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Resumen:

Introduccion: La preparacion de los directivos que dirigen el Programa de atencién integral al pie
diabético, es un requerimiento indispensable para el éxito, deben dominar y desarrollar acciones de
PS y prevencion de enfermedades. Objetivo: Identificar el impacto que tuvo en los directivos del pro-
grama de atencidn integral al paciente con Ulcera de pie diabético el desarrollo del curso de Educacion
para la Salud perteneciente al diplomado Nacional de Promocion de Salud desarrollado en el centro de
Ingenieria Genética y Biotecnologia durante el curso académico 2016- 2017. Material y Métodos: Se
realizd un estudio descriptivo. El grupo de estudio estuvo conformado por 23 directivos y 5 profesoras.
Se realiz6 un grupo de discusion, una observacion participante al proceso y se aplicd una encuesta a los
cursistas. Resultados: La mayoria de los participantes valoraron el curso y las formas de organiza-
cién de la ensefianza de excelente, destacaron como contenidos méas provechosos los métodos, técnicas,
modelos y programas educativos. Destacaron la pertinencia de los contenidos para resolver problemati-
cas relacionadas con la organizacion, planificacion, evaluacion del trabajo y busqueda de alternativas
de solucion. Las expectativas fueron cumplidas. En las actividades docentes fueron declaradas los obje-
tivos, expuestos los contenidos y se utilizaron métodos activos. Conclusiones Los directivos consideran
pertinente el curso de Educacion para la Salud; perciben que este contribuye a su superacion, mejora-
miento humano, desempefio profesional y toma de decision. El curso favorece al perfeccionamiento del
programa para lograr una mejor eficiencia, calidad y sostenibilidad de los servicios de salud.
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I-INTRODUCCION

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) declara dentro de sus objetivos para alcanzar el desa-
rrollo sostenible, garantizar una vida sana y promover el bienestar para todos en todas las edades. Co-
mo una de sus metas se propone, de aqui al 2030, reducir en un tercio la mortalidad prematura por
enfermedades no transmisibles (ENT), lo cual constituye una de las problematicas que enfrentan hoy
los sistemas de salud el mundo.(1)

Las cuatro ENT principales son las enfermedades cardiovasculares (ECV), cancer, enfermedades
respiratorias crénicas y la diabetes. Estas ENT comparten cuatro factores de riesgo: consumo de tabaco,
consumo dafiino de alcohol, dieta no saludable e inactividad fisica.

Dentro de estas enfermedades la Diabetes Mellitus ocupa un lugar cimero, su prevalencia va en au-
mento progresivo estimandose alrededor de 285 millones de diabéticos en todo el mundo.(2)

La alta carga de las ENT constituye un desafio fundamental para el desarrollo social y econdmico de
la region de las Américas. Se reporta un estimado de 4.8 millones de defunciones por estas causas, lo
cual representd el 79 % de todas las muertes en el afio 2012. El treinta y cinco por ciento de dichas de-
funciones ocurrieron prematuramente en personas de 30 a 70 afios de edad y el 6.3 % por ciento de estas
defunciones se le asignaron a la diabetes mellitus. (1)

En Cuba se declara que esta enfermedad se encuentra dentro de las diez principales causas de muerte
(octava causa de muerte) y se calcula que su tasa de prevalencia es de 55.7 por 1000 habitantes.(3)

La Ulcera del pie diabético (UPD) es una de las principales complicaciones mas temidas de esta en-
fermedad, tiene una incidencia anual en el mundo de alrededor de un 2 % y una prevalencia entre 2 y 10
% en la region americana. Afecta con mayor frecuencia a los pacientes entre 45 y 65 afios de edad. Las
UPD constituyen una puerta de entrada para la infeccion local o sistémica, lo que representa un gran
riesgo en estos pacientes que pueden tener compromiso de la respuesta inmune. La infeccion es una
causa importante de hospitalizacién y un factor de riesgo de amputacion de miembros inferiores, que
debe ser diagnosticada y tratada precozmente.(4)

