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Introduccion

El estudio del proceso salud-enfermedad implica una analisis multifactorial que permita
comprender, explicar y reflexionar sobre el comportamiento espacio-temporal de las
enfermedades, bajo este esquema la geografia juega un papel importante en el proceso y
codificacion de la informacion para su representacion espacial y la identificacién de los
factores socioecondmicos que influyen en el comportamiento de las enfermedades.

La Geografia de la salud “busca conocer las relaciones entre la salud y el ambiente natural y
humanizado, determina los patrones de distribucién de salud: mortalidad, enfermedades,
politicas en materia de salud y su relacién con factores fisicos geograficos, ambientales,
socioecondmicos, culturales, demograficos y politicos. Para hacer predicciones de procesos,
hacia tres campos de operacidn: ordenacién del territorio, riesgo y gestion de la salud.”
(Santana, 2009, en base a Olivera 1993) por lo que es imprescindible dejar a un lado las
causas que intervienen en la formacidn y evolucidn de las enfermedades.

Es por ello que en Geografia de la Salud se debe tener en cuenta que “La salud humana
resulta de la accién e interaccion de multiples factores. Las facultades bioldgicas y
psicolégicas de cada individuo comprenden una serie de condiciones esenciales en el
mantenimiento de su estado de salud y bienestar, pero los sistemas ecolégicos y globales
desempeiian también un papel esencial en la preservacién de este estado y, conjuntamente
con las disponibilidades econdmicas y el acceso a los cuidados médicos y sanitarios,
determinan la vulnerabilidad ante los mads diversos procesos patoldgicos.” (Epstein, 1997 en
Olivera, 1993).

Para el estudio de la salud y enfermedad es importante reconocer las diferentes técnicas y
metodologias de anadlisis que permitan comprender dicho proceso, dichas técnicas vy
metodologias pueden ser de tipo cualitativa o cuantitativa, y segun el tema de interes u
objetivo se aplican las mas apropiadas, por ello a lo largo de este curso se revisan una serie
de técnicas y herramientas estadisticas que permitan este andlisis y su representacion
espacial.
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e OBJETIVO GENERAL: El alumno obtenga herramientas y técnicas de investigacion para el
estudio, andlisis e interpretacidon del proceso salud-enfermedad, esto mediante la aplicacidon
de la estadistica y el analisis espacial, asi como reconocer la importancia de la alimentacion
como un indicador de salud.

OBIJETIVOS PARTICULARES

- Identificar las herramientas de la estadistica descriptiva en el estudio del proceso salud-
enfermedad

- Identificar y aplicar las tasas como indicadores comparativos entre las diferentes dreas de
estudio

- Elaboracion de hipdtesis para medir como variables utiles aquellos parametros cualitativos
gue son comparables mediante dichas pruebas

- Aplicar el andlisis espacial en los estudios del proceso salud-enfermedad

- Analizar la nutricién como un factor importante en el proceso de salud-enfermedad.

estudios de salud temas asociados a la salud y enfermedad

Programa
Unidad Temas Descripcion tematica horas |fecha
Es este tema se revisara procedimientos y paginas
., para la recoleccion de datos (elaboracién de una
1.1 Recoleccion y . .
e . encuesta, caracteristicas de una entrevista,
clasificacion de datos ., ;
obtencion de una muestra etc.) asi como las
| Recoleccié diferentes formas de clasificacién de los datos
ecoleccion
cclony 27-01y 10-
procesamiento de 6
02
datos
. A partir de los datos se llevara a cabo trabajos de
1.2 Procesamiento y . . L. .
-, procesamiento de la informacién para su posterior
presentacién de datos .,
representacion en cuadro
2.- La Estadistica . . Se aplicaran las medidas de tendencia central como
o 2.1 Medidas de tendencia P . . . 17, 24-02,3
descriptiva en los moda, media, mediana etc. Para el estudio de 12
central y 10-03




2.2 Medidas de dispersién

Se aplicaran medidas de dispersidon como rango,
varianza, desviacion estandar y analisis de
correlacion para estudios relacionados con la salud-
enfermedad

2.3 Elaboracién de gréficas

Se identificaran los tipos de graficas y su utilidad
segun lo que se desea analizar y representar

3. Elaboraciony

3.1 Calculo e interpretacion

En esta unidad se identificaran las tasas e
indicadores de salud y enfermedad, se realizaran

analisis de tasas e - . . . . , 24-03
- de tasas e indicadores calculos e interpretaciones de los mismos, asi como
indicadores de salud . L
diferentes formas de representacion
T Se aplicaran juegos de hipdtesis y grados de
4.1 Desarrollo de hipétesisy | . p . Jueg . P . ve
S . significancia en estudios relacionados con la salud-
grado de significancia
enfermedad
4.- La estadistica 31-03,07y
inferencial en salud 21-04
4.2 Pruebas estadisticas, Se aplicaran pruebas estadisticas para el analisis de
distribucion de Poisson, test | informacién en salud y la interpretacion de los
de Chi cuadrada resultados
Con ayuda de sistemas de informacién geografica
. - se procedera a un analisis espacial a partir de una
5.1 Analisis univariado p . P sy P
variable, aplicando temas como indice de morany
grados de significancia espacial
5 El analisis espacial 28-04 y 05-
en salud 05
A lo largo de este tema se aplicara el andlisis
5.2 Analisis multicriterio multicriterio para el analisis espacial y la generacién
de cluster o regionalizacion
. .. | Se reconocera los elementos claves que se utilizan
6 La alimentaciény la 6.1 La alimentacion: ara el estudio de la nutricidn, su clasificacidn y la
Y11 diferencias entre poblaciones P ’ y 12 y 19-05

salud

y grado de nutricidn

diferenciacion del consumo de alimentos en las
diferentes regiones del mundo




6.2 Distribucion de la Se analizara la distribucién de la nutricién en el
nutricién y enfermedades mundo y en México y las diferentes enfermedades
asociadas a la misma que se asocian a esta condicion.
Presentacion de trabajos 3 26-05
Total, de horas 45

Dinamica de clase:

La clase prevé un sistema de seminario-curso con una modalidad mixta entre aula invertida y
trabajo en clase, donde el alumno debera leer o revisar un material previo a la clase con la finalidad
de analizar, reflexionar y debatir el tema, en conjunto y dependiendo del tema se realizaran
trabajos practicos con la finalidad de poner en practica los contenidos y metodologias revisadas en
la clase.

El material de referencia consulta o de para trabajar el curso se podrd obtener mediante una
plataforma educativa, via por donde ademas el alumno podra ponerse en contacto para resolver
dudas particulares que no puedan esperar a la clase presencial.

Se busca que el alumno se un ser activo durante las sesiones por lo que la participacion sera un
elemento muy importante para considerar durante la clase.

Criterios de Evaluacién

Proyecto de investigacion el cual tendrd un valor del 50% de la materia.

Actividades practicas 40%

Participacion en clase o foros 10%

El alumno queda exento al obtener una calificacion igual o superior a 6 de lo contrario estard
en extraordinario

Para tener derecho a presentar el examen final o proyecto el alumno debera cubrir el 80%
de asistencia
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