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1. FICHA DESCRIPTIVA

CODIGO DE ASIGNATURA:
17679 — Cultura, sociedad y salud

TITULACION:
Grado en Enfermeria

MATERIA:
Antropologia

TIPO:
Formacién basica (FB)

IDIOMA DE IMPARTICION:
Clases: Catalany Castellano
Recursos y materiales: Catalan, Castellano e Inglés

ANO ACADEMICO:
2026-2027

CURSO Y SEMESTRE:
Primer Curso — Primer Semestre

GRUPO:
Manana 1/ Manana 2 / Tarde

ODS:

3. Salud y bienestar

4. Educacion de calidad

5. Igualdad de género

11. Ciudades y comunidades sostenibles
16. Paz, justicia e instituciones sélidas

2. PROFESORADO

TITULAR DE LA ASIGNATURA:

Dra. Judit Subirana-Mirete. Doctora en Psicologia Clinica y de la Salud. Neuropsicologa clinica. Experta en Estadistica

aplicada a Ciencias de la Salud.
Contacto: Judit.subirana@sjd.edu.es

PROFESORADO COLECTIVO LABORADOR:

Dra. Carmen Jerez Molina. Doctora en Psicologia Social y Antropologia de las Organizaciones. Diplomada en

Enfermeria. Licenciada en Antropologia Social y Cultural.

Contacto: carmen.jerez@sjd.edu.es

Dra. Garyfallia Kapravelou. Doctora en Nutricion y Ciencias Alimentarias. Master en Nutricion Humana. Graduada en

Dietética y Nutricion.
Contacto: garyfallia.kapravelou@sjd.edu.es

Prof. Carme Perell$ [fiiguez. Licenciada en Filosoffa por la Universidad de Barcelona. Master en Bioética por el Instituto
Borja de Bioética e investigadora abonable de la Universidad de Barcelona en ética, bioéticay género.

Contacto: carme.perello@sjd.edu.es

Otros docentes y profesionales colaboradores expertos en la tematica de la asignatura que se anunciaran durante el

Ccurso.
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3. PRERREQUISITOS

Esta asignatura no tiene prerrequisitos de matricula.

4. OBJETIVOS

La asignatura tiene como obijetivo proporcionar al estudiantado una comprension integral y critica de la salud desde
una perspectiva social y de género, con especial atencion a los determinantes sociales, la diversidad, la
transformacion digital y el papel de la enfermeria en la promocidn, prevencion e intervencién en salud en contextos
globales, locales y multiculturales. Al finalizar la asignatura, el estudiantado sera capaz de identificar, analizar y
abordar las desigualdades en salud, colaborando de manera efectiva en equipos multidisciplinarios y adaptandose a
los retos emergentes de la sociedad contemporanea.

Objetivos especificos:

e Comprender la influencia de la cultura, la sociedad y los valores en la percepcion y gestion de la salud y la
enfermedad.

e |dentificar los determinantes socialesy culturales que condicionan la salud de las personas.

o Desarrollar competencias digitales y éticas para el uso responsable de las herramientas tecnoldgicas en
salud.

e Reconocer situaciones de vulnerabilidad en todas las etapas del ciclo vital.

e Analizar las desigualdades de género y promover una atencidon enfermera equitativa e inclusiva.

e Aplicar los principios de etnoinfermeria y competencia cultural para una atencién centrada en la diversidad y
la justicia social.

5. CREDITOS

Esta asignatura tiene un peso de 6créditos ECTS. Cada crédito ECTS equivale a 25 horas de dedicacion del estudiante.
Asi pues, 6 ECTS equivalen a 150 horas de dedicacion a la asignatura y de estas horas:

e EL35% sera de trabajo presencial (clases plenarias, seminarios)

e EL40% de trabajo dirigido (trabajo que el estudiante debe hacer fuera del aula, siguiendo la guia del profesorado)

e FEl 25% de trabajo autonomo (tiempo que el estudiante necesita para organizarse, leer, trabajar en equipo,
revisar lo que aprende y como lo aprende para ser lo mas agil posible en su estudio).
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6. BLOQUES TEMATICOS Y ORGANIZACION DE CONTENIDOS

Blogue 1. Fundamentos culturales y sociales de la salud: perspectiva enfermera
Este bloque establece las bases conceptuales para entender la salud desde una perspectiva cultural y social,
poniendo énfasis en la mirada enfermera.

