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L ANTECEDENTES:

Ayacucho es una de las regiones mas pobres del pais, afecta al 83.3%
de la poblacién, como lo confirma el Mapa de Necesidades Basicas
Insatisfechas (NBI) del Instituto Nacional de Estadistica e Informatica (INEI).
Esta situacion afecta mas al area rural, el 97.4% de los hogares son pobres y
en el area urbana al 67.8% de los hogares. Esto se debe al escaso desarrollo
de las Sctividades productivas, que solamente representa el 0.7% del Producto
Bruto Interno Nacional (Gerencia Regional de Desarrollo Social, 2005).

Segln el censo de poblacion del afio 2007, el Departamento de
Ayacucho fue de 612,489 habitantes, con una densidad poblacional de 18,3
habitantes por Km?: con una tasa de crecimiento promedio anual de 1,5.

Del total de la poblacién del Departamento de Ayacucho, de acuerdo al
ultimo censo de 2007, la provincia de Huamanga tuvo el 38.4%, con 221,469
habitantes, seguidaa'é las provincias de Huanta con 96,409, La Mar (86,780) y
| ucanas (64,993). La composicion de la poblacién, segun grupos de edad, es
como sigue: de 0 — 14 anos, 34.9%: de 15 a 59 afios, 50.9% y de 60 a mas

afos, 9.7%.

Las provincias que presentan mayor densidad poblacional en el Ultimo
censa 2007 fueron: Huamanga con 85 habitantes!sz, Huanta 25
habitantes/Km? vy Vilcashuaman 23 habitantes/Km?. existiendo instituciones
educativas de nivel superior, presencia de instituciones publicas y privadas y €l
movimiento comercial como indicadores de desarrollo de estas provincias. La
poblacion del departamento de Ayacucho se encuentra relativamente
urbanizada. Las provincias con mayor urbanidad constituyen el 89.1% y con un
bajo porcentaje, Vilcashuaman _con 30.6% (Oficina de Epidemiologia de la
Direccién Regional de Salud Ayacucho, 2007).

El crecimiento del proceso de urbanizacion tiene implicancias
importantes en la salud permitiendo un mayor acceso de la poblacion a los
bienes y servicios sanitarios, educativos, medios de comunicacion Y
econémicos, pero tienen un efecto adverso cuando este proceso se asocia con
los factores de riesgo relacionados con los entornos urbanos como accidentes
de transito, violencia, explotacion sexual y otros.

La tasa bruta de mortalidad, para el departamento de Ayacucho fue de
10.7 defunciones por cada mil habitantes para el periodo 1985-2000 y 9.7
defunciones por cada mil habitantes para el periodo 2000-2005, superando al
nivel nacional que para el periodo 2000-2005 fue de 6.2 muertes por cada 1000
habitantes.

En Ayacucho, la edad promedio de fallecimiento en el afio 2005 fue de
49.5 afos, en el que mas de la mitad fallecieron antes de cumplir los 60 anos
de edad; asi mismo, teniendo en cuenta la razén de afos de vida
potencialmente perdidcs (mortalidad prematura), se tuvo que para el mismo
afo se perdieron de 230 anos por cada 1000 habitantes y a nivel de Perl fue
de 138 afios perdidos por cada 1000 habitantes.
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En el departamento de Ayacucho las enfermedades que produjeron
mayor mortalidad prematura fueron para el afo 2002 las demas causas
externas (traumatismos, envenenamientos), las infecciones respiratorias
agudas, paro cardiaco, enfermedades del sistema nervioso; mientras que para
el afio 2006 las enfermedades que produjeron mayor muerte en la poblacion
fueron “las enfermedades del sistema respiratorio, las deméas causas externas,
trastomos respiratorios especificos del periodo perinatal”, entre otros.

La principal causa de defuncion en el departamento de Ayacucho, para
el afio 2008, fueron las enfermedades transmisibles con 1262 defunciones
seguidas de las enfermedades del aparato circulatorio con 714 muertes, las
causas externas con 667 muenes y los tumores con 684 muertes.

En Ayacucho las enfermedades gque produjeron mayor mortalidad
prematura entre el afo 2002 y 2007 fueron las infecciones respiratorias
agudas, los trastornos del periodo perinatal (problemas respiratorios y de
crecimiento como prematuridad Yy bajo peso), las deficiencias nutricionales,
anemias vy las causas externas comao los eventos de intencién no determinada y
demas accidentes. El _paro cardiaco también ocasiona mayor muerte
prematura, lo cual esta relacionado al diagnostico inadecuado de causa de

muerie.

En cuanto al género, en el sexo masculino, en los afos (2002 - 2007)
contintan las mismas causas que produjeron mayor muerte prematura vy
fueron: las enfermedades respiratorias, los trastornos perinatales (problemas
respiratorios y de crecimiento  como  prematuridad Y bajo peso,
malformaciones), las deficiencias nuiricionales, causas externas (lesiones
autoinflingidas, accidentes, ahogamiento), las afecciones del aparato digestivo
(cirrosis, hernias. apendicitis) y los trastornos mentzles, para el 2007 las
enfermedades inmunoprevenibles y las infecciosas intestinales.