En la actualidad un tratamiento novedoso lo constituye la aplicacion del Heberprot- P (factor de cre-
cimiento epidérmico recombinante), el cual se distingue por ser el Unico medicamento en solucién in-
yectable disponible en el mercado mundial, hasta el momento, para la cicatrizacion de las UPD, el cual
disminuye significativamente el riesgo de amputacion por esta causa. Este medicamento producido por
el centro de Ingenieria Genética y Biotecnologia de Cuba (CIGB), se incluy6 en el cuadro basico de
medicamentos a partir del afilo 2007 y se caracteriza por la estimulacion acelerada de la granulacion y
epitelizacion de UPD. Ha sido registrado en 26 naciones y aplicado a mas de 168 000 pacientes de los
cuales mas de 36 000 son cubanos.(4,5)

El programa de atencion integral al pie diabético (PAIPUPD)(2), no solo persiguié como objetivo las
acciones curativas con la aplicacion del Heberprot-P, sino que ademas desarroll6 e implementé un
conjunto de acciones destinadas a la promocion de la salud (PS) de la poblacién, a la prevencién de da-
fios, enfermedades ( PE) y rehabilitacion. Estas cuatro acciones, se corresponden con las tareas de la
medicina declaradas por Sigerist desde la cuarta década del siglo pasado. La educacion para la salud
(EpS) trasversaliza estas cuatro tareas.

La EpS constituye una herramienta indispensable en el desarrollo de la PS. Se aplica en los distintos
escenarios de la vida cotidiana, contribuye a la construccién de la salud y al bienestar de las personas,
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desde lo bioldgico, psicoldgico y social. En opinidn de expertos, la capacitacion de los directivos en PS
es un requerimiento indispensable para el éxito del PAIPUPD.

La Escuela Nacional de Salud Publica de Cuba es una institucion que se dedica a la capacitacion de
los profesionales del SNS. En el afio 2014 esta institucion firmé un convenio con el CIGB, en el cual se
establecio la colaboracion mutua en el terreno de la PS, especificamente en las areas de capacitacion,
investigacion, produccidn y trabajo con las redes. Es por ello que el departamento docente de Ciencias
Sociales de la ENSAP, impartio en el curso académico 2016-2017 el diplomado de Promocion y Educa-
cion para la salud que contiene los cursos: gestion de la informacion y el conocimiento, bases teoricas
y generalidades de la PS, EpS teoria y practicay comunicacion en salud.

Como interrogante cientifica esta investigacion propone: ¢Cudl es el impacto que tuvo el curso de
Educacién para la Salud en los directivos y lideres del programa de atencion integral al paciente con
ulcera de pie diabético que laboran en el centro de Ingenieria Genética y Biotecnologia en Cuba, desa-
rrollado durante el curso académico 2016- 2017?

Objetivo:

Identificar el impacto que tuvo en los directivos y lideres del programa de atencion integral al pa-
ciente con Ulcera del pie diabético, el desarrollo del curso de Educacion para la Salud perteneciente al
diplomado de Promocidén y Educacion para la salud impartida en el centro de Ingenieria Genética y Bio-
tecnologia durante el curso académico 2016- 2017.

