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RESUMEN

Introduccion: Se plantean incertidumbres respecto a la ensefianza de los contenidos de Imagenologia en la
formacion del médico general. Objetivo: implementar un sistema de tareas docentes que contribuya al
mejoramiento de la preparacion del médico general para la realizacion del diagnéstico radioldgico de
enfermedades cardiovasculares. Métodos: se realiz6 un estudio pre-experimental, mediante la
implementacién de un sistema de tareas docente para el mejoramiento de la preparacion del médico
general para la realizacion del diagnoéstico radioldgico de enfermedades cardiovasculares. El universo de
estudio fue el total de médicos generales (estudiantes) que participaron en el diplomado de Medicina
intensiva y emergencias desarrollado en la unidad de cuidados intensivos del hospital durante los meses de
mayo Yy junio del 2024 (n = 75); de los que se selecciond aleatoriamente una muestra de 25 estudiantes
(33.3 %), que se constituyeron las unidades de analisis. Resultados: después de implementar el sistema de
tareas, en el 92.0 % de los estudiantes se mejor6 la preparacion para la realizacion del diagndstico
radioldgico de enfermedades cardiovasculares

Conclusiones: El sistema de tareas disefiado e implementado posibilité el mejoramiento de la preparacion
del médico general para la realizacion del diagnéstico radiolégico de enfermedades cardiovasculares, cuya
su viabilidad para su introduccion en la préactica médica queda demostrada.
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ABSTRACT

Introduction: They think about uncertainties regarding the teaching of the contents of Imagenology in the
formation of the general doctors. Objective: to implement a system of educational tasks that contributes to
the improvement of the preparation of the general doctors for the realization of the radiological diagnose of
cardiovascular illnesses. Methods: one carries out a pre-experimental study, by means of the
implementation of an educational system of tasks for the improvement of the preparation of the
generaldoctors for the realization of the radiological diagnose of cardiovascular illnesses. The study
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universe was the total of general doctors (students) that participated in the diplomatee of intensive
Medicine and emergencies developed in the intensive cares unit of the hospital during the months of May
and June of the 2024 (n = 75); of those that selects a sample of 25 students aleatorily (33.3%) that the
analysis units were constituted. Results: after implementing the system of tasks, in 92.0% of the students
improves the preparation for the realization of the radiological diagnose of cardiovascular illnesses.
Conclutions: The system of tasks designed and implemented facilitate the improvement of the preparation
of the general doctors for the realization of the radiological diagnose of cardiovascular illnesses, whose its
viability for its introduction in the practice prescribes it is demonstrated.

Key words: Medical education; Diagnostic for image; Clinical competition

INTRODUCCION

En la actualidad las universidades tienen el desafio de egresar médicos competentes para dar solucion de
los problemas de salud mas generales y frecuentes. En este sentido, en Cuba, las enfermedades
cardiovasculares (ECV) constituyen la principal causa de muerte @ y por tanto un problema profesional
prioritario que deben enfrentar los médicos generales en el nivel primario de atencién a la salud. Para esa
finalidad, se pondera el valor del diagnéstico y el tratamiento guiado por imagenes para la toma de
decisiones clinicas. Por ello es importante asegurar que este aprehendido del saber hacer el diagndstico
radioldgico de ECV mediante la radiografia de térax (DgRx-ECV-RXT), lo que se ha reconocido por
diferentes investigadores. 349

En este sentido, los autores de este estudio han observado que en médicos generales participantes de
diplomados en Medicina intensiva y emergencias (MIE) desarrollados en la unidad de cuidados intensivos
del hospital general docente Dr. Agostinho Neto (HGD A. Neto) se manifiestan carencias en la integracion
de saberes teoricos, practicos y actitudinales para la interpretacion de la radiografia de térax (RxT) que le
limita la realizacion del DgRx-ECV-RXT. El significado social de esta situacion se connota mas al
considerar la exigencia curricular de que durante la formacién de pregrado alcancen el dominio del DgRx-
ECV-RxT. ®

Una reflexion sobre los factores que podrian determinar la situacion problemaética aludida con anterioridad
conlleva a la identificacion de limitaciones en el trabajo metodolégico dirigido a la ensefianza de la
semiologia de las imagenes radioldgicas de las ECV relacionado con la inexistencia de un proceder tedrico-
metodol6gico que potencie que el estudiante logre la sistematizacion suficiente de los saberes
cognoscitivos, procedimentales y actitudinales requeridos para un DgRx-ECV. Ante esta realidad, emerge
la siguiente interrogante: ¢Qué via utilizar para potenciar la preparacion del estudiante de medicina para la
realizacion del DgRx-ECV?

