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Introduccion

La Epidemiologia como diisciplina sociomedica tiene como objeto de estudio bésico la
situacion de salud de las poblaciones. Esta se extiende desde el estudio de datos
derivados de la cuantificacion de los fendmenos hasta, mas recientemente, el uso de las
técnicas cualitativas. B predominio de un enfogue poblacional refuerza el papel de las
intervenciones de caracter preventivo y de promocion sobre colectividades tales como
el saneamiento del medio, mejoramiento de las condiciones de vida y de trabajo,
mejoramiento de la alimentacion y nutricion, entre atrasl, 2.

Las areas fundamentales de trabajo de la Epidemiologia son: el Analisis de la Situacion
de Salud, la Evaluacion de Tecnologias Sanitarias, la Investigacion Epidemiologicay la
Vigilanda en Salud3. Esta dltima es una herramienta de trabajo para la toma de
decisiones en Salud Publica, pues permite adoptar tanto medidas correctivas como
establecer prondsticos para lograr una mayor eficacia, efectividad y eficiencia de los
Servicios gue se prestan.

“Vigilancia en salud es el seguimiento, recoleccion sistemética, anélisis e interpretacion
de datos, sobre eventos de salud o condiciones relacionadas, que seran utilizados en la
planificacion, implementacion y evaluacion de programes de Salud Publica, que
incluye como elementos bésicos, la diseminacion de dicha informacion a quienes
necesiten conocerla, para lograr una accion de prevencion y control mas efectiva y
dinamica en los diferentes niveles™4.

Desde los inicios de la década de los afios 60 del siglo XX la vigilancia se integra a los
programes de lucha contra las enfermedades diarreicas agudas, la campafa de
erradicacion del paludismo, el control de la tuberculasis y las camparias de vacunacion,
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entre oftras. Posteriormente se perfecciona la vigilancia de las enfermedades
transmisibles y la vigilancia ambiental. La vigilancia pasa a ser parte intrinseca de los
programeas de control de enfermedades Y riesgos. Se destaca la funcion que desemperia
en el Programa de Atencion Meaterno Infantil.

En todos estos mamentas los propasitos de la vigilancia en la préctica sanitaria cubana
han sido recolectar datos y elaborar informes fiables, que permitan hacer estimaciones
de los problemas de salud objetos de vigilancia, detectar la aparicion de enfermedades
nuevas Yy emergentes, predecir cambios en la evolucion y futuras tendencias, ayudar a
definir o reorientar politicas y planes de salud, formular las medidas adecuadas segin el
nivel compatible y evaluar las medidas de control planteadasb.

Sin embargo, todavia los salubristas cubanos no utilizan la vigilancia de manera
adecuada, por gemplo, en el afio 1996, al evaluar lcs atributos de aceptabilidad,
oportunidad y representatividad del sistema de vigilandia de la sifilis congénita en 69
médicos de lafamiliay 57 enfermeras de nueve areas de salud de cuatro municipios de
la Ciudad de La Habana se puso en evidencia que aunque el sistema era aceptado, Util y
poco burocratico, menos del 70% de los médicos y el 76% de las enfermeras recibio
adiestramiento sobre wgilancia. La oportunidad del sistema fue evaluada de
deficiente6.

En el afio 1997, se investigo el grado de preparacion cientifico-técnico y las actitudes
de 27 especialistas en Higiere y Epidemiologia egresados de 1992 a 1997 ce las
provincias Ciudad de La Habana y Habana. Se observo que solamente el 70,4% de los
evaluados tenian una actitud positiva ante las actividades de vigilancia epidemialogica
y estos mismos egresadas presentaron las mayores dificultades en el desempefio de sus
funciones diarias en relacion con la vigilandia y otras areas de la Epidemiologia?.

Dos afios después, en 1999, se identificaron las necesidades sentidas de informacion en
Epidemiologia de 111 médicos y 99 enfermeras de lafamilia de los polidlinicos Reinay
Mearcio Manduley, del municipio Centro Habana. Los temes més solicitados de
capacitacion fueron, el control de foco de enfermedades transmisibles (70,6%) seguido
de la prevencion de enfermedades (58,2%) y la vigilancia epidemiol dgica (47,2908.



