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Resumen

La Teoria de la Educacion Avanzada, cuyo objeto de estudio es el proceso de mejoramiento
del comportamiento humano de los recursos laborales de la comunidad, ofrece el soporte
necesario para la intervencion en el contexto especifico del desempefio de los médicos de
la atencidén primaria, y el empleo de formas de superacion, y preparacion pos gradual; la
teoria tiene como fin el mejoramiento profesional y humano.

En la investigacion se abordaron los antecedentes y referentes relacionados con la
morbimortalidad del Cancer prostético a nivel internacional y en particular en Cuba, desde
lo histérico logico, fundamentos que sustentaron la propuesta relacionada con el
mejoramiento del desempefio médico desde y para la comunidad para la deteccion
temprana del cancer prostatico.

La autora se sustenta en la conceptualizacion de profesionalizacion y profesionalidad, para
abordar la sistematizacion del mejoramiento del desempefio médico, desde la Educacion
Avanzada y asi objetivar la creacion de nuevos conocimientos y valores que determinen un
mejor actuar del médico en la comunidad.

Palabras clave: mejoramiento del desempefio médico, profesionalizacién, profesionalidad,
Educacién Avanzada, deteccion temprana, cancer prostatico
Abstract
The Theory of Advanced Education, whose object of study is the process of improving the
human behavior of community labor resources, offers the necessary support for intervention
in the specific context of the performance of primary care physicians, and the employment
of ways of improvement, and post gradual preparation; the theory aims at professional and
human improvement.

The research addressed the antecedents and references related to the morbidity and
mortality of prostate cancer at an international level and particularly in Cuba, from the
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historical point of view, foundations that supported the proposal related to the improvement
of medical performance from and for the community for the detection early prostate cancer.
The author is based on the conceptualization of professionalization and professionalism, to
address the systematization of the improvement of medical performance, from Advanced
Education and thus aim to create new knowledge and values that determine a better action
of the doctor in the community.

Keyword: improvement of medical performance, professionalization, professionalism,
Advanced Education, early detection, prostate cancer

Introduccion

La formacién del médico responde al encargo social, la atencion integral del proceso salud-
enfermedad que enfrentan los seres humanos, atendidos por un médico apto para el
desarrollo de las habilidades préacticas que le permita desempenfarse profesionalmente, para
ello, se requiere que sea consciente, responsable y comprometido con su propio desarrollo,
de manera que sea participe de su mejoramiento profesional y humano; teoria de la
Educacion Avanzada, como teoria educativa.

Se realiza la investigacion con el propésito de reflexionar sobre la importancia del
mejoramiento del desempefio médico para la deteccién temprana del Cancer prostatico en
la comunidad desde la Educacion Avanzada.

Desarrollo

Durante la historia de la humanidad ha sido de gran importancia para el desarrollo de
cualquier nacion, el grado de educacion de los recursos humanos. Se enfatiza que ni los
recursos naturales, ni financieros evidencian las riquezas de una region o pais, ya que estos
solo cobran valor bajo la influencia de la accién del hombre.

La educacion superior enfrenta retos, uno de ellos se relaciona con la calidad de la
formacion y superacion continda de los profesionales enfocados en la calidad, eficiencia,
eficacia y exigencia en los procesos educativos, cada vez mas comprometidas y en
interaccion con la sociedad.

Desde la creacion del Ministerio de Educacion Superior en Cuba (1976), se desarrolla un
proceso de perfeccionamiento continuo en las instituciones de educacion superior, lo cual
se acrecienta en la actualidad a partir del VIl Congreso del Partido Comunista de Cuba con
el Proyecto de Lineamientos de la Politica Economica y Social.

En la red de instituciones de la Educacion Superior cubana se encuentran las universidades
de Ciencias Médicas, encargadas de la formacion de los recursos humanos para la atencion
y desarrollo de la salud en el pais.

Se destaca dentro de la formacion y atencion a los recursos humanos en estas instituciones,
la formacion inicial y permanente de doctores en medicina; particularmente el Médico de la
familia, programa iniciado y liderado desde su creacion, en el afio 1984 por el Lider histérico
de la Revolucion el Comandante en Jefe Fidel Castro Ruz. La formacion pos gradual tiene
como eje fundamental la educacién en la practica del servicio concreto de atencion primaria
de salud, donde responden a la funcion rectora de atencion médica y que abarcan las
acciones basicas en las que actua el médico de la familia.

