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RESUMEN

El Proyecto Policlinico Universitario que se esta desarrollando en Cuba consiste en llevar a
la atencién primaria de salud la mayor parte del estudio de las carreras de Ciencias Médicas.
Es conocido ademas, el papel exitoso que ha desempenado la incorporacion de las
tecnologias informaticas al proceso ensefianza-aprendizaje y la necesidad actual del uso de
estos medios como apoyo a la educacion. Se propuso como objetivo confeccionar un
paquete de simulaciones electréonicas de casos clinicos con enfermedades respiratorias,
para el aprendizaje de Medicina Interna, acorde con los contenidos del programa de esta
asignatura. Las simulaciones se elaboraron con la utilizacién del programa SIMED, software
libre cubano que usa otras herramientas libres como APACHE, MySQL y PHP. Las
simulaciones de casos clinicos realizadas tienen un impacto de caracter nacional e
internacional ya que pueden ser utilizadas como apoyo docente en los policlinicos
universitarios de Cuba o en cualquier escenario de educacion médica, tanto en el pais como
en otro de habla hispana que lo necesite, y contribuir asi, al desarrollo 6ptimo de la
ensefanza médica de pregrado y a la informatizacion de la educacion médica en la atencién
primaria de salud.
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ABSTRACT

The The project "University Policlinic" that is developing in Cuba consists in carrying to the

primary attention of health the main part of the study of the careers of Medical Sciences. It is
known besides, the successful paper that has exerted the incorporation of the informatic



technologies to the learning process and the current need of the use of these media like sup -
port to the education. It has proposed like aim to make a package of electronic simulations of
clinical cases with respiratory desease, for the learning of Internal Medicine, in accordance
with the contents of the program of this subjet. The simulations were elaborated with the util-
ization of the program SIMED, Cuban free software that uses others free tools as APACHE,
MySQL and PHP. The simulations of clinical cases realized have an impact of national and
international character, since they can be use-give like support docente in the university
policlinics of Cuba or in any stage of medical education, so much in the country and in anoth-
er of spanish speech that need it, and contribute like this, to the optimum development of the
medical education of pregrade and to the in-formatization of the medical education in the
primary attention of health.
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1. INTRODUCCION

El Proyecto Policlinico Universitario que se esta desarrollando en Cuba consiste en llevar
a la atencion primaria de salud la mayor parte del estudio de las carreras de Ciencias
Médicas [1].

Por otra parte, la necesaria informatizacion en la sociedad cubana esta exigiendo a los
centros de educacion de todos los niveles modificar el proceso ensehanza-aprendizaje en
sus programas de estudio, en particular en las formas, métodos y medios de ensefanza [2]
[3].

Es conocido ademas, el papel exitoso que ha desempefado la incorporacion de las
tecnologias informaticas a la sociedad en general y a la educaciéon en particular y la
necesidad actual del uso de estos medios para lograr un mejor proceso ensefanza-
aprendizaje.

Las Ciencias Médicas no han escapado de la introduccion de la informatica en todos los
campos del saber humano, donde cada dia adquiere una mayor relevancia.

Dentro de los softwares educativos como medios de ensefianza el simulador, segun su
definicion dada por McGuire en la década de los 60 del pasado siglo [4], trata de
representar un ambiente o proceso en particular lo mas realista posible, donde se pueden
modificar diversas variables, con el objetivo de simular una reaccion o respuesta
determinada, en este caso el manejo clinico del médico sobre un paciente aquejado con
algun tipo de afeccion. Ademas, la simulacién favorece el aprendizaje por deduccion al
observar la respuesta en tiempo real o acelerado y esto brinda a su vez, una nueva
informacion de lo que ocurre en el entorno simulado [5][6][7]. El simulador necesita que el
alumno se haya apropiado de los conocimientos previos sobre el tema, de forma tal que su
objetivo sea evaluar la adquisicion adecuada de aquellos y la toma de decisiones

La necesidad de este tipo de medio informatico como apoyo a la docencia, entre otras,
justifico la confeccion de ocho simulaciones electrénicas de casos clinicos con cardiopatia



isquémica para la ensefianza de Medicina Interna en la atencion primaria de salud [8], lo que
obtuvo resultados con impacto y lo que, a su vez, justificd con creces seguir laborando en
este sentido.

Por tales motivos se propuso, como objetivo general, confeccionar un paquete de
simulaciones electronicas de casos clinicos, para la ensefianza de la asignatura Medicina
Interna; y como objetivos especificos: 1) realizar el disefio y la confeccion de ocho
simulaciones electronicas sobre diferentes tipos de afecciones respiratorias, acorde con el
programa de la asignatura Medicina Interna, y 2) evaluar la fiabilidad conceptual, funcional y
psicopedagdgica de las simulaciones.

Sus efectos estarian revertidos en egresados mejor preparados y con mayor habilidad en
la toma de decisiones clinicas de estas entidades, lo que contribuye ademas a mejorar a
largo plazo, los indicadores de morbilidad y mortalidad por enfermedades respiratorias.