En el afio 2000 se identificaron las competencias derivadas de la funcion de vigilancia
en salud de 24 espedialistas de Hgiene y Epidemiologia, egresados de la Escuela
Nacional de Salud Piblica desde 1992 hasta 1999 en Ciudad de La Habana. Los
resultados arrgjaron que el 91,7% mantenia actualizada la informacion y detectaba
cambios agudas en la ocurrencia y distribucion de las enfermedades; sin embargo, no se
sentian competentes para detectar cambios en la préctica de salud y planear programas
de saludd.

La Escuela Nacional de Salud Pablica, en el afio 2002, realizo una investigacion por
encargo del Ministerio de Salud Plblica sobre la utilidad de los analisis de la situacion
de salud en el pais. Después de revisados 600 de ellos se confirmo que la informacion
tributada por la vigilancia estaba descrita solamente en el 45% de los mismas10.

Entre el afio 2006 y 2007 se introdujeron en el pais cascs de dengue, se encontrd como
una de las posibles causas; la deficiente oportunidad de las acciones de vigilancia
epidemioldgica, lo que conllevo a la aparicion de brotes epidémicos en algunas de las
provincias cubanes. Esta situacion ya habia sido objeto de arélisis por el Comandante
en Jefe desde 1981, cuando dijo [...].. “Se mantendra un programa especial de
vigilancia en todo €l territorio nacional, enfatizando ademéas el contral sanitario de
nuestros puertos y aeropuertos para evitar la introduccion de la enfermedad y de
mosquitos desde el exterior”,... [..].. “El necesario y fuerte aparato de Higiene y
Epidemiologia que necesitamos, capaz de prevenir y combatir cualquier epidemia”
[.. 1L

La actualidad y novedad de VIiV\ED se sustenta en la estrategia sanitaria cubana del
2006 al 201512, donde se tiere en cuenta las actuales condiciores de desarrollo
socioeconamico Yy de extension y profundizacion de la colaboracion internacional, el
proceso de fortalecimiento y perfeccionamiento de la organizacion economico-social,
en particular de la Educacion, la Cultura y del Sistema Nacional de Salud, los
Programas de la Revolucion. Se recorsidera gue en campo de la salud influiran de
manera determinante el envgjecimiento de la poblacion, predominando las
enfermedades no transmisibles y otros dafios a la salud.



En relacion con el entorno higiénico epidemiologico en el ambito nacional e
internacional se considera que continuara siendo una amenaza €l enfrentamiento de las
enfermedades emergentes y reemergentes por lo gue la vigilancia sera una prioridad,
dado el incremento importante del intercambio de cubancs trabajando en paises con
enfermedades exdticas y la llegada a Cuba y el asentamiento de extranjercs procedentes
de esas misimes ress.

La aplicacion de nuevos conceptos en la formacion del capital humano'y el traslado de
los escenarios docentes al policlinico, acorde a la universalizacion de la ensefianza
conlleva a increrrentar la introduccion de la informetizacion en todos los procesos, 1o
cual propicia una mayor efectividad en el desempefio.

Objetivo
Disefiar un hipertexto multimedia sobre plataforma VWeb de la vigilancia en salud para
la educacion postgraduada.

Desarrollo

En la metodologia de este trabajo se combinan métodos empiricos como la oloservacion,
el andlisis documental, la entrevista, la encuesta, los grupos focales y los comités de
expertos. El método estadistico se utilizd para calcular las frecuencias absolutas,
relativas y medidas de tendencia central. El enfoque de sistema proporciono el
fundamento metodoldgico pera la propuesta de la guia para el disefio de sistemas de
vigilancia.

Constituyen fuentes tedricas, los documentos referentes a salud publica y politica
postgraduada del programa del partido comunista de Cuba y los discursos pronunciados
por el compariero Fidel Castro Ruz.

El hipertexto se realizd bajo los principios éticos del respeto y anonimato de las
personas, la obligacion de maximizar lcs posibles beneficics del estudio y de minimizar
los posibles dafios y equivocaciones.