Las acciones de salud estan dirigidas a incidir en: la comunidad y la familia; con el propésito
de lograr la transformacion comunitaria en verdadero sujeto-objeto de las acciones de salud,
orientadas hacia las modificaciones en los perfiles de salud-enfermedad.
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Debido al ascenso progresivo de la longevidad y al riesgo de enfermedades oncolégicas, el
Sistema de Salud Cubano crea en el 2006 la Unidad Nacional para el control del Cancer,
posteriormente en el ailo 2010 sustentado en los programas anteriores se confecciona el
Programa Integrador para el Control del Céancer, el que incluye el Programa para la
Deteccién del Cancer prostatico, el que se aplica en el primer nivel de atencion de salud.
Programa que debe conocer, dominar y poner en la practica diaria el médico de la
comunidad, en particular el que cumple el rol directamente en el consultorio; siendo a este
nivel donde el médico emplea las herramientas adquiridas durante la formacion y que le
permitirdn la deteccién temprana del Cancer prostatico. El programa plasma detalladamente
el procedimiento que debe seguir el médico para con el paciente.

Todo lo anterior tributa, al diagnéstico temprano del Cancer prostatico en el segundo nivel
de atencién de salud, lo que implica un tratamiento con fines curativos.

El Cancer de prostata se considera uno de los problemas médicos mas importantes de la
poblacion masculina a escala mundial. Es el tumor maligno mas frecuente en el hombre
después de cancer del pulmén, representando el 13,1% de todos los canceres; ocupando el
primer lugar de los tumores malignos del sistema genitourinario. Actualmente es la segunda
causa de muerte en los hombres, en el transcurso de la vida, uno de cada seis hombres
desarrollara Cancer de prostata.

Esta enfermedad ocupa el segundo lugar en incidencia y mortalidad por cancer a nivel
mundial. La incidencia es de aproximadamente de 899.000 nuevos casos al afio. Aumenta
en paises desarrollados donde se diagnostica el 75% de los casos debido al amplio uso de
esquemas para el diagnéstico temprano del Cancer de prostata.

Las tasas de incidencia y mortalidad varian segun las regiones geograficas, observandose
las mas altas en Norteamérica (300 por cada 100 000 habitantes) y las mas bajas en Asia
(4,1 por cada 100 000 habitantes).

Los paises de la Union Europea reflejan una incidencia de 84.000 casos por afio, causando
35.000 fallecimientos anuales con tasas de incidencia y de mortalidad de 55y 22,6 por
100.000 habitantes, respectivamente; se estiman cifras de 92.000 casos en el afio 2020 y
120.000 casos nuevos en varones mayores de 65 afios para el afio 2030. Como
consecuencia de la elevada esperanza de vida se espera que Espafia sea uno de los paises
mas afectado. 9

Segun las proyecciones a nivel mundial, seguirdA aumentando la incidencia de esta
enfermedad y se calculan millones de muertes para los préximos afios.

En Cuba, este cancer ha sido una de las principales causas de muerte, ubicandose en el
segundo lugar por cancer. Representa la cuarta causa de enfermedad por cancer y la
tercera en los hombres, superado solamente por el cancer de pulmoén y de piel; es el cancer
mas frecuente en los hombres mayores de 60 afos; el segundo en incidencia y mortalidad

En el afio 2009 fueron diagnosticados 2 637 pacientes con esta afeccidén para una tasa de
57.5/ 100 000 habitantes, constituyendo la segunda causa de muerte por cancer, después
del pulmonar. En el afio 2012, se registré una mortalidad de 2 703 pacientes, para una tasa
de 48.0/100 000 habitantes. 4

La incidencia es de 126 casos por cada 100 000 habitantes en el afio 2013, presentandose
un total de 2 793 casos de muertes con valores de la tasa cruda en la poblacion cubana de
50.1 por 100 000 habitantes y la mortalidad de 2 819 hombres en el 2014. Se reportan en
los afios 2015 y 2016 en hombre de 50 y mas afios como principal causa de muerte, donde
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el nimero de defunciones fue de 16 499 y 16 753 para una tasa de 100 000 habitantes de
1080,2a1 087, 6 @4

En el afio 2017 la tasa de mortalidad mas elevada, corresponde al tumor maligno de traquea,
bronquios y pulmén; en los hombres le sigue, en orden decreciente, el tumor maligno de
préstata, todos con tasas superiores a 11 mil por cada 100 000 habitantes. @ En diferentes
areas del pais, fallecen en las Provincias Orientales alrededor de 200 enfermos por afio.
(15,16)

Con respecto a la etapa clinica existe una tendencia al incremento del diagnostico en etapas
mas avanzadas, con una incidencia de 3 023 casos y una tasa ajustada a la edad de 33.3
por 100 000 habitantes. 4 Alrededor de 6 de 10 casos de Cancer de prostata se detectan
en hombres mayores de 65 afios.

