendizaje han de estar enfocadas a
( N ( ) los siguientes criterios:
ASIGNATURA SALUD INTEGRAL DEL ADOLESCENTE 1. Aplicacion del conocimiento cientifico a la solucion de
N 7\ 7 problemas reales.
e N\ ( ) 2. Desarrollo, interpretacion y transformacién de un enfoque
MATERIA SALUD INTEGRAL DEL ADOLESCENTE II personal, social y global. )
4 N
UNIDAD Il ACTIVIDADES DOCENTES PARA EL APRENDIZAJE COLABORATIVO
PRIMEROS AUXILIOS » Motiva al estudiante enfatizando la importancia del conocimiento y aplicacion oportuna
L ) . ) de los primeros auxilios en el cuidado de su salud y de los demas.
3.1 Objetivo e importancia de los primeros
auxilios.
3.1.1.Materiales basicos de un botiquin. » Aprende e identifica los signos vitales, a través de una practica directa entre los
3.2 Signos vitales. estudiantes ( formar parejas de trabajo).
3.2.1 Pulso, respiracion, temperatura, presiéon
sanguinea.
* Aplica las técnicas de primeros auxilios en diferentes circunstancias a partir de un taller
3.3 Como atender los casos de emergencia. vivencial que le permita al estudiante practicar las mismas.
3.3.1 Casos de emergencias.
3.4 Técnicas de Primeros al_JX'I'OS' ) * Realizar practicas en parejas que permita al estudiante dinamizar cada una de las
3.4.1 Quemaduras. heridas, tipos de vendajes.
3.4.2. Fracturas, hemorragias. epilepsia. técnicas de primeros auxilios y adquirir habilidad al ejecutarlas.
3.4.3 Intoxicacion. ahogamiento (técnica de
helmich) resucitacién cardiopulmonar( R.C.P.).
* Integrar equipos de trabajo donde representen casos que involucren las diversas
lesiones que puede sufrir el cuerpo humano, en un accidente y como brindarle los
primeros auxilios.
& J \




CEDULA 7.4 MODELO DIDACTICO GLOBAL SITUADO EN CUADRANTES DE DESEMPENO

MATERIA: SALUD INTEGRAL DEL ADOLESCENTE I
CUADRANTE DIDACTICO UNO

Produccion de un ambiente de La pregunta orientada a una solucién, debe tener caracter de aplicacién en una situacion real en términos
motivacion via la gestion de de afectacion al entorno de los estudiantes, razén por la cual debe buscarse la linea causal y los
preguntas de interés en el interrogantes en torno a esta situacion real.
estudiante.

- J

e p

Produccion de un ambiente de motivacion via la gestién de preguntas de interés en el estudiante.

\. J

4 N
ATENCION PREHOSPITALARIA DE LAS VICTIMAS DE ACCIDENTES

La sociedad en general considera que los accidentes son producto de la casualidad, desgracia, contratiempo, catastrofe, infortunio, desventura o
cualquier otra situacion relacionada al azar, a lo inevitable y que poco se puede hacer para prevenirlos o evitarlos.

La ley General de Salud define al accidente como el hecho suUbito que ocasiona dafios a la salud y que se produce por la concurrencia de
condiciones potencialmente prevenibles. La OPS ( organizacion panamericana de la salud) asocia el término a una cadena de eventos y
circunstancias que llevan a la ocurrencia de una lesiéon no intencional (con perjuicio a las personas) y con consecuencias de dafio material. El
factor humano interviene como elemento causal en cerca del 90% de los casos.

Conforme a la clasificacion internacional de enfermedades, los accidentes se clasifican dentro de las lesiones no intencionales, diferenciandose
claramente de las lesiones intencionales como los homicidios (lesiones infligidas). EI manejo del lesionado en accidentes es heterogéneo y bien
puede ejemplificar la inequidad y la desigual calidad en la atencién que se otorga a los habitantes del pais; ademas, con frecuencia pone en
peligro la seguridad financiera de las familias mexicanas. La solidaridad social y familiar hace que se disponga de los precarios recursos de los
individuos, las familias y la comunidad para apoyar a quien tiene infortunio de afrontar las consecuencias de un accidente.

