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@ Informacion general del curso

Modalidades

O Clave banner: LSNU2242

O Modalidad: presencial
Competencia del curso

Integra los conceptos basicos del sindrome metabdlico,
su valoracion, efectos en la calidad de vida del paciente
y su relacidn con habitos de alimentacion en el diseiio de
estrategias dietéticas adecuadas.

Certificado

Durante este curso, podras obtener el certificado A del curso virtual “Implementacion del paquete
técnico HEARTS en la Atencion Primaria de Salud” a través de la plataforma campus virtual de salud
publica de la OPS. Disponible en el sitio: https://campus.paho.org/es/curso/Iniciativa-HEARTS
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Metodologia

1. Caracteristicas del curso

Tiene una competencia.

o oo

d. Cuenta con dos evidencias y un proyecto final.

2. Estructura del curso

TEMA | UNIVERSIDAD TECMILENIO

Esta conformado por tres médulos distribuidos en 15 temas que integran su contenido.
Se desarrollan actividades dentro del aula (individuales o en equipo).

Moédulo 1
Tema 1 Actividad 1
Tema 2 Actividad 2
Tema 3 Actividad 3
Tema 4
Tema 5
Evidencia 1
Médulo 2
Tema 6 Actividad 4
Tema 7 Actividad 5
Tema 8
Tema 9 Actividad 6
Tema 10
Evidencia 2
Médulo 3
Tema 11 Actividad 7
Tema 12
Tema 13 Actividad 8
Tema 14 Actividad 9
Tema 15
Proyecto final

3. Como impartir el curso

El profesor debe revisar a fondo las actividades antes de que las realicen los alumnos y conocer todos los aspectos
tedricos involucrados (capitulos de libros de texto o de apoyo y recursos) para brindar una respuesta o ayuda
oportuna a los estudiantes dentro del modelo constructivista. Asimismo, debe indicar a los alumnos la informacion
que requieren estudiar y buscar en internet para que puedan llevarla a las sesiones de clase, en caso de que se

requiera.

A partir del tema 1, los alumnos se prepararan antes de la clase estudiando los temas a tratar, incluyendo sus
recursos. El profesor debe desarrollar y aplicar comprobaciones de lo que los alumnos debieron realizar
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previamente, y luego iniciar su clase con una breve explicacién de la actividad y una vision general de los
conceptos mas importantes en los que los alumnos deben enfocar su atencion.

Considerando esta explicacion, los alumnos inician su trabajo y el profesor monitorea su avance (no al frente del
grupo, sino caminando entre las mesas y, en ocasiones, sentandose al lado de los alumnos para observar su
trabajo), tratando de no interrumpir los procesos de aprendizaje, pero guiando la actividad para que los alumnos se
enfoquen en lo que estan haciendo. Es muy importante que el profesor transmita a los alumnos sus experiencias
relacionadas con los temas y aclare dudas.

4. Actividades y examenes

Las actividades y las practicas de laboratorio se han disefiado para realizarse de manera individual o en equipos.
Como una forma de promover el dinamismo y la interaccion de los aprendedores en distintos formatos durante las
sesiones, el profesor alterna intervenciones individuales, plenarias y grupales que enriquecen los puntos de vista y,
al mismo tiempo, brindan la oportunidad de presentar ideas y posturas en torno a los temas de clase.

Para la interaccion de los aprendedores, se utilizan funcionalidades de la herramienta de colaboracién que permiten
la creacién de salas virtuales interactivas, en donde es posible compartir pantallas, documentos, videos y audios. El
resultado de todas las actividades y evidencias debe entregarse y realizarse a través de la plataforma tecnolégica
para su revision y evaluacion por parte del docente.

Es muy importante revisar el esquema de evaluacién y los criterios que utilizara el docente para asignar la
calificacion, con la intencién de que, desde el inicio de la semana, se tenga claridad sobre el nivel de complejidad y
el esfuerzo requerido para realizar las entregas semanales, y asi garantizar el éxito dentro del curso.

En caso de tener dudas sobre alguna actividad o practica de laboratorio, se puede contactar al docente a través de
los medios que este indique.

Evaluacion
Unidades Instrumento evaluador Porcentaje
9 Actividades 50
1 Evidenciaa 15
1 Evidencia 2 15
1 Proyecto final 20

Total 100
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Calendario
Semana Madulo Tema Evaluable Ponderacion

1 Temai Actividad 1 5
2 Tema 2 Actividad 2 5
3 Modulo 1 Tema3 Actividad 3 5
4 Tema 4

5 Temas Evidencia 1 15
6 Tema 6 Actividad 4 6
7 Tema7y Actividad 5 6
8 Médulo 2 Tema 8

9 Temag Actividad 6 6
10 Tema 10 Evidencia 2 15
11 Tema 11 Actividad 7 6
12 Tema 12

13 Mddulo 3 Tema 13 Actividad 8 6
14 Temais Actividad g9 5
15 Tema 15 Proyecto final 20

Total 100

DERECHOS RESERVADOS © UNIVERSIDAD TECMILENIO.



TEMA | UNIVERSIDAD TECMILENIO

Bibliografia

Libros de apoyo

e Gomez, F., Aguilar, C., Rios, J., y Vera, J. (2022). Sindrome metabdlico. México: Publications Permanyer,
SL.

ISBN: 978-8418150098

e Raymond, J., y Morrow, K. (2021). Krause. Mahan Dietoterapia (152 ed.). Espaia: Elsevier.
ISBN: 978-8491139379
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Temario

Tema1 Introduccion al sindrome metabdlico, ;qué impacto tiene en la actualidad?