Bloque 2. Salud e identidad profesional: retos y competencias de la enfermeria
Este bloque explora el proceso actual de la profesionalizacion de la enfermeria, asi como el papel de la enfermera en
el entorno comunitario y social.

Bloque 3. Etnoenfermeria y practica multicultural en salud
Este blogue analiza las desigualdades sociales en salud, el papel de la etnoenfermeriay la necesidad de una practica
enfermera multicultural y competente.

Blogue 4. Transformacion digital en salud: herramientas, retos y oportunidades para la enfermeria
Este blogue posiciona al estudiantado hacia los desafios contemporaneos de la enfermeria sobrevenidos por la
transformacion digital en el ambito de la salud.

Bloque 5. Persona, cultura, sociedady salud

El ultimo bloque explora la influencia de los factores de sexo y género en la salud, asi como las desigualdades
resultantes. Se tratard también el concepto de salud a lo largo del ciclo vital desde una perspectiva identitaria y
socioldgica, rompiendo los mitos asociados a cada etapa.

7. ENFOQUE METODOLOGICO

Las actividades formativas de la asignatura contemplan diferentes enfoques metodoldgicos tales como clases
magistrales, trabajo supervisado y trabajo auténomo (lectura de articulos y material de estudio, visualizacion de
material audiovisual, trabajo de ampliacidon y sintesis, estudio de casos clinicos), exposiciones orales y defensa de
proyectos individuales y/o grupales, discusiones y comentarios de documentos (audiovisuales, escritos, orales ...),
lectura y comprension de textos; elaboracion de informes y resimenes, busqueda de informacion bibliografica,
preparacion individual de pruebasy realizacion de pruebas de evaluacion escritas.

Por esta materia se introduce la metodologia de seminarios practicos para trabajar los contenidos de lo contrario
tedricos de la materia. En estos seminarios se trabajaran en formato de casos, exposiciones orales, trabajos en grupo
y pequenos proyectos los conceptos tedricos que son basicos para la superacion de la asignatura. También es de vital
importancia el trabajo auténomo y supervisado del estudiante para la superacion y adquisicion de los resultados de
aprendizaje de esta materia.

Tipologfa Objetivos Actividades % Tiempo
previsto
Trabajo — Desarrollartedricamente eltemayconocer | — Clases expositivas buscando la
presencial los conceptos basicos para el logro de los intervencion y participacion activa del
(enelaula) aprendizajes. estudiantado. 350
Contextualizar las teméaticas en el marco Estudio de casos, exposiciones orales,
de la asignatura, el contexto universitario y dindmicas grupales, actividades
clinico desde una vertiente aplicada. individuales...
Trabajo Instruiry profundizar conocimientos. Actividades individuales y/o grupales.
dirigido (fuera Desarrollar habilidades de anélisis vy Preparacion previa de los seminarios. 40%
del aula) sintesis. Busqueda de informacién relacionada con
la teoria, casos y seminarios.
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— Fomentar la autonomia y la
responsabilidad.
— Favorecer la participacion activa.

Trabajo — Favorecer la construccion del | — Estudio de materiales, casosy ejemplos.
auténomo conocimiento. — Complementacion de la informacion,
(fuera del — Fomentar la implicacion y la motivacion. contenidos y conceptos trabajados en el 25%
aula) — Aprender y consolidar los conocimientos aula.
adquiridos.

Esta asignatura estudia como los factores culturales, sociales y politicos influyen en la salud y el bienestar de las
personasy las comunidades. A continuacion, se detalla la relacion de cada ODS con la asignatura:

ODS 3: Salud y bienestar
e Abordadirectamente la promocidn de la salud, la prevencion de enfermedadesy la mejora del bienestar en todas
las etapas de la vida. La asignatura analiza como la salud es un fendmeno condicionado por factores sociales,
econdmicosy culturales, aspectos fundamentales para entendery alcanzar este ODS.

