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Resumen

La valoracion axiolégica se refiere a la apreciacion ética basada en principios, valores y
modelos de actuacion, favorecedora de regular la actitud de los profesionales de la
salud frente a los dilemas éticos de su practica salubrista. El perfeccionamiento de la
valoracion axioldgica de los profesionales de la salud es la razén por la cual se
desarrollo un estudio de tipo pedagodgico en el Policlinico Francisco Castro Ceruto, del
Municipio El Salvador con métodos empiricos, tedricos y matematicos estadisticos para
determinar el problema cientifico en este proceso, identificar su causa y viabilizar su
solucion con la estructuracion funcional de un paquete pedagogico de curso y
entrenamiento sobre valoracion axiologica, y evaluar su impacto. El estudio ratificd a la
imitacion de experiencias y modelos de actuacion sin entrenamientos practicos,
basados en indicaciones carentes de una estructurada base tedrica orientadora, la
principal insuficiencia obstaculizadora de una adecuada valoracion axiolégica en
condiciones reales, en la practica médica. Al aplicarse el paquete pedagdgico, los
resultados de aplicabilidad superaron cuantitativa y cualitativamente a los del
diagnéstico inicial, razén por la cual se ofrece un paquete pedagdgico de curso y
entrenamiento en la superacion de los profesionales de la salud para dotarlos de un
recurso didactico util en el perfeccionamiento de la valoracion axioldgica.

Palabras claves: perfeccionamiento, valoracion axiolégica, profesionales de la salud.
Abstract

The valuation axiological refers to the ethical appreciation based on principles, values
and performance models, to favor of regulating the attitude of the professionals of the



health in front of the ethical dilemmas of its practical of health. The improvement of the
valuation axiological of the professionals of the health is the reason for which a study of
pedagogic type was developed in the Policlinic Omar Ranedo Pubillones, of the
Municipality Guantanamo with statistical empiric, theoretical and mathematical methods
to determine the scientific problem in this process, to identify its cause and to design its
solution with the functional structuring of a pedagogic package of course and training
has more than enough valuation axiological, and to evaluate its impact. The study
ratified the imitation of experiences and performance models without practical trainings,
based on lacking indications of one structured base theoretical to guide, the main
inadequacy problematize of an appropriate valuation axiological under real conditions, in
the medical practice. When being applied the pedagogic package, the results of
applicability overcame quantitative and qualitatively to those of the initial diagnosis,
reason for which offers a pedagogic package of course and training in the superation of
the professionals of the health to endow them of an useful didactic resource in the
improvement of the valuation axiological.

Key words: perfecting, axiological valuation, professionals of the health.

INTRODUCCION

La necesidad del aprendizaje de la valoracion axiolégica constituye tema recurrente de
investigadores en Cuba y a nivel internacional, quiénes tratan de encontrar una solucion
fiable a los errores éticos cometidos por los profesionales de la salud en la atencion
integral de salud, definida por la Organizacion Mundial de la Salud (2018) a modo de la
concrecion del enfoque biopsicosocial de las personas, mediante el conjunto de
estrategias, procedimientos, normas y recursos que al complementarse, organiza el
Sistema Nacional de Salud para responder a las necesidades de salud de los
individuos, las familias y la comunidad.

En ella se resalta el compromiso moral con la busqueda del maximo bienestar para los
seres humanos, con la responsabilidad econémica, politica y moral en esa busqueda
para los profesionales de la salud, vistos segun Fernandez, Morales y Portal (2004) a
manera de los egresados de la Educacién Médica Superior-médicos, estomatdlogos,
licenciados en enfermeria, en tecnologia y en psicologia- quienes se desempefian en la
atencion de salud, donde resulta importante la comprensiéon de la atencién integral de
salud tal proceso social, de acuerdo con Pupo, Hernandez y Presno (2017)

