
 

PROGRAMA 

1. Nombre de la actividad curricular 

Antropología Aplicada: Antropología y Salud 

2. Nombre de la actividad curricular en inglés 

Applied Anthropology: Anthropology and Health 

3. Unidad Académica / organismo de la unidad académica que lo desarrolla 

Departamento de Antropología  

4. Ámbitos 

Formación Teórico-Metodológica 

4. Horas de trabajo  

7,5 

Presencial 

3.0 

no presencial 

4.5 

5. Número de créditos SCT – Chile 5 

6. Requisitos - 

7. Propósito general del curso La Línea de Antropologías Aplicadas tiene como 
objetivo desarrollar en los alumnos 
competencias y herramientas específicas para 
que conozcan y apliquen enfoques 
antropológicos en campos relevantes de 
actividad profesional. En consecuencia, se trata 
de cursos que integran aspectos conceptuales, 
metodológicos y prácticos con un énfasis 
profesionalizante.  
 
El curso propone desarrollar un conocimiento 
crítico, reflexivo y operativo de algunas de las 
principales líneas teóricos-conceptuales y 
metodológicas de la antropología social y 
cultural acerca de los procesos de salud, 
enfermedad y atención, con énfasis en sus 
posibilidades de aplicación en distintos campos y 



contextos. Intenta además un acercamiento 
introductorio a la salud pública y al sistema de 
salud chileno, así como a las principales 
problemáticas y abordajes desde la antropología 
médica y de la salud nacional. 

8. Competencias a las que 

contribuye el curso 

 

A1: Problematizar los diversos desarrollos 
históricos de la disciplina y de los marcos 
teóricos-metodológicos desde los que se 
ejerce el quehacer profesional. 

A2: Integrar los marcos teóricos-
metodológicos en el ejercicio de la 
profesión y el desarrollo disciplinario. 

B1: Valorar críticamente la diversidad cultural 
y comprender los procesos culturales 
como fenómenos dinámicos para 
integrarlo en el quehacer profesional. 

C1: Problematizar la construcción de las 
identidades y de los procesos de 
patrimonialización como fenómenos 
políticos. 

C2: Aportar desde una perspectiva crítica a la 
solución de las necesidades y los 
problemas sociales a partir del ejercicio de 
su profesión. 

C3: Valorar críticamente su labor profesional 
respetando los compromisos éticos y 
asumiendo la importancia del rol social y 
político del conocimiento. 

 

9. Subcompetencias 

 

 
A1.3: Reconocer el papel del antropólogo en la 

generación de conocimiento, tomando en 
cuenta las consideraciones 
epistemológicas de su trabajo profesional, 
de la antropología y de las ciencias en 
general.  

A2.1: Aplicar el desarrollo teórico actualizado de 
la disciplina en la actividad profesional y de 
investigación. 



AS2.2: Problematizar los fenómenos 
socioculturales, aportando en proyectos 
de investigación e intervención social. 

AS2.3: Contribuir en la formulación y desarrollo 
de políticas, programas y proyectos en 
instituciones y organizaciones diversas, 
con énfasis en lo sociocultural. 

B1.2: Comprender los procesos socioculturales 
como fenómenos dinámicos que permean 
todas las actividades del quehacer 
humano. (Patrimonio/Conservación). 

BS1.2: Visibilizar las condiciones que posibilitan 
la emergencia de nuevos sujetos. 

C1.1: Reconocer en la construcción de las 
identidades y los procesos de 
patrimonialización, la confluencia de 
variables como cultura, memoria, el 
ambiente e intereses sociales, políticos y 
económicos. (Patrimonio/Conservación). 

CS2.1: Abordar crítica y reflexivamente las 
dinámicas sociales y culturales que 
generan desigualdades y conflictos entre 
actores y grupos sociales. 

CS2.2: Participar en procesos de intervención a 
nivel de instituciones sociales, 
organizaciones comunitarias y de la 
sociedad civil en general, actuando 
profesional y éticamente 

C3.1: Realizar una labor profesional fundada en 
un compromiso ético y social, 
problematizando la relación entre la 
diversidad sociocultural, los marcos 
legales y los Derechos Humanos. 
(Patrimonio/Conservación). 