ODS 4: Educacioén de calidad
e |a educacion influye en los habitos de salud, el acceso a la informacion sanitaria y la capacidad de tomar
decisiones informadas. La asignatura examina la importancia de la alfabetizacion en salud y de la educacion
como determinante social de la salud.

ODS 5: Igualdad de género
e La igualdad de género afecta al acceso a los servicios sanitarios, la distribucion de roles de cuidado, vy la
exposicion a riesgos sociales y sanitarios. Se trabajan las desigualdades de género en salud y como la culturay
la sociedad pueden perpetuar o transformar estas desigualdades.

ODS 11: Ciudades y comunidades sostenibles
e Las condiciones de vida urbana, el acceso a servicios béasicos y la sostenibilidad de los entornos tienen un
impacto directo en la salud colectiva. La asignatura estudia la relacion entre el entorno fisico, la calidad de vida
y la salud de las personas.

ODS 16: Paz, justicia e instituciones sélidas
e |Lapazsocial, elacceso a lajusticiay la confianza en las instituciones son determinantes clave para el bienestar

y la salud publica. Se reflexiona sobre la importancia de instituciones inclusivas y justas para garantizar la
equidad en salud y la cohesion social.

8. RESULTADOS DE APRENDIZAJE

REFERIDOS A CONOCIMIENTOS:

¢ RAK8.1. Definir las etapas del ciclo de la violencia de género
o RAK8.2. Identificar problemas de salud fisicos y psicolégicos derivados de la violencia de género.
o RAKS8.3. Identificar situaciones de maltrato a lo largo del ciclo vital

REFERIDOS A HABILIDADES:

e RASS5. Analizar el comportamiento interactivo de las personas en funcion del género y de otros determinantes
sociales, teniendo en cuenta las implicaciones que tiene en los procesos de salud y enfermedad en un
contexto social y multicultural.
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REFERIDOS A COMPETENCIAS:

e RAC 8.1. Colaborar con otros profesionales del &mbito sanitario en la deteccién y la asistencia a personas
victimas de violencia de género.

9. EVALUACION

Los criterios generales de evaluacién son los que se establecen en el documento de "Criterios de Evaluacion de las
asignaturas del grado de Enfermeria del Campus Docente Sant Joan de Deu" que se puede consultar en el aula virtual
de Secretariay en el aula virtual de la asignatura.

Los criterios especificos de evaluacidén son los que se establecen y se describen a continuacion.
CRITERIOS ESPECIFICOS DE EVALUACION DE LA ASIGNATURA DE CULTURA SOCIEDAD Y SALUD:
Los criterios especificos de evaluacién de la asignatura Cultura, Sociedad y Salud contemplan diferentes

metodologias de evaluacidn (prueba especifica de evaluacion, trabajos/proyectos, seguimiento del trabajo realizado
y evidencias de participacion que se distribuyen taly como se detalla a continuacion:

ACTIVIDADES DE EVALUACION % Nota | Asistencia Re-
evaluable

Area Evaluativa 1 Prueba evaluativa individual 50% Necesaria Si
Trabajos 30%

AreaEvaluativa2 | e Trabajo A 10% No
e TrabajoB 20%
Segg|m|gnto del trabajo realizadoy 20% Necesaria
seminarios

Area Evaluativa 3 e Subadrea evaluativa 3.1 (S1, S2, AA 1-6) 18% Necesaria No
e Subadrea evaluativa 3.2 (S3) 2% Necesaria
e Subadrea evaluativa 3.3 (S4) * Necesaria

S1: Seminario 1

S2: Seminario 2

AA 1-6: Actividades de auladela1ala6

e | a nota final de la asignatura sera la media ponderada final de todas las 4reas evaluativas. La asignatura se
considerara superada si se obtiene una calificacién final = 5,0/10,0.