En términos generales podemos asegurar que no existe un sistema de atencién pre hospitalario de urgencias médicas en el que el ciudadano
puede confiar. Cuando ocurre un accidente es practicamente imposible prever quién se encargara de la atencién del lesionado en el sitio del
percance, en qué vehiculo sera transportado, quién se responsabilizara del tratamiento durante el traslado y en qué unidad de servicios sera
atendido

N\ 2




CEDULA 7. 4.1 MODELO DIDACTICO GLOBAL SITUADO EN CUADRANTES DE DESEMPERNO

MATERIA: SALUD INTEGRAL DEL ADOLESCENTE I
CUADRANTE DIDACTICO UNO

Produccion de un ambiente de La pregunta orientada a una solucién, debe tener caracter de aplicacién en una situacion real en términos
motivacion via la gestion de de afectacion al entorno de los estudiantes, razén por la cual debe buscarse la linea causal y los
preguntas de interés en el interrogantes en torno a esta situacion real.
estudiante.

- J

e p

Produccion de un ambiente de motivacion via la gestién de preguntas de interés en el estudiante.

\. J

4 )
ATENCION PRE HOSPITALARIA DE LAS VICTIMAS DE ACCIDENTES

PREGUNTAS DE ANALISIS:

¢ Cual es la importancia de saber primeros auxilios?
¢ Como define la Ley Federal de Salud al accidente?

¢En qué consiste un sistema de atencién pre hospitalaria?

¢ Cual es la ventaja y desventaja de que exista este sistema?

¢ Qué reglas se deben seguir cuando se proporciona tratamiento al accidentado?
¢ Como deben ser trasladados los pacientes?

¢ Qué requisitos debe tener una ambulancia para prestar sus servicios?

Menciona los servicios de emergencia de la zona en donde vives, asi como sus teléfonos, pagina internet, y/o e mail para comunicarse.

N J




CEDULA 7.4.2 MODELO DIDACTICO GLOBAL SITUADO EN CUADRANTES DE DESEMPENO

MATERIA: SALUD INTEGRAL DEL ADOLESCENTE
CUADRANTE DIDACTICO DOS

[ Busqueday evaluacién de informacidon electrénica, documentacion bibliograficay construccién de una estrategia de indagacién ]

RECOMENDACIONES ANALITICAS PARA EL PLAN DE ACCESO A FUENTES DE CALIDAD TEMATICA

CONCEPTOS BASICOS PARA ABORDAR DOCUMENTACION BIBLIOGRAFICA FUENTES ELECTRONICAS DE
EL TEMA. INFORMACION.
Primeros auxilios Machado J. Alberto. Primeros Auxilios. Manual de | http://es.wikipedia.org7wiki/Primeros_Auxili
Socorrismo y Primeros Auxilios. Formacion. 0s

Editorial CEP. Primera edicién, 2008.

Signos vitales. Cook, Robin. Signos Vitales. Editorial nuevas http://es.wikipedia.org/wiki/signos_vitales
ediciones de Bolsillo, S. A. http://primeros
auxilios.8k.com/manuall0.htm

Botiquin Hauert, Junger. Primeros Auxilios a bordo. http://www.auxilio.com.mx/manuales/cap12
Editorial CEAC,. Junio, 2000. .htm

Emergencia San Jaime, Agustin. Actuaciones Bésicas en http://mww.acnur.org/biblioteca/pdf/1644.pd
Emergencias, Evacuacion y Autoproteccion. f

Editorial Tebar. Espafia, 2007.




CEDULA 7.4.3 MODELO DIDACTICO GLOBAL SITUADO EN CUADRANTES DE DESEMPENO
MATERIA: SALUD INTEGRAL DEL ADOLESCENTE ||
CUADRANTE DIDACTICO TRES

Acceso a fuentes de informacion y documentacion y generacion de arreglo de datos y referentes

-

~

4 CATEGORIAS
DISCIPLINARES

Objetivo e
importancia
de los
primeros
auxilios.

Signos vitales.

Como atender
casos de
emergencia.
Técnicas de
primeros
auxilios.

Arreglo de fuentes de informacién en primera fase

[

/

e N N [ A
Arreglo para nivel de orden Arreglo para nivel de orden |, Arreglo paranivel de orden
macro (1) meso (4) micro (6)

\ J
e A
2>
Linea bibliogréfica (3) Linea bibliogréafica (4) Linea bibliogréafica (3)
\ Y, J Y,
)Y
Linea electrénica ( 3) Linea electrénica (5) Linea electrénica (4)
N\ J J \
. A Recursos
Linea de recurso
LineaWeb 2.0( 1) > Goo
o gle/ Yahoo!
Google/ yahoo!/ Wikilibros. Wikilibros.




