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1. DATOS GENERALES 

	Nivel Educativo: 
	LICENCIATURA 

	Nombre del Plan de Estudios:

	LICENCIATURA EN MEDICINA

	Modalidad Académica:

	PRESENCIAL

	Nombre de la Asignatura:

	NUTRIOLOGÍA MEDICA

	Ubicación:

	NIVEL FORMATIVO

	Correlación:

	Asignaturas Precedentes: 
	TODO NIVEL BÁSICO (BIOQUIMICA 1 Y2, FISIOLOGIA1 Y 2 Y FARMACOLOGIA 1Y 2), CLÍNICA PROPEDEUTICA EPIDEMIOLOGÍA

	Asignaturas Consecuentes:
	SALUD PÚBLICA, CLÍNICAS (PEDIATRÍA, GINECOLOGÍA Y OBSTETRICIA, INFECTOLOGÍA, ENDOCRINOLOGÍA GERIATRIA ETC.)


2. CARGA HORARIA DEL ESTUDIANTE  (Ver matriz 1)
	Concepto
	Horas por semana
	Total de horas por periodo
	Total de créditos por periodo

	
	Teoría
	Práctica
	
	

	Horas teoría y práctica
Actividades bajo la conducción del docente como clases teóricas, prácticas de laboratorio, talleres, cursos por internet, seminarios, etc.
(18 horas = 1 crédito)

	36
	36
	72
	4


3. REVISIONES Y ACTUALIZACIONES 

	Autores:
	BERNARDO BRIONES AGUIRRE, MARCIA PATRICIA BONILLA PELÁEZ, MARIA DE LA CRUZ MÓNICA GONZALEZ ROSAS, GUADALUPE RUIZ VIVANCO, ENRIQUE TORRES RASGADO.

	Fecha de diseño:
	Diciembre 2008.

	Fecha de la última actualización:
	8 DE ENERO DE 2013

	Fecha de aprobación  por  parte de la academia de área, departamento u otro. 
	

	Revisores:
	BERNARDO BRIONES AGUIRRE, MARCIA PATRICIA BONILLA PELÁEZ, MARIA DE LA CRUZ MÓNICA GONZALEZ ROSAS, GUADALUPE RUIZ VIVANCO, ENRIQUE TORRES RASGADO.

	Sinopsis de la revisión y/o actualización:
	LOS INTEGRANTES DE LA ACADEMIA DE NUTRIOLOGIA MÉDICA ACUERDAN CAMBIAR EL OBETIVO GENERAL, EL CUAL ES, “EVALUAR DEL ESTADO NUTRICIONAL  DE LOS PACIENTES, INTERPRETANDO A PARTIR DE LA INFORMACIÓN EL TIPO DE DIETA DENTRO Y FUERA DEL CONTEXTO HOSPITALARIO”. POR EL SIGUIENTE OBJETIVO “APRENDER LOS ASPECTOS PREVENTIVOS Y LA CORRECTA PREESCRIPCIÓN DEL TRATAMIENTO MEDICO - NUTRICIONAL EN LA CONSULTA GENERAL Y DENTRO DEL CONTEXTO HOSPITALARIO, PARTIENDO DE UN OPORTUNO DIAGNÓSTICO DEL ESTADO NUTRICIO; CONSIDERANDO LA MODIFICACIÓN EN LOS HÁBITOS DE ALIMENTACIÓN, ESTILOS Y CALIDAD DE VIDA A TRAVÉS DE LA EDUCACIÓN ALIMENTARIA”
DE LA UNIDAD 1 SE PROPONE ELIMINAR EL CONCEPTO DE ESENCIALIDAD E INTRODUCIR EL CONCEPTO DE HÁBITOS ALIMENTARIOS.

SE AGREGA BIBLIOGRAFÍA Y EL TEMA DE INTERACCIÓN FÁRMACO-NUTRIENTE.