1.1 Historia del sindrome metabolico
1.2 Analisis de las definiciones del sindrome metabdlico
1.3 Prevalencia del sindrome metabdlico

Tema2 Criterios de diagndstico del sindrome metabdlico
2.1 OMS (Organizacion Mundial de la Salud)
2.2 Criterios diagndsticos para sindrome metabdlico en nifios

Tema3 Fisiopatologia del sindrome metabdlico

3.1 ¢Como iniciay progresa la enfermedad?
3.2 Fenotipos del sindrome metabdlico
3.3 Impacto genético

Tema4 Factores deriesgo y calculo de riesgo cardiovascular
4.1 Factores de riesgo cardiovascular
4.2 Riesgo cardiovascular y su estratificacion

Temas5 Procesos inflamatorios y sistémicos del sindrome metabdlico

5.1 Efectos hormonales
5.2 Inflamacion en el sindrome metabdlico
5.3 Efecto de las incretinas

Tema 6 Sindrome de ovario poliquistico y sindrome metabdlico
6.1 Correlacion entre el sindrome metabdlico y alteraciones hormonales
6.2 Sindrome de ovario poliquistico

Tema7 Prediabetesy diabetes

7.1 Intolerancia a la glucosa y resistencia a la insulina
7.2 La diabetes y el sindrome metabdlico
73 Estrategias de intervencion en pacientes con prediabetes o diabetes y sindrome

metabdlico (indice y carga glucémicos) e intervencion nutricional
Tema 8 Dislipidemia

8.1 Diagndstico clinico y diferencial de las dislipidemias
8.2 Seguimiento de un paciente con dislipidemia
8.3 Evaluacion e intervencion en paciente con dislipidemia y sindrome metabdlico

Temag Hipertension arterial y obesidad
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9.1 Diagndstico clinico de la hipertension arterial
9.2 Intervencion nutricional en la hipertension arterial
9.3 Métodos de diagnostico de la obesidad e intervencion nutricional

Tema1o Enfermedad de higado graso no alcohdlica y su relacion con el sindrome metabdlico
10.1 Fisiopatologia del higado graso y su relacion con el sindrome metabdlico
10.2 Intervencion nutricional
Tema11 Tratamientos del sindrome metabdlico
11.1 Tratamiento médico en el sindrome metabdlico y su interaccion con la nutricion
11.2 El papel de la microbiota, el tejido adiposo y los macrofagos
11.3 Ejercicio como tratamiento preventivo

Temai12 Evaluacion del estado nutricional en el paciente con sindrome metabdlico

12.1 Historia del paciente y herramientas de evaluacion y monitoreo
12.2 Mediciones antropométricas y examen fisico orientado a la nutricion
12.3 Datos bioquimicos, exdamenes médicos y procedimientos y antecedentes relacionados

con la alimentacion y la nutricion
Tema13 Estrategias dietéticas en el sindrome metabdlico 1

13.1 Intervencion nutricional en la obesidad, resistencia a la insulina y diabetes
13.2 Intervencion nutricional en la hipertension arterial sistémica (HAS)
13.3 Intervencidn nutricional en la hiperuricemia

Tema14 Estrategias dietéticas en el sindrome metabdlico 2

14.1 Intervencion nutricional en las dislipidemias (hipercolesterolemia e hipertrigliceridemia)
14.2 Educacion y orientacion alimentaria para el paciente con sindrome metabdlico
14.3 Habitos de alimentacion y sindrome metabdlico

Tema 15 Nutrimentos de importancia en el sindrome metabdlico
15.1 Funcion de la vitamina D en el sindrome metabdlico
15.2 Omega3

15.3 Prebidticos y probidticos
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Tips importantes

Recomienda al aprendedor revisar las explicaciones de los temas desarrollados en la plataforma
educativa previo a la sesion en el aula.

Se sugiere que el aprendedor lea y visualice los recursos de apoyo de cada tema previo a la sesion
en el aula.

Invita al alumno a leer y resumir los temas del curso en la bibliografia de apoyo recomendada.

El aprendedor debera dar lectura previa a las actividades con la finalidad de resolver alguna duda
respecto a la realizacion.

Las actividades forman parte de las horas de estudio individual de cada aprendedor y no podran
realizarse en sesiones en el aula.

Las actividades deberan entregarse en formato digital a través de la plataforma educativa.

En cada tema, asegurate de cubrir el checkpoint durante la sesion.

Notas de ensenanza

Introduccidn al sindrome metabdlico, ;qué impacto tiene en la actualidad?
Notas para la ensefianza del tema

En este tema se realizara la revision de los subtemas:

1. Historia del sindrome metabdlico
2. Analisis de las definiciones del sindrome metabdlico
3. Prevalencia del sindrome metabdlico

Para iniciar, se deben considerar las preguntas planteadas en la introduccion al tema en la plataforma
educativa; se permite que el aprendedor participe, responda y reflexione con sus comparieros sus
puntos de vista. Se abordan cada uno de los subtemas previamente preparados, basandose en la
experiencia laboral y en investigaciones actualizadas con evidencia cientifica.

Puede utilizarse el contenido del libro de apoyo sugerido para este tema.

Gomez, F., Aguilar, C., Rios, J., y Vera, J.
(2022). Sindrome metabdlico. México:
Publications Permanyer, SL.

Capitulo 2. Epidemiologia del sindrome
metabodlico

Dedica unos minutos a resolver cualquier duda que los estudiantes puedan tener, de modo que el
cierre sea realmente claro y todos se sientan preparados para continuar aprendiendo.
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Termina la clase con una actitud positiva, agradeciendo la participacion y motivando a los estudiantes
para la siguiente leccion. El cierre debe ser dindmico y reflexivo, orientado a consolidar el aprendizaje
y a dejar a los estudiantes con una sensacion de logro. Finalmente, revisa el checkpoint para
asegurarte de que se haya cumplido.

Criterios de diagndstico del sindrome metabodlico

Notas para la ensefianza del tema

En este tema se realizara la revision de los subtemas:

2.1 OMS (Organizacion Mundial de la Salud)
2.2 Criterios diagndsticos para sindrome metabdlico en nifios

Para iniciar, se deben considerar las preguntas planteadas en la introduccion del tema en la
plataforma educativa; se permite que el aprendedor participe, responda y reflexione con sus
companieros sobre sus puntos de vista.

Se abordan cada uno de los subtemas previamente preparados, basandose en la experiencia laboral y
en investigaciones actualizadas con sustento cientifico. Puede utilizarse el contenido del libro de
apoyo sugerido para este tema.

Gomez, F., Aqguilar, C., Rios, J., y Vera, J. (2022).
Sindrome metabdlico. México: Publications
Permanyer, SL.

Capitulo 1. Concepto y definicion del sindrome
metabolico

Se recomienda reconocer el esfuerzo y los logros de los estudiantes durante la clase, ya que esto
puede aumentar su motivacion y compromiso. Se deben dedicar unos minutos a resolver cualquier
duda que puedan tener, de modo que el cierre sea claro y todos se sientan preparados para continuar
aprendiendo.