CEDULA 7.4.4 MODELO DIDACTICO GLOBAL SITUADO EN CUADRANTES DE DESEMPENO

MATERIA: SALUD INTEGRAL DEL ADOLESCENTE I
CUADRANTE DIDACTICO CUATRO

[, R

4 N\
Construccion de estrategias de resolucion de problemas de acuerdo a la organizacion establecidos de los referentes tedricos y metodolégicos
respectivos. )

\ 7/

Las actividades de aprendizaje de los contenidos han de estar enfocados a:

1. Laaplicacion del conocimiento cientifico a la solucion de problemas reales.
2. Desarrollo de un enfoque personal, social y global.

3. Interpretar y transformar.

Para tal efecto, se recomiendan las siguientes estrategias, las cuales pueden ser adecuadas a las necesidades de cada docente.

=Valorar la importancia de la situacion planteada “ atencién pre hospitalaria a victimas de accidentes.”

= Armar un botiquin escolar de acuerdo a la investigacion documental realizada.

=Realizar practica de toma de signos vitales y conocimiento de valores normales de estos.

=Realizar representacion de diferentes casos de emergencia y como realizar su valoracion inicial.

»Realizar ensefianza tedrico practica por sesiones de cada una de las diferentes técnicas y maniobras de primeros auxilios ( sefialadas en el

programa de estudio).




CEDULA 7.4.5 MODELO DIDACTICO GLOBAL SITUADO EN CUADRANTES DE DESEMPENO
MATERIA: SALUD INTEGRAL DEL ADOLESCENTE I
CUADRANTE DIDACTICO CINCO

{ Solucionar el problema acudiendo a procedimientos propios de la disciplina bajo el apoyo del docente. J

TO puedes ayudar a salvar la vida o evitar complicaciones a enfermos o accidentados si aplicas los tres puntos principios de

accion: revisa, llamay atiende.

Los accidentes ocupan la primera causa de muerte entre nifios, adolescentes y personas mayores y una de las primeras causas de
incapacidad, por lo que toda persona incluyendo los nifios mayores, deben estar preparados para atender un caso de urgencia en lo que llega
la atencién médica de emergencia, ya que es cuestion de segundos los que pueden determinar las consecuencias y hacer la diferencia entre

la vida, la muerte y el evitar complicaciones mayores.

Los primeros auxilios son técnicas que se aplican: primero y rdpidamente, para salvar la vida de una persona que ha sufrido un accidente y
después, para prevenir complicaciones o dafios mayores. Sin embargo no todas las personas pueden tener la capacidad para atender un
herido, porque se impresionen mucho, porque sus condiciones de salud no favorezcan su actuacién inmediata o porque no sepan qué hacer

0 como hacerlo adecuadamente.

Para que los primeros auxilios sean efectivos es conveniente conocer las técnicas y haberlos practicado antes, por lo que te invitamos para
gue con tu familia organicen una reunion para capacitarse e inviertan un poco de tiempo practicando las técnicas, para que si llega el
momento, todos puedan actuar oportuna, rapida, eficaz y tranquilamente. Recuerda que los accidentes no avisan y pueden sucedernos a
todos, en cualquier momento y en cualquier lugar y que lo se haga de inmediato puede salvar la vida y evitar muchas complicaciones y

gastos extremos.

S 2/




CEDULA 7.4.6 MODELO DIDACTICO GLOBAL SITUADO EN CUADRANTES DE DESEMPERNO
MATERIA: SALUD INTEGRAL DEL ADOLESCENTE I
CUADRANTE DIDACTICO CINCO

{ Solucionar el problema acudiendo a procedimientos propios de la disciplina bajo el apoyo del docente. J

4 )

Todos podemos o hemos estado en alguna situacién de emergencia en la que actuar serena y rapidamente puede significar la vida o la
muerte de una persona. De ahi la importancia de conocer las diversas técnicas de primeros auxilios que deben ser aplicadas con precision y

efectividad en cada caso.

Para poder determinar lo que es una urgencia médica, es decir un evento que ponga en riesgo la vida, tanto de accidentados como de
enfermos es necesario aplicar los llamados principios de accion, que son revisar, llamar y atender. El primer principio, revisar, debe
aplicarse para identificar los riesgos ante los que se encuentra el lesionado o enfermo y la posibilidad de actuar sin ningdn riesgo adicional
para la persona que va a ayudar; asi mismo, debe evaluar las condiciones del lesionado o enfermo y determinar si es posible la causa del

accidente.