En el entramado de relaciones sociales del proceso salud-enfermedad, existe
diversidad de posiciones socioeconomicas y espirituales, las cuales transitan desde
encuentros de criterios hasta contradicciones de todos tipos reflejadas en las relaciones
profesionales de la salud-pacientes, de las que se originan agudos dilemas éticos tales:
trances de intereses en cuanto a economia de salud, encuentros de posiciones politicas
e ideoldgicas, dilemas bioéticos, colisiones de creencias religiosas 0 entre posiciones
religiosas y ateas, diferentes percepciones cosmovisivas, choques de gustos estéticos y
en el sentido de lo bello, del bienestar y la calidad de vida de las personas, cuyo
tratamiento inadecuado ocasionan problemas sociales y humanistas en el proceso
salud-enfermedad y llevan a no pocos profesionales de la salud a incoherencias éticas-
profesionales, a las insatisfacciones y hasta el rechazo a la atencion de salud prestada.
Para la solucion satisfactoria de estos dilemas, es importante en los profesionales de la
salud la valoracion axioldgica, vista segun Prieto (2001) a modo de la apreciacion
basada en un sistema de principios éticos, virtudes, valores morales y modelos de



actuacion éticos axiologicos, favorecedora dela regulaciéon de su actitud frente a los
dilemas en su practica, dela valoracién de los aspectos éticos y la estimacion de su
impacto en la atencion integral de salud a las personas con la comprension de la
relacion profesionales de la salud-pacientes tal proceso social.

En coherencia con Amaro (2015) y Arpita (2019) al comprender a la valoracion tal
reflejo de la significacion sobre los objetos y fenomenos de la realidad en la conciencia
del hombre, la valoracion axiologica sobre la problematica moral y su reflexion ética en
la atencion salubrista ni es innata ni se alcanza fortuitamente en los profesionales de la
salud por cuanto se asocia con las relaciones profesionales de la salud—pacientes.
Hernandez Rodriguez, IM. (2013), la Organizacion Mundial de la Salud (2010) y
Robinson (2018), insisten en la necesidad de un sdlido desarrollo sociohumanista en
los profesionales de la salud, visto en la integracion de los contenidos de las ciencias de
la salud y el de las ciencias sociales y humanistas, con la intencién de dotarlos de
herramientas tedrico-practicas eficaces en el desempefio profesional y el modo de
actuacion, benefactora de satisfaccion en la atencion integral de salud a la sociedad.

La valoracion axiologica en el modo de actuacion de los profesionales de la salud
representa una capacidad integradora de los procesos de aprendizaje, entrenamiento y
manifestacion axiolégica para un modo de actuar ético, coherente con la atencién
integral de salud. Por ello, su desarrollo puede ser fiable si se adquiere a resultado de
procesos de ensefianza-aprendizaje donde se concreten la aceptacion, comprension y
ejercitacion ética, en una acertada valoracion axiolégica.

El Partido Comunista de Cuba (2016) y la Asamblea Nacional del Poder Popular (2016)
aprobaron los objetivos y las directrices para el logro de mejoras en la preparacion
integral de los profesionales de la salud. Siguiendo la linea de investigacion formacion
de recursos humanos, el Proyecto institucional para el desarrollo sociohumanista de los
profesionales de la salud en Guantanamo, a partir de la observaciéon del desempefio y
la aplicacion de encuestas, de conjunto con la experiencia investigativa de los autores,
pudo identificar, entre septiembre de 2019 y enero 2020, la presencia de las
insuficiencias siguientes:

= Fragmentacion en el tratamiento epistemoldgico, instrumental y actitudinal del
contenido de la valoracién axioldgica.

= Insuficiente relacion entre los componentes didacticos y la sistematicidad del
aprendizaje del contenido de la valoracion axiolégica, originaria de su realizacion de
manera espontanea.

= Limitaciones cognoscitivas, procedimentales y actitudinales para una valoracion
axiolégica en la atencion integral de salud pues no se cuenta con una herramienta
pedagogica guia de la comunidad universitaria médica superior en este propoésito.

La demanda social de contar con profesionales capaces de resolver los complejos
dilemas éticos en la atencion integral de salud se contradice con la inexistencia de
acciones de superacion para el perfeccionamiento de la valoracion axioldgica en los
profesionales de la salud. De la contradiccion anterior se determina el problema
cientifico: ¢como contribuir al perfeccionamiento de la valoracion axiologica en los
profesionales de la salud? El objetivo se definié en disefiar un sistema de acciones en
la superacion de los profesionales de la salud benefactor del perfeccionamiento de la
valoracion axioldgica.