La clase debe concluir con una actitud positiva, agradeciendo la participacion y motivando a los
estudiantes para la siguiente leccion. El cierre debe ser dinamico y reflexivo, orientado a consolidar el
aprendizaje y dejar a los estudiantes con una sensacion de logro.

Finalmente, se revisa el Checkpoint para asegurarse de que se haya cumplido.
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Fisiopatologia del sindrome metabdlico

Notas para la ensefianza del tema
En este tema se realizara la revision de los subtemas:

3.1 ;Como inicia y progresa la enfermedad?
3.2 Fenotipos del sindrome metabdlico
3.3 Impacto genético

Para iniciar, considera las preguntas planteadas en la introduccion al tema en la plataforma educativa;
permite que el aprendedor participe, responda y reflexione con sus comparieros sus puntos de vista.
Aborda cada uno de los subtemas que previamente preparo, basandose en su experiencia laboral y en
las investigaciones actualizadas con evidencia cientifica. Puedes utilizar el contenido del libro de
apoyo sugerido para este tema.

Gomez, F., Aguilar, C., Rios, J., y Vera, J. (2022). | Capitulo 3. Fisiopatologia del sindrome
Sindrome metabdlico. México: Publications metabdlico

Permanyer, SL. Capitulo 4. Aspectos genéticos y epigenéticos
del sindrome metabdlico

Incluso, abordar alguna otra referencia de tu eleccion.

En el cierre del tema, se deben recapitular las dudas, repasar los puntos mas importantes de cada
subtema y mencionar las actividades a desarrollar derivadas del contenido abordado. Asimismo, se
debe verificar que el aprendedor conozca los criterios de evaluacion, la ponderacion de la actividad y
los aspectos relevantes a considerar.

Se recomienda reconocer el esfuerzo y los logros de los estudiantes durante la clase, ya que esto
puede aumentar su motivacion y compromiso. Se deben dedicar unos minutos a resolver cualquier
duda que puedan tener, de modo que el cierre sea claro y todos se sientan preparados para continuar

aprendiendo.

La clase debe concluir con una actitud positiva, agradeciendo la participacion y motivando a los
estudiantes para la siguiente leccion. El cierre debe ser dinamico y reflexivo, orientado a consolidar el
aprendizaje y dejar a los estudiantes con una sensacion de logro.

Finalmente, se revisa el checkpoint para asegurarse de que se haya cumplido.
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Factores de riesgo y calculo de riesgo cardiovascular
Notas para la ensefianza del tema

En este tema se realizara la revision de los subtemas:
4.1 Factores de riesgo cardiovascular
4.2 Riesgo cardiovasculary su estratificacion

Para iniciar, considera las preguntas planteadas en la introduccion al tema en la plataforma educativa;
permite que el aprendedor participe, responda y reflexione con sus compaiieros sus puntos de vista.
Aborda cada uno de los subtemas que previamente preparo, basandose en su experiencia laboral y en
las investigaciones actualizadas con evidencia cientifica.

Puedes utilizar el contenido del libro de apoyo sugerido para este tema.

Gomez, F., Aguilar, C., Rios, J., y Vera, J. Capitulo 19. Complicaciones microvasculares
(2022). Sindrome metabdlico. México: y sindrome metabdlico

Publications Permanyer, SL.

Dedica unos minutos a resolver cualquier duda que los estudiantes puedan tener, de modo que el
cierre sea realmente claro y todos se sientan preparados para continuar aprendiendo.
Finalmente, revisa el checkpoint para asegurarte de que se haya cumplido.

Procesos inflamatorios y sistémicos del sindrome metabdlico
Notas para la ensefianza del tema
En este tema se realizara la revision de los subtemas:
5.1 Efectos hormonales
5.2 Inflamacion en el sindrome metabdlico

5.3 Efecto de las incretinas

Para iniciar, considera las preguntas planteadas en la introduccion al tema en la plataforma educativa;
permite que el aprendedor participe, responda y reflexione con sus compafieros sus puntos de vista.

Aborda cada uno de los subtemas que previamente prepard, basandose en su experiencia laboral y en
las investigaciones actualizadas con evidencia cientifica.

Puedes utilizar el contenido del libro de apoyo sugerido para este tema.
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Gomez, F., Aguilar, C., Rios, J., y Vera, J. (2022). | Capitulo 6. Papel del tejido adiposo en la
Sindrome metabdlico. México: Publications resistencia a la insulina
Permanyer, SL.

Dedica unos minutos a resolver cualquier duda que los estudiantes puedan tener, de modo que el
cierre sea realmente claro y todos se sientan preparados para continuar aprendiendo.
Finalmente, revisa el checkpoint para asegurarte de que se haya cumplido.

Sindrome de ovario poliquistico y sindrome metabdlico
Notas para la ensefianza del tema

En este tema se realizara la revision de los subtemas:

6.1 Correlacion entre el sindrome metabdlico y alteraciones hormonales
6.2 Sindrome de ovario poliquistico

Para iniciar, considera las preguntas planteadas en la introduccion al tema en la plataforma educativa;
permite que el aprendedor participe, responda y reflexione con sus comparieros sus puntos de vista.

Aborda cada uno de los subtemas que previamente preparo, basandose en su experiencia laboral y en
las investigaciones actualizadas con evidencia cientifica.

Puedes utilizar el contenido del libro de apoyo sugerido para este tema.

Gomez, F., Aguilar, C., Rios, J., y Vera, J. (2022). | Capitulo 22. Hiperandrogenismo y sindrome
Sindrome metabdlico. México: Publications metabolico
Permanyer, SL.

Termina la clase con una actitud positiva, agradeciendo la participacion y motivando a los estudiantes
para la siguiente leccion.

El cierre debe ser dinamico y reflexivo, orientado a consolidar el aprendizaje y a dejar a los estudiantes
con una sensacion de logro.

Finalmente, revisa el checkpoint para asegurarte de que se haya cumplido.

DERECHOS RESERVADOS © UNIVERSIDAD TECMILENIO.



TEMA | UNIVERSIDAD TECMILENIO

Prediabetes y diabetes

Notas para la ensefianza del tema

En este tema se realizara la revision de los subtemas:

7.1 Intolerancia a la glucosa y resistencia a la insulina

7.2 La diabetesy el sindrome metabolico

7.3 Estrategias de intervencidn en pacientes con prediabetes o diabetes y sindrome metabdlico (indice
y carga glucémicos) e intervencion nutricional

Para iniciar, considera las preguntas planteadas en la introduccion al tema en la plataforma educativa;
permite que el aprendedor participe, responda y reflexione con sus comparieros sus puntos de vista.