El segundo principio, llamar, es importante para solicitar de inmediato la ayuda médica profesional, la que sera mucho mas efectiva si se ha
determinado la gravedad y el problema principal del enfermo o lesionado, para que sepa a quien llamar y el servicio solicitado cuente con los

recursos para atender de inmediato esa urgencia.

El tercer principio, atender, se refiere a la aplicacién de técnicas de primeros auxilios que eviten la muerte o complicaciones graves. Para
ello se deben conocer y practicar todas las técnicas, para que llegado el momento se apliquen con seguridad, conocimiento y

responsabilidad.

(S 2/




CEDULA 7.4.7 MODELO DIDACTICO GLOBAL SITUADO EN CUADRANTES DE DESEMPENO
MATERIA: SALUD INTEGRAL DEL ADOLECENTE II

SEXTO CUADRANTE

{ Formular la respuestay generar el reporte o exposicion oral o escrita \

J/

4 PRIMEROS AUXILIOS )

Vs

Cuando una persona sufre un accidente, el que le brinden primeros auxilios, puede marcar la diferencia entre la vida y la muerte del lesionado
de aqui deriva la gran importancia que tiene brindar atencién pre-hospitalaria con medidas de urgencia a victimas.

Los primeros auxilios es la atencién inmediata y temporal dada a victimas de accidentes o situaciones de emergencias en el lugar mismo del
accidente, antes y hasta recibir ayuda médica, su objetivo es evitar que el paciente se agrave o se produzcan nuevas lesiones, en algunos
casos salvar la vida a un lesionado otorgandole las atenciones necesarias, para ello el socorrista debe cubrir ciertos requisitos que a
continuacion se mencionan.

*Poseer conocimientos sobre primeros auxilios.
*Ser creativo.

*Tener iniciativa. Q\
*Hacer un examen cuidadoso del accidentado. S
A

eActuar con tranquilidad.

*Demostrar confianza.

*No dar atencién mas alla de lo que sabe, no se exceda.

*Ser capaz de dominar la situacién “ Ser lider”

*Saber jerarquizar la atencién hacia aquellas lesiones que no admiten demora.

De acuerdo a la informacion presentada es necesario que el alumno desarrolle actividades que le permitan adquirir conocimientos teéricos y
préacticos, de las cuales se recomiendan las siguientes:

* Qrganizar un curso-taller vivencial en el que el alumno ademas de adquirir conocimientos teéricos adquiera habilidades y confianza para
realizar las maniobras de primeros auxilios que pueda requerir un lesionado. Por lo que es posible la evaluacién mediante la solucién practica
por equipos de situaciones predisefiadas que representen accidentes que pudiesen ocurrir en el hogar, en la escuela y en la via publica asi
como las medidas a tomar en ellos.

* Elaborar fichas que contengan escritas las diferentes técnicas de primeros auxilios, los alumnos trabajaran por parejas, cada una de ellas en
el momento de su evaluacion elegira al azar una de las fichas, la cual indicara que técnica de primeros auxilios debe ejecutar para ser

&evaluada (actividad a realizar por todas las parejas del grupo). y




CEDULA 7.5 CARGA HORARIA
MATERIA: SALUD INTEGRAL DEL ADOLESCENTE II

Tiempo
Total
en horas
E
U S
n ¢ T
i e e
d n
m
a a a
d r S
€ [ Actividad Cuadrante | Cuadrante | Cuadrante | Cuadrante | Cuadrante | Cuadrante
S o didactica uno dos tres cuatro cinco seis
s por
competenci
as
OBJETIVO E
IMPORTANCIA
DE LOS
PRIMEROS
AUXILIOS
“LA SIGNOS
ATENCION | VITALES.
PREHOSPITAL COMO
3 RI’A DE LA ATENDER LOS 1 1 2 2 6 8 2 22
VICTIMAS D"E CASOS DE
ACCIDENTES” [EMERGENCIA.
TECNICAS DE
PRIMEROS
AUXILIOS




CEDULA 8 SENALAMIENTO EJEMPLAR DE UN CASO
MATERIA:

-

SALUD INTEGRAL DEL ADOLESCENTE Il

Recurrencia a marcos
proporcionados por las
ciencias naturales y
experimentales, las areas de la
comunicacion y el lenguaje
tales como los arboles de
expansion

DIAGRAMA ENTIDAD-RELACION PARA
DIMENSIONAMIENTO RUBRICADO DE LAS
UNIDADES TEMATICAS/MATERIA DEL CAMPO
DISCIPLINAR DE CIENCIAS NATURALES Y
EXPERIMENTALES

Asertividad y empatia
Sequridad y riesgo
Primeros auxilios

conservar la armonia
biopsicosocial.