En el sexo femenino, €N los afios (2002 - 2007) continGian las mismas
causas que produjeron mayor muerte prematura y fueron: las enfermedades
respiratorias, 10s trastornos perinatales (problemas respiratorios y de
crecimiento como prematuridad y bajo peso, malformaciones), las deficiencias
nutricionales, causas externas (lesiones  autoinflingidas, accidentes,
ahogamiento), las afecciones del aparato digestivo (cirrosis, hernias.
apendicitis), insuficiencia cardiaca, las enfermedades del aparato urinario, las
relacionadas al embarazo, parto y puerperio, enfermedades infecciosas Y
parasitarias, enfermedades inmunoprevenibles, las afecciones mentales y las

agresiones (homicidios en el 2007).

Conforme avanza la edad se manifiestan las enfermedades propias de
las etapas de vida, es asi que en los neonatos ias principales afecciones son
las originadas en el periodo perinatal, ias afecciones de vias respiratories Y
enfermedades de |a piel y tejido subcutaneo, también aquellos no propics de |2
edad como son los traumatismos de diversas parnes de cuerpo (13.26% ce

atenciones).
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En la infancia, entre los afos 2002 y 2007 las infecciones de vias
respiratorias y las enfermedades infecciosas intestinales son las que ocasionan
el 80% de atenciones, en el 2002 también las enfermedades de la piel y tejido
subcutaneo y para el 2007 las deficiencias nutricionales se ubican dentro del
80% con 2854 casos (4.83%), en ambos periodos se mantienen los signos y

sintomas mal definidos.

En la etapa preescolar, las infecciones de vias respiratorias,
enfermedades infecciosas intestinales, parasitarias, afecciones de la cavidad
oral y deficiencias nutricionales son mas evidentes.

En la etapa escolar, acorde con las informaciones Ultimos del MINSA.
del 2007, presentaron mayor incidencia de enfermedades en: afecciones de las
vias respiratorias, afecciones dentales y periodontales, enfermedades
infecciosas e intestinales, y las deficiencias nutricionales se ubicaron dentro de
las 2 iones que ocasionaron el 80% de las atenciones pasando de 0.87%

(2002) a 6.10% (2007).

En los adolescentes, son comunes las infecciones de vias respiratorias,
afecciones dentales y periodontales, enfermedades infecciosas e intestinales,
parasitosis, enfermedades de la piel y tejido subcutaneo, enfermedades del
aparato digestivo Yy traumatismos, para el afio 2007 las deficiencias
nutricionales se ubican dentro del 70%.

En el adulto, son comunes para ambos anos las afecciones de vias
respiratorias, afecciones dentales y periodontales, enfermedades del aparto
digestivo, enfermedades infecciosas e intestinales, parasitosis, enfermedades
del aparto urinario, -enfermedades de los érganos genitales. femeninos,
infeccioges de transmision sexual, enfermedades hipertensivas, en el
embarazo, parto,- puerperio y otros trastornos. relacionados con el embarazo,
enfermedades del sistema osteomuscular y del tejido conjuntivo, para el ano
2006 ya no se ubica dentro del 80% los traumatismos que afectan multiples

partes del cuerpo.

En el adulto mayor, |8 mayor incidencia de alteraciones organicas se
presentan en los casos de: enfermedades crénico degenerativas, afecciones
hipertensivas, enfermedades del sistema osteomuscular y tejido conjuntivo,
traumatismos, trastornos del ojo y anexcs, que se ubican dentro del 80%, asi
mismo contintian las enfermedades infecciosas intestinales, parasitarias, las
afecciones de vias respiratoras, enfermedades del sistema nervioso, los
problemas dentales y periodontales, para el afo 2006 se ubican los trastornes
mentales y del comportamiento dentro de las morbilidades que ocasionan el
75% de atenciones.

A partir de estos antecedentes de la situacion de salud de la poblacidn
como resultado del diagnostico de salud de la poblacion de la region de
Ayacucho, se aprecia claramente la heterogeniadad de enfermedades por edad
y sexo, asociandose estrechamente a las cifras de pobreza, inequidad,
exclusién social y medio ambiente, con un aito porcentaje poblacional de
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analfabetismo, indicadores altos de mertalidad y morbilidad de la poblacion en
la region de Ayacucho.

En este sentido, posee especial relevancia la gran necesidad de formar
profesionales académicos altamente capacitados, con vision critica y analitica
en el campc de la epidemiologia, enfatizando los retos y tendencias
poblacionales, con el proposito de incentivar esfuerzos para analizar la
problematica de salud actual, y aportar una adecuada formulacion de las
politicas publicas ¥ alternativas de intervencion, que garanticen las condiciones
minimas de vida, para el desarrollo de nuestra realidad social.

1. JUSTIFICACION

Por los antecedentes e indicadores de salud del Departamento de
Ayacucho, urge la formacién de maestros en epidemiologia con un alto nivel de
competencia en investigacion, docencia y servicio, que permitan la permanente
actualizacion y capacitacion profesional para un eficaz servicio de salud en la
comunidad y la poblacion, con claro criterio de planificacion, organizacion,

ejecucién, monitoreo y evaluacion.