Aborda cada uno de los subtemas que previamente preparo, basandose en su experiencia laboral y en
las investigaciones actualizadas con evidencia cientifica.

Puedes utilizar el contenido del libro de apoyo sugerido para este tema.

Gomez, F., Aguilar, C., Rios, J., y Vera, J. (2022). | Capitulo 14. Alteraciones de la tolerancia ala
Sindrome metabdlico. México: Publications glucosa y sindrome metabdlico

Permanyer, SL. Capitulo 16. Relacidn entre inflamacion,
sindrome metabdlico y diabetes

En el cierre del tema, se deben recapitular las dudas, repasar los puntos mas importantes de cada
subtema, mencionar las actividades a desarrollar derivadas del tema y asegurarse de que el
aprendedor conozca los criterios de evaluacion, la ponderacién de la actividad y los aspectos clave a
considerar.

Se recomienda reconocer el esfuerzo y los logros de los estudiantes durante la clase, ya que esto
puede incrementar su motivacion y compromiso. Se deben dedicar unos minutos a resolver cualquier
duda que los estudiantes tengan, de modo que el cierre sea verdaderamente claro y todos se sientan
preparados para continuar aprendiendo.

La clase debe finalizar con una actitud positiva, agradeciendo la participacion y motivando a los
estudiantes para la siguiente leccion. El cierre debe ser dinamico y reflexivo, orientado a consolidar el
aprendizaje y a dejar a los estudiantes con una sensacion de logro.

Finalmente, se revisa el Checkpoint para confirmar que se haya cumplido.
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Dislipidemia
Notas para la ensefianza del tema

En este tema se realizara la revision de los subtemas:

8.1 Diagndstico clinico y diferencial de las dislipidemias
8.2 Seguimiento de un paciente con dislipidemia
8.3 Evaluacion e intervencion en paciente con dislipidemia y sindrome metabdlico

Para iniciar, considera las preguntas planteadas en la introduccion al tema en la plataforma educativa;
permite que el aprendedor participe, responda y reflexione con sus compafieros sus puntos de vista.

Aborda cada uno de los subtemas que previamente prepard, basandose en su experiencia laboral y en
las investigaciones actualizadas con evidencia cientifica.

Puedes utilizar el contenido del libro de apoyo sugerido para este tema.

Gomez, F., Aguilar, C., Rios, J., y Vera, J. Capitulo 15. Alteraciones de las lipoproteinas
(2022). Sindrome metabdlico. México: en el sindrome metabdlico
Publications Permanyer, SL.

Incluso, abordar las guias de practica clinica actualizadas en el area o alguna otra referencia de su
eleccion.

Dedica unos minutos a resolver cualquier duda que los estudiantes puedan tener, de modo que el
cierre sea realmente claro y todos se sientan preparados para continuar aprendiendo.

Finalmente, revisa el checkpoint para asegurarte de que se haya cumplido.
Hipertension arterial y obesidad
Notas para la ensefianza del tema

En este tema se realizara la revision de los subtemas:
9.1 Diagndstico clinico de la hipertension arterial

9.2 Intervencidn nutricional en la hipertension arterial
9.3 Métodos de diagnostico de la obesidad e intervencion nutricional
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Para iniciar, considera las preguntas planteadas en la introduccion al tema en la plataforma educativa;
permite que el aprendedor participe, responda y reflexione con sus compafieros sus puntos de vista.

Aborda cada uno de los subtemas que previamente preparo, basandose en su experiencia laboral y en
las investigaciones actualizadas con evidencia cientifica.

Puedes utilizar el contenido del libro de apoyo sugerido para este tema.

Raymond, J., y Morrow, K. (2021). Krause. Mahan | Capitulo 32. Tratamiento nutricional médico en
Dietoterapia (152 ed.). Espana: Elsevier. las enfermedades cardiovasculares

Incluso, pueden abordarse las guias de practica clinica actualizadas en el area o alguna otra referencia
de libre eleccion.

En el cierre del tema, se deben recapitular las dudas, repasar los puntos mas relevantes de cada
subtema, mencionar las actividades a desarrollar derivadas del tema y asegurarse de que el
aprendedor conozca los criterios de evaluacion, la ponderacion de la actividad y los aspectos clave a
considerar.

Se recomienda reconocer el esfuerzo y los logros de los estudiantes durante la clase, ya que esto
puede aumentar su motivacion y compromiso. Se deben dedicar unos minutos a resolver cualquier
duda que los estudiantes tengan, de modo que el cierre sea claro y todos se sientan preparados para
continuar aprendiendo.

La clase debe concluir con una actitud positiva, agradeciendo la participacion y motivando a los
estudiantes para la siguiente leccion. El cierre debe ser dindamico y reflexivo, orientado a consolidar el
aprendizaje y a dejar a los estudiantes con una sensacion de logro.

Finalmente, se revisa el checkpoint para confirmar que se haya cumplido.

Enfermedad de higado graso no alcohdlica y su relacion con el sindrome metabélico

Notas para la ensefianza del tema

En este tema se realizara la revision de los subtemas:

10.1 Fisiopatologia del higado graso y su relacion con el sindrome metabdlico
10.2 Intervencion nutricional
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Para iniciar, considera las preguntas planteadas en la introduccion al tema en la plataforma educativa;
permite que el aprendedor participe, responda y reflexione con sus compafieros sus puntos de vista.

Aborda cada uno de los subtemas que previamente preparo, basandose en su experiencia laboral y en
las investigaciones actualizadas con evidencia cientifica.

Puedes utilizar el contenido del libro de apoyo sugerido para este tema.

Gomez, F., Aguilar, C., Rios, J., y Vera, J. (2022).

Capitulo 21. Enfermedad por higado graso no
Sindrome metabdlico. México: Publications P P '9 g

alcoholico
Permanyer, SL.

Incluso, pueden abordarse las guias de practica clinica actualizadas en el area, o alguna otra referencia
de libre eleccion.

En el cierre del tema, se deben recapitular las dudas, repasar los puntos mas importantes de cada
subtema, mencionar las actividades derivadas del tema y asegurarse de que el aprendedor conozca los
criterios de evaluacion, la ponderacion de la actividad y los detalles relevantes.