	
	


4. PERFIL DESEABLE DEL PROFESOR (A) PARA IMPARTIR LA ASIGNATURA:

	Disciplina profesional:
	LICENCIADO EN NUTRICIÓN, MEDICO, MAESTRIA O DOCTORADO EN  NUTRICION

	Nivel académico:
	LICENCIATURA, MAESTRIA O DOCTORADO

	Experiencia docente:
	2 AÑOS

	Experiencia profesional:
	2 AÑOS


5. PROPÓSITO: QUE EL ALUMNO APRENDA LOS ASPECTOS PREVENTIVOS Y LA CORRECTA PRESCRIPCIÓN DEL TRATAMIENTO MEDICO-NUTRICIONAL EN LA CONSULTA GENERA Y DENTRO DEL CONTEXTO HOSPITALARIO, PARTIENDO DE UN OPORTUNO DIAGNÓSTICO DEL ESTADO NUTRICIO; CONSIDERANDO LA MODIFICACIÓN EN LOS HÁBITOS DE ALIMENTACIÓN, ESTILOS Y CALIDAD DE VIDA A TRAVÉS DE LA EDUCACIÓN ALIMENTARIA.
6. COMPETENCIAS PROFESIONALES:
1. Dominio de la atención médica general.
1.1. Promoción de la salud individual y familiar. Identificar oportunamente riesgos nutricionales para la salud individual y familiar, para instituir medidas preventivas, favoreciendo la participación del paciente y su familia, y la adopción de estilos de vida saludables.
1.2 Diagnóstico. Determinar de manera integral la condición nutricional en individuos sanos y enfermos. Durante el proceso, será capaz de construir un compromiso y una alianza con el paciente explicándole su proceder y aclarando dudas.

1.3. Manejo terapeutico. Identicar, evaluar y aplicar oportunamente las recomendaciones nutrimentales que permitan preservar la salud, limitar el daño y evitar complicaciones para favorecer la participación de los individuos en la vida familiar, social y productiva mejorando o preservando la calidad de vida del paciente.
1.4 Pronóstico, plan de acción y seguimiento. Establecer, conjuntamente con el paciente y/o la familia, un plan de acción nutrimental que contemple los cambios de estilo de vida en los posibles escenarios de la evolución de la salud de las personas en el corto, mediano y largo plazo. Instaurando mecanismos y procedimientos para dar seguimiento a la evolución del paciente, y favorecer su automonitoreo.

1.5 Manejo de pacientes con enfermedades múltiples. Capacidad para identicar y manejar, en colaboración con los especialistas, pacientes complejos estables que presentan comorbilidad y metas competidas, en los cuales el tratamiento nutrimental de una enfermedad tiene consecuencias negativas sobre las otras coexistentes provocando restricciones para su manejo de carácter biológico, psicológico y social.
2. Competencia genérica

Dominio de las bases científicas de la medicina. Capacidad para utilizar el conocimiento teórico, científico, epidemiológico y clínico con la finalidad de tomar decisiones en las terapeuticas nutrimentales, a fin de elaborar modelos que permitan promover la salud, disminuir riesgos, limitar daños, y proponer abordajes viables a los problemas de salud, adecuándose a las necesidades y condiciones de los pacientes, la comunidad y sociedad.
7. CONTENIDOS TEMÁTICOS
	Unidad de Aprendizaje
	Contenido Temático
	Referencias

	1. Conceptos Básicos de Nutrición
	1.1. Objeto de estudio.

1.2. Relación con otras ciencias médicas y   biológicas. 

1.3. Principales tendencias y retos en el campo de la nutrición para este milenio. 

1.4. Problemas de salud en México relacionados con la nutrición inadecuada.

1.5. Conceptos: Nutrición, Energía, Salud, Alimento, Nutrimento, Alimentación, Dieta, Hábitos Alimentarios, Biodisponibilidad,  Recomendaciones Nutricionales.
	1. Casanueva E, Kaufer M. Nutriología Médica. 3ª Edición. Ed. Médica Panamericana.  México 2009.
2. ENSANUT. Encuesta Nacional de Salud y Nutrición. 2006.
3. Popkin, B. 2004. La transición nutricional y el cambio mundial hacia la obesidad. Diabetes Voice. vol. 49, No. 3. pp 38-40.
4. Verdú M J. Tratado de Nutrición y Alimentación. Vol I. Océano/ Ergon. España. 2009.
5. Sarría CH. A., Moreno A. L. Diccionario de Nutrición, Alimentación y Salud. Editorial Red S. L. España .2003.

	2. Metabolismo de macro y micronutrientes
	2.1. Proteínas. Importancia en la nutrición humana. Aminoácidos esenciales, semi-esenciales y condicionalmente esenciales. Digestión y absorción de proteínas. Calidad proteica. Fuentes de proteínas. 