La Universidad Nacional Nacional de San Cristébal de Huamanga, 2
iravés de la Facultad de Obstetricia, consecuente con sus fines y principios,
recoge esta necesidad y propone la creacién de la Maestria en Epidemiologia
y asumir el rol de fortalecer 2 los profesionales de la salud en materia de
epidemiologia, por la sita incidencia de las enfermedades multicauszles de la
region, por un equilibrio de la salud de la poblacién local, regional y del pais.

En esta direccion, la implementacion de esta Maestria, en la Escuela ce
Post Grado de la Universidad Nacional de San Cristébal de Huamanga,
conforme se puede apreciar 10S indicadores en los antecedentes de esta
propuesta de creacion, €s imperativo capacitar a los profesionales de la salud
en las areas de epidemiologia, investigacién, administracion, bioestadistica,
Ciencias Sociales y Docencia Universitaria.

Por las razones planteadas, la Facuitad de Obstetricia de la Universidad
Nacional de san Cristobal de Huamanga, inmersa en esta problematica de
formar profesionales de alto nivel académico a través de su Seccion del
Postgrado, considera de necesidad urgente la Creacion de la Maestria en

Epidemioclogia.

. OBJETIVOS GENERALES:

1. Elevar la competencia prafesional en salud, orientado al manejo
epidemiologico.

5 Contribuir & la planificacion, organizacion, gjecuciéon, monitorec y
evaluacion del control epidemiolégico de le region, como politica de
prevenciorn.
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3. Capacitar a los profesionales de salud, para una participacion eficaz
en el diagnostico y el tratamiento oportuno en casos de pandemias y
endemias de la poblacion para recobrar el equilibrio de la salud de Ia

poblacion y la comunidad.

4. Contribuir al desarrolio de la regién y a las politicas publicas, en el
campo epidemiologico, con profesionales de alta competencia

OBJETIVOS ESPECIFICOS:

Al concluir el Programa, el egresado sera capaz de:

. Aplicar el método epidemiologico en la proyeccién y ejecucion de

a)
b)

investigaciones orientadas a solucionar los problemas de la salud
poblacional, dentro de un contexto interdisciplinario y multicausal

Planificar, programaf, gestionatr, plantear y decidir en asuntos de
politicas de salud Y administracion de los servicios y programas de

salud.

Participar constructivamente en talleres de investigacion y elaboracion

de proyectos de tesis y su ejecucion en el campo de la epidemiologia.

Desarrollar el manejo de las técnicas del muestreo, la recopilacion de
datos y su operacionalizacion estadistica.

Manejar el contexto socioeconémico, politico y cultural de la regién y el

pais, con conocimiento de las Ciencias Sociales, con nivel y criterio
epidemiologico.

BASE LEGAL

Sirven de base legal para la creacion e implementacion del programa de
Maestria en Epidemiologia, los articulados y leyes siguientes:

Articulo 18° de la Constitucién Politica del Peru.

Articulo 13°, 14°,22°y 96°de la Ley Universitaria N°® 23733

Articulos 87° y 68° del Estatuto Reformado de la UNSCH.

Resolucion de la Asamblea Universitaria N° 007-99-UNSCH-AU, de
fecha 23 de julio de 1999.

RR. N°. 045-94, del 23 d= junio de18%4, de Creacion de la Escuela de
Postgrado de la Universidad Nacional de San Cristébal de Huamanga.

REQUISITOS DE INGRESO:

Solicitud dirigida al Sefior Rector de la UNSCH.
Copia legalizada de la partida de nacimiento o documento de identidad.

n



c) Certificado original de estudios universitarios de pregrado
d) Copia de Grado Academico debidamente autenticado por el fedatario de
la Universidad de procedencia o legalizada por un notario publico

e) curriculo vital no documentado
f) Dos fotografias tamafo pasaporte a coiores
g) Recibo de pago por derecho de inscripcion.

vl DENOMINACION DEL GRADO QUE OTORGA
E|l Grado Académico que otorgara la Escuela de Post Grado de la

Universidad Nacional de San Cristobal de Huamanga, es de: Maestro en
Epidemiologia.

vil. PERFIL DEL EGRESADO:

El perfil profesional del egresado de la Maestria en Epidemiologia tendra
las siguientes capacidades y competencias en el campo laboral:

4 Conocer a profundidad la problematica de salud de la region y del pais.

_ 2 |dentificar problemas de salud desde una perspectiva multicausal vy
proponer alternativas de solucion.

3. Planear, organizar, ejecutar, monitorear v evaluar las acciones @2
competencia profesional en la promocion y prevencion de la salud, para

o una disminucién de los altos indices de la morbi njgrlaﬂdad de la
i poblacién.

- 4. Promover y participar en investigaciones y acciones interdisciplinarias,
w» para contribuir a la solucion integral de los problemas identificados.

ke

5 Liderar en las propuestas de acciones y en las asesorias técnicas, en
diferentes instancias y en los principales acontecimientos de salud de la

&

“' region y el pais.