Se recomienda reconocer el esfuerzo y los logros de los estudiantes durante la clase, ya que esto
puede incrementar su motivacion y compromiso. Se deben dedicar unos minutos a resolver cualquier
duda que los estudiantes tengan, de modo que el cierre sea claro y todos se sientan preparados para
continuar aprendiendo.

La clase debe concluir con una actitud positiva, agradeciendo la participacion y motivando a los
estudiantes para la siguiente leccion. El cierre debe ser dinamico y reflexivo, orientado a consolidar el
aprendizaje y a dejar a los estudiantes con una sensacion de logro.

Finalmente, se revisa el checkpoint para confirmar que se haya cumplido.

Tratamientos del sindrome metabdlico

Notas para la ensefianza del tema

En este tema se realizara la revision de los subtemas:
11.1 Tratamiento médico en el sindrome metabdlico y su interaccidn con la nutricidn

11.2 El papel de la microbiota, el tejido adiposo y los macrdéfagos
11.3 Ejercicio como tratamiento preventivo
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Para iniciar, considera las preguntas planteadas en la introduccion al tema en la plataforma educativa;
permite que el aprendedor participe, responda y reflexione con sus compafieros sus puntos de vista.

Aborda cada uno de los subtemas que previamente preparo, basandose en su experiencia laboral y en
las investigaciones actualizadas con evidencia cientifica.
Puedes utilizar el contenido del libro de apoyo sugerido para este tema.

Raymond, J., y Morrow, K. (2021). Krause. , L, )
Y 1oy K ) Capitulo 20. Nutricion en el tratamiento del

Mahan Dietoterapia (152 ed.). Espaia:
peso

Elsevier.

Incluso, abordar las guias de practica clinica actualizadas en el area o alguna otra referencia de su
eleccion.

Dedica unos minutos a resolver cualquier duda que los estudiantes puedan tener, de modo que el
cierre sea realmente claro y todos se sientan preparados para continuar aprendiendo. El cierre debe
ser dinamico y reflexivo, orientado a consolidar el aprendizaje y a dejar a los estudiantes con una
sensacion de logro.

Finalmente, revisa el checkpoint para asegurarte de que se haya cumplido.
Evaluacion del estado nutricional en el paciente con sindrome metabdlico

Notas para la ensefianza del tema

En este tema se realizara la revision de los subtemas:

12.1 Historia del paciente y herramientas de evaluacion y monitoreo

12.2 Mediciones antropométricas y examen fisico orientado a la nutricion

12.3 Datos bioquimicos, exdmenes médicos y procedimientos y antecedentes relacionados con la

alimentacion y la nutricion

Para iniciar, considera las preguntas planteadas en la introduccion al tema en la plataforma educativa;
permite que el aprendedor participe, responda y reflexione con sus compafieros sus puntos de vista.

Aborda cada uno de los subtemas que previamente prepard, basandose en su experiencia laboral y en
las investigaciones actualizadas con evidencia cientifica.

Puedes utilizar el contenido del libro de apoyo sugerido para este tema.
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Raymond, J., y Morrow, K. (2021). Krause.

, i . Capitulo 20. Nutricion en el tratamiento del
Mahan Dietoterapia (152 ed.). Espaia:
peso.

Elsevier.

Incluso, abordar las guias de practica clinica actualizadas en el area o alguna otra referencia de su
eleccion.

Dedica unos minutos a resolver cualquier duda que los estudiantes puedan tener, de modo que el
cierre sea realmente claro y todos se sientan preparados para continuar aprendiendo.

Finalmente, revisa el checkpoint para asegurarte de que se haya cumplido.
Estrategias dietéticas en el sindrome metabdlico 1

Notas para la ensefianza del tema

En este tema se realizara la revision de los subtemas:
13.1 Intervencion nutricional en la obesidad, resistencia a la insulina y diabetes
13.2 Intervencion nutricional en la hipertension arterial sistémica (HAS)

13.3 Intervencion nutricional en la hiperuricemia

Para iniciar, considera las preguntas planteadas en la introduccion al tema en la plataforma educativa;
permite que el aprendedor participe, responda y reflexione con sus companieros sus puntos de vista.

Aborda cada uno de los subtemas que previamente preparo, basandose en su experiencia laboral y en
las investigaciones actualizadas con evidencia cientifica.

Puedes utilizar el contenido del libro de apoyo sugerido para este tema.

Gomez, F., Aguilar, C., Rios, J., y Vera, J. ] _ N ,

, . L Capitulo 9. Dieta, ejercicio y sindrome
(2022). Sindrome metabdlico. México: .
metabolico

Publications Permanyer, SL.

Incluso, abordar las guias de practica clinica actualizadas en el area o alguna otra referencia de su
eleccion.
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Dedica unos minutos a resolver cualquier duda que los estudiantes puedan tener, de modo que el
cierre sea realmente claro y todos se sientan preparados para continuar aprendiendo. El cierre debe
ser dinamico y reflexivo, orientado a consolidar el aprendizaje y a dejar a los estudiantes con una
sensacion de logro.

Finalmente, revisa el checkpoint para asegurarte de que se haya cumplido.

Estrategias dietéticas en el sindrome metabdlico 2
Notas para la ensefianza del tema

En este tema se realizara la revision de los subtemas:
14.1 Intervencion nutricional en las dislipidemias (hipercolesterolemia e hipertrigliceridemia)
14.2 Educacion y orientacion alimentaria para el paciente con sindrome metabdlico

14.3 Habitos de alimentacion y sindrome metabdlico

Para iniciar, considera las preguntas planteadas en la introduccion al tema en la plataforma educativa;
permite que el aprendedor participe, responda y reflexione con sus compafieros sus puntos de vista.

Aborda cada uno de los subtemas que previamente prepard, basandose en su experiencia laboral y en
las investigaciones actualizadas con evidencia cientifica.

Puedes utilizar el contenido del libro de apoyo sugerido para este tema.

Gomez, F., Aguilar, C., Rios, J., y Vera, J. Capitulo 9. Dieta, ejercicio y sindrome
(2022). Sindrome metabdlico. México: metabdlico.
Publications Permanyer, SL.

Incluso, abordar las guias de practica clinica actualizadas en el area o alguna otra referencia de su

eleccion.

Dedica unos minutos a resolver cualquier duda que los estudiantes puedan tener, de modo que el
cierre sea realmente claro y todos se sientan preparados para continuar aprendiendo. El cierre debe
ser dinamico y reflexivo, orientado a consolidar el aprendizaje y a dejar a los estudiantes con una

sensacion de logro.