DESARROLLO

Materiales y métodos.



Se presentan resultados parciales de un estudio cualitativo pedagdgico ejecutado por el
Proyecto Institucional para el desarrollo sociohumanista en profesionales de la salud
durante el periodo septiembre de 2019 - junio 2020, en el Policlinico Universitario
“Omar Ranedo Pubillones” del municipio Guantanamo, aprobado por el Consejo
Cientifico y el Comité de Etica de la Universidad de Ciencias Médicas de Guantanamo,
con el propoésito de disefiar un sistema de acciones en la superacion favorecedor del
perfeccionamiento de la valoracién axiolégica a modo de una eficaz herramienta ética
axiolégica de los profesionales de la salud para la satisfactoria solucion de dilemas
éticos en la atencion integral de salud demandada a ellos por la sociedad.

El estudio siguio la légica investigacion-accion. La poblacion y la muestra se estudiaron
segun una guia practica para la construccion de muestras de la Unidad Técnica de
Control Externo (2013). Al total de profesionales de la salud en el Policlinico Docente
“Francisco Castro Ceruto” en el 2018-2019 (n=247) se le aplic6 un muestreo aleatorio
simple. El volumen de la muestra se conformd considerando una proporcion para
poblaciones finitas, con la deferencia de un error alfa 0,05, una evaluacion de “p”
(proporcion esperada) y “q” (1-“p”) igual a 0,5. Para el valor de p se asumio una
frecuencia de profesionales de 21,4 %.

La muestra la constituyeron 53 profesionales de la salud con la composicion siguiente:
17 médicas, 8 estomatodlogos, 12 enfermeros, 10 tecndlogos y 6 psicélogos. Los
criterios de inclusion fueron: disposicion voluntaria de participacion y tener como
minimo tres afios de desempefio.

Se analizé la variable nivel de desarrollo de la valoracién axiologica para el estudio en
sus dimensiones: aprehensién de las caracteristicas de la valoracién axioldgica, su
instrumentacion en el desempefio y la apreciacion en la actitud que incorporen con la
valoracion axiolégica al desarrollo profesional y de su personalidad, vistos por los
indicadores reflejados en el cuadro siguiente:
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Cuadro 1 Variable, dimensiones e indicadores

Su evaluacion se consideré en una de las categorias segun la escala valorativa que
elabord el Proyecto investigativo: 5. Muy adecuado: sabe de qué se trata y actia de
manera correcta e independiente 4. Bastante adecuado: sabe de qué se trata y puede
aplicarla, pero con minimas ayudas. 3. Adecuado: comprende de qué se trata y puede
aplicarla, pero con imprecisiones y ayudas; 2. Poco adecuado: comprende de qué se
trata, pero no es capaz de aplicarla por si solo. 1-Inadecuado: no sabe de qué se trata.




Para considerar avance en la muestra se tomaron las categorias de Muy Adecuado y
Bastante Adecuado (evaluaciones de 5y 4).

Partiendo del problema cientifico y del objetivo definidos, se utilizé6 una integracién de
métodos empiricos, tedricosy matematicos-estadisticos: la revision bibliografica, la
observacion, la encuesta y la entrevista con el histérico-l6gico, el analitico sintético, el
inductivo-deductivo en la determinacion de los antecedentes de la ensefianza
aprendizaje de la valoracion axiologica, sus regularidades y tendencias de desarrollo,
asi como la fundamentacion tedrica del problema.

Se empleé el enfoque sistémico estructural funcional para la elaboracion de la
propuesta, determinacion de la estructura y las relaciones entre las acciones de
superacion al aplicarse el sistema de acciones para el logro del objetivo en un
prexperimento pedagoégico y la validacién del sistema de acciones propuesto con
criterios de especialistas y de usuarios.

Se manejaron técnicas de la estadistica descriptiva para caracterizar la muestra
seleccionada. Se utilizaron herramientas de la estadistica inferencial para la
contrastacion de los resultados del prexperimento, asi como una prueba estadistica no
paramétrica de los rangos con Signos de Wilcoxon para la validacion del analisis
estadistico de los resultados obtenidos con la puesta en practica del prexperimento. La
informacion se manej6 porcentualmente.