Lo

kas 6. Hacer uso apropiado y ético de las técnicas relacionadas con Ia
by investigacién epidemiologica y con el ejercicio profesional.

L. '

f"" 7. Cautelar y velar por la imagen del foro profesional en epidemiologia.

5=

& ,

b Vill. DENOMINACION DEL GRADO QUE OTORGA

("_ El Grado Académico que otorgara la Escuela de Post Grado de la
Universidad Nacional de San Cristébal de Huamanga. €s de: Masstro en

G Epidemiologia.




IX.

PLAN DE ESTUDIOS :

RELACION DE ASIGNATURAS POR CICLC:

Primer ciclo:

iCédigo | Curso Créditos HTHP HTREQ.
EP 801 |Epidemiologia | 3.0 03 - 03 SR
IBE 603 |Bioestadistica | 30 03 - 03 SR
[SA 605 [Salud ambiental 20 03 - 03 SR
11607 [Taller de investigacion epidemiologica | 40 04 - 04 SR

Total:

12.0

Segundo ciclo:

ICréditos HTHP HT REQ.

[Codigo Curso

[EP 602 [Epidemiologia I 30 03 - 03 EP601
BE 604 Bicestadistica Il 30 03 - 03BESBO3
ICS 606 |Ciencias sociales { 20 03 - 03 SR
T1608 [Taller de investigacion epidemiolégica I 40 04 - 04 Ti6O7

\

[Total:

12.0

Tercer ciclo

Codigo Curso |Créditos HTHP HT REQ.

IEC 701 |Epidemiologia clinica 40 04 - 04 SR

TM 703 [Técnicas de muestreo 3.0 03 - 03 BEBO4

DM 705 |Demografia Y Poblacion 20 03 - 03 SR

[TE 707 ([Tesis | 3.0 03 - 03TI6O08
Total: | 12.0

Cuarto ciclo

Cédigo Curso ‘CréditosHT HP HT REQ.

PA 702 Planific;flcién'y administracion de serviciosi 30 03 - 03 SR
y programas

DE 704 |Didactica educativa { 30 @8 - 03 SR

GP 708 [Gestidn y Politicas de Salud { 30 03 - 03 SR

[TE 708 (Tesis || | 30 03 - 03 TE707
Total: i 12.0

Total de créditos

[ 480 N




Malla curricular:

CiCLO | EP - 601 BE - 603 SA - 605 Tl - 807
} v }

cicLon EP - 8022 BE - 604 CS - 606§ 7l - 608
clcLo EC - 701 ™ - 703| DM - 705 TE - 707
cicLO IV [PA - 702 DE - 704 GP - 708 TE - 708

AREA DE EPIDEMIOLOGIA

‘Codigo Curso CreditosHTHP HT REQ.
EP 601 |Epidemiologial —™ 30 03 - 03 SR
SA 605 |Salud ambiental 20 03 - 03 SR
EP 602 |Epidemiologia |l 3.0 03 - 03 EP801
EC 701 |Epidemiologia clinica 40 04 - 04EPB02
DM 705 |Demografia y Poblacion 20 03 - 03 EP60Z

AREA DE ADMIMISTRACION

» Cédigo | Curso CreditosHTHPHT REQ. |

by PA 702 Planificacion y administracion de seivicios; .4 g3 _ g3 SR

- y programas '

IGP 706 |Gestion y Politicas de Salud 3.0 03 - 03DM705

@ AREA DE INVESTIGACION CIENTIFICA

s Cédigo | Curso [Créditos HT HP HT REQ.

» 1607 [Taller de investigacion epidemiologica | i 40 04 - 04 SR

\ (T1 808 ([Taller de investigacion epidemiologicall | 40 04 - 04 Tlel7 |

:_"‘ (TE 707 {Tesis| . [ 30 03 - 03 TI808l =
b TE 708 [Tesis | { 30 03 - 05 TE707|

AREA DE BIOESTADISTICA

N Codigo Curso iCréditosHTHPHT RE

BE 603 |[Bioestadistica | 3.0 03 - 02 BF

BE 604 |Bioestadistica |l | 3.0 03 - 03BESC3
TM 703 [Técnicas de muestreo | 30 03 - 03BZ604 ——




o

AREA DE DOCENCIA UNIVERSITARIA

[Codigo Curso CréditosHT HP HT REQ. |
ICS 806 |Ciencias sociales 20 03 - 03 SR
DE 704 _|Didactica educativa 30 03 - 03 SR
| B

DESCRIPCION DE LAS ASIGNATURAS:

PRIMER CICLO
i

EP — 601 EPIDEMIOLOGIA |
/

Créditos 3.0 HT 03 HT 03

Corrientes de pensamiento y modelos clasicos. Descripcion
epidemiolégica. Uso de tasas vy otras mediciones epidemiologicas.
Vigilancia epidemiolégica. Estudio de brotes. Introduccion a los estudios
analiticos. Epidemias mas importantes ocurridas en la Region, en el

Peru y el mundo.