™

PRIMEROS ALXILIOS

)

(UNIDAD 1)

r N )
ACION PARA SALUD INTEGRAL
DEL ADOLESCENTE Il .
ASERTIVIDAD Y EMPATIA )‘ l
"y {UNIDAD | )
Valorar la importancia de

Camprende la importancia del conocimiento
del cuidado de la integridad para el optimo
desamollo biolégico mediante una cultura de
prevencian.

SEGURIDAD Y RIESGO
{UNIDAD I}

—

ntes del proceso de aprendizaje huad:q
en el modelo didactico global situado en ra

cuadrantes de desempeiio

J

F.

Programa para identificar y
realizar un programa de
investigacion documental y
cibergrafica para responder a

Preguntas de interés en el
estudiante centradas en las
ciencias y disciplinas y en
la construccion de
estructuras jerarquicas o
arboles de expansion

las preguntas y problemas
planteados y los arreglos de
informacion para inversion
inicial

Acceso a fuentes de

informacion documental
biblicgraficas y cibergraficas
y realizacién del arreglo de
datos para responder a la

tematica planteada

Construccion de
estrategias de resolucién
de problemas de acuerdo

alos arreglos
establecidos y los
referentes tedricos y
metodolégicos
respectivos

Reporte oral o escrito
situando la
trayectoria de los
cuadrantes
realizados

Resolucion de la

tarea, pregunta o
problema mayor




CEDULA 9 MODELO DE VALORACION POR RUBRICAS
MATERIA: SALUD INTEGRAL DEL ADOLESCENTE I
(CEDULA DE CARACTERIZACION DEL PRIMER PAR DE CATEGORIAS PARA RUBRICACION)




CEDULA 9.1 MODELO DE VALORACION POR RUBRICAS
MATERIA: SALUD INTEGRAL DEL ADOLESCENTE Il
(CEDULA DE CARACTERIZACION DEL SEGUNDO PAR DE CATEGORIAS PARA RUBRICACION)




CEDULA 9.2 MODELO DE VALORACION POR RUBRICAS
MATERIA: SALUD INTEGRAL DEL ADOLESCENTE Il
(CEDULA DE CARACTERIZACION DEL TERCER PAR DE CATEGORIAS PARA RUBRICACION)




CEDULA 10 TERMINOLOGIA

MATERIA: SALUD INTEGRAL DEL ADOLESCENTE II

@istad (del latin amicus; amigo, que posiblemente se derivd de amore; amar. Aunque se dice también que amigo proviene del griego a; sib
ego; yo, entonces amigo significaria "sin mi yo", con lo cual se considera a un amigo como al otro yo) es una relacion afectiva entre dos personas.
La amistad es una de las mas comunes relaciones interpersonales que la mayoria de los seres humanos tienen en la vida. Amistad es un
sentimiento convenido con otra persona, donde se busca confianza, consuelo, amor y respeto. Es algo muy especial entre dos personas que son
amigos.

Aptitud: La capacidad de aprovechar toda ensefianza, capacitacién o experiencia en un determinado &mbito de desempefio.

Asertividad: Es la capacidad de expresar tus sentimientos, ideas y opiniones, de manera libre, clara y sencilla, comunicandolos en el momento
justo y a la persona indicada. asertividad es tener la capacidad necesaria para desenvolverse eficazmente en un medio social y laboral
normalizado Asertividad es respetarse a si mismo, respetar a los deméas Ser directo, honesto y apropiado. Mantener el equilibrio emocional. Saber
decir y saber escuchar. Ser muy positivo y usar correctamente el lenguaje no verbal. Es la capacidad que posee una persona de desarrollar el
éxito en la vida, a través de un proceso dinamico que posibilita el ajuste constante de conductas, pensamientos y expresiones sinceras desde lo
mas profundo de su ser. La asertividad es una cualidad que debemos tener todos los seres humanos, ya que ser asertivo es: Actuar y decir lo que
pensamos, en el momento y lugar adecuados, con franqueza y sinceridad, esto nos evitaria muchos dolores de cabeza.

Autoaceptacion es aprender a aceptarse es admitir con orgullo las propias habilidades y capacidades, pero también reconocer las fallas o
debilidades sin sentirse devaluado. A fin de cuentas, como personas, tanto en lo personal como en lo laboral, somos susceptibles de estar
equivocados. Aceptarnos es dejar de combatir lo que sentimos y lo que somos, es rendirse a la realidad y acogerla. Cuando esto sucede, puede
advertirse que uno comienza a relajarse un poco, a sentirse mas cémodo con uno mismo y mas auténtico.