Por lo general, la sospecha del Cancer de prostata es dificil ya que en la etapa inicial no
ocasiona sintomas. El debut de forma general es en etapas avanzadas. Actualmente el 10-
15% de los pacientes se diagnostican en fase metastasica. Relacionandose con una alta
mortalidad. ®7-20)

La sistematizacion anterior demuestra como gradualmente ha aumentado la incidencia y
mortalidad de esta enfermedad oncoldgica, lo que tributa a la deteccion temprana del cancer
prostatico, objetivo que se persigue a nivel mundial y en particular en Cuba, todo ello
sustenta a la autora a proponer la necesidad del mejoramiento del desempefio médico en
la comunidad, por ser el escenario donde se focaliza la promocién, prevencion y la deteccion
de las enfermedades oncoldgicas, por lo que se refiere al desempefio médico desde la
Educacion Avanzada.

La autora considera esencial partir de las definiciones de profesionalizacion y
profesionalidad para abordar el mejoramiento del desempefio.

La Dra.Cs. Afiorga JA, en el aiflo 1987, define la profesionalizacion como “el proceso que
tiene la génesis en la formacion escolarizada del individuo, mas alcanza la plenitud en la
educacion avanzada e incluye en este nivel a todos los egresados de cualquier nivel de
ensefianza inmersos en el mundo laboral o en la comunidad. @Y

ARos mas tarde, la citada investigadora y colaboradores expresan que la profesionalizacion
es “un proceso pedagogico profesional permanente que tiene la génesis en la formacion
inicial del individuo en una profesion, que lleva implicito un cambio continuo obligatorio a
todos los niveles, con un patron esencialmente determinado por el dominio de la base de
conocimientos, propio de la disciplina especifica de la profesion que ejerce, que tiene un
factor humano que debe reaccionar de forma correcta en el enfrentamiento con la
comunidad y avanzar para ser capaz de hacer un ajuste conveniente con las innovaciones
de variables intercambiables que infieren en un entorno social dominante y dirigente del
hombre.” (22

El resultado del proceso de profesionalizacion, es el acercamiento al mejoramiento
profesional y humano. @

La unica forma para el mejoramiento del desempefio, es en el trabajo, con la ayuda del
macro proceso pedagoégico profesionalizacion que segun Aforga, Valcarcel y Pérez, en el
afio 1997 lo definen como “Proceso pedagdgico de formacion del hombre en la actividad ya
sea social o doméstica, que tiene la génesis en la formacidn inicial, vocacional o inducida,
del individuo, llega hasta la formacion, es un proceso permanente, estable y continuo, de
los sujetos en el ejercicio habitual de sus labores es decir siempre en su desempefio.” 4
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El proceso de profesionalizacion se tratd por diferentes autores, como: Afiorga JA, (2529
Pelegrino D, @9 Valcarcel N, @1 Cardoso L, ®? Barb6n OG, @3 Oramas R, ¢ como macro
proceso pedagdgico de formacién de la persona en la actividad laboral, ya sea ocupacional,
social y en el hogar, tiene su génesis en la formacién inicial y vocacional como médico,
donde estan presentes los valores morales de la sociedad y de la profesion. Este proceso
en el futuro del médico en la comunidad tiene que ser una formacién permanente, estable y
continua en el ejercicio habitual de las labores y en la actividad diaria, para alcanzar la
dignidad como valor supremo de la calidad de vida y la profesionalidad.

La profesionalidad es el resultado del proceso de profesionalizacion, es el acercamiento al
mejoramiento profesional y humano en diferentes etapas. Pueden o no estar presente las
competencias.

En las definiciones sistematizadas se destacan como aspectos fundamentales que: el
mejoramiento del desempefio se manifiesta en el macro proceso pedagégico de
profesionalizacion, permite alcanzar los niveles de profesionalidad, puede o no desarrollarse
desde las competencias y que, durante él, se produce el acercamiento al mejoramiento
humano.

A partir de la sistematizacion realizada, la autora de la investigacion comprende la
importancia del proceso de profesionalizacion y la necesidad de preparacion continua para
el mejoramiento del desempefio de los médicos expresado en los niveles de profesionalidad;
cuestiones que han sido puntos de contacto entre los investigadores de la Teoria de la
Educacion Avanzada.

La profesionalidad es el resultado de las influencias educativas del contexto en el desarrollo
personal, las vivencias y la interrelacion entre lo cognitivo y afectivo, interiorizando la
realidad objetiva, permitiéndole a cada ser humano expresarlo en el comportamiento, a partir
de la impronta personal, siempre enraizado en el contexto, en el modo y calidad de vida, en
fin, en la cultura. Esto solo se logra mediante los procesos de profesionalizacion y
desemperio.