El objetivo de este estudio es implementar un sistema de tareas docentes que contribuya al mejoramiento de
la prepracion del médico general para la realizacion del DgRx-ECV.

METODO

Se realiz6 un estudio descriptivo, prospectivo, transversal y experimental en la catedra de MIE del HGD A.
Neto, de Guantanamo. El universo de estudio fue el total de médicos generales (estudiantes) que
participaron en el diplomado de MIE desarrollado en la unidad de cuidados intensivos del hospital durante
los meses de mayo y junio del 2024 (n = 75); de los que se selecciond aleatoriamente una muestra de 25
estudiantes (33.3 %), que se constituyeron las unidades de analisis. Los estudiantes se encuestaron sobre la
importancia de la preparacion para la realizacion del DgRx-ECV, y se precisaron sus necesidades de
aprendizaje para este diagnostico.



Se procedio de la siguiente manera: los estudiantes fueron encuestados para obtener criterios valorativos
acerca de la necesidad de su preparacion respecto al tema, los que se autoevaluaron de acuerdo a los
siguientes indicadores:

Autoevaluacion de los estudiantes respecto a su preparacion para la realizacion del diagnostico
radiologico de ECV:

- Dominio de la sistematica de lectura de la RxT.

- Dominio de la anatomia radioldgica normal del corazon y los grandes vasos.

- Dominio de la semiotecnia de la RXT.

- Dominio de la semiologia radiologica de las enfermedades del corazon y los grandes vasos.

Autoevaluacion de los estudiantes respecto a su preparacion para la realizacion del DgRx-ECV:

- Dominio del diagndstico radiologico de la cardiomegalia.

- Dominio del diagnostico radioldgico del edema pulmonar de origen cardiogénico.
- Dominio del diagndstico radioldgico de la insuficiencia cardiaca.

- Dominio del diagnostico radioldgico de la cardiopatia hipertensiva.

- Dominio del diagndstico radiologico de la miocardiopatia.

- Dominio del diagnostico radioldgico de la valvulopatia mitral y adrtica.

Ademas a cada estudiante se le explord el nivel de preparacion para la realizacion del DgRx-ECV, para lo

cual se le realiz6 un examen practico durante el cual debieron informar tres estudios radioldgicos. Durante

este se consideraron los siguientes indicadores (el resultado de esta evaluacion se asumié como la prueba
inicial del pre experimento que se realizd:

a) Utilizacion de la informacion obtenida mediante el interrogatorio y el examen fisico del paciente en
funcion del DgRx-ECV (datos clinicos).

b) Aplicacidén de la sistematica para la lectura de la RXT en funcion del DgRx-ECV (datos clinicos).

c) Identificacion de la anatomia radioldgica normal en la RXT.

d) Aplicacidn de la semiologia de las imagenes radioldgicas en funcion del DgRx-ECV.

e) ldentificacion de los signos radiolégicos presentes en la RxT.

f) Ejecucidn de la discusion diagndstica de la imagen radioldgica identificada en la RXT y planteamiento
del DgRx-ECV probable.

g) Respeto a la l6gica de las acciones necesarias para el estudio de una RxT.

Se elabord un sistema de tareas docentes dirigidas a potenciar la preparacion del estudiante para la

realizacion del DgRx-ECV, y se actu6 de la siguiente manera:

- Mediante un trabajo de mesa se elabor6 un Sistema de actividades docentes para potenciar la
preparacion del médico general para la realizacion del DgRx-ECV, definido como: un conjunto de
actividades académicas, practicas y valorativas que de manera secuencial, sistemética e integrada debe
realizar el estudiante, inicialmente bajo la guia del profesor y paulatinamente de manera independiente,
con la finalidad de que llegue a ser capaz de realizar mediante el estudio de la RXT, el diagnéstico de las
ECV mas generales y frecuentes en la practica médica.