Autoayuda: Todas aquellas actividades o medidas llevadas a cabo por no profesionales para promover, mantener o restaurar el estado de salud.
Autorrealizacién: En la teoria de Jung, un impulso dentro del yo para realizar, satisfacer y mejorar las propias potencialidades humanas maximas.
En las teorias de Rogers y Maslow, una dinamica dentro del organismo que lo conduce a realizar, satisfacer y mejorar sus potencialidades
inherentes.
Botiquin. Elemento destinado a contener los medicamentos y utensilios indispensables para brindar los primeros auxilios o para tratar dolencias
comunes. La disponibilidad de un botiquin suele ser prescriptiva en areas de trabajo. Generalmente se dispone dentro de una caja u otro
adminiculo capaz de ser transportado pero también se aplica el término a una instalacion fija ubicada en un &rea de atencién a la salud.
Codependencia: es una conducta adictiva, caracterizada por el control o la focalizacion obsesiva en las necesidades y dificultades crénicas de la
vida de otras personas, en desmedro de la atencién de las necesidades y del cuidado de la propia persona.
Compulsién: actitud que se impone a un sujeto y que lo lleva a realizar conductas que lo colocan en situaciones penosas para si mismo y que
no puede controlar racionalmente. No produce placer.
Conflicto: La definicion mas simple, y la que la mayoria de nosotros posiblemente elegiriamos, es la que se refiere a una situacion en la que dos
personas no estan de acuerdo con la forma de actuar de una de ellas, o con que una de ellas tome las decisiones.

\CQntroI glucémico: La regulacion de los niveles de azlcar en la sangre dentro de unos limites normales. /
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/Discriminacién. La definicion de la ONU nos dice que: es toda distincion, exclusion o preferencia que tenga por objeto o resultado anularh
menoscabar el reconocimiento, goce o ejercicio, en condiciones de igualdad, de los derechos humanos y libertades fundamentales en las
esferas politica, econdmica, social, cultural o en cualquier esfera de la vida publica.

Drogadiccién; o también llamada dependencia a sustancias psicoactivas es la IMPERIOSA NECESIDAD que una persona tiene por consumir
bebidas con contenido alcohdlico u otra clase de drogas (marihuana, cocaina, inhalantes, tranquilizantes, alucinégenos, etc.).

Depresion: Disminucion de la actividad funcional vital con alteracion de la conducta (tristeza, desesperacion,..).
Diabetes: Niveles elevados de azUcar en sangre.

Diabetes mellitus tipo 2: "Modalidad de la diabetes en la que se puede controlar los niveles elevados de glucosa en la sangre mediante dieta
o farmacos que no sean insulina.

Diafragma: Masculo que separa la cavidad abdominal de la toracica.
Dieta hipocalérica: Dieta baja en calorias utilizada como parte de un régimen para la pérdida de peso.
Digerir: Romper los alimentos en sus componentes mas pequefios y simples.

Diabetes mellitus no insulinodependiente: modalidad de diabetes en la que se pueden controlar los niveles elevados de glucosa en la
sangre mediante dieta o farmacos que no sean insulina.

Enfermedad: Estado anormal de la funcién vital de cualquier estructura, parte o sistema del organismo.

Enfermedad coronaria: Enfermedad que afecta a los vasos del corazén (arterias coronarias).
Enfermedad metabdlica: Anomalia del sistema metabdlico.

Epidemia: Aumento de la frecuencia de las manifestaciones de una enfermedad durante un periodo de tiempo determinado, en una poblacién.

Epilepsia: La epilepsia es una afeccion neurolégica, la cual no es contagiosa ni estd causada por ninguna enfermedad o retraso mental.
Esperanza de vida: Niumero probable de afios que una persona deberia vivir a partir de una determinada edad.

Estimulantes: Farmacos o sustancias que aceleran la actividad del sistema corporal.

Estrés: Cualquier factor emocional, fisico, social o de otro tipo, que requiere respuesta o un cambio en los individuos.