Finalmente, revisa el checkpoint para asegurarte de que se haya cumplido.
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Nutrimentos de importancia en el sindrome metabdlico
Notas para la ensefianza del tema

En este tema se realizara la revision de los subtemas:

15.1 Funcion de la vitamina D en el sindrome metabolico
15.2 Omega 3
15.3 Prebidticos y probioticos

Para iniciar, considera las preguntas planteadas en la introduccion al tema en la plataforma educativa;
permite que el aprendedor participe, responda y reflexione con sus compafieros sus puntos de vista.

Aborda cada uno de los subtemas que previamente preparo, basandose en su experiencia laboral y en
las investigaciones actualizadas con evidencia cientifica.

Puedes utilizar el contenido del libro de apoyo sugerido para este tema.

Gomez, F., Aguilar, C., Rios, J., y Vera, J. ) _ N ,

) o o Capitulo 9. Dieta, ejercicio y sindrome
(2022). Sindrome metabdlico. México: o
metabolico

Publications Permanyer, SL.

Comprender que los prebidticos y probiodticos tienen un impacto positivo cuando existe una adecuada
ingesta de fibra. En pacientes con obesidad, ha incrementado la disbiosis, por lo que el uso de estos
componentes propicia mejor colonizacion en la microbiota intestinal.

Este tema marca el fin del mddulo 3, por lo que el aprendedor debera desarrollar el proyecto final para
su evaluacion. Instruye al alumno acerca de los criterios de evaluacion y la rdbrica.
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Evidencias

Evidencia 1

Obtener el certificado A del curso virtual “Implementacion del paquete técnico HEARTS en la
Atencion Primaria de Salud” a través de la plataforma campus virtual de salud publica de la OPS.
Disponible en el sitio: https://campus.paho.org/es/curso/Iniciativa-HEARTS

Instrucciones

1. Registrarse como usuario https://campus.paho.org/es/curso/Iniciativa-HEARTS
a. Hazclicen el boton "Crear cuenta".
b. Completa el formulario de registro con tu informacién personal, incluyendo tu nombre
completo, direccion de correo electrénico y una contrasefa segura.
c. Verifica tu direccion de correo electronico haciendo clic en el enlace que te enviaremos a tu
bandeja de entrada.
2. Accede alos modulos del curso.
a. Elcurso esta disponible en la plataforma del campus virtual de salud publica de la OPS/OMS,
las 24 horas del dia, los siete dias de la semana, en una modalidad autoadministrada de
acuerdo con el ritmo del aprendedor.

MODULO o) Bienvenida

MODULO I) Estructura y contenido del curso

MODULO Il) Descripcién de la Iniciativa Global HEARTS
MODULO Ill) Habitos y estilos de vida saludables: Asesoramiento para los pacientes
MODULO IV) Protocolos de tratamiento basados en la evidencia
MODULO V) Acceso a medicamentos y tecnologia esenciales
MODULO VI) Evaluacién de factores de riesgo cardiovascular
MODULO VII) Trabajo basado en equipos multidisciplinarios
MODULO VIII) Sistemas de monitoreo

MODULO IX) Implementacion

MODULO X) Etica de la investigacién en implementacién
MODULO Xl) Herramienta de determinacidn de costos

3. Participa, realiza las actividades y cuestionarios del curso.
4. Obtén el certificado A, cubriendo los contenidos del curso.

Realiza la entrega de la evidencia con base en los criterios de evaluacion que se muestran en la rubrica
(ver anexo 1).
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Disefar un instrumento de tamizaje para Riesgo de Sindrome Metabdlico basado en literatura
cientifica y guias clinicas reconocidas (ATP Ill, IDF, OMS, entre otras), para posteriormente identificar
el nivel de riesgo de sindrome metabdlico y sus patologias asociadas mediante la aplicacion del
instrumento a un grupo personas adultas.

Instrucciones

1. Con base en los temas revisados en el mddulo 2, disena una herramienta de tamizaje para
identificar el riesgo de sindrome metabdlico en personas adultas. El formato debe incluir de forma
estructurada y clara los siguientes elementos:

a. Datos generales: edad, sexo, escolaridad, ocupacion.
b. Indicadores por mddulos tematicos especificos:

e Sindrome de Ovario Poliquistico (SOP), por ejemplo: irregularidades menstruales,
diagnostico previo de SOP, entre otros.

* Resistencia a lainsulina, prediabetes y diabetes mellitus, por ejemplo: diagndstico de
diabetes, glucosa, consumo habitual de azucares simples, entre otras opciones.

 Dislipidemia, por ejemplo: colesterol total, HDL, LDL, triglicéridos, frecuencia de consumo
de grasas saturadas, grasas trans, entre otros.

* Hipertension arterial y obesidad, por ejemplo: presion arterial, indice de masa corporal,
circunferencia abdominal, consumo de sodio, actividad fisica semanal, entre otros
aspectos.

e Higado graso no alcohdlico, por ejemplo: presencia de sintomas digestivos, consumo
frecuente de productos procesados, diagnostico previo de higado graso, entre otras
posibilidades.

c. Diseno visualy estructura clara, uso de tablas, cuadros o secciones.

d. Instrucciones breves, claras y concisas sobre como completar el formato.

e. Debe contar con una escala de puntaje final que clasifique el riesgo en niveles (bajo, moderado,
alto), de modo que el resultado sea facil de interpretar. Es recomendable incluir opciones
cerradas de respuesta (tipo multiple opcidn, escalas, si/no).

2. Aplica el instrumento de tamizaje a un minimo de diez personas adultas de tu entorno (asegurate
de respetar la confidencialidad de los datos).

3. Registra los puntajes, analiza los datos recolectados y haz una interpretacion del riesgo segun la
escala que desarrolles, evaluando cuantas personas se clasifican en los diferentes niveles de riesgo.
4. Redacta un reporte en el que describas los hallazgos encontrados al aplicar la herramienta de
tamizaje, los factores de riesgo mas comunes que observaste, por ejemplo: habitos alimentarios,
prevalencia de obesidad, nivel de actividad fisica, entre otros aspectos, e incluye una reflexion final
sobre la importancia del abordaje preventivo del sindrome metabdlico.
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5. Incluye en el reporte una conclusion en la que describas las caracteristicas y objetivo del
instrumento de tamizaje que disefnaste, las limitaciones que encontraste al aplicar el formato y qué
recomendarias para mejorarlo.