A partir de toda la informacion obtenida y considerando su actividad laboral bésica
centrada en la formacion de recursos hurmanos, la autora decidio, primero, elaborar un
cuaderno de estudio de vigilancia que s brindd en una primera etapa en soporte de
papel y més tarde, en un hipertexto multimedia, con el propésito de brindar una
alternativa que fortaleciera la educacion postgraduada de aguellos que inician su trabajo
en vigilancia.

Estrategia metodologica: Para disefiar un hipertexto multimedia sobre plataforma \Web
para la educacion postgraduada de la vigilanca en salud, se desarrollo una
investigacion de desarrollo en cuanto generd nuevos conocimientos y tecnologias. El
proyecto se comerzé a disefiar en el 2000. Consta de dos componentes. el producto
(sitio Web), el cual puede ser adquirido mediante un soporte magnético (disco
compacto, disco de 31/2, u atro soporte) o ser visitado en linea y atro que constituye el
desarrallo continuo de su codigo fuente y los temas de contenido tratados. Esta
aplicacion constituye uno de los proyectos de la comunidad de software libre de
Cubal3 y estd montado sobre una herramienta colaborativa de desarrallo, que permite
la incorporacion de contenidos que actualicen y enriquezcan sus paginas. Las Técnicas
utilizadas para la elaboracion de esta aplicacion informética fueron:

Revision bibliografica y documental: se realizo por parte de la autora una blsqueda
sobre el tema en documentos nacionales e internacionales. A partir del afio 2000 se
consultaron més de 260 autores que contribuyeron con la base tedrica de la aplicacion
informética.

Entrevistas semiestructuradas a expertos, utilizadas para el disefio de la primera version
de VigiWeb. : se aplicd esta técnica por parte de la autora con el objetivo de
aproximarse al orden temético que deberia terer la aplicacion informética, se contd con
la participacion de profesores de la residencia de Higiene y Epidemiologia de la
Escuela Nacional de Salud Pdblica (ENSAP), Centros Provirciales de Higiere y
Epidemiologia, sedes provinciales de la residencia. Posteriommente se redacto la
primera version de Vigiv\eb.



En esta etapa se validd el contenido de la primera version del texto y sus 65 ejercicios
mediante la aplicacion de test de Moriyamal4. Para cumplimentar esta actividad se
confecciond un cuestionario que fue enviado a 14 expertos : Jefe de la Catedra de
Tecnologias de la Informacion y las Comunicaciones de la ENSAP , segundo Jefe de la
Catedra de Educacion Medica de la ENSAP, profesor titular de Epidemiologia de la
ENSAP, director del Ingtituto Nacional de Higiene, Epidemiologia y Microbiologia
(INHEM), Jefe de la Unidad Nacional de Anélisis y Tendencia en Salud, vicedirectora
de investigaciones de la ENSAP, profesor titular de Bioestadistica de la ENSAP,
Director en funciones de la ENSAP, profesora auxiliar y Bioestadistica de la Unidad
Nacional de Anélisis y Tendencia en Salud, epidemiologa y profesora auxiliar de la
ENSAP, epidemidlogo y profesor auxiliar de la ENSAP. Después de este paso se
comenzo la aplicacion de Vigivweb en la investigacion y en la docencia y se ubico enel
portal software libre de Cuba.

Entrevista en profundidad que se utilizd para el disefio de sistemas de vigilancia, con
los expertos y los profesionales médicos se exploraron los criterics de los eventos
posibles a vigilar en la Atencion Primaria de Salud, que serian las complicaciones mas
frecuentes conocidas en la historia natural de la evolucion de la Diabetes mellitus no
insulino dependiente (DIVINID) basado en los siguientes pardmetros: incidencia,
prevalencia, frecuencia de aparicion de las complicaciones, forma de medir las
variables segun tiempo, lugar y persona, lo que permitié proponer los diferentes
componentes del sistema. Los expertos fueron profesores y especialistas de los
institutoes de Endocrindlogia y Enfermedades Metabdlicas, de Nefrologia, de
Angiologia y Cirugia Vascular, asi como de la consulta de Diabetes y Embarazo del
hospital Gineco-obstétrico “Ramén Gonzalez Coro” y de la Atencion Primaria, los
cuales fueron: tres espedialistas en Endocrinologia, dos especialistas en Nefrologia, un
especialista en Angiologia, dos especialistas en Ginecobstetricia y cuatro de Medicina
Interna, profesores de los Grupos Bésico de Trabajo (GBT) de las areas de Salud del
municipio Cerro. Entotal 12 expertos fueron entrevistados.