Resultados y discusion

Identificados algunos de los referentes tedricos con los cuales se conformé la
fundamentacion de la valoracion axioldgica, se ejecutd el diagnéstico de necesidades
de aprendizaje a la muestra seleccionada a partir de la observacion del desempefio y la
encuesta. Mediante la observacion de una muestra de 53 profesionales de la salud, se
encontr6 el 8% de los profesionales de la salud en capacidad de identificar
correctamente las caracteristicas e importancia de esta valoracién, propia de su
inobservancia en la practica profesional de la salud.

Desde la contrastacion de la evaluacién realizada por los investigadores y la encuesta
de autoevaluacion a los profesionales de la salud, considerando su conocimiento inicial
sobre la valoracién axioldgica, el 96% de la muestra fue evaluado de inadecuado.

En lo procedimental, desde la contrastacion de la evaluacién realizada por los
investigadores y la autoevaluacion de los profesionales de la salud, el 81,13% se
considerd inadecuado en su aplicacion inicial. Se observd, desde la evaluacion de los
investigadores, el 92,0 % de los profesionales de la salud fueron evaluados en el nivel
inadecuado para la comprension de las acciones y operaciones actitudinales de la
valoracion axioldgica.

El mayor porcentaje de los profesionales de la salud muestreados fueron situados en un
nivel de inadecuado y las mayores limitaciones se observaron en la aprehension del
contenido de la valoracion axioldgica y la introspeccion valorativa para un modo de
actuacion ético que se demanda de los profesionales de la salud.

El empleo de la contrastacion, la interpretacion y la integraciéon de los resultados
alcanzados hasta este momento de la indagacion para el desarrollo de la valoracion
axiologica en los profesionales de la salud posibilit6 en este sentido corroborar la
insuficiente preparacion de los profesionales de la salud para actuar con la valoracion
axiologica en la solucion de los problemas salubristas, lo cual connota la necesidad de
desarrollarla en la superacion de los profesionales de la salud, aunque pudieron
identificarse los declarados propdésitos para el logro de integralidad en su desarrollo y



de satisfaccion tanto de su desempefio profesional y en su conducta civico ciudadana,
Al valorar los errores cometidos en la practica profesional de la salud, la necesidad de
revisar la valoracion axiologica ha sido abordada por prestigiosos investigadores
cubanos. Prieto (2001) reportdé en una muestra de 410 profesionales de la salud, que el
43,9 % con mas de cinco afios de desempefio, obtuvo calificacion de bien o muy bien
en la valoracién axioldgica de su atencién de salud, pero la magnitud de las deficiencias
fue de un 92% en los recién egresados (menos de tres afios de experiencia).

Aunque era de esperar 16 afios después el volumen de las deficiencias fuese menor,
Ramos y Bedregal (2017) reportaron, en un analisis de los principales temas sobre ética
médica en la practica clinica tratados en revistas nacionales de Medicina y Bioética
entre 1998-2013, una prevalencia de deficiencias en el comportamiento de los valores,
superficialidades en las discusiones éticas de la practica profesional, violaciones de la
ética y de los principios de la ética médica principalista, todos asociados a insuficiencias
en la valoracion axiologica de los profesionales en la atencion integral de salud.

De las exploraciones realizadas, se gand en certezas sobre los aspectos necesarios a
corregir en la superacién para el perfeccionamiento de la valoracion axiolégica de
profesionales de la salud. La contrastacion, la interpretacién y la integracion de los
resultados alcanzados hasta este momento de la indagacién favorecieron las
deducciones siguientes: se requieren los saberes de las sociohumanidades por cuanto
la presencia de su contenido en el PEA de la superacion, se orienta al desarrollo de la
valoracion axiolégica de los profesionales de la salud; se necesita dilucidar las vias
didacticas de la comunidad universitaria médica superior convenientes al desarrollo de
la valoracion axioldgica para la mejora del modo de actuacién y se impone revisar la
coherencia entre los propositos declarados en el Nuevo Modelo de Formacion de
Profesionales de la Salud y los actuales planes de superacion, comprometidos con el
proyecto social del pais.