2. METODOLOGIA

2.1 Revisioén de la bibliografia sobre el tema

Se realizé un trabajo de busqueda de softwares que pudiesen abordar total o parcialmente
el tema, tanto a escala nacional como internacional.

Se hizo una revisién de los materiales impresos y electronicos que tratan la tematica, en
especial los libros de textos que aparecen en el programa como su literatura basica,
complementaria y de consulta, asi como los objetivos, conocimientos y habilidades
relacionados con las afecciones del sistema respiratorio, que se establecen en dicho
programa, para delimitar los contenidos a reflejar en cada una de las simulaciones a realizar
y definir la estrategia pedagdgica a seguir.

Se actualizé la informacion acerca de las herramientas a utilizar, para seleccionar las mas
adecuadas a nuestros propositos.

2.2  Entorno virtual y herramientas utilizadas

Cuba ha contado con herramientas propias para confeccionar simulaciones, desde el
Sistema Automatizado de Simulacion, en 1989 [4], con los llamados PRESIMUL y SIMULA,
que funcionaba sobre Sistema Operativo MSDOS y que fue evolucionando hasta el G-Simul,
con ambiente grafico y codificado en lenguaje C, todas elaboradas en el Centro de
Cibernética Aplicada a la Medicina (CECAM). Existen actualmente otros sistemas,
elaborados en Camaguey y en Cienfuegos [4], con los mismos principios basicos de las
anteriores, pero que ya son para utilizar en la Web

Se prefirid que la herramienta utilizara el lenguaje HTML (HyperText Markup Language),
para que pudiera accederse por internet o insertarse en alguna intranet que pudiera en algun
momento ubicarse en un espacio Web del ambito de las Ciencias Médicas, una vez ubicado
en un servidor; que fuera un software libre y, de ser posible, que fuese cubano. Por reunir
todos estos requisitos y por tener el autor, experiencia en el uso de la herramienta, se
selecciond el sistema originado en Cienfuegos y mejorado en el Centro de Cibernética
Aplicada a la Medicina (CECAM), en la Ciudad de la Habana, llamado Sistema automatizado



para la edicién de Simulaciones Médicas SIMED [4].

Ademas, el software SIMED tiene la misma concepciéon del SIMULA, elimina algunas
deficiencias técnicas de aquél, tiene un sistema interfaz Web y su mayor novedad es que
funciona con filosofia cliente-servidor. Es una multiplataforma que utiliza cédigo abierto
(PHP, MySQL y APACHE). Admite la implantacién de servicios Web XML (clase nusoap);
brinda facilidades para el trabajo con imagenes, sonidos y videos; y en su ultima versién,
permite al editor replicar cada simulacion para ser editada como otra nueva, asi como
grabarla y hacerla portable para ejecutarse en cualquier computadora, sin necesidad de
contar con la herramienta ni un servidor.

2.3 Seleccion del contenido

Los textos de las simulaciones fueron seleccionados, partiendo del texto basico de la
asignatura Medicina Interna [7], de acuerdo con la experiencia personal y la actualizacién de
cada tema con la mayor cantidad posible de literatura a nuestro alcance, sin que fueran
controvertibles, es decir, manejados como “ciencia constituida” por la comunidad cientifica y
sin salirse de lo establecido en los objetivos de las asignaturas involucradas en cada
simulacion.

2.4 Digitalizacién de las imagenes

Las imagenes utilizadas se tomaron previo consentimiento escrito y firmado, con una
camara digital SONY Ciber-Shot, de 7,2 megapixeles, de alta sensibilidad 1ISO 1250, en
formato JPEG (Joint Photographic Experts Group), que comprime las imagenes respetando
la escala de colores. Estas fueron transferidas a la computadora utilizando el programa
Caber-shot Picture Motion Browser, version 2.200.

2.5 Seleccidn de las imagenes utilizadas
También se utilizaron imagenes de archivo. Para la seleccidon de las imagenes se tuvo en
cuenta los requisitos siguientes:

a) Balance entre brillo y contraste de la imagen.

b) Que tuvieran el mayor valor didactico.

c) En caso de tratarse imagenes de sujetos, lesiones corporales, radiografias u otro
documento clinico, tratar de evitar que se visualizaran la cara o marcas que pudieran
identificar el sujeto fotografiado, aun con su autorizacion, a menos que fuera
indispensable, en correspondencia con los principios éticos de nuestra medicina.

2.6 Diseino de las simulaciones

El disefio de las simulaciones se concibi6 de manera que integrasen los diferentes
elementos diagnosticos y terapéuticos, que permitan la consolidacion de su aprendizaje y la
ejercitacion en la toma de decisiones que estas conlleven, a la vez que permitan la
explotacion de todas las ventajas y facilidades que nos brinda la informatizacion en las
ciencias médicas.