BE - 603 BIOESTADISTICA |

Creditos 3.0 HTO3 HTO03

Uso e interpretacién de las diversas técnicas estadisticas para recoger y
analizar la informacion epidemiolégica confiable. Técnicas de

descripcion estadistica:

SA - 605 SALUD AMBIENTAL

Creditos 2.0 HTO03 HT 03

Determinantes ambientales en el proceso de salud-enfermedad. Pisos
ecolégicos del Pert y su relacion con la experiencia historica de
determinadas patologias. Técnicas para &l estudio de nichos ecologicos.

T1-8607 TALLER DE INVESTIGACION EPIDEMIOLOGICA |

Créditos 40 HTO04 HT 04

Modelos de investigacién epidemioldgica y el planeamiento de la
investigacién epidemiologica.

D



SEGUNDO CICLO

EP — 602 EPIDEMIOLOGIA !l

Creditos 3.0 HTO03 HT 03

Investigacién epidemiologica, disefio de estudios y modelos de
investigacion epidemiolégica. Estudios de casos y controles, de cohories
y transversales. Enfoque experimental en la investigacién epidemioldgica
en las especialidades medicas, la industria y la salud publica.

BE — 604 BIOESTADISTICA Il

Creditos 3.0 HTO03 HT 03

Técnicas estadisticas para el analisis multivanado. Anzlisis de regresion,
anslisis de datos cualitativos, analisis de sobrevida.

CS - 608 CIENCIAS SOCIALES

Créditos 2.0 HT 03 HT 03

Técnicas para el estudio de los fenomencs sociales gue se desarrollan
en sociedades en proceso de urbanizacién. Procesos sociales Yy
economicos en las urbes de paises latinoamericanos y el Perl. Técnicas
para el estudic de grupos rurales y etnias nativas de areas rurales.

71— 608 TALLER DE INVESTIGACION EPIDEMIOLOGICA il

Créditos 40 HTO04 HT 04

Eiaboracién de instrumentos. Metodos. \alidacion. Analisis de
resultados.

TERCER CICLO

EC 701 EPIDEMIOLOGIA CLINICA

Créditos 4.0 HT 04 HT 04

Técnicas para la investigacion epidemiologica de problemas
roiacionados con la eficacia de procedimientos diagnosticos,
terepéuticos y preventivos. Estudios de historia natural, de eficacia,

formas de anélisis y evaluaciones.

TM — 703 TECNICAS DE MUESTREQO




Créditos 3.0 HT 03 HT 03

Bases de la teoria del muestreo; sus aplicaciones en la investigacion
epidemiologica: teoria del muestreo, disefio muestral, tipes de muestreo,
tamafio de la muestra e inferencias basadas en muestras.

DM — 705 DEMOGRAFIAy POBLACION

Créditos 2.0 HT 03 HT 03

Teorias y técnicas de investigacion de demografia y poblacion.
Desarrolla modelos de crecimiento y técnicas de proyeccion
demografica. Estudio especifico de casos. La transicion demografica y
los procesos dinamicos, sus particularidades en el caso del Pert y la

Region.

TE-707 TESIS |

Créditcs 3.0 HTO03 HT 03

Ejecucion del estudio planeado en los talleres de investigacion
epidemiologica | y IL Recoleccién de informacion, analisis de los
resultados y su presentacion.

CUARTO CICLO

PA —702 PLANIFICACION Y ADMINISTRACION DE SERVICIOS
“ DE PROGRAMAS

Créditos 3.0 HTO3 HT 03

Uso de la epidemiologia en la planificacion y administracion de los
servicios. Uso de técnicas administrativas para la conduccion de
servicios y el desarrollo de intervenciones epidemioldgicas.

DE — 704 DIDACTICA EDUCATIVA

Creditos 3.0_ HT 03 HT 03

Elementos fundamentales del proceso de ensefianza. Principios
metodoldgicos y de motivacion. Planificacion de la ensenanza. Métodos
y recursos didacticos.

GP -706 GESTION Y POLITICAS DE SALUD

Créditos 3.0 HT 03 HT 03

11



Analiza los enfoques y procesos de las politicas publicas en seivd
planes, programas Y proyectos en salud. Aborda e proce-
descentralizacién nacional como marco del desarrollo humano y los fir =

de las politicas publicas de salud.

TE-708 TESIS Il

Créditos 3.0 HT 03 HT 03

Redaccién de tesis. Formulacion de propuesias de intenvencics

ejecutivo. Articulo cientifico. Difusion y comunicacion de resuitedo s

X1, LINEAS DE INVESTIGACION

Epidemiologia de las enfermedades infecciosas y tropicales
Epidemiologia ambiental
Epidemiologia clinica
3 Epidemiclogia hospitalaria
Farmacovigilancia
Saiud plblica basada en evidencias

Salud mental

XIl.  PLANA DOCENTE

El equipo de docentes propuestos por la Seccion del Posigrac
con los siguientes requisitos:

- « Grado de Doctor o Maestro
« Experiencia de docencia en post grado

S

L « Haber desarrollado cursos afines al plan propues:o

- s Docente con trayectona profesional invitados de las univs
;' de prestigio de la ciudad de Lima y profesorss d= Plz
by cumplan los requisitos.