A modo de sintesis, los resultados pueden clasificarse tal se enuncia a continuacion:

En lo tedrico, se concretd una concepcion tedrica practica con saberes Utiles para el
desarrollo sociohumanista, con énfasis en la valoracion axiolégica de los profesionales
de la salud, con las dimensiones e indicadores integrados en un sistema, de acuerdo
con Valle (2010) considerado posible de aprovecharse a modo de base tedrica
orientadora en cursos y entrenamientos en la superacién, para favorecer mejoras
continuas en el desempefio y el modo de actuacion de los profesionales de la salud en
la atencién integral de salud.

En lo practico, se disefid un paquete pedagogico contentivo de un programa de curso y
otro de entrenamiento para su aplicacion en la superacion, contribuyente al desarrollo
de la valoracién axiolégica como herramienta de profesionales de la salud, cuya
ejecucion favorece su avance sociohumanista para la lucha por la solucion de dilemas
éticos en la relacién profesionales de salud-personas a las que atienden, segun Mejia y
Romero (2017).

Para la solucion del problema se elaboraron y ejecutaron un programa de curso de
actualizacion de 64 horas y un programa de entrenamiento de 62 horas sobre la
valoracion axiolégica para la promocion de interpretaciones desarrolladoras sobre las
interrelaciones de la profesion con la valoracién axiolégica en profesionales de la salud,
facilitadoras, tal sugieren Robinson, et al.(2018),del desarrollo de herramientas tedricas
ético axiolégicas valiosas en la adopcidbn de posiciones consecuentemente
sociohumanistas en la atencion integral de salud.



El programa del curso se conformé como sigue:
Titulo: La valoracion axioldgica en el profesional cubano de la salud.

Objetivo: explicar la valoracion axiolégica y su trascendencia en el desempefio
profesional y en el modo de actuacion.
Escenarios, materiales y medios: en la sede central de la Facultad de Ciencias Médicas
y los escenarios de la educacion en el trabajo, con los materiales didacticos,
informaticos y audiovisuales disponibles: libros de textos, PC, TV, teléfonos moviles,
videos, documentales, prensa y otros posibles.
mediante seminario integrador de los contenidos y debate grupal final.
El sistema de conocimientos, habilidades, virtudes y valores se concibio tal se refleja en

el cuadro siguiente:
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A punto de partida de los resultados del curso, se realizé un entrenamiento de 62 horas
sobre la valoracién axiolégica por profesores del curso que consolidé la preparacion de
la muestra en el ejercicio de la valoracion axiolégica en el desempefio profesional. El
programa del entrenamiento se conformd como sigue:
Objetivo: entrenar a los profesionales de la salud en el ejercicio de la valoracion
axiolégica como herramienta para la solucion de dilemas éticos en la atencién integral

de salud.
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Cuadro 2 Sistema de conocimientos, habilidades, virtudes y valores del

entrenamiento




Escenarios, materiales y medios: en la sede central de la Facultad de Ciencias Médicas
y los escenarios de la educacion en el trabajo, con los materiales didacticos,
informaticos y audiovisuales disponibles: libros de textos, PC, TV, teléfonos moviles,
videos, documentales, prensa y otros posibles. Sistema de evaluacion: parcial mediante
seminario integrador de los contenidos y debate grupal final.

Del estudio bibliografico de los autores aqui citados, se constato la existencia de
diversas concepciones y experiencias positivas en el campo de la valoraciéon axiolégica
en los profesionales de la salud, las cuales, con los resultados del diagndstico inicial,
fundamentaron la necesidad de la superacién tal escenario propicio para la solucién
cientifica a las insuficiencias.

La promocién de una actitud reflexiva en la practica profesional de salud permite
alejarse del cientificismo positivista, para lo cual es imprescindible una solida educacion
ética, razén por lo cual estos programas, desarrollados desde la raiz martiana y
marxista, se caracterizaron por el tratamiento tedrico de los temas con su analisis
practico y sus resultados se orientaron hacia la politica, la ideologia y la ética.

De igual modo se manejaron los conceptos actuales para la valoracion axiologica en el
proceso salud enfermedad, la determinacion de sus probables tendencias y de posibles
soluciones a los problemas y dilemas a enfrentar en el campo de las relaciones morales
humanas, con énfasis en la relacién profesionales de la salud-pacientes-comunidad y
pretendiendo el logro de un cambio en la actitud profesional con las posibles
implicaciones éticas en la sociedad y en las personas que la conforman.