o FEldreaevaluativa 1:
o podra ser re-evaluada siguiendo la Normativa Académicay el calendario del semestral de evaluacion.
o hard media con el resto de las areas evaluativas, siempre que se haya superado con una nota 2
5,0/10,0. En caso contrario, no se superara la asignatura y la nota final que constara en el acta de
evaluacion es la de la prueba evaluativa individual.

e FEldrea evaluativa 2:
o hoesre-evaluable.
o Hay que consultar la Guia de cada uno de los trabajos para ver con mas detalle los criterios de
evaluacién en cada caso, donde se incluye la rdbrica y la guia de evaluacion para cada trabajo.
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e El drea evaluativa 3 esta pensada para fomentar la participacion activa y el seguimiento continuado de los
estudiantes durante el curso. Se basa en la realizacion de actividades el aula (AA), que buscan tanto la
implicacidn individual como el trabajo colaborativo, pero siempre con una valoracion personalizada.

o estaformada por tres grupos de actividades:
=  Subdrea evaluativa 3.1: esta formado por las actividades de Seminario 1, Seminario 2 y las
actividades de aulade la 1 a la 6.
e (Cada actividad se valorara en una escala 0 (no asistido); 1 (asistido — no apto) y 2
(asistido — apto).
e Paraobteneruna calificacion en esta subarea sera necesario haber asistidoy realizado
un minimo de 6 de las 8 actividades del bloque 3.1.
e La puntuacion final de este subbloque se calculara teniendo en cuenta las 6 mejores
puntuaciones de las actividades realizadas.
=  Subarea evaluativa 3.2: esté formado por la actividad de Seminario 3. Tiene un peso de un 2%.
=  Subarea evaluativa 3.3: esta formado por la actividad de Seminario 4. Sin ponderacion.
o no es re-evaluable en ningun caso dado que son actividades que se realizan en el marco de la sesion
de aula en una dinamica y contexto determinados que no se pueden repetir.
o la puntuacion final de este bloque estara formada por la suma ponderada de las calificaciones de las
subareas evaluativas 3.1y 3.2.

10. REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS DE CONSULTA

ARTICULOS:

e Bloque 1: Fundamentos culturales y sociales de la salud: perspectiva enfermera

e Cerveny, M., Kratochvilova, I., Hellerova, V., & Téthova, V. (2022). Methods of increasing cultural competence in
nurses working in clinical practice: A scoping review of literature 2011-2021. Frontiers in Psychology, 13,
936181. https://doi.org/10.3389/fpsyg.2022.936181

e Curtis, E., Jones, R., Tipene-Leach, D., Walker, C., Loring, B., Paine, S. J., & Reid, P. (2019). Why cultural safety
rather than cultural competency is required to achieve health equity: A literature review and recommended
definition. International Journal for Equity in Health, 18, 174. https://doi.org/10.1186/s12939-019-1082-3

e Harkess, L., & Kaddoura, M. (2016). Culture and cultural competence in nursing education and practice: The
state of the art. Nursing Forum, 51(3), 211-222. https://doi.org/10.1111/nuf.12140

e Horvat, L., Horey, D., Romios, P., &Kis-Rigo, J. (2014). Cultural competence education for health professionals.
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e Kuruvilla, S., Sadana, R., Montesinos, E. V., Beard, J., Vasdeki, J. F., Araujo de Carvalho, I., Thomas, R., Bartels,
D., & Franz, K. (2018). A life course approach to health: Synergy with sustainable development goals. Bulletin of
the World Health Organization, 96(1), 42-50. https://doi.org/ 10.2471/BLT.17.198358

e Solar, O., & Irwin, A. (2010). A conceptual framework for action on the social determinants of health. World
Health Organization. https://www.who.int/publications/i/item/9789241500852

e World Health Organization. (2025, May 5). Social determinantes of health. https://www.who.int/news-
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e Bloque 2: Salud e identidad profesional: retos y competencias de la enfermeria

e  Burton, CW. & Voss, G.J. (2024). Nursing research on the social determinants of Health: Diverse Approaches.
Clinical Nursing Research, 33(5), 275-276. https://doi.org/10.1177/10547738241257294

e Colegio Oficial de Enfermerosy Enfermeros de Barcelona. (2026). Las competencias de la profesion enfermera.
https://www.coib.cat/ca-es/actualitat-professional/competencies-de-la-professio/les-competencies-de-la-
professio-infermera.html