II-MATERIAL Y METODO

Se realiz6 un estudio descriptivo. El grupo de estudio estuvo conformado por 23 profesionales que
laboran en el CIGB, que conducen y dirigen el PAIPUPD, en las diferentes provincias de Cuba Y reci-
bieron como forma de superacién de posgrado el curso perteneciente al diplomado nacional de PS y
cinco profesoras que impartieron el curso. Las principales variables fueron: necesidades de aprendizaje,
valoracion del curso, utilidad de los contenidos impartidos, principales problematicas relacionadas con
el desemperfio profesional, formas de organizacion de la ensefianza, expectativas, desempefio de los pro-
fesores, bibliografia utilizada; fue aplicada una escala calificacion de 1 a 5 puntos (escalonamiento de
Likert) donde el 5: Excelente, 4: Bueno, 3: Regular, 2: Malo y 1: Muy malo. Se realiz6 un grupo de
discusién de manera inicial para explorar las necesidades de aprendizaje que poseian los cursistas en
relacion a la tematica de Eps, se empled la técnica “Lo que es, lo que no es, 10 que pudiera ser...”.Se
invitd a los participantes a construir un acrénimo de manera individual, con la palabra educar. Se con-
formaron equipos previa negociacion de las reglas de trabajo en grupo y fueron seleccionados los relato-
res.Se ejecutd una observacién participante al proceso docente y se aplicé una encuesta al final del
curso para identificar la percepcion y valoracion de los estudiantes sobre el desarrollo del proceso de
ensefianza aprendizaje. Como método tedrico se utiliz6 el de analisis y sintesis. Se expresaron los resul-
tados en tablas y graficos. Se solicitd el consentimiento de los cursistas para la participacion en la in-
vestigacion.
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I1I-RESULTADOS

El curso de EpS del diplomado Promocion y Educacion para la Salud se desarrollo en el CIGB y
fue impartido por cinco profesores, todos con categoria superior y con grado cientifico de Master en
ciencias (3) y Dr Ciencias (2). Este diplomado fue disefiado dando respuesta a las necesidades de
aprendizaje identificadas en los profesionales y directivos de la salud y otros sectores asi como las nece-
sidades identificadas por el departamento de capacitacion de CIGB a directivos del PAIPUPD.

Los 23 directivos que cursaron este diplomado son los responsables de la direccion y conduccion del
PAIPUPD en las diferentes provincias del pais. EI promedio de edad oscil6 entre 35 y 50 afios de edad,
en su mayoria con mas de 20 afios de experiencia laboral (73.9 %=17), y un promedio de mas 5 afios
desempefiando cargos de direccion. En relacion a la profesion de formacion, el (56.5%=13) son licen-
ciados en diferentes especialidades (farmacia, bioquimica, enfermeria, informética) y (43.5%=10) son
ingenieros (bioquimico e industrial), el (4.3%=1) resulto ser médico veterinario, la mayoria estuvo re-
presentada por el sexo femenino con (52.1%= 12).

En la discusion grupal los profesores de manera inicial, para estimular el debate hicieron referencia,
a las palabras de Marti:*“Para andar por un terreno, lo primero es conocerlo”. En esta actividad los di-
rectivos conceptualmente se acercaron a los términos de educacién, pero se evidenciaron brechas al
“trasladar” la construccion tedrica al concepto potencial de EpS.Por ejemplo expresaron: “educacion
viene del latin "educare", guiar y "educere", extraer, “hay procesos transmisores de conocimientos,
valores, hébitos, conductas, modos de socializar y de crear, la asimilacién cultural y moral de las nue-
vas generaciones que aprenden de las anteriores”.

De manera particular se destaco la definicion, propuesta por un equipo, autodenominados “Los Pro-
motores”; los cuales expresaron: “proceso de capacitacion y oportunidades de ensefianza/aprendizaje de
aspectos que atafien a la salud que se desarrolla desde las personas y comunidades con vistas a cons-
truir, de manera dialdgica y participativa, conocimientos y habilidades, tanto de manera personal como
grupal, que conduzcan a mejorar los estilos de vida, transformandolos en mas saludables, prevenir en-
fermedades o convivir con éstas, asumiendo comportamientos responsables.

Los debates fueron calificados por los observadores como respetuosos, criticos y con buena escucha.

Se analizé por equipo el resultado personal de cada acrénimo, conforméandose con las mejores pala-
bras uno en representacion del equipo. Se confeccionaron asi acronimos nuevos, productos del trabajo
grupal, que fueron socializados por los relatores. Los saberes, construidos con emociones positivas, fue-
ron enriquecidos, problematizando acerca de:“Lo que es, lo que no es, lo que pudiera ser EDUCAR”.

La mayoria de los participantes valoraron el curso de excelente (91.3% =21), y solo (8.7%=2) es-
tudiantes declararon que este fue bueno 4 = 2 (%), ninguno consideré que fue regular o malo.