\_

/
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Emociones: son procesos neuroquimicos y cognitivos relacionados con la arquitectura de la mente —toma de decisiones, memoria, atencion,
percepcion, imaginacibn— que han sido perfeccionadas por el proceso de seleccidn natural como respuesta a las necesidades de supervivencia y
reproduccién. (Sloman 1981)

Empatia: Capacidad de una persona para escuchar, entender, adaptarse y valorar adecuadamente las actitudes, necesidades y comportamientos
de otra persona, consiguiendo con ello "ponerse en su lugar”. Es un punto de partida que enriquece la comunicacion y las relaciones de trabajo. La
empatia es un rasgo asociado al directivo para entender, potenciar y adaptarse situacionalmente al perfil de cada uno de sus colaboradores, asi
como para establecer éptimas transacciones y relaciones comerciales entre vendedores y cliente

Emergencia: Segun la Organizacion Mundial de la Salud (O.M.S.) la definicién de Urgencia es "la aparicién fortuita (imprevisto o inesperado) en
cualquier lugar o actividad de un problema de causa diversa y gravedad variable que genera la conciencia de una necesidad inminente de atencién
por parte del sujeto que lo sufre o de su familia podemos decir que Urgencia es una situacién en la cual no existe riesgo inminente de muerte pero
se requiere asistencia médica en un lapso reducido de tiempo segun la condicién para evitar complicaciones mayores.

Extorsion: es un delito consistente en obligar a una persona, a través de la utilizacién de violencia o intimidacion, a realizar u omitir un acto o
negocio juridico con &animo de lucro y con la intencidn de producir un perjuicio de caracter patrimonial o bien del sujeto pasivo, bien de un tercero.

Factores de riesgo: Factor que hace que una persona o grupo de personas sean especialmente vulnerables a un acontecimiento no deseable,
desagradable o insalubre.

indice de Masa Corporal (IMC): modo ampliamente aceptado para el célculo del exceso de grasa corporal basado en la altura y el peso. IMC:
peso (kg)/altura (m2). También se conoce con el nombre de Indice de Quetelet.

Infarto Cerebral: Accidente vascular cerebral debido a una oclusién del vaso sanguineo.

Infarto de miocardio: Déficit de la perfusion sanguinea del corazén.

Insulina: Hormona natural segregada por el pancreas en respuesta al aumento del nivel de glucosa en sangre.
Isquemia: Lesién producida por la falta de aporte sanguineo sobre tejidos u 6rganos.

Intoxicacién: Es el resultado del consumo de organismos o toxinas en alimentos contaminados y la mayoria de los casos se da por bacterias
comunes como el estafilococo 0 E. coli.
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ﬁcendio: es una ocurrencia de fuego no controlada que puede ser extremadamente peligrosa para los seres vivos y las estructuras. A
exposicién a un incendio puede producir la muerte, generalmente por inhalacion de humo o por desvanecimiento producido por ella y
posteriormente quemaduras graves.

Infarto: El infarto al miocardio (existen otro tipo de infartos, como el cerebral, por ejemplo) es el resultado de la obstruccién del flujo de sangre
en una de las arterias que nutren el corazon y que produce la muerte y disfuncion de parte del tejido que esté irrigado por esa arteria, en otras
palabras, se pierde la funcién de contraccién y la capacidad de bombeo de una parte del corazén cuando se ocluye la arteria. Siempre esta
acompafado de un fuerte dolor en el pecho que, en muchas ocasiones, se puede confundir con otras cosas porque el dolor se ubica muy cerca
de la base del esternén y se puede confundir con coélico gastrico o incluso biliar. También se puede presentar dolor en el cuello irradiado en la
mandibula inferior y esto también se suele confundir con otro tipo de sintomas, tanto que la estadistica dice que de un 10% al 20% de las
personas que han sufrido infarto al miocardio lo han confundido inicialmente con otra enfermedad.

Inundacién: Es la ocupacion por parte del agua de zonas que habitualmente estan libres de ésta, bien por desbordamiento de rios y ramblas,
por subida de las mareas por encima del nivel habitual o por avalanchas causadas por tsunamis. Las inundaciones fluviales son procesos
naturales que se han producido periédicamente y que han sido la causa de la formacion de las llanuras en los valles de los rios, tierras fértiles
donde tradicionalmente se ha desarrollado la agricultura en vegas y riberas.

Quemaduras: Las quemaduras son lesiones de la piel, de sus anexos y hasta de los musculos y tendones del organismo. Estas son producidas
por agentes fisicos y quimicos en sus diversas formas. En su mayoria pueden ser originadas por fuego, rayos del sol, sustancias quimicas,
liquidos u objetos calientes, vapor, electricidad y aln por otros factores. Las quemaduras pueden generar desde problemas médicos leves hasta
los que ponen en riesgo la vida, segun la extension y profundidad de la quemadura. Los primeros auxilios varian de acuerdo con la severidad de
la quemadura, su localizacion y fuente de lesion.