- Se realiz6 un pre-experimento para valorar el nivel de preparacion de una muestra de 25 estudiantes del
diplomado de MIE. Estos se examinaron antes y después de la implementacion del sistema de
actividades docentes elaborado en la practica educativa.

La fase preparatoria para la realizacion del pre-experimento consistio en la orientacion de los estudiantes

mediante actividades metodoldgicas dirigidas por la autora del estudio y la guia de los tutores. Durante la

misma se valido la guia de observacion del desempefio de los estudiantes en la realizacion del DgRx-ECV
mediante la RxT.



El pre-experimento se orientd a comprobar la contribucion del sistema de tareas elaborado con el
cumplimiento del objetivo propuesto al comparar los resultados obtenidos en los instrumentos
aplicados en un grupo de estudiantes, considerados como grupo control (antes de aplicar el sistema de
actividades docentes) y este mismo como grupo experimental (luego de aplicar el sistema de actividades
docentes).

Al considerar que el pre-experimento presenta determinados inconvenientes, se tomaron medidas para

controlar variables ajenas como: mantener el mismo profesor antes, durante y después del pre-experimento;

las calificaciones de la prueba inicial y final se realizaron por el mismo profesor.

En la fase de ejecucion del pre experimento, se realizé la prueba inicial en la primera semana, se aplico el

sistema de actividades docentes en la segunda semana y se aplicé la prueba final en la tercera semana del

proceso de ensefianza aprendizaje del diplomado que realizaban.

Para establecer el nivel de preparacion del estudiante se emplearon los siguientes criterios valorativos:

a) Adecuado (A): cuando no se encontraron carencias en determinados componentes esenciales, de manera
que el estudiante logrd realizar el diagnostico radioldgico de las enfermedades cardiovasculares con
nivel de suficiencia elevado. Se corresponde con un elevado nivel de apropiacion de este indicador. Se
corresponde con la evaluacion de 4 y 5.

b) Parcialmente adecuado (PA): cuando no se encontraron carencias en componentes esenciales, de manera
que el estudiante logrd realizar el diagnostico radioldgico de las enfermedades cardiovasculares con
determinado nivel de suficiencia. Se corresponde con la evaluacién de 3.

¢) Poco Adecuado (PoA): cuando se encontraron carencias en componentes esenciales, de manera que el
estudiante expresd un bajo nivel de adecuacion para la realizacion del diagnostico radiologico de las
enfermedades cardiovasculares. Se corresponde con una evaluacion de 2.

Para la medicion del nivel de preparacion del estudiante para la realizacion del DgRx-ECV, fue criterio de
los autores del estudio, que ocurrid un cambio significativo si, después de aplicar el sistema de tareas
docentes, se ascendid un valor en la escala ordinal al comparar los resultados antes y después de la
aplicacion practica del sistema de tareas docentes.
Para el analisis estadistico de los resultados se empleo el anélisis de frecuencia y el calculo porcentual. Se
utilizé la distribucion de Chi-cuadro para la valoracion del nivel de asociacion entre la aplicacion del
sistema de actividades docentes elaborado y desarrollo del nivel de preparacion del estudiante para la
realizacion del DgRx-ECV.
Los datos fueron procesados en el paquete estadistico SPSS en su version 15 para Windows. Los resultados
del estudio se presentan en tablas. Para la bldsqueda de bibliografias que sustentaron el desarrollo del
estudio se realizd una buisqueda en las bases de datos LILACS, MEDLINE, BIREME-OPS,
TRIPDATABASE y COCHRANE, a través del portal http://www.google.com.cu. Los estudiantes
seleccionados para participar como sujetos de la investigacion ofrecieron consentimiento informado para
participar en el estudio. Se respetaron la recomendacion de la declaracion de Helsinki.
RESULTADOS
Las tablas 1 y 2 muestran las opiniones de los estudiantes sobre el significado y sus pretensiones respecto a
la preparacion para realizacion del DgRx-ECV. Se puede afirmar, que el mayor porcentaje revelo un nivel
de preparacion poco adecuado. El analisis de estos resultados conlleva a establecer que se evidencia la
necesidad de laborar por el mejoramiento de la preparacion del médico general para que desarrolle la
competencia necesaria para la realizacion del DgRx-ECV por su influencia en su futuro desempefio
profesional, lo que motiva la elaboracidn de un sistema de actividades docentes para esta finalidad.