La seccion del Postgrado cuenta con una plana deocenizs =
capacitados con vinculo y sin vinculo laboral.

DOCENTES DE LA SECCION DEL POSTGRADO:

Dra. SP. Albina E.Infante Beingolea.
Dra. SP. Martha M. Infante Beingolea.
Mg. DU. Luisa Alcarraz Curi.

Mg. DU. Brigida Ramirez quijada.

Mg. DU. Martha Calderén Franco

- Mg. SP. Wilson Barrantes Montoya.

i Mg. DU. Clotilde Prado Mzriinez.

& Mg. SP. Maria Luisa Le¢n Martinez.
Mg. SP. Pedro Mendozz Fabian.

(3 Mg. SP. Vilma Zorrilla Delgado
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Mg. SP. Amelia Boada Fajardo.
Mg. SP. Roaldo Pino Anaya.

DOCENTES SIN VINCULO LABORAL:

DOCE

Dr. Adalberto Delgado gomero ( UNFV)

Dr. Glenn Lozano Znelly (UNMSM)

Dr. Manuel Antonio Mendoza Segura (UNFV)
Dr. Guilermo Gurdia (UNFV)

Dr. Nazario Carrasco Izquierdo (UNFV)

Mg. Carlos Medina Soriano (UNMSM)

Mg. Benjamin Bejarano (UPCH)

Mg. Rafael Delgado Arroyo ( UPCH)

Mg. Patricia Céndor Arredondo (UNMSM)
Mg. Milagros Salazar la Torre. (UNMSM)

NTES CON ViCULO LABORAL:
Mg. Billy William Moisés Rios.

Mg. Serapio Romero Gavilan
Mg. Elmer Avalos

Xill RECURSOS MATERIALES:
AULAS: Ambientes del Potgrado y de la Facultad de Obstetricia
EQUIPOS: Multimedia, fotocopiadora, PVD, Videos, TV y otros.
RECURSOS AUXILIARES: Pizarras, motas, plumones a colores,

{ papelotes, puntero y otros.

XIV. PLAN DE AUTOFINANCIAMIENTO

11.1. ESQUEMA DE PAGO, POR ALUMNO

CICLO Ne N° MATRICULA | PAGO | PAGO | PAGO | PAGO | PAGO | TOTAL
CURSOS | CREDITOS | I 1l v v |

| | 4 12 | 150 280| 280| 280| 280| 280| 1550

I 4 12 150 | 280| 280] 280| 280| 280| 1550

il L4 12 150 | 280| 280| 280| 280| 280| 1550

v 4 12 150 280| 280] 280 280| 280| 1550

TOTAL| 16 43 600 | 1120] 1120] 1120] 1120] 1120] 6200]

11.2. ESTIMACION DEL NUMERO DE PARTICIPANTES CANDIDATOS:
INGRESO GLOBAL PCR 30 ESTUDIANTES

cicLo| N N° | MATRICULA |PAGO | PAGO | PAGO | PAGO | PAGO | TOTAL
CURSOS |CREDITOS | I 11 v vV

| 4 12 | 4500 8400| 8400| 8400| 8400| 8400| 46500
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i 4 12 4500 8400| 8400| 8400 8400| 8400| 48500
e 4 12 4500 8400| 8400| 8400 £400| 8400| 48500
IV 4 12 4500 8400 | B8400| 8400| B8400| 8400| 48500
TOTAL 16 | 43 18000 33600 | 33600 | 33600 | 33600 | 33600 | 186000

11.3. DESCRIPCION DE INGRESOS Y EGRESQOS

DESCRIPCION

DESCRIPCION INGRESOS POR EGRESOS POR
CICLO CICLO
Matricula 4,500 Gastos de 2 000.00
material de
_ gscritorio
Tasa de pension 42,000 Remuneracion de 19 200.00
por ciclo docentes (4)
Compra de 10 000.00
equipos
audiovisuales.
Pago de 1 800.00
| coordinacién
Pago de 2 000.00
secretaria (4)
Otros 11 500.00
 TOTAL INGRESO 486,500 46 500.00

NOTA:

Tomando en cuenta los rubros y montos aproximadamente minimos, l0s

excedentes
Universidad.

economicos  par

14

los ofros

rubros, quedaran a favor de la
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TITULO PRIMERO:
. DE LA OBTENCION DEL GRADO ACADEMICO.
CAPITULO: |
« PLAN DE TESIS.
CAPITULO: Il
« DELATESIS
CAPITULO: Ill

. DEL JURADO Y SUSTENTACION DE TESIS..

CAPITULO: v

. OBTENCION DEL GRADO ACADEMICO.

CAPITULO: V

« DENOMINACION DEL GRADO ACADEMICO.

CAPITULO: VI

» DISPOSICIONES COMPLEMENTARIAS.
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REGLAMENTO PARA OPTAR EL GRADO ACADEMICO DE MAESTRO EN

Art. 1°

Art. 2°

Art..3°

Art. 4°.