2.2. Carbohidratos: Importancia en la nutrición humana. Digestión y absorción de carbohidratos. Intolerancia a los carbohidratos. Fuentes. 1.5. Fibra dietética: Definición. Tipos de fibra dietética. Propiedades y efectos fisiológicos y metabólicos. Implicación de la fibra en la prevención y tratamiento de algunas enfermedades.

2.3. Lípidos: Digestión y absorción. Transporte. Ácidos grasos esenciales. Colesterol. Ácidos grasos trans . Deficiencia de lípidos en la dieta. Fuentes. 

2.4. El Agua: Agua corporal. Función, distribución y equilibrio. Ingesta adecuada y factores que la modifican.

2.5. Balance Energético. Unidades de Energía. Calorimetría directa e indirecta. Efecto del ayuno prolongado. Fuentes energéticas durante el ejercicio físico.

2.6. Vitaminas. Clasificación. Esencialidad. Digestión, absorción, transporte y almacenamiento. Funciones.. Deficiencia. Toxicidad. Antivitaminas presentes en los alimentos.

2.6. Minerales: Clasificación. Esencialidad.
	1. Roach J. O., Benyon S. Lo esencial en Metabolismo y Nutrición. 2ª edición, Editorial ElSevier, España, 2008.

2. Guyton  A. C. Hall .E.  J. Tratado de Fisiología Médica. 11ª edición. Mc Graw-Hill / Interamericana. España. 2006.

3. Levy Mathew N. Koeopen Bruce M. Fisiología. 4a Edic, Elsevier España 2006.

4. Verdú M J. Tratado de Nutrición y Alimentación. Vol I. Océano/ Ergon. España. 2009.
5. Shils ME, Olson JA, Shike M, Roos AC. Nutrición en

Salud y Enfermedad. 9a edición. Ed. Mc Graw Hill. México. 2002.

6. Krause.  Nutrición y Dietoterapia. Ed. Mc Graw-Hill Interamericana 2000.

7. Casanueva E, Kaufer M. Nutriología Médica. 3ª Edición. Ed. Médica Panamericana.  México. 2009.

	3. Evaluación del Estado Nutricio
	3.1. Evaluación Antropométrica

3.2. Evaluación Bioquímica

3.3. Evaluación Clínica

3.4. Evaluación Subjetiva

3.5. Evaluación Dietética
	1. Verdú M J. Tratado de Nutrición y Alimentación. Vol I. Océano/ Ergon. España. 2009.
2. Shils ME, Olson JA, Shike M, Roos AC. Nutrición en Salud y Enfermedad. 9a edición. Ed. Mc Graw Hill. México. 2002.

3. Krause.  Nutrición y Dietoterapia. Ed. Mc Graw-Hill Interamericana 2000.

4. Casanueva E, Kaufer M. Nutriología Médica. 3ª Edición. Ed. Médica Panamericana.  México. 2009.
5. Pérez L. A. Manual de Dietas Normales y Terapéuticas. 5ª Ed. Editorial Mc Graw Hill-Interamericana. 2008.

6. Balcells A. La Clínica y el Laboratorio.20ª Ed. Editorial Elsevier, Masson. España. 2006.

	4. Dieta y Salud
	4.1. Valor nutricional. 

4.2. Dieta correcta o prudente. Alimentación saludable y características de una dieta correcta. 

4.3. Recomendaciones dietéticas para la población mexicana. La guía Alimentaria en México. 

4.4. Sistema Mexicano de Equivalentes

4.5. Alimentación en las Diferentes Etapas de la Vida (Gestación, lactancia, infancia, adolescencia, adulto y  tercera edad).
	1. Verdú M J. Tratado de Nutrición y Alimentación. Vol I. Océano/ Ergon. España. 2009.
2. Shils ME, Olson JA, Shike M, Roos AC. Nutrición en Salud y Enfermedad. 9a edición. Ed. Mc Graw Hill. México. 2002.

3. Krause.  Nutrición y Dietoterapia. Ed. Mc Graw-Hill Interamericana 2000.

4. Casanueva E, Kaufer M. Nutriología Médica. 3ª Edición. Ed. Médica Panamericana.  México. 2009.
5. Pérez L. A. Manual de Dietas Normales y Terapéuticas. 5ª Ed. Editorial Mc Graw Hill-Interamericana. 2008.