En la tablas 3 se muestra el resultado de la evaluacion del nivel de preparacion del estudiante para la
realizacion del diagnostico radiolégico de ECV, antes y después de la aplicacion del sistema de actividades
docentes para este fin. El andlisis revel6 que para todos los indicadores, el 40.0 % o maés de los estudiantes
mejoro su preparacion para la realizacion del diagnoéstico radiologico de ECV.

Los resultados de la prueba de los signos muestra el valor de Z = 3, que excede al valor critico 1.64 (para
una prueba unilateral con un nivel de significacion de 0.05), que indica mejorias de gran significacion en el
nivel de preparacién del estudiante para la realizacion del diagnostico radioldgico de ECV, es por ello que
se rechaza la hipotesis de nulidad, y se puede inferir que el desarrollo de su preparacion para esta finalidad
después de implementarse el sistema de actividades docentes fue superior.

Tabla 1: Opiniones de los estudiantes respecto a la importancia de la preparacion para
la realizacion del diagndstico radioldgico de enfermedades cardiovasculares.

Escala valorativa

Indicador Decida- S En alguna
damente n (%) medida
Sin (%) n (%)
¢Considera importante para el MG dominar el DgRx-ECV? 25(100.0) 0 0

¢Considera que el DgRx-ECV forma parte de la aplicacion del
método clinico en la evaluacion de un paciente con ECV? 2(8.0) 5(20.0) | 18(72.0)

¢ Se considera preparado para realizar el DgRx-ECV? 2(8.0) 5(20.0) | 18(72.0)
¢ Es suficiente el tratamiento del DgRx-ECV en pregrado? 5(100) 5(20.0) | 15(60.0)
¢Considera necesario que se perfeccione la preparacion del 25(100.0) 0 0

estudiante para realizar el DgRx-ECV?

Tabla 2: Autoevaluacién del estudiante respecto a su preparacion para la realizacion del diagnéstico radioldgico de enfermedades
cardiovasculares.

Escala valorativa
Indicador Bien Parcialmente Poco
preparado preparado preparado
n (%) n (%) n (%)
Dominio de la sistematica de lectura de la RXT 4(16.0) 12 (48.0) 5 (20.0)
Dominio de la anatomia radiolégica normal del corazon 8 (32.0) 12 (48.0) 5 (20.0)
y grandes vasos
Dominio de la semiotecnia de la RxT 8(32.0) 12 (48.0) 5(20.0)
Dor_nlnlo de I_a semiologia de los crecimientos de 2 (8.0) 9 (36.0) 14 (56.0)
cavidades cardiacas
D(_)mlnlo d_e la semiologia del edema pulmonar de 2 (8.0) 9 (36.0) 14 (56.0)
origen cardiaco
Dominio del DgRx-ECV (mediana) 2 (8.0) 10 (40.0) 18 (72.0)

El analisis de los resultados mostr6 que es alta la probabilidad de que el sistema de actividades
propuesto posibilite la preparacion del estudiante para la realizacion del DgRx-ECV requerida para



desempefiarse en su esfera de actuacion. Se obtuvieron los siguientes resultados de la observacién a los

estudiantes:

a) Se reconocid mas dominio de saberes teoricos, practicos y actitudinales para la ejecucion del DgRx-
ECV.

b) Se percibio un gradual dominio del sistema de acciones requeridas para la realizacion del DgRx-ECV,
aunque no todos los estudiantes alcanzan el nivel de desarrollo aspirado.

c) Se eleva su nivel de implicacién y sus esfuerzos volitivos durante la realizacion del DgRx-ECV, lo que
se expresa en un mejoramiento de los modos de actuacion.