Todos los estudiantes declararon que todos los temas impartidos le fueron atiles (100%= 23) y que
estos contribuyen a lograr una mejor preparacion y desempefio. Los temas impartidos fueron: Bases
tedricas y metodoldgicas de la EpS. Métodos, técnicas y medios Utiles para la préctica en el desarrollo
de la EpS. Determinacion de necesidades de aprendizaje. Modelos mas usados Programa educativo y su
evaluacion. Los estudiantes destacaron como los mas provechosos los relacionados con los métodos
(65.2 %=15), técnicas (86.9 %=20), modelos (82.6 %=19) y programas educativos utilizados en la
(73.9 %= 17).

También expresaron la interrelacidn de este curso con otros temas precedentes recibidos en el diplo-
mado tales como la intersectorialidad (78.3 % =18) y la gestion de la informacion (56.5 % =13) las
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cuales consideran muy valiosos para desarrollar investigaciones cientificas, y fortalecer la vision inte-
gral que se requiere para la implementacion y evaluacién del programa que estos directivos desarrollan
en las diferentes areas de salud.

En relacion a la valoracion de la organizacion de la ensefianza la mayoria evaluaron de excelente las
formas utilizadas (91.3% =21), y solo (8.7%=2) lo consideraron bueno. Estas formas empleadas fueron
conferencia (5), taller (2), debate y discusion grupal (4), asi como también lo estudiantes se refirieron a
las tareas indicadas por los profesores, todas contextualizadas y atemperadas al entorno laboral de los
propios estudiantes. Empleando en estas actividades docentes métodos activos para favorecer el apren-
dizaje (conversacion heuristica, situacion problémica).

En relacion a la pertinencia de los contenidos recibidos para solucionar problemas en su desempefio
laboral y vida cotidiana los directivos destacaron como principales problematicas: la organizacion,
planificacion y evaluacion del trabajo(100 % =23), busqueda de alternativas de solucion (91.3 %=
21), identificacion de necesidades de aprendizaje y problematicas que poseen los subordinados (86.9
%=20), elaboracion de programas educativos sobre la salud y accionar en la educacion a la pobla-
cion(73.9%=17), la influencia del curso en su vida personal y familiar (60.8 %=14), elaboracion de in-
formes, documentos y publicaciones cientificas (43.5%=10), y establecimiento de una mejor comuni-
cacion y motivacion (43.5%=10).

Las principales expectativas, cumplidas un 100%, estuvieron relacionadas con la adquisicion de co-
nocimiento, utilizacion de herramientas para un mejor desempefio, intercambio e investigacion.

En relacion al desempefio de los profesores todos fueron evaluados de excelente motivado esta opi-
nion por la preparacién de los profesores, sus cualidades pedagogicas y humanas, asi como por la apli-
cacion de técnicas participativas y métodos productivos que fomentaron el intercambio bidireccional y
la construccidn colectiva del conocimiento.

Por otra parte, en relacién a la aplicacion de los conocimientos adquiridos, para el desarrollo
PAIPUPD , los cursistas consideraron oportuno y necesario los contenidos recibidos, el (100 %= 23)
expreso la influencia de estos en el desarrollo del programa para perfeccionar las acciones a realizar,
primordialmente la inclusion de actividades educativas relacionadas con la promocion y educacion para
la salud, y la preparacion de los profesionales que se encuentran en la implementacién del mismo. Otras
opiniones versaron en un mejor desarrollo del trabajo comunitario sobre vida saludable (47.8%=11) y
programas de salud en Cuba y en el exterior. (30.4%=7).En relacion a la bibliografia utilizada en el cur-
so declararon que le fue de mucha utilidad y la consideraron como bésica y actualizada.

Con respecto al proceso docente, en todas las actividades fueron declarados los objetivos; expuestos
los contenidos, ademas se utilizaron métodos activos que propiciaron la construccion del conocimiento
y el aprendizaje colaborativo. También se emplearon los medios audiovisuales de manera correcta.