Arts 5P.

Art. 6°.

Art. 7°.

Art. 8°.

EPIDEMICLOGIA.

TITULO PRIMERO

DE LA OBTENCION DEL GRADO ACADEMICO

La obtencién del Grado Académico de Maestro (a) se realizara de
acuerdo a su propio Reglamento.

La tesis de maestria son trabajos de investigacion originales,
criticos y de alto nivel académico que versa sobre temas
relacionados al area, se sustentaran en audiencia publica. Su
inscripcion, procedimientos de elaboracion y sustentacion se fijan
en el presente Reglamento.

El egresado que tiene promedio minimo ponderado de catorce
(14), estara en condiciones de tramitar su Grado de Maestro.

CAPITULO |
DEL PLAN DE TESIS

El proceso para la obtencién del Grado de Maestro, se inicia con
la presentacion del plan de tesis, acompafado de una solicitud
dirigida al Director del Postgrado, adjuntando el respectivo recibo
de pago cancelado en la entidad autorizada.

El plan de tesis es personal e individual y puede presentarse a
partir del tercer ciclo de estudios de maestria. No procede el
tramite del plan de tesis si no cuenta con el Grado Académico de
Bachiller o Titulo Profesional, la misma que debe estar
autenticada por la Universidad de origen.

El plan de tesis es preparado de acuerdo al esquema establecido
y con supervision del asesor.

El Coordmador de la Seccion del Postgrado con cargo a dar
cuenta a la Seccidn, designara a dos miembros integrantes del
Comité revisor del plan de tesis, eligiendo entre sus integrantes €l
que lo presida, teniendo en cuenta el mayor grado académico y
antigiiedad de los miembros que conforman el Comité revisor del
plan de tesis.

El Comité revisar del plan de tesis, elegido culminara la revision
de dicho documento en un plazo no mayor de 20 dias calendario,
al cabo de los cuales hara llegar su informe de aprobado o
desaprobado. Los miembros que incumplan lo dispuesto

17
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Art.9°.

Art. 10°.

ArtA1°.

Art.12°.

Art.13°.

Art. 14°,

Art. 16°.

quedaran inhabilitados por el plazo de dos semestres académicos
subsiguientes a la falta.

Si el plan de tesis es observado el Comité Revisor indicara
puntualmente los aspectos observados en forma escrita. El
graduando tendra que proceder a levantar las observaciones,
mediante un oficio al presidente del Comité revisor. Si el
graduando no logra levantar las observaciones hasta por tercera
vez, el proyecto sera considerado improcedente indefectiblemente
y el plan de tesis sera devuelto, debiendo el aspirante presentar

un nuevo plan de tesis.

El esquema de la elaboracion de un plan o proyecto de
investigacion debe tener el siguiente contenido:

*Titulo del Proyecto
*Nombre del autor

Planteamiento del Problema.
Objetivos de la investigacion
Justificacion

Marco teorico

Hipotesis de la investigacion (si corresponde)
Variables e indicadores
Diseno metodolagico.
Cronograma

Financiamiento

Bibliografia

Anexos

TITIDQ e a0 oW

Producida la aprobacion del plan de tesis el Coordinador de
seccién salicita al Director de la Escuela del Postgrado la emisién
de la Resolucién Directoral de Aprobacion y registro en el libro
correspondiente de la seccion.

El graduando tan luego tenga la trascripcion del dictamen de
aprobacion del plan de tesis, ejecutara su trabajo de investigacion.

Al concluir el borrador de tesis, el interesado solicitara la revision y
aprobacién del borrador de tesis, adjuntando 03 ejemplares del
borrador de tesis; siempre bajo la orientacién y supervision del
asesor, siendo cooresponsable de la seriedad académica,
metodolégica y coherencia cientifica del trabajo de investigacidn.

El mismo Comité revisor ¢el plan de tesis, revisara el borrador de
la tesis y emitird opinién fundamentada en un plazo no menor de
30 dias calendario.

Si un miembro de la Comision del Plan de tesis o borrador ng
cumpla, causando perjuicio al graduando; a sclicitud del



TAMHRMANANMIITTITITINIIIIIIIYY IRV RP PR RNT YT EVYE SR E BT

Art. 16°.

Art.17°.

Art. 18°.

Art. 19°,

Art. 20°.

interesado sera remplazado por otro miembro, siguiendo el tramite
correspondiente en cada caso.

Si por razones de fuerza mayor el asesor se ve en la imposibilidad
de continuar asesarando el plan de tesis, el responsable del plan
de tesis nominard un nuevo asesor, previa justificacion escrita
dirigida al Coordinador. El Coordinador con el informe oficial
recepcionado, tomara conocimiento de la nueva designacion y
registrara en el libro de registros del plan de tesis.

CAPITULO 1i

DE LA TESIS

La tesis consta de las siguientes partes principales:
Caratula

indice

Resumen/Abstract

Introduccion

Cuerpo de la tesis

Conclusiones y recomendaciones

Aportes del investigador

Bibliografia y

Anexos.

oo SOy Oy B D =

Al ser declarada procedente la tesis, el Coordinador pondra en
conocimiento del interesado para que continue con el tramite.