6. NORMA Oficial Mexicana NOM-043-SSA2-2005.

7. Pérez L. A. Sistema Mexicano de Equivalentes. Fomento de Nutrición y Salud A. C. México. 2006.

	5. Terapéutica Nutricional.
	5.1. Dietas Modificadas en Consistencia

5.2. Dietas Modificadas en Composición Nutrimental

5.3 Dietoterapia en:

      5.3.1. Deficiencias Nutricionales

      5.3.2. Obesidad

      5.3.3. Síndrome Metabólico

      5.3.4. Enfermedades Cardiovasculares        5.3.5. Diabetes.

5.4. Análisis de Dietas Hospitalarias

5.5 Interacción Fármaco Nutrimento Soporte Nutricional.
	1. Pérez L. A. Manual de Dietas Normales y Terapéuticas. 5ª Ed. Editorial 2. Mc Graw Hill-Interamericana. 2008.

Salas S. J. Nutrición y Dietética Clínica. Editorial Masson. 2002.

3. Shils ME, Olson JA, Shike M, Roos AC. Nutrición en Salud y enfermedad. 9a edición. Ed. Mc Graw Hill. México 2002.

4. Krause.  Nutrición y dietoterapia. Ed. Mc Graw-Hill Interamericana 2000.

5. Feldman EB. Principios de Nutrición Clínica.  Editorial El Manual Moderno. 2ª edición, México DF 1992.


Nota: Las referencias  deben ser  amplias y actuales (no mayor a cinco años) 
8. ESTRATEGIAS, TÉCNICAS Y RECURSOS DIDÁCTICOS (Enunciada de manera general para aplicarse durante todo el curso)
	Estrategias y técnicas didácticas
	Recursos didácticos 

	· Exposición con diálogo

· Discusión grupal dirigida

· Identificación de elementos teóricos básicos

· Resolución de casos problema


	· Cañón y computadora

· Artículos

· Libros de texto

· Rota folios

· Excel




9. EJES TRANSVERSALES 

Describa cómo se fomenta(n) el eje o los ejes transversales en la asignatura
	Eje (s) transversales
	Contribución con la  asignatura 

	Formación Humana y Social
	En este punto debe promoverse a los alumnos de la licenciatura en Medicina: 1) La conciencian de la necesidad del establecimiento y la conservación de la paz internacional e interna, ya que la paz es el derecho fundamental de los seres humanos. 2) La convivencia democrática, plural y responsable, la cual deberá promoverse en la vida interna de la Facultad. 3) El respeto a los derechos de los demás, 4) El cuidado del medio ambiente, para lo cual es preciso cimentar en los miembros de la Facultad que el planeta no es una estación de paso que se puede abandonar cuando no nos sirva, ya que el ser humano no puede existir sino es aquí. 5) También debe fomentarse en todos los miembros de la Facultad el gusto por el disfrute de la vida artística de la humanidad tanto en su aspecto pasivo disfrutando el arte producido por otros, como la participación activa a través de grupos o talleres de pintura, fotografía, música etc. 6) Por último debe dotarse al estudiante de procedimientos, habilidades y destrezas para mantenerse física y mentalmente sanos. El profesor en su actividad docente debe promover estos valores positivos en la personalidad del estudiante.

	Desarrollo de Habilidades en el uso de las Tecnologías de la Información y la Comunicación 
	El pensamiento abstracto o racional tiene como operaciones básicas el concepto, el juicio y el raciocinio por lo que se promoverá a todos los niveles el fortalecimiento de esas operaciones básicas mediante ejercicios adecuados de reflexión en el momento de tomar decisiones, analizando perspectivas posibles mediante la motivación a participar en la discusión de casos clínicos. Es absolutamente necesario tomar en cuenta que para el desarrollo del pensamiento crítico debe considerarse la memoria que suministra los materiales con los cuales trabaja el pensamiento. El pensamiento, además, existe únicamente en palabras por lo tanto el idioma es otra herramienta básica, deberá darse especial atención al enriquecimiento constante de nuestro idiomas en nuestros estudiantes, su uso correcto y ejercicios de comprensión y expresión oral y escrita.