° Lawrie, E., Kennedy, C., Raeside, R., & others. (2014). Professional role identity in shaping community nurses'
reactions  to nursing  policy. Journal  of  Nursing  Management, 22(8), 1085-1092.
https://doi.org/10.1111/jonm.12153

e National Academies of Sciences, Engineering, and Medicine. (2021). The future of nursing 2020-2030: Charting
a path to achieve health equity. The National Academies Press. https://doi.org/10.17226/25982

e ten Hoeve, Y., Jansen, G., & Roodbol, P. (2014). The nursing profession: Public image, self-concept and
professional identity. A discussion paper. Journal of Advanced Nursing, 70(2), 295-309.
https://doi.org/10.1111/jan. 12177

e Bloque 3: Etnoinfermeria y practica multicultural en salud

e Antdn-Solanas, |., Tambo-Lizalde, E., Hamam-Alcober, N., Vanceulebroeck, V., Dehaes, S., Kalkan, I., et al.
(2021). Nursing students' experience of learning cultural competence. PLOS ONE, 16(11), e0259802.
https://doi.org/10.1371/journal.pone.0259802

e Cerezo, G. P, Ctra, M. S, Soriano, M. G., Camps, L. M., & Moral, J. M. L. (2014). Design and evaluation of an
educational course in cultural competence of nursing. Procedia - Social and Behavioral Sciences, 132, 262—
268. https://doi.org/10.1016/j.sbspro.2014.04.308

e Jo00,J). Y., &Liu, M. F.(2020). Nurses' barriers to care of ethnic minorities: A qualitative systematic review. Western
Journal of Nursing Research, 42(10), 760-771. https://doi.org/10.1177/0193945919883395

e Leininger, M. M. (1991). Culture care diversity and universality: A theory of nursing. National League for Nursing
Press.

e Bloque 4: Transformacion digital en salud: herramientas, retos y oportunidades para la enfermeria
e Bohr, A., & Memarzadeh, K. (2020). Chapter 2. The rise of artificial intelligence in healthcare applications. A: A.

Bohr y K. Memarzadeh. Artificial Intelligence in Healthcare. Ed. Academic Press, pp. 25-60.
https://doi.org/10.1016/B978-0-12-818438-7.00002-2

e HanJ, Kim M, Ryu KH, Shin K. (2024). Acceptance of Digital Health Care Technology and the Role of Nursing
Education. The Journal of Continuing Education in Nursing, 55(12), 575-587.
https://doi.org/10.3928/00220124-20241107-03

e Meskd, B., Hetényi, G., & Gyo6rffy, Z. (2018). Will artificial intelligence solve the human resource crisis in
healthcare? BMC Health Services Research, 18, 545. https://doi.org/10.1186/s12913-018-3359-4

e Topol, E.J. (2019). Deep medicine: How artificial intelligence can make healthcare human again. Basic Books.
e Bloque 5: Persona, cultura, sociedad y salud

e J00,J. Y., &Liu, M. F.(2020). Nurses' barriers to care of ethnic minorities: A qualitative systematic review. Western
Journal of Nursing Research, 42(10), 760-771. https://doi.org/10.1177/0193945919883395
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e Sladden, T., Philpott, Braeken, D., Castellanos-Usigli, A. Yadav, V. Christie, E., Gonsalves, L. & Mofokeng, T.
(2021). Sexual health and wellbeing through the life course: Ensouring Sexual Health, Rights and Pleasure for
All. International Journal of Sex Health, 33(4), 565-571. http://doi.org/10.1080/19317611.2021.1991071

e Springer, K. W., Hankivsky, O., &Bates, L. M. (2012). Gender and health: Relational, intersectional, and biosocial
approaches. Social Science & Medicine, 74(11), 1661-1666. http://doi.org/10.1016/].socscimed.2012.03.001

e World Health Organization. (2022). Gender and health. https://www.who.int/health-topics/gender

