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COURSE DATA

DATA SUBJECT

Code: 43365
Name: Women and health
Cycle: Master's Degree
ECTS Credits: 6
Academic year: 2026-27

STUDY (S)

Degree Center Acad. year Period
2153 - Master's degree in Gender and Equality 
Policy Facultat de Ciències Socials 1 Second quarter

SUBJECT-MATTER

Degree Subject-matter Character
2153 - Master's degree in Gender and Equality 
Policy Women, health and violence ELECTIVES

COORDINATION

BONILLA CAMPOS AMPARO

SUMMARY

Esta asignatura forma parte de la materia "Mujeres, salud y violencia". Tiene un total de 6 créditos y
contempla las siguientes perspectivas disciplinares: Medicina, Enfermería, Psicología y Sociología.

Tiene carácter cuatrimestral, impartiéndose en el 2º cuatrimestre.

Dado el carácter multidisciplinar de esta asignatura, se prestará una atención personalizada al alumnado
procedente de áreas disciplinares diferentes de las directamente relacionadas con esta asignatura.

esta asignatura.

PREVIOUS KNOWLEDGE

RELATIONSHIP TO OTHER SUBJECTS OF THE SAME DEGREE

 There are no specified enrollment restrictions with other subjects of the curriculum.
 
OTHER REQUIREMENTS
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No hay requisitos específicos. Se recomienda la adquisición previa por el alumnado de conocimientos
básicos acerca de las relaciones de género, cultura y sociedad.

COMPETENCES / LEARNING OUTCOMES

2153 - Master's degree in Gender and Equality Policy

Adquirir los instrumentos para poder planificar, ordenar y encauzar actividades de manera que se eviten en
lo posible los imprevistos, se prevean y minimicen los eventuales problemas y se anticipen sus soluciones.

Be able to integrate into teams, both as managers or coordinators and for specific and limited functions
and in support of the team or of others.

Conocer y usar con fluidez las categorías, prescripciones y procedimientos relevantes para cada caso y
sus antecedentes y soluciones más significativas.

Contemplar en conjunto y tener en cuenta los distintos aspectos y las implicaciones en los distintos
aspectos de las decisiones y opciones adoptadas, sabiendo elegir o aconsejar las más convenientes
dentro de la ética, la legalidad y los valores de la convivencia social.

Desarrollar la capacidad para cuestionar los discursos hegemónicos de las disciplinas clínicas desde una
perspectiva crítica.

Desarrollar la capacidad para detectar y descifrar los mecanismos discriminatorios y las implicaciones de
las condiciones de vida en el desarrollo de la salud y en su prevalencia diferencial entre los sexos con una
perspectiva interdisciplinar en el estudio de las relaciones salud-enfermedad.

Elaborar y manejar los escritos, informes y procedimientos de actuación más idóneos para los problemas
suscitados.

Know how to work in multidisciplinary teams reproducing real contexts and contributing and coordinating
their own knowledge with that of other branches and participants.

Participate in, lead and coordinate debates and discussions, be able to summarize them and extract the
most relevant conclusions accepted by the majority.

Proyectar sobre problemas concretos sus conocimientos y saber resumir y extractar los argumentos y las
conclusiones más relevantes para su resolución.

Ser capaces de obtener y de seleccionar la información y las fuentes relevantes para la resolución de
problemas, elaboración de estrategias y asesoramiento a clientes.

Students should apply acquired knowledge to solve problems in unfamiliar contexts within their field of
study, including multidisciplinary scenarios.

Students should be able to integrate knowledge and address the complexity of making informed judgments
based on incomplete or limited information, including reflections on the social and ethical responsibilities
associated with the application of their knowledge and judgments.

Students should communicate conclusions and underlying knowledge clearly and unambiguously to both
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specialized and non-specialized audiences.

Students should demonstrate self-directed learning skills for continued academic growth.

Students should possess and understand foundational knowledge that enables original thinking and
research in the field.

Use different presentation formats (oral, written, slide presentations, boards, etc.) to communicate
knowledge, proposals and positions.