Tabla 3: Resultados de la evaluacién de la preparacion de estudiante para la realizacion del diagnéstico radioldgico de
enfermedades cardiovasculares, antes y después de aplicar el sistema de tareas docentes

Nivel de preparacion alcanzado por el estudiante para el
diagnostico radioldgico de enfermedades cardiovasculares
Indicador Etapa inicial (antes) Etapa final (después)
A PaA PA A PaA PA
n(%) | n (%) n (%) n (%) n (%) n (%)
Utiliza informacion de los datos 2 7 16 19 4 2
clinicos para el DgRx-ECV (8.0) (28.0) | (64.0) | (76.0) (16.0) (8.0)
Aplicacion de la sistematica para la 2 7 16 19 4 2
lectura de la RXT (8.0) (28.0) | (64.0) | (76.0) (16.0) (8.0)
Identificacion de la anatomia 2 7 16 19 4 2
radioldgica normal en la RXT (8.0) (28.0) | (64.0) | (76.0) (16.0) (8.0)
Aplicacion de la semiologia de las 2 7 16 19 3 3
iméagenes radiol6gicas (8.0) | (28.0) | (64.0) | (76.0) | (12.0) (12.0)
Identificacibn de los  signos 2 7 16 19 3 3
radioldgicos presentes en la RxT (8.0) (28.0) | (64.0) | (76.0) (12.0) (12.0)
Ejecucion de la discusion diag-
ntj)stica de la imagen radiolégicagy 820 2; 0 6%{60 7%390 1; 0 820
planteamiento del DxR probable (8.0) (28.0) | (64.0) | (76.0) (16.0) (8.0)
- 2 8 15 19 4 2
Posibilidad de DgRx-ECV (8.0) (32.0) | (60.0) | (76.0) (16.0) (8.0)

Leyenda: A: Adecuado; PaA: Parcial adecuado; PA: Poco adecuado;
Prueba de los signos: Z = 3 >1.64 p< 0.05)

DISCUSION

Se evidencia que antes de implementar el sistema de tareas docentes, la preparacion de los médicos
generales para la realizacion del DgRx-ECV no satisfacia las expectativas, y después de su participacion en
la satisfaccion de este sistema de tareas, la mayoria mostraron una preparacion adecuada, lo que es
indicativo de que lograron la apropiacion de los saberes teoricos, practicos y actitudinales requeridos para
esta finalidad, por lo que se infiere que el sistema de tareas disefiado e implementado contribuyé al
mejoramiento de su preparacion para la realizacion del DgRx-ECV.



La preparacion de los estudiantes para la realizacion del DgRx-ECV concuerda con lo reportado a nivel
internacional por otros investigadores, ® %% lo que deja claro que la identificacion de signos radiograficos
es un area importante en el desarrollo de investigacion educativa.
La importancia de la identificacion de los factores que influyen en el desempefio durante el diagnostico
radioldgico se ha demostrado por diferentes investigadores & % 9 ya que la identificacion de un patron
imagenolodgico en la RxT, es complementado por los hallazgos del interrogatorio médico, el examen fisico
y la integracion del resultado de otros examen complementarios para el diagnostico.
En diferentes estudios se aborda el desarrollo de modos de actuacion en el médico para el desempefio
profesional, 8 9 y se resalta la necesidad de que sea capaz de hacer bien el diagnéstico radioldgico, pues
este le posibilita una actuacion profesional exitosa en la solucion de los problemas de salud en la practica
social. 1% 1112 por eso que se reconoce la conveniencia de aplicar en el proceso de ensefianza aprendizaje
la propuesta de sistema de tareas que se disefid, que tributa a la didactica de la ensefianza aprendizaje del
diagnostico imagenoldgico en la educacién médica, con la ponderacion de la integracion de los
fundamentos clinicos que sustenten la solicitud del estudio imagenoldgico.
Se afirma que la utilizacion de RXT es esencial de la medicina clinica, pero la formacion en pregrado no
refleja con suficiencia su importancia en la practica médica, ®* * ) a pesar de que, se reconoce que la
correcta lectura de la RxT, , aporta informacion proporciona informacion morfolégica y funcional
significativa para el diagndstico, la toma de decisiones clinicas, el seguimiento del tratamiento y en la
valoracion del pronostico de las enfermedades.® # 61 Aqui radica la pertinencia social de asegurar que
los médicos generales sean capaces de realizar el DgRx-ECV.
En este estudio antes de aplicar el sistema de actividades propuesto, se revel6 que los estudiantes
expresaron una preparacion limitada para la realizacion del DgRx-ECV, tal vez porque durante el pregrado
no es suficiente la sistematizacion de la ensefianza de la Imagenologia, de manera que no se planifican
suficientes horas para el entrenamiento y la ejercitacion del estudiante en la realizacion del diagndstico
radiologico de ECV. Ademas, de manera general los profesores de las diferentes asignaturas dedican mas
tiempo a la ensefianza de los contenidos propios de estas en detrimento de la sistematizacion del
aprendizaje de la semiologia radioldgica, ni significan de manera suficiente la importancia del aprendizaje
del DgRX-ECV.