	Desarrollo de Habilidades del Pensamiento Complejo
	El gran avance de las aplicaciones técnicas de las ciencias electrónicas y de la computación y de las ciencias de la comunicación pone al alcance de todos, una gama de herramientas técnicas para informarse rápidamente y para comunicar a otros lo que se considere necesario hacerles saber,. La Benemérita Universidad Autónoma de Puebla posee una excelente dotación de estas herramientas (bibliotecas, laboratorios de cómputo, radio BUAP, etc), que pueden y deben ser utilizados para optimizar la enseñanza y el aprendizaje. Se promoverá activamente el uso de estos avances entre la comunidad académica de nuestra Facultad que, ya que le va a permitir por un lado aprender sobre actualizaciones y avances realizados por médicos en otros países para poder comparar,  diferenciar y valorar  las enseñanzas aquí y fuera de nuestra Universidad y en un futuro ampliar su área de acción por ejemplo a través de la comunicación virtual poder acceder a poblaciones fuera de su radio de trabajo.

	Lengua Extranjera 
	Sobre la base del creciente dominio de nuestra lengua materna cuya promoción es componente del eje 2, se promoverá el aprendizaje de lenguas extranjeras en nuestros estudiantes. Esto es deseable porque puede servir para ampliar el horizonte cultural de nuestros estudiantes. Pero para que cumplan esta misión es necesario tomar en cuenta que la capacidad de aprender idiomas no es poseída por todas las personas y que la imposición forzada puede dañar la autoestima. Tomando esto en consideración se promoverá 1) el desarrollo de la capacidad de comprender textos técnicos en el área de la salud escritos en lengua extranjera, 2) El desarrollo de la capacidad de entender y expresarse tanto oral como de manera escrita en lengua extranjera y 3) el desarrollo de traducir de la lengua extranjera al español y del español a la lengua extranjera. Esto podemos desarrollarlo mediante el análisis de artículos en lenguas extranjeras que le fortalecen la habilidad en el uso de la tecnología.

	Innovación y Talento Universitario
	Perimite al estudiante desarrollar las bases metodologicas de autoconocimeinto y trabajo colaborativo que generen soluciones pertinentes para identificar, plantear y resolver problemas socioculturales y productivos con bases en metodologías cualitativas y cuantitativas.

	Educación para la Investigación 
	Se desarrolla en el estudiante la habilidad de investigar que le permita mejorar su experiencia de aprendizaje, generando una cultura de la indagación, el descubrimiento y la construccion de nuevos conocimientos.


10. CRITERIOS DE  EVALUACIÓN (de los siguientes criterios  propuestos elegir o agregar los que considere pertinentes utilizar para evaluar la asignatura y eliminar aquellos que no utilice, el total será el 100%)

	Criterios 
	Porcentaje

	· Exámenes
	50%

	· Participación en clase
	10%

	· Tareas
	10%

	· Exposiciones
	5%

	· Simulaciones
	

	· Trabajos de investigación y/o de intervención
	5%

	· Prácticas de laboratorio
	

	· Visitas guiadas 
	

	· Reporte  de actividades académicas y culturales
	

	· Mapas conceptuales
	

	· Portafolio
	

	· Proyecto final
	10%

	· Rúbrica
	

	· Lista  de Cotejo 
	10%

	· Guías de Observación 
	

	· Bitácora 
	

	· Diarios 
	

	
	

	Total

100%
	


11. REQUISITOS DE ACREDITACIÓN 
	Estar inscrito como alumno en la Unidad Académica en la BUAP

	Asistir como mínimo al 80% de las sesiones para tener derecho a exentar por evaluación continua y/o presentar el examen final en ordinario o extraordinario

	Asistir como mínimo al 70%delas sesiones para tener derecho al examen extraordinario

	Cumplir con las actividades académicas y cargas de estudio asignadas que señale el PE


Notas:
a) La entrega del programa de asignatura, con sus respectivas actas de aprobación, deberá realizarse en formato electrónico, vía oficio emitido por la  Dirección o Secretaría Académica, a la Dirección General de Educación Superior.
b) La planeación  didáctica deberá ser entregada a la coordinación de la licenciatura en los tiempos y formas acordados por la Unidad Académica.
  [NUTRIOLOGIA MEDICA]