Reanimacién cardiopulmonar (RCP): Son las medidas elementales para la mantencién de la vida, mientras se transporta al nifio a un servicio
médico que cuente con personal y equipo apropiado para la reanimacion avanzada o definitiva. Estas medidas no requieren conocimientos
profundos, ni instrumental médico, sino sencillos conocimientos y la decisién de llevarlos a cabo. Cualquier persona puede aprender esta
técnica, muchas veces salvadora, en las emergencias mencionadas.

Salud. La salud ha sido definida por la Organizacién Mundial de la Salud (OMS) como un estado de completo bienestar fisico, mental y social, y
no solamente la ausencia de enfermedad. Lo anterior implica sobre todo la capacidad de desarrollar el propio potencial y responder de forma
positiva a los retos del ambiente; es un recurso para la vida diaria.

Sismo: Un sismo o temblor es un movimiento vibratorio que se origina en el interior de la Tierra y se propaga por ella en todas direcciones en

forma de ondas. j
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Secuestro: es uno de los delitos que mayor afectacién social tiene. La conducta repercute en un fuerte impacto psiquico y moral, donde sus
manifestaciones desbordan en crueldad hacia las victimas.

Sociabilidad del adolescente: La sociabilidad es la capacidad, la aptitud que permite al individuo vivir con los otros y en grupo, y es fruto de
comprension hacia el otro, de posibilidad de simpatia y empatia. En la sensibilidad social se distingue entre: sensibilidad ante la persona, y la
sensibilidad a las normas del grupo. Son estos dos aspectos los que se manifiestan en las relaciones con los otros, como més caracteristicos en
la adolescencia.

Vendaje: como un procedimiento o técnica consistente en envolver una parte del cuerpo que esta lesionada por diversos motivos. Actualmente
su uso mas frecuente es para cubrir las lesiones cutdneas e inmovilizar las lesiones osteoarticulares es utilizado en el tratamiento de heridas,
hemorragias, contusiones, esguinces, luxaciones y fracturas.

Violacién: se entiende el delito de tener relaciones sexuales con otra persona sin su consentimiento empleando violencia en la accion, o
amenaza de usarla. Muchos juristas consideran la violacion como uno de los delitos mas graves, solo por detras del asesinato o la mutilacién,
porque el asesinato, en todos los casos, y la mutilacion, en muchos, son irrecuperables, y la violaciébn es muy dificil de recuperar
psicolégicamente, pero no se considera forzosamente imposible en todos los casos. Cuando se considera que la recuperacion psicologica es
muy dificil o practicamente imposible, como cuando sucede en la infancia de la victima, se juzga que el delito es mas grave.

Violencia: Existen multiples definiciones de violencia, en especial las que relacionan con la imposicion de fuerza fisica. Sin embargo, la violencia
es un concepto mucho mas global y complejo que se refiere a: "cualquier acto de comisién u omisién y cualquier condicion que resulte de dichos
actos, que prive a los sujetos de igualdad de derechos y libertades e interfiera con su maximo desarrollo y libertad de elegir”

Violacién. Comporta un acto sexual no voluntario, en ella no se trata de sexo, es una muestra brutal de poder.
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http://es.wikipedia.org/wiki/Juego_de_rol
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http://www.mentat.com.ar/la-empatia.htm
http://www.america.gov/st/hr-Spanish/2008/November/20081205141005pli0.5586206.html
http://es.wikipedia.org/wiki/Peligro

http://es.wikipedia.org/wiki/Riesgo

http://es.wikipedia.org/wiki/Accidentes
fepafem.org.ve/.../Enfermeria/control_de_signos_vitales.pdf
http://www.nlm.nih.gov/medlineplus/spanish/ency/article/002341.htm
http://es.wikibooks.org/wiki/Asistencia_Sanitaria_Inmediata
http://www.conocimientosweb.net/zip/article1965.html
comisioncdjuarez.gob.mx/pdf/.../volumen3inseguridad_glosario.pdf
http://members.tripod.com/jaguero/capl6.htm
http://www.holistic.sidinet.com.mx/directorio/primerosauxilios/primeros.htm
http://www.esmas.com/salud/enfermedades/primeros auxilios/
http://sepiensa.org.mx/contenido/d_auxili/auxilios.htm
http://www.rtve.es/noticias/20080428/escarabajo-verde-energia-nuclear/38772.5html
http://elblogverde.com/accidente-de-chernobil/
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