Al resultar los resultados finales del prexperimento superiores a los de aplicabilidad del
diagndstico inicial, se aprecié una tendencia positiva en cuanto a la preparacion
cognoscitiva, la implementacién y la actitud con respecto a la valoracion axiologica. Los
autores aplicaron una guia de observacion y la evaluacion cualitativa a la muestra
seleccionada de profesionales de la salud, facilitadora del plan de mejoras en el sistema
de acciones para el desarrollo de la valoracion axiol6gica. Los resultados al ejecutarse
la propuesta, facilitaron la solucion del problema cientifico originario de este estudio, tal
sugiere la tabla siguiente:

Tabla 1 Contrastacion de resultados iniciales y finales.

Eﬂs-ultu?us Jnltiula‘s-\-d‘_cﬁl-l;:'luust-rl Rl;sulta-d at rlnﬁe.r-:.-hduc -L:;IIJ-E_!‘E:
En o copnoscitivo En lo cognoscibivo

Indica (M| B ) P [ bl XY [ A Pl

dores | & | A A

1.1 3 [, 6ET6) 5 (9, 4%]) a5 (B4, S0M) 1.1 28 (52,53%) 21 (39,62%) i [ ¥, 5%}

1.2 55 { 1) 1.2 28 (A5, 8} 27 ({50, 95%) FREN ]

1.3 - 2 (3,7 7%) 51 (PG, 22%) 1.3 21 (39,62%) 29 (54,7 1%:) 3 | 5. 66%)

En o procedinen tal Em o procedirmanial

Indica 1 G A Pa [ tnd hAA BA s Pl

dores a | a B

2.1 1[5, 66 & (11,32%) 44 (83,01) 2.4 27 (50,95%) 22 [41,50%) 4 | 7,549}

2.2 4 [ 7, 5a%) J (13, 20%6) a2 (79,2a%) | 2.2 22 (G0, %) 13(24,52%) B [15, 00 )

2.3 2 [3,77%) 6 111,32%) 45 (R4,90) 2.0 | 79(54,71%) 21 [39,62%) 3 [5.66%)

En o 4h'_1.lrl.ldlr'|;l| En lo sctitud inad

indica [0 O A, Pa [ Brvel nAA iy n el

dares oy i ay

3.1- - B | 15.09) 13{24.52%) 32 (=0, 3T H) 3.1 23 [43, 25%) A0 [ 56, G0 = -

3.2- - - 4 [7,54%) 10 1R, BEH) 39 (73, 5R%) 3.3 FR(52,83%) 22 (41,50%) 3 {5, G6%%)

3.3 & {15,009) 9 {16, 9830) 3IB{71.69%) i3 25 (47, 16%) 21 {39,62M) o9 [16,9830)
Fuentes: cifras numéricas: de actas de actividades de postgrado en Secretaria Docente
de la Facultad de Ciencias Médicas. Datos porcentuales: Proyecto Investigativo

La concepcion sistémica de los programas potencio lo pedagodgico y la investigacion
educativa en la superacion y garantizé la dinamica de este proceso, con lo cual se
reveld una nueva logica para el desarrollo de la valoracion axiologica con el fin de



intervenir en la lucha por solucionar los dilemas éticos en la atencion integral de salud,

considerada innovadora social con la integracion de lo profesional y o sociohumanista

en el modo de actuacion de los profesionales de la salud.

CONCLUSIONES

Se ofrece un paquete pedagogico contentivo de un programa de curso y otro de

entrenamiento en la superacion para dotar a profesionales de la salud de un recurso

educativo para el desarrollo de la valoracion axiologica util para la solucion de dilemas

éticos presentes en la atencién integral de salud, tornandolo un recurso pedagdgico

factible para su aplicacién en escenarios y auditorios diversos con resultados fiables.

Los resultados aqui descritos con la aplicacion de los programas para el desarrollo de la

valoracion axiologica, evidencian pertinencia social y cientificidad pedagdgica en su

concepcion con viabilidad y factibilidad para su aplicacion, al producir avances en la

muestra de este estudio, lo cual es sugerente de su generalizacion en la superacion en

los profesionales de la salud.
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