C3.2: Problematizar la relación entre su propio 
quehacer profesional, las fuentes de 
información, y el conocimiento disciplinar 
que genera. 



C3.3: Problematizar y aplicar los marcos 
normativos (legales y consuetudinarios) y 
éticos involucrados en el ejercicio 
profesional y en el proceso investigativo. 

C3.4: Reconocer la situación que ocupa el 
antropólogo en su quehacer profesional, 
manteniendo una actitud crítica frente al 
ejercicio de este, considerando sus 
consecuencias sociales y políticas. 

 

10. Resultados de Aprendizaje 

Al finalizar este curso los/las estudiantes estarán en condiciones de: 
 
Identificar y problematizar los temas actuales más relevantes del campo de la salud, 
incorporando la perspectiva de la antropología médica y de la salud, tanto en términos 
teóricos como metodológicos, por medio de clases lectivas, lecturas guiadas y ejercicios 
prácticos, con la finalidad de comprender el aporte de la antropología al estudio de los 
problemas de salud. 
 
Aproximarse e incorporarse en investigaciones en salud desde las conceptualizaciones, 
debates y metodologías desarrolladas y propuestas por la antropología médica y de la 
salud, por medio de ejercicios prácticos y clases lectivas, como forma de desplegar las 
posibles aplicaciones de la antropología y contribuir a los problemas actuales del campo 
de la salud. 
 
Reconocer de manera introductoria, por medio de clases lectivas y lecturas guiadas, 
algunos de los componentes y perspectivas centrales del campo de la salud pública y del 
sistema de salud público chileno, para situar los problemas de salud en el contexto social 
y político.  
 
Evaluar posiciones en relación al debate nacional actual en torno al campo de la salud, 
por medio de lecturas guiadas e intervenciones de invitados/as, para integrar diferentes 
líneas de investigación que se han desarrollado en el marco de la antropología médica y 
la investigación de la salud en Chile. 
 

11. Saberes / contenidos 
 
Posibles cambios: 
 

1. Delineando la Antropología Médica y/o de la Salud 
 
*Antropología Médica y Antropología de la salud.  



*Principales conceptos y tensiones (cuerpo-mente, naturaleza-cultura; ciencia-creencia; 
sujeto-objeto; Illness-Disease-Sickness) 
*Antropologías médicas contemporáneas de la Región y de Chile 
 
2. Perspectivas y construcciones teóricas y metodológicas en el campo de la 
Antropología y la Salud.  
 
*Modelos explicativos de la enfermedad 
*Redes semánticas del padecimiento 
*Itinerarios Terapéuticos 
*El cuerpo como locus de enfermedad y Embodiment  
*Enfoque relacional y reificación de la enfermedad 
 
3. Introducción a la Salud Pública y principales debates y reflexiones. 
 
*Salud Pública y Sistema de Salud Chileno. 
*Salud Colectiva –Determinantes Sociales de la Salud 
  
 
  

12. Metodología 
 
El curso se desarrollará mediante dos líneas de trabajo interrelacionadas.  
 

a) La primera línea concentra el trabajo con contenidos teóricos-conceptuales en 
sesiones en las que se realizarán clases expositivas, discusiones colectivas, 
presentaciones de estudiantes y lecturas guiadas.  

b) La segunda línea consiste en la realización de un trabajo grupal acotado, sobre 
una situación o problema concreto en el campo de la salud. 

 
 

13. Evaluación 
 
Control lecturas (20%) 
Presentación grupal (35%) 
Trabajo final (45%) 
 
El uso de la IA no está permitido para controles de lectura, redacción de informes y de 
presentaciones.  

14. Requisitos de aprobación 
 
NOTA DE APROBACIÓN MÍNIMA : 4.0  
 
REQUISITOS PARA PRESENTACIÓN A EXÁMEN:  4.0 



 
OTROS REQUISITOS:  
 

15. Palabras Clave 
 
Antropologías Aplicada, Investigación Social, Antropología de la Salud, Antropología 
Médica, Salud Pública.  
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