Entrevistas no estructuradas, utilizadas para la corstruccion de la primera version de la
guia de evaluacion, se entrevistaron a 14 funcionarios de la Unidad de Analisis y



Tendencias en Salud (UATS) de los niveles nacionales, provinciales y vicedirectores de
Higiene y Epidemiologia de las &eas de salud de la Ciudad de La Habana. Se
consultaron ocho jefes de programes, seis jefes de departamentos de estadisticas
municipales y 12 integrantes de grupos bésicos de trabajo.

Para validar la propuesta de la guia se volvio a realizar la entrevista a los 14
funcionarios nacionales, provinciales y municipales de las UATS ya mencionados, més
un experto en economia de la salud coordinadora de la Maestria de Economia de la
Salud de la ENSAP. Se solicito a cada experto su opinion sobre la precision del criterio
a evaluar, la factibilidad de recogida de la informacion, la consistencia de los
indicadores, la utilidad del criterio e indicador, asi como los estandares de los criterios e
indicadores utilizados.

Grupos focales. Se realizaron diez grupos focales, su olgjetivo fue la de definir los
componentes del sisterma de vigilancia, ademés de los atributos que posterionmente
permitirian su evaluacion.

VigiV\eb es un hipertexto multimedia sobre plataforma \Web del tema vigilandia en
salud; es decir, un conjunto de paginas WWeb que aborda diferentes topicos del mismo
tema. Estd corstituido bajo la filosofia Cliente-Servidar de forma tal que las
funcionalidades implementadas en el lado del servidor no afecten el contenido de las
péginas y de esta manera, aln cuando no se cuente con conexion en red, se podra
interactuar con el sitio en una camputadora personal de forma local.

El estudiante puede comunicarse con la autora mediante correo electronico y asi
propiciar una retroalimentacion Util para ambos. S cuenta con acceso a Internet, esto
sera més favorable no sdlo para los estudiantes de postgrado en Ciencias de la Salud y
la autora, sino que permitira el intercambio abierto entre cualquier interesado en el tema
de la vigilancia en salud, ya sea profesional nacional o extranjero. La paosibilidad de
hospedarse en un servidor permite establecer un servicio continuo, Util para el
perfeccionamiento de este tipo de enseflarza y la mejoria del contenido y su
organizacion.



VigiV\eb propicia una formacion continua e interactiva. De esta forma, el proceso de
aprendizaje puede ser adecuado por el alumno a sus necesidades y objetivos personales;
resulta una alternativa mas rentable pues permite que incorpore las experiencias
obtenidas durante su formacion y sus vivencias profesionales previas, apoyado por un
estilo cognitivo y un ritmo de aprendizaje més apropiado a la forma en que el ser
humano incarpora el conocimiento.

VigiVMeb esta estructurada en 15 capitulas, con Sus respectivos ejercicios Y respuestas.
Como parte del sitio se cred un glosario de términcs relacionados con la vigilancia.
Cuenta con una sesion que facilita la comunicacion entre los estudiantes y la autora que
permite actualizar y gjustar los contenidos seguin las necesidades de los usuarics.

\entajas del sitio.
Permite la independencia por parte del estudiante.

Evita las restricciones de espacio 0 de tiempo que caracterizan a los cursos
presenciales. Propicia el acceso a fuentes de informacion complementaria dentro de la
Web de forma rapida y justamente cuando lo necesitalb, 16.Un ejemplo fehaciente es
el caso de la bibliografia referenciada del sitio que se propone gue una \ez enlazada al
documento en lineaal que se refiere, podria hacer més expedita la blsqueda.

Es facil de llevar debido al poco peso del soporte de la informacion comparada con un
material impreso.

Es més resistente a factares fisicos, quimicaos, bioldgicos y a la accion del hombre y el
tiempo.

Favorece el ahorro de recursos materiales (papel, tinta, etc.).
Ocupa mMenas espacio que un texto convencional.
Permite la copia y distribucion del mismo de manera més rapida.