6. Adjunta en tu entrega el instrumento de tamizaje aplicado (formato).

Realiza la entrega de la evidencia con base en los criterios de evaluacion que se muestran en la rubrica
(ver anexo 2).

Proyecto Final

Realizar un analisis comparativo de guias internacionales sobre sindrome metabolico y aplicar los
conocimientos en la valoracion clinica y disefio de una intervencidn nutricional personalizada para tres
casos reales.

Instrucciones

1. Realiza un analisis comparativo de al menos tres guias internacionales de practica clinica mas
actualizadas en el manejo nutricional del sindrome metabdlico en tres regiones: México, Canaday
Europa. Elabora una tabla comparativa que incluya los siguientes elementos:

a. Criterios diagndsticos de sindrome metabdlico.

b. Recomendaciones nutricionales clave.

c. Consideraciones especificas segun edad, comorbilidades u otras variables clinicas.
2. Seleccion de casos reales

Retoma los resultados obtenidos en la Evidencia 2, en la que aplicaste el instrumento de tamizaje de
riesgo de sindrome metabdlico a diez adultos. Elige a tres personas con alto riesgo o con criterios de
diagnostico de sindrome metabdlico, solicita su apoyo para que colaboren contigo y permitan realizar
una valoracion nutricional con fines educativos.

3. Valoracion clinica nutricional

Por cada persona seleccionada, realiza una valoracion completa mediante la historia clinica
nutricional, lleva a cabo todas las mediciones antropométricas necesarias y, de ser posible, solicita
previamente a cada paciente los estudios bioquimicos correspondientes para complementar la
historia clinica.

4. Con apoyo de la tabla comparativa que elaboraste para el analisis de las guias internacionales de
practica clinica mas actualizadas en el manejo nutricional del sindrome metabdlico, establece el
diagnostico de cada paciente en formato PES.

5. Una vez establecido el diagnostico de cada paciente, define la estrategia de intervencion nutricional
para cada uno y especifica los siguientes elementos:

a. Plantea los objetivos de la intervencidn nutricional.
b. Determina la distribucion y calculo de macro y micronutrientes.
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c. Disenay calcula un menu como ejemplo para cada paciente.

d. Elabora una lista de minimo quince recomendaciones nutricionales personalizadas, incluyendo

sugerencias de nutrimentos funcionales como omega 3, vitamina D, prebidticos, probidticos y

de actividad fisica.

e. Puedes entregar a cada paciente la lista de recomendaciones nutricionales personalizadas y el
material educativo de orientacion nutricional desarrollado en actividades anteriores de cada

modulo del curso.

6. Entrega un documento que incluya la historia clinica, el diagnostico, los objetivos de la intervencion,

el menu de ejemplo y la lista de recomendaciones para cada paciente.
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Realiza la entrega de la evidencia con base en los criterios de evaluacion que se muestran en la rubrica

(ver anexo 3).

Anexos

Anexo 1

Nivel de desempeiio

AUn sin desarrollar la

Participacion en los

Participa en al menos 60-79%

Participa en menos del

Criterios de Altamente competente Competente )
., competencia %
evaluacion 100%-86% 85%-70%
69%-0%
30-26 puntos 25-21 puntos 20-0 puntos

S dulos del Participa activamente en el de los foros, con aportes que 60% de los foros, o sus 30
madulos del curso L , L
80% de los foros del curso. son Utiles, pero no siempre aportes son minimos o
relevantes. irrelevantes.
40-36 puntos 35-30 puntos 29-0 puntos
. Obtiene calificaciones no
Evaluacion de ) . ) . ] ,
o Obtiene calificaciones Obtiene calificaciones aprobatorias en la mayoria
conocimientos _ ) _ ) )
(exd aprobatorias superiores a 8o aprobatorias en algunos de los cuestionarios y 40
examenes o , ) , ) , )
_ _ puntos en los cuestionarios o cuestionarios y examenes, examenes, mostrando
cuestionarios) i o ) e
examenes del curso. con un rendimiento variable. poco entendimiento del
contenido.
30-26 puntos 25-21 puntos 20-0 puntos
p ¢ Entrega entre el 60% y 79% Entrega menos del 60%
royecto o - - .
- .. Entrega el 80% de actividades de las actividades, de las actividades o 30
actividades practicas . ,
o proyectos del curso. cumpliendo con la mayoria de proyectos, o no cumple
los requisitos. con los requisitos basicos.
Total | 100%
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Anexo 2

Nivel de desempeiio
L. Aun sin desarrollar la
Criterios de Altamente competente Competente i
g competencia %
evaluacion 100%-86% 85%-70%
69%-0%
20-17 puntos 16-14 puntos 13-0 puntos
. ) Incorporacion de al menos Incorporacion de tres o
Incorporacion de cinco
cuatro apartados: datos menos apartados: datos
apartados: datos generales
) generales (edad, sexo, generales (edad, sexo,
(edad, sexo, escolaridad, ] ., . .,
Estructura del e escolaridad, ocupacion), escolaridad, ocupacion),
. ocupacion), indicadores por o , o , 20
instrumento ) : ) indicadores por modulo, indicadores por modulo,
modulo, instrucciones de ) ] . )
. instrucciones de llenado, instrucciones de llenado,
llenado, escala de riesgo, ) o ) o
o ’ escala de riesgo, disefio escala de riesgo, disefio
disefio segmentado mediante , .
segmentado mediante tablas segmentado mediante
tablas o cuadros.
o cuadros. tablas o cuadros.
20-17 puntos 16-14 puntos 13-0 puntos
Integracion de tres
indicadores minimo por cada
maddulo tematico (SOP, »
) ) ] ) . Integracion de menos de
. resistencia a la insulina, Integracion de al menos dos o
Indicadores y o o . oo , dos indicadores por
, dislipidemia, hipertensiony indicadores por mddulo, con , )
opciones de ) , ) modulo o uso de opciones 20
obesidad, higado graso no opciones de respuesta , ) i
respuesta . . o abiertas sin referencias en
alcohdlico), con opciones de cerradas y justificacion en al ) ,
, mas de la mitad de los
respuesta cerradasy menos tres modulos. )
o, modulos.
justificacion documentada
(minimo una referencia
cientifica por moédulo).
20-17 puntos 16-14 puntos 13-0 puntos
Construccion de escala con
rangos numéricos definidos
para cada nivel (bajo, Construccion de escala con )
i . Ausencia de escala o
moderado, alto), niveles (bajo, moderado, L, ] )
Escala de o ) ) L, definicion de niveles sin
o especificando el puntaje de alto), pero sin definicion i 20
clasificacion del ) L puntajes concretos,
. corte para cada nivel y numeérica completa para o .
riesgo . , , . impidiendo clasificar
aplicable a todos los mddulos todos los modulos o sin )
- : , . ., adecuadamente el riesgo.
tematicos, incluyendo ejemplo de interpretacion.
ejemplo de interpretacion en
el formato.
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Aplicacion y analisis
de resultados