El sistema de evaluacion estuvo dado por un sistema de evaluacion frecuente y otro final. Se desarro-
116 un taller final integrador, el cual tuvo como objetivo que los directivos identificaran las necesidades
de aprendizaje en los diferentes espacios que se aplica el programa, a partir de las principales probleméa-
ticas. Se realizo la presentacion por equipo de trabajo. Las principales problematicas referidas fueron:
percepcion de riesgo Yy preparacion del personal de nuevo ingreso que trabaja en el area de desarrollo
tecnoldgico, concepcion del enfoque familiar para el manejo de la diabetes infantil en el PAIPUPD , la
preparacion de los directivos encargados de actualizar y perfeccionar el PAIPUPD en relaciéon a las
herramientas que la Promocion y EpS ofrece y preparacion de los profesionales responsabilizados en el
diagnostico de la UPD y su inclusion en el PAIPUPD.
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Discusion

Para el claustro constituy6 una experiencia novedosa y un reto el desarrollo de este curso dirigido a
profesionales que laboran en el polo cientifico, en su mayoria no formados por el sector salud y avidos
de informacion sobre el tema PS, pero carente de elementos esenciales asociadas a esta y a la EpS.

La excelencia referida por los cursistas en cuanto a la evaluacion integral del curso es muy similar
a la obtenida en otros espacios incluyendo la modalidad virtual, donde ha sido impartido, lo cual habla
a favor de un programa y claustro de excelencia.(6,7)

Consideran los autores que este curso propicio un punto de partida para el cambio de pensamiento en
relacién a la EpS y su transversalidad; asi como la construccién del enfoque integral. Este cambio pue-
de estar dado en primer lugar por un reconocimiento y manifiesta insatisfaccion de los directivos con
las problematicas identificadas en el PAIPUPD en relacion a las actividades educativas y en segundo
lugar por una méxima motivacion para lograr la excelencia de este programa.

Codina Jiménez refiriéndose a Kurt Lewin, quien propuso en la década de los 50 del siglo pasado
un modelo secuencial de tres pasos o fases para lograr cambios efectivos: descongelamiento, cambio y
recongelamiento, opina que “ el primer paso es primordial; para que los individuos, grupos y organiza-
ciones se modifiquen hay que lograr que la gente decida iniciar un cambio, que se sientan primero insa-
tisfechos con el estado actual y en segundo lugar que tengan motivacion para alcanzar el estado desea-
do”.(8)

Por otra parte, una minoria asumié los conocimientos y habilidades adquiridas en una dimension
superior, 6sea mas alla del mero escenario laboral pues ademas declararon su incorporacion hacia su
propia vida, contexto familiar y comunitario, lo cual demuestra un impacto positivo que invita a re-
flexionar sobre la influencia en la vida y el mejoramiento humano de los cursistas, partiendo de la pre-
misa bioética que la salud debe considerarse como un valor a construir en los seres humanos.(9)

Codina en respuesta a la pregunta ¢;Qué hacen los directivos? esclarece que como objetivo principal
debe mostrarse la determinacion de lo que debe saber un directivo (conocimientos), lo que debe saber
hacer (habilidades) y lo que debe ser (actitudes y practicas) o sea este tercer elemento es relevante por-
que enfoca la mirada hacia dentro del propio directivo.(8)

Es meritorio sefialar que los directivos percibieron mas Gtiles las teméticas que poseen mayor vin-
culacion con la préctica; la apropiacion de estos conocimientos y herramientas favorecen y perfeccio-
nan las acciones de PS en el SNS 'y el enfoque integral del PAIPUPD, ya que permite la organizacién
planificacién y evaluacion del disefio de actividades educativas encaminadas a lograr salud en la po-
blacidn, por lo tanto consideran los autores que estos aspectos pueden contribuir a lograr una mejor
eficiencia, calidad y sostenibilidad de los servicios de salud. De acuerdo con Salas Perea existe una
correlacion directa entre los factores que caracterizan el desempefio profesional y la calidad de los ser-
vicios de salud.(10)

La intersectorialidad fue reconocida por los directivos como un punto de interconexion con las ac-
ciones de EpS. Segln los autores, este aspecto debe tenerse en cuenta en la implementacién del
PAIPUPD; en la labor educativa hay que incluir y preparar a los directivos de sectores gubernamenta-
les, de otros distintos al de la salud y de organismos de masa para fortalecer la comprension de los fac-
tores determinantes de la salud, asi como los riesgos de padecer Diabetes Mellitus y por consecuencia
UPD.