Se realizd un diseno previo en papel de la estructura general de cada simulacién; es decir,

de las secciones estructuradas metodoldégicamente segun el diagrama o flujograma general



de la aplicacién SIMED [4].

Posteriormente se procedié al disefio de cada una de las simulaciones, teniendo en
cuenta los contenidos a incluir, segun las exigencias del programa de la asignatura y la
manera en que serian expuestos los items para las tomas de decisiones y para la
retroalimentacion mediante los diferentes objetos (imagenes, animaciones, textos, video).

2.7 Evaluacioén

Una vez terminada, la primera versién de cada simulacién fue corrida en multiples
ocasiones por profesores de Informatica y de Medicina, lo que permitid detectar errores en
algun contenido, hasta conformar la version final; porque la evaluacion del disefio y de la
programacion se hace automaticamente por el software SIMED y este no permite utilizarlo
hasta que no esté validado por él. Ademas, el sistema le sefiala cuales son y dénde estan
los errores que no permiten su validacion. Las simulaciones incorporadas al sistema se
probaron en varias maquinas, en los laboratorios de computacion de nuestra institucién con
diversas versiones de Windows y con servidores en las propias maquinas personales (stand
alone) sin que se detectaran conflictos.

La fiabilidad conceptual, funcional y pedagdgica de este tutorial fue evaluada empleando
la metodologia para evaluar un software educativo por grupo de expertos, propuesta por
César Labanino Rizzo, master en ciencias, profesor auxiliar y jefe del departamento de
Software Educativo del MINED. Para ello se solicitd la opinion de un grupo de especialistas
en los diferentes aspectos que se evaluan con esta metodologia.

3. RESULTADOS Y DISCUSION

Este proyecto continia en ejecucion. Se disenaron y elaboraron hasta el momento de
publicacion, de este trabajo, cuatro simulaciones electrénicas de casos clinicos con
enfermedades del sistema respiratorio con la aplicacion SIMED.

Es de sefalar que las simulaciones pueden hacerse cada vez mas complejas, con la
pretensién de que semejen mejor la realidad objetiva y sustituir el texto por imagenes o
sonidos.

En alguna de las simulaciones realizadas se sustituyd la retroalimentacion textual del
resultado de la auscultacidn respiratoria por la combinacion de una imagen con sonido (fig.
1), para que el estudiante sea el que discrimine si la auscultacién es normal o patoldgica. Lo
mismo sucede con el resultado del Rx de Tdérax, que en lugar de dar la retroalimentacidn
escrita se utilizoé la imagen correspondiente (fig. 2), ya que la deteccién e interpretacion de
las alteraciones, puede ser crucial para la toma de decisiones diagndstico-terapéuticas.



Fig. 1: Imagen con sonido de respuesta a la seleccion de “auscultacion respiratoria” en la
pantalla del Examen Fisico (seleccion multiple).

El sistema de calificacion de las opciones utilizado fue el de 5 categorias: positiva
indispensable +4; positiva no indispensable +2; neutra 0; negativa perdonable -2; y
negativa imperdonable -4

Esta ultima categoria puede sacarlo de la simulacion si conlleva la muerte del paciente, si
se comete iatrogenia o si es una violacion grave de la ética médica.

Una vez terminada de realizar la simulacion, el estudiante recibe una calificacion en
puntos, que se convierte automaticamente por la aplicacion, al sistema de evaluacion
vigente, de Excelente, Bien, Regular y Mal.

Se presenta ademas en pantalla un mapeo de todo lo efectuado, en qué opciones se
cometié errores en contraposicion con el manejo adecuado de cada paso, como
retroalimentacion positiva final.

Es conveniente recordar que las simulaciones no sustituyen la practica realizada con la
realidad objetiva, es decir, con el sujeto enfermo. Nadie puede predecir si la toma de
decisiones sera la adecuada frente a la practica real, cuando solo se entrena con
simulaciones. Por ello el alumno debe moverse en su aprendizaje de la simulacién al objeto
real y viceversa, hasta que automatice su habilidad

Las simulaciones fueron evaluadas por criterios de expertos.

Las evaluaciones realizadas segun los criterios de expertos demostraron que las
simulaciones de casos clinicos realizadas eran fiables desde el punto de vista conceptual,
funcional y pedagdgico.



Fig. 2: Radiografia posteroanterior de Térax, de respuesta a la seleccién “Rx de Térax”, en la
pantalla de Investigaciones en un paciente con neumonia del I6bulo inferior derecho.

4. CONCLUSIONES

a) Se realizd el disefo y la confeccién de cuatro simulaciones electrénicas sobre tipos
diferentes de enfermedades respiratorias, acorde con el programa de la asignatura Medicina
Interna, y para la ensefianza de pregrado en cualquier nivel de atencion.

b) La fiabilidad desde el punto de vista conceptual, funcional y pedagégico de cada una de
las simulaciones confeccionadas fue evaluada por expertos, como “satisfactoria”.
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