Aprobada la tesis por el Comité revisor, el graduando solicitara a
la Direccion del Post Grado, ser declarado expedito.
Acompafando los requisitos exigidos en el Reglamento General
de la Escuela de Post Grado.

Lz Direccion de la EUPG, emitira la Resolucion declarando al
graduando expedito para sustentar dicha tesis.

CAPITULO 1lI

DEL JURADO Y SUSTENTACION DE TESIS

Art. 21°. El jurado de tesis esta conformado por:

e El Director de la Escuela del Postgrado ¢ su representante quien lo

preside.
» El Coordinador de la Seccién correspondiente o su representante.

e Los dos Miembros dal Comité revisor de la tesis
« Fl docente asesor de la tesis

19
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Art. 22°,

Art, 23°%

Art. 24°.

Art. 25°.

Art. 26°.

Art, 27°.

Art. 27°.

Art. 28°,

Art. 29

Art.30.

Para que se instale la mesa del Jurado Calificador de Ia tesis y
proceder con la recepcidn de la sustentacion, es necesario la
presencia de la mayoria absoluta de los miembros, la ausencia de
dos miembros de la comisidn evaluadora implicara el
aplazamiento del acto de sustentacion.

Son funciones del jurado.

a. Recepcionar la sustentacién de tesis
b. Calificar la sustentacion de acuerda a lo establecido en el

Reglamento.

La admisién de una tesis a sustentacion es a peticion del
interesado, el que debe presentar una solicitud dirigida al Director
de la Escuela del Postgrado, pidiendo fecha y hora de
sustentacion, acompafando 06 ejemplares anillados y €l recibo de
pago correspondiente.

Recepcionada la solicitud del interesado, el Director de la Escuela
conforma el jurado v fija la fecha, hora y lugar de sustentacién en
un lapso no mayor de 30 dias calendario.

Para efectos de la sustentacion de |a tesis, €l aspirante dispondra
hasta un maximo de 45 minutos para exponer su trabajo. Luego &l
jurado formulara las preguntas y observaciones que considers
convenientes. Estas deberan ser registradas es un libro, para que
sea comunicada al sustentante a fin de que las absuselva.

Al término de la sustentacicn, preguntas y observaciones, el
jurado delibera en forma reservada para sancionar la calificacion
respectiva. El puntaje promedio aprobatorio minimo es de catorce
(14) en el sistema vigesimal.

La aprobacion o desaprobacién puede consistir en:
a. Aprobado por unanimidad

b. Aprobado por mayoria

c. Desaprobado por unanimidad

d. Desaprobado por mayoria.

Si el aspirante es desaprobado en la sustentacion de la tesis.
tiene una segunda opcién para solicitar la sustentacion del mismo
trabajo, luego de ftranscurrido 45 dias, desde la primera
sustentacion.

La sustentacién d= un mismo trabajo es posible hasta dos vecss.
En caso da ser desaprobado en el proceso de sustentacidn

La Escuela de Postgrado registra en un libro especialmente
condicionado =l acto de sustentacién que contendra la fecha.
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Art. 31°,

Art.. 327,

Art. 33°.

Art. 34°,

At 357,

lugar, hora y los miembros del jurado presentes. Asimismo
contendra los acontecimientos ocumidos durante el acto de
sustentacion, las preguntas y las calificaciones. El acta debera
estar rubricada por los miembros del jurado y por el secretario.

La Seccion del Postgrado de la Facultad de Obstetricia, a su vez
contara con un libro en el que se registrara las fechas de la
revision, aprobacion y sustentacion de la tesis, asi mismo de los
jurados y asesores.

CAPITULO iV:

OBTENCIGN DEL GRADO ACADEMICO

Para optar el Grado Académico de Maestro (a) en Epidemiologia

se requiere haber cumplido con los siguientes requisitos:

a. Haber aprobado las asignaturas consignadas en el Plan
de Estudios, con una nota promedio ponderado minimo de
catorce (14).

b. Acreditar conocimiento de un idioma extranjero, de preferencia
ingles.

c. Presentar y sustentar satisfactoriamente, la tesis, que debera
constituir un aporte para resolver los problemas de salud de la
region.

d. Reunir los demas requisitos que establece el Reglamento
General de la Escuela de Postgrado.

CAPITULO V

DENOMINACION DEL GRADO ACADEMICO QUE SE
OTORGA

El Grado Académico que otorga la Universidad Nacional de San
Cristébal de Huamanga es Maestro(a) en Epidemiclogia.

CAPITULOQ VI

DISPOSICIONES COMPLEMENTARIAS

Los docentes de la UNSCH., que estudian en la Seccién del
Postgrado estan impedidos de ocupar cargos de gobierno de la
Universidad.

El autofinanciamiento de |a Seccidn se rige conforme al
Regiamento General de |a Escuela de Postgrado.
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Art. 36°.

Otros aspectos no estipulados en el presente Reglamento, seran
regulados por el Reglamento Generzl de la Escuela de Posigrado

de la UNSCH.
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