20-17 puntos

16-14 puntos

13-0 puntos

Aplicacion a un grupo de
minimo 10 personas adultas,
registro del 200% de las
respuestas esperadas en
todos los indicadores, calculo
de puntajes individuales,
distribucion de participantes
por nivel de riesgo y
descripcion de al menos dos
factores de riesgo frecuentes
identificados.

Aplicacion a 10 personas
adultas con registro de al
menos el 80% de las
respuestas, calculo de puntaje
general y distribucion de
participantes en niveles de
riesgo sin identificar factores
frecuentes.

Aplicacién a menos de 10
personas, o registro
incompleto en mas del
20% de indicadores, sin
célculo de puntaje ni
clasificacion de riesgo.

20

Reporte final

20-17 puntos

16-14 puntos

13-0 puntos

Redaccion de reporte con
minimo 150 palabras que
incluya descripcion de
caracteristicas y objetivo del
instrumento, sintesis de
hallazgos, identificacion de
dos limitaciones encontradas,
dos recomendaciones de
mejora y reflexion sobre la
prevencion del sindrome
metabdlico.

Redaccion de reporte entre
80y 149 palabras,
mencionando caracteristicas
generales del instrumento, al
menos un hallazgo de la
aplicacion y una
recomendacion de mejora.

Redaccion de reporte
menor a 8o palabras, sin
descripcion de hallazgos,

sin limitaciones ni
recomendaciones ni
reflexion sobre la
prevencion.

20

Total

100%
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Nivel de desempeiio

AUn sin desarrollar la

Criterios de Altamente competente Competente :
iy competencia %
evaluacion 100%-86% 85%-70%
69%-0%
20-17 puntos 16-14 puntos 13-0 puntos
Presentacion de tabla Presentacion de tabla
comparativa con minimo tres comparativa con minimo dos ~,
, . , ] ) Presentacion de tabla con
guias (México, Canada, Europa), guias de dos regiones, ,
. ) . o . o una sola guia, o con menos
Analisis comparativo integrando tres criterios integrando dos criterios de d ter
, i L i . e dos criterios 20
de guias diagndsticos, tres diagndsticos, dos di -
. - . iagnosticos
recomendaciones nutricionalesy recomendaciones 9 o
. . , . . recomendaciones y
tres consideraciones clinicas nutricionales, y al menos una . ) L.
o . ] o consideraciones clinicas.
distintas por region, con consideracion clinica por
referencias identificadas. region.
15-13 puntos 12-11 puntos 10-0 puntos
Registro de tres personas adultas | Registro de dos personas con ,
. ) . ] o Registro de un solo caso o
Selecciony con riesgo alto, documentacion riesgo alto, consentimiento ) . .
o o ) sin evidencia de
consentimiento de del consentimiento escrito y documentado de forma o 15
n ) o ) ) consentimiento, con
casos antecedentes clinicos registrados | parcial (sin constancia escrita) .
L. ] L antecedentes clinicos en
en minimo cinco apartados de la y antecedentes clinicos en
e menos de tres apartados.
historia clinica inicial. tres o cuatro apartados.
20-17 puntos 16-14 puntos 13-0 puntos

Registro de historia clinica

nutricional con minimo cinco . . .
Registro de historia clinica

L Registro de historia clinica
con minimo tres apartados

en menos de tres 20

apartados (antecedentes

Valoracion clinica
personales, antecedentes o
completos, mediciones

nutricional - o ) ) o
familiares, habitos alimentarios, . apartados, mediciones
. L antropomeétricas con hasta L
mediciones antropométricas de antropomeétricas ausentes.
] ) dos valores faltantes.
peso, talla, IMC, circunferencia
abdominal).
15-13 puntos 12-11 puntos 10-0 puntos
Redaccion del diagndstico
nutricional en formato PES para ., . . . . L.
. .. i Redaccion de diagnostico Ausencia del diagnostico
Diagndstico cada paciente, detallando ) ,
. ) , PES para dos pacientes, con PES en dos o mas
nutricional (formato problema, etiologiay . ) . 15
) , al menos dos componentes | pacientes, o sin relacion con
PES) signos/sintomas con al menos . . .
o completos y uno parcial, con los hallazgos clinicos ni
dos frases explicativas por . ,
una frase por componente. referencia a guias.

componente y referencia a guias

consultadas.
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TEMA | UNIVERSIDAD TECMILENIO

20-17 puntos

16-14 puntos

13-0 puntos

Definicion de minimo dos
objetivos de intervencion por
paciente, calculo de distribucion
energética con desglose de

Definicion de al menos un
objetivo de intervencién por
paciente, calculo energético

Ausencia de objetivos

Disefio de trient general sin desglose | o caleul
. - macronutrientes claros, sin calculo
intervencion y detallado de ! 20
- micronutrientes, menu de tres ) , energético, menu
nutricional ) ', macronutrientes, menu o g !
tiempos de comida y dos ) inexistente o lista de menos
) ) incompleto (menos de tres .
colaciones, y lista de 15 ) ) ) de 10 recomendaciones.
) ; tiempos de comida o sin
recomendaciones personalizadas ) )
) ) colaciones) y lista de entre 10
incluyendo nutrimentos .
) . L y 14 recomendaciones.
funcionales y actividad fisica.
10-9 puntos 8-7 puntos 6-0 puntos
Integracion de archivo con
portada, indice de contenidos,
Entrega historia clinica, diagnostico PES, | Integracion parcial del archivo | Entrega de archivo con mas 10
objetivos de intervencion, menu (con ausencia de maximo un | de dos elementos ausentes,
ejemploy lista de elemento). sin indice.
recomendaciones para los tres
pacientes.
Total | 100%
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