Desde los analisis realizados se establecen los siguientes elementos necesarios a perfeccionar en el proceso

de ensefianza de la semiologia de las imagenes radiolégicas en funcion del DgRx-ECV:

a) Potenciar la concepcién del DgRx-ECV desde la perspectiva de competencia profesional para el médico
general.

b) Implementar vias que guien a estudiantes y profesores acerca de como lograr la preparacion para
realizacion del DgRx-ECV, para lo cual puede ser viable la implementacion en la préctica pedagdgica
del sistema de actividades propuesto en este estudio para esta finalidad.

c) Potenciar el protagonismo de los profesores de Imagenologia en el desarrollo del proceso de ensefianza
aprendizaje de las asignaturas.

Una estrategia util para el desarrollo de la preparacion de los estudiantes para la realizacion del DgRx-ECV

es el disefio de intervenciones educativas, como lo es la aplicacion del sistema de tareas docentes para

potenciar la preparacion del médico general para este prop6sito, como sefialan otros investigadores. ¢ &

12) E| arte de diagnosticar ECV mediante la RXT se incluye en la tercera etapa 0 momento de la aplicacion

del método clinico, sin embargo en la formacién de los estudiantes de medicina se hace mas énfasis en su

preparacion para realizar el diagndéstico clinico del problema de salud, en detrimento de la preparacion



suficiente para la aplicacion racional de los medios diagndsticos y la interpretacion de sus resultados. Lo
anterior conlleva a que, aunque se adquieran los conocimientos tedricos necesarios para el diagndstico
radiologico de ECV, las posibilidades para movilizarlos en la atencién médica integral al paciente asignado
sean limitadas.

Entre los objetivos instructivos y en el sistema de habilidades de la formacion de pregrado del médico
general 8 19 se declara que el egresado debe ser capaz de identificar los principales estudios de
imagenologia, sus resultados normales y las alteraciones que presentan, como expresion del dominio de la
secuencia de pasos del metodo clinico y la toma de decisiones diagnésticas. Lo anterior significa que el
futuro egresado deberd dominar la realizacion del DgRx-ECV, lo que ofrece pertinencia al estudio que se
ha realizado.

Se entiende el provecho de aplicar en el PEA de las asignaturas la propuesta de sistema de actividades
docentes para potenciar la preparacion del estudiante de medicina para la realizacién del DgRx-ECV, pues
permite la instrumentacion de actividades practicas con una estructuracion y secuencia logica a seguir por
el profesor para que el estudiante alcance esta preparacion, lo que le posibilita el desarrollo de modos de
actuacion profesional para aplicar atencion médica integral, como exige el modelo del profesional.
CONCLUSIONES

El sistema de tareas disefiado e implementado posibilitd el mejoramiento de la preparacion del médico
general para la realizacion del DgRx-ECV, cuya su viabilidad para su introduccion en la practica médica
queda demostrada.
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