Ademés de todas estas ventgjas, se afiade la voluntad de la autora de propiciar un
intercambio de forma libre, es decir fuera de las restricciones prohibitivas que sobre los



software establece el derecho de patente, aplicado en muchos paises del mundo y que
desde los afios ochenta se conoce bajo la categoria de Software Propietario.

Evidencias de la utilizacion de VigiV\eb

Como el proceso de validacion tiene un caracter dinamico, cada vez que se imparte el
modulo en las especialidades, maestrias y diplomadcs de direccidn, se realiza una
evaluacion y se aplica el test a los estudiantes, para valorar la utilidad de la multimedia.
Esto conllevo a que con los afios se incluyeran temas como la vigilancia de los factores
de riesgos que no estaba incluido en la primera version. Otra manera de validar
VigiWeb fue mediante el cumplimiento de los olgjetivos del modulo donde se utiliza la
bibliografia, con evaluaciones satisfactorias.

Los Centros Provinciales de Higiene y Epidemiologia, sedes de formacion de la
residencia, mantienen la retroalimentacion en su utilizacion como parte de la
bibliografia bésica del modulo de vigilancia en salud.  Los alumnos refieren que
Vigiveb es organica, organizada, clara y actualizada. Se puede utilizar en atros
maodulos. Sirve de guia para el trabgjo practico. Sugieren que se mejore la redaccion de
algunas ejercicios.

VigiV\Meb, constituye la bibliografia bésica para el estudio de la residencia de Higiene y
Epidemiologia en el mddulo de Vigilancia desde el afio 2000. Hasta el curso 2006-2007
la han utilizado més de 220 residentes en las ocho sedes acreditadas para impartir este
tipo de docencia. Forma parte de la bibliografia bésica en el modulo de Investigacion
Epidemiologica ce la residencia de Bioestadistica desde el afio 2000.

Es la bibliografia basica de lcs termes de vigilancia impartidos en las Maestrias de Salud
Plblica, Atencion Primaria de Salud, Promocidn y Educacion para la Salud, Psicologia
de la Salud y Economia de la Salud.

Se utilizd camo hibliografia bésica de la Especializacion en Vigilancia en Salud
impartida en la Replblica de Bolivia en el afio 1999 a 40 estudiantes. Constituye la
hibliografia bésica de referencia para la Maestria de Epidemiologia en la Universidad
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Auténoma Juan Misael Saracho en Tarija, Republica de Bolivia (en sus Ultimas dos
ediciones con més de 80 estudiantes).

Esta concebida como proyecto en la pagina de software libre de Cuba; tiene hasta el
momento un total de 560 descargas. Se considera como parte del arsenal bibliografico
para la preparacion a distancia de residentes y especialistas de Higiere y Epidemiologia
que estan prestando sus servicios como medicos internacionalistas en la Republica
Bolivariana de \enezuela.

Con la indusion de VigiVMeb en la pégina de software libre de Cuba se garantiza que
pueda ser material de consulta de internautas de diferentes nacionalidades. Al estar
montado sobre una herramienta colaborativa de desarrollo, permite la cortribucion de
cualquier elemento importante gque enriquezca sus paginas; los estudiosos del tema
podran emitir criterios Utiles para contribuir al contenido de VigiV\EDb, e incluso abrir
nuevos topicos Y temas que consideren nNecesarics.

Con la utilizacion de Vigiweb se han realizado actividades evaluativas finales de
modulos que han servido de retroalimentacion para el servicio, ejemplos:

= Evaluaciones rapidas sobre uso de la hoja de actividades diarias del medico de
la familia (hgja de cargo) en la Ciudad de La Habana en municipios
seleccionados, 2004

= Conocimientos de los médicos de la familia de la vigilancia del Sindrome
Respiratorio Agudo Severo, 2005.

= Calidad del dato primario para el trabgjo con las series cronoldgicas en la
Atencion Primaria de Salud en la Ciudad de La Habana, 2007.

= Evaluacion rapida de sistema de vigilancia de poliomielitis en la Ciudad de La
Habana, 2007.