El desemperio solo se mejora desde el propio desemperfio, entendiéndose por mejoramiento
a la accion de hacer pasar de un estado a otro, eliminar obstaculos, eliminar lo que se hace
de mas o se hace de menos, desarrollar y consolidar capacidades. 536

Diferentes autores conceptualizan el mejoramiento del desempefio como: Machado L
(2008), ®) Vazquez LL (2010), @8 Sinclair ME (2012), ®9y Afiorga JA (2017) “9 quien ha
enriquecido la definicion de mejoramiento del desempeno y actualmente plantea que es “el
proceso pedagodgico consciente que se desarrolla por medio del sistema de relaciones e
interrelaciones que establecen los sujetos implicados en el mismo y los aportes del macro
proceso pedagdgico de profesionalizacidn para acercarse al mejoramiento profesional y
humano, nuevos niveles de profesionalidad y comportamientos humanos”.

En las definiciones sistematizadas se destacan como aspectos fundamentales que: el
mejoramiento del desempefio se manifiesta en el macro proceso pedagodgico de
profesionalizacion, permite alcanzar los niveles de profesionalidad, puede o no desarrollarse
desde las competencias y que, durante él, se produce el acercamiento al mejoramiento
humano.

A partir de la sistematizacion realizada, la autora de la investigacion comprende la
importancia del proceso de profesionalizacién y la necesidad de preparacion continua para
el mejoramiento del desempefio médico en la comunidad expresado en los niveles de

5



Orbita Cientifica. No.112 Vol.26 '|uIio-seetiembre de 2020. ISSN: 1027-44722

profesionalidad; cuestiones que han sido puntos de contacto entre los investigadores de la
Teoria de la Educacion Avanzada.

“El mejoramiento del desempefio se conceptualiza como el proceso consciente que se
desarrolla por medio del sistema de relaciones e interrelaciones que establecen los sujetos
implicados en el mismo y los aportes del proceso de profesionalizacion como proceso
pedagodgico fundamental, continuo, que atiende la integridad de los sujetos y tiende a
desarrollar (no siempre tiene que ser asi) y consolidar las competencias, por aproximaciones
sucesivas, estableciendo diferentes niveles de profesionalidad, para la vida social y
profesional, de acuerdo con los requerimientos de la sociedad, acercandose al
mejoramiento profesional y humano y a la calidad de vida.”

Las investigaciones que se sustentan en la teoria de la Educacion Avanzada tienen como
fin el mejoramiento profesional y humano que es definido como las transformaciones
positivas duraderas en el desarrollo intelectual, fisico y espiritual del hombre a partir de
conocer, interiorizar y concientizar los problemas cognitivos y afectivos, las destrezas y
aspiraciones, con suficiente racionalidad y motivacién por la profesién y por la vida, de
acuerdo con un contexto social determinado. @4

El mejoramiento del desempefio, que es la accidn a la que va orientada la investigacion, se
conceptualiza como el proceso pedagdgico consciente que se desarrolla por medio del
sistema de relaciones e interrelaciones que establecen los sujetos implicados en el mismo
y los aportes del macro proceso pedagdgico de profesionalizacion, para acercarse al
mejoramiento profesional y humano, nuevos niveles de profesionalidad y comportamientos
humanos. %

La teoria de la Educacion Avanzada como teoria educativa prepara al ser humano para la
vida; al futuro profesional, con el desarrollo espiritual de la persona, que no es mas que
mejoramiento humano, que requiere acciones muy concretas, que van desde la estabilidad
emocional, la adecuada autoestima, hasta la valoracion de las condiciones materiales de
vida decorosa.

En la Educaciéon Avanzada, la calidad de vida es el objetivo final en el proceso de
profesionalizacion y considerada como teoria educativa va dirigida a mejorar todos los
recursos laborales y de la comunidad, desde un campo de accidon mas abierto y creativo,
donde la persona es el centro del proceso y hacia él estan dirigidas todas las acciones.
Conclusiones

En la investigacion se evidencia el aumento progresivo de la morbimortalidad del cancer
prostatico en el mundo y en particular en Cuba, lo que sustenta el necesario mejoramiento
del desempefio médico en la comunidad, escenario responsable de la promocion,
prevencion y el control del cancer en particular la deteccién temprana del cancer prostatico,
con una vision desde la Educacion Avanzada, para asi lograr una mejor actuacion y
resultado satisfactorio, superacion que contribuya al logro del citado objetivo.
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