DESCRIPTION OF CONTENTS

1. Género y salud: sistema sexo/género y subjetividad.

2. Diferencias y desigualdades de género en salud.

3. Injusticia epistémica en salud y sistema de género. Implicaciones a nivel social
y de investigación.

4. Violencias de los dualismos de género y aportaciones del feminismo a las
ciencias de la salud.

5. Enfoque de género en salud mental.

6. Cuerpos imperfectos. Neoliberalismo y norma corporal.

7. Corporalización social y modalidades corporales ante la definición biomédica
del cuerpo.
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8. Miradas feministas a la salud en los cuidados.

WORKLOAD

PRESENCIAL ACTIVITIES

Activity Hours
Theory 36,00
Seminar 24,00

Total hours 60,00

NON PRESENCIAL ACTIVITIES

Activity Hours
Attendance at other activities 6,00
Individual or group project 34,00
Independent study and work 25,00
Preparation of lessons 13,00
Preparation for assessment activities 12,00
Resolution of case studies 0,00

Total hours 90,00

TEACHING METHODOLOGY

La metodología a aplicar en esta asignatura se basa en la exposición de los contenidos teóricos mediante
los medios adecuados de apoyo a la lección magistral (proyección en power point, uso de documentación,
etc.), así como en la participación activa de las personas participantes para desarrollar una adecuada
comprensión de los contenidos, por medio de una comunicación entre el alumnado y entre el alumnado y
profesorado.

 Para un mayor aprovechamiento de la presentación de los contenidos en clase por parte de la profesora
responsable de la materia, se requiere haber realizado previamente la preparación de la clase por parte del
alumnado, de acuerdo con el volumen de trabajo indicado en el apartado 7 de esta guía. Se facilitará un
dossier, que se encuentra disponible en el aula virtual. Las clases serán seguidas por tutorías
personalizadas, que servirán para la  preparación de un único trabajo interdisciplinar de la asignatura, con
uno o varios borradores del mismo.

 El Aula Virtual de la Universidad de Valencia se utilizará para difundir materiales en formato electrónico así
como para comunicar al alumnado actividades complementarias de interés general.

 La parte teórica de la asignatura se verá complementada con una parte práctica, en la que el alumnado
podrá manejar en la práctica los conceptos expuestos en la teoría. Para ello, se realizarán ejercicios
prácticos individuales y de grupo, análisis de casos y buenas prácticas, etc.
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 En definitiva, la metodología a seguir integrará:

• Clases teóricas y prácticas en el aula.
• Tutorías personalizadas individuales y/ó en pequeños grupos para la elaboración de los ensayos

a realizar.
• Orientación y seguimiento de la participación en actividades complementarias.

n y seguimiento de la participación en actividades complementarias.l>

EVALUATION

- Asistencia a las clases como requisito indispensable para ser evaluado, debiendo cubrirse un mínimo del
80 por 100 de sesiones. Por debajo de ese mínimo, y salvo causas justificadas, el alumnado no será
evaluado, figurando en acta como no presentado.

- Elaboración de ensayos.

Elaboración de un ensayo de forma individual o en grupo (hasta tres personas) sobre una temática
acordada con el profesorado, valorando especialmente: las habilidades de búsqueda bibliográfica e
información; la organización temporal del trabajo; la organización de ideas y argumentos; la redacción y
exposición adecuadas; criterios científicos (índice, presentación, citas, conclusión, anexos, etc.). Dicho
ensayo supone la realización de un trabajo de una extensión de 15/20 folios. Cuando el trabajo se realice
en grupo, la extensión debe ser al menos de 35 folios. 

- Para la elaboración del ensayo es requisito haber mantenido al menos 2 tutorías (presenciales o
telemáticas) con el profesorado encargado de su tutorización. Cuando se realice en grupo, cada
participante debe haber mantenido al menos 1 tutoría.

-  Actividades Complementarias.

Se valorará la asistencia a alguna conferencia, curso o taller relacionado con la temática de la asignatura,
así como el visionado de alguna película o documental. Para dar cuenta de la actividad, se realizará un
comentario, de uno a dos folios, con una breve descripción y valoración de la misma, teniendo en cuenta su
relación con los contenidos de la materia.

n cuenta su relación con los contenidos de la materia.p>
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