Es indiscutible que la PS es una de las funciones esenciales de la salud publica, que la EpS constitu-
ye una de sus herramientas fundamentales y que el sector salud juega un papel rector, pero para lo-
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grar el desarrollo de la salud y la calidad de vida debe existir un protagonismo conjunto e integrado con
la poblacién lo cual requiere de una organizacion y conduccion acertada, esto se expresa en la practica
a juicio de los investigadores en la toma de decision. Fortalecer la comprension de los factores deter-
minantes de la salud y promover la participacién popular en acciones que mejoren la salud de la pobla-
cion declara Castell-Florit que forma parte de la estrategia para el desarrollo de politicas de salud.(11)

El reconocimiento de la gestion de la informacion como temaética relacionar fue muy positivo, de
acuerdo con Pupo Avila y colaboradores, en la actualidad el uso de las Tecnologias de la comunicacion
y de la informacién en el sector salud constituye un reto y es un recurso valioso para la educacion ya
que favorece el auto aprendizaje, el aprendizaje colaborativo y la socializacion del conocimiento.(12)

El curso que parti6 de un enfoque general de la EpS, combind la teoria con trabajos practicos en ca-
da uno de los temas de forma activa, contribuy6 a la construccion de conocimientos y habilidades en
los directivos. Reafirmo la necesidad de construir colectivamente saberes nuevos y problematizar acerca
de diferentes temas de interées, con vistas a optimizar la atencion educativa integral desde el aula. En
opinion de los investigadores todos estos elementos contribuyen a un mejor desempefio laboral y al
abordaje de la salud en los individuos, las familias y las comunidades, en armonia con el entorno.

La practica juega un papel importante en el proceso formativo, posibilitando un accionar flexible, in-
dependiente y creador en los educandos, a partir de sus propositos, intereses y condiciones ambientales
existentes en los diversos escenarios docentes. (13)

El trabajo en equipo que caracterizé la mayoria de los trabajos presentados, partié de un problema
identificado en los escenarios donde laboran los directivos, lo cual fomento el aprendizaje solucionan-
do problemas contextualizados a los escenarios laborales. De acuerdo con Calzada y colaboradores
este tipo de estrategia posibilita y favorece la adquisicién de habilidades mentales. En la interaccion
grupal cada estudiante se mueve hacia una nueva zona de desarrollo préximo, como consecuencia de la
influencia del grupo en el aprendizaje individual. (14)EI trabajo en equipo también constituye una habi-
lidad directiva, la cual debe desarrollarse.(15)

Es de destacar que en este curso se evidencié que las expectativas de los directivos guardaron una
relacién proporcional con el interés y motivacion de estos para alcanzar un desempefio exitoso en su
quehacer cotidiano. Estos resultados son similares a los enunciados por el investigador Castell- Flo-
rit.(16).Esta investigacion forma parte de la necesaria evaluacion curricular, la cual debe ser asumida
COMO un proceso continuo, participativo y sistematico que comprende un conjunto de fases o etapas
relacionadas entre si, y cuyos actores principales son los miembros de las propias comunidades docen-
tes, donde se realiza.(17)

IV-CONCLUSIONES

Los directivos consideran pertinente el curso de Educacion para la Salud; perciben que este contribuye a
su superacion, mejoramiento humano, desempefio profesional y toma de decision. El curso favorece al
perfeccionamiento del programa de atencion integral al paciente con Ulcera del pie diabético para lograr
una mejor eficiencia, calidad y sostenibilidad de los servicios de salud.
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