LIBROS GENERALES:

e Comes, C., & Guiteras, A. (Eds.). (2022). Antropologia y salud: perspectivas sociales y culturales en la atencién
sanitaria. Publicaciones de la Universidad Auténoma de Barcelona.

o Esta obra es especialmente adecuada para los blogues sobre fundamentos culturales y

sociales de la salud, porque ayuda a entender la salud como un fenémeno socialy cultural, y

aporta bases para analizar desigualdades, practicas sanitariasy relacion profesional-persona.

e Malagon-Aguilera, M. C., Roqueta-Vall-Llosera, M., & Reig-Garcia, M. (2021). La salud a lo largo del ciclo vital desde
la perspectiva enfermera centrada en la persona. Universidad de Girona.
o Aborda la valoraciény la promocion de la salud a lo largo del ciclo vital con una mirada
enfermera centrada en la persona, y es especialmente Util para trabajar desarrollo,
determinantes de salud y atencién integral.

e Marmot, M., & Wilkinson, R. G. (Eds.). (2006). Social determinantes of health (2nd ed.). Oxford University Press.
o Obra clasica de referencia porque explica cdmo los factores sociales, econdmicos y politicos
condicionan la salud y las desigualdades en salud. Es muy util para fundamentar una mirada
enfermera centrada en la equidad y en los determinantes sociales.

e Moreno Preciado, Manuel (2018). Enfermeria cultural. Una mirada antropoldgica del cuidado. Madrid: Editorial
Garceta Grupo Editorial. [Disponible en la Biblioteca del CDSJD].
o Ellibro parte de la idea de que los cambios sociales recientes (globalizacién, migraciones,
nuevos modelos familiares, envejecimiento de la poblacidn, exclusion social) han generado
nuevas problematicas de salud, como la cronicidad, la dependencia, el estrés, la soledad o
las adicciones, que no pueden ser abordadas sélo desde una perspectiva biomédica vy
tecnoldgica. Defiende que la enfermeria debe ampliar su mirada y adquirir conocimientos
sociales y culturales para entender mejor a los pacientes y adaptar sus cuidados a la
diversidad.

e Muntang, I., & Coll-Vinent, B. (Eds.). (2024). Eres una exagerada: Sesgo de género y sexo en salud (22 ed.). Rayo
Verde.
o Analiza como el sesgo de sexo y género afecta al diagndstico, el tratamiento y la experiencia
de las pacientes, e incorpora una perspectiva critica y aplicada muy Util para formacion
enfermera.

e Phillips, J. M., & Moss, M. P. (Eds.). (2020). Health equity and nursing: Achieving equity through policy, population
health, and interprofessional collaboration. Springer Publishing Company.
o Estaobravincula enfermeria, equidad en salud, salud poblacionaly trabajo interdisciplinario.
Ayuda a entender el papel profesional de la enfermera en la comunidad, la politica sanitaria'y
la reduccion de desigualdades.
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e Torralba i Rosselld, Francesc (1998). Antropologia del Cuidar. Barcelona: Instituto Borja de Bioética y Fundacién
MAPFRE Medicina. [Disponible en la Biblioteca del CDSJD].

o Ellibro aborda el cuidar desde una perspectiva de antropologia integral, considerando a la
persona en su globalidad (dimensidn fisica, psicolégica, social y espiritual). Defiende que
cuidar es una actividad fundamentaly constitutiva de la condicidon humana, no sélo necesaria
para la subsistencia sino también para el desarrollo de las potencialidades de cada individuo.
Ellibro propone que el cuidar no puede reducirse a una mera atencion técnica o médica, sino
gue implica una relacién humanizada, basada en la escucha activa, el respeto a la autonomia
y la identidad del otro, y la preocupacion por todas sus necesidades (fisicas, emocionales,
socialesy espirituales.

REFERENCIAS RECOMENDADAS por BLOQUES:

El profesorado compartira en el aula virtual las referencias recomendadas para cada bloque tematico.