El capitulo de evaluacion de VigiVMeb fue utilizado camo referencia por primera vez en
el afio 1996, cuando se evalud e sistema de vigilancia para la sifilis congenita en el
municipio de Pinar del Riol7 el que fue valorado de Ctil. Més tarde en el afio 1997, se
evaluo el sistema de vigilancia de la sifilis congénita en el municipio de La Lisa,18 los
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resultados arrgjaron gue la vigilancia de la sifilis se valordé como (til y de buena
calidad, a pesar de la deficiente utilizacion de la informacion del sistema de vigilancia,
la insuficiente capacitacion y la no aceptabilidad del sisterma por parte de los médicos y
enfermeras de la familia.

En la evaluacion del sistema de vigilancia de la sifilis congénita en el municipio de San
Cristobal. Provincia Pinar del Rio,19 realizada en el afo 1997, el sistema fue evaluado
de (til y con buena calidad y los resultados fueron satisfactorios

En el afio 2004, se evaluo el sistema de farmacovigilancia en Ciudad de La Habana20,
en general fue evaluado de no satisfactorio, dado que ninguna de las areas de salud y
farmecias principales evaluadas cumplio con el minimo de criterios de satisfaccion en
las dimensiones evaluadas.

VigiV\eb constituye una alternativa para la educacion postgraduada en vigilancia, al
estar diseflada en un soporte digital que facilita el acceso a un gran ndmero de
informacion, permite la independencia por parte del estudiante y puede ser utilizada en
cualquier momento, evitando las restricciones de tiempo de Ios cursos presenciales,
favorece el ahorro de recursos materiales, ocupa mencs espacio y permite la copia y
distribucion del mismo de manera mas rapida. Su adquisicion es gratuita por parte de
los que se dedican a esta actividad.

La multimedia disefiada incremento el arsenal bibliografico docente existente hasta la
fecha sobre vigilandia. Es utilizada por los espedialistas dedicados al trabajo higiénico
epidemioldgico en todo el pais. Ha sido material de consulta y de referencia para el
disefio de investigaciones de sistermas de vigilancia. Con algunas de sus propuestas se
han realizado y defendido més de diez tesis de terminacion de residencia de Higiere y
Epidemiologia y Maestrias de Salud Piblica.

Aportes principales de VigiV\eb

Se incrementd el arsenal tedrico de Epidemiologia en Cuba mediante la periodizacion
de la vigilandia y su ensefianza en la Salud Pdblica Cubana.
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Como aporte en el campo de la formacion de los recursos humanes, se ofrecio una
alternativa de educacion posgraduada en vigilancia; VigiVMeb; la que al estar disefiada
en un soporte digital facilita el acceso a un gran volumen de informacion actualizada,
permite la independencia por parte del estudiante y ewvita las restricciones de tiempo de
los cursos presenciales, favorece el ahorro de recursos materiales, ocupa menos espacio
y permite la copia y distribucion del mismo de manera mas rapida.

La multimedia incremento el arsenal bibliografico docente existente sobre vigilancia.
Es utilizada en la ensefianza regular de las especialidades de Higiene- Epicemialogia,
Bioestadisticas y las maestrias de la Salud Plblica, asi como en el tralgjo diario de los
profesionales dedicados al trabajo higiénico epidemioldgico en todo el pais. Ha sido
material de consulta y de referencia para el disefio de investigaciones de sistemas de
vigilancia. Con algunas de sus propuestas se han realizado y defendido més de diez
tesis de terminacion de residencia de Higiene y Epidemiologia y Maestria de Salud
Publica.

Conclusiones

Se disefid un hipertexto en multimedia: VigiV\eb, con el que se han actualizado los
conceptos bésicos solre la vigilancia en salud y su utilizacion en Cuba de manera
integradora. La multimedia propicia durante el proceso de aprendizaje el acceso a
fuentes de informacion complementaria dentro de la VWeb de forma répida, favorece el
ahorro de recursos materiales, ocupa menos espacio que un texto convencional y
permite la distribucion del mismo de manera mas rapida. Su utilizadon permitio
incrementar el arsenal existente para la ensefianza de la vigilancia en Cuba, y se utiliza
de manera sistematica en temas de terminacion ce residencias como de maestrias de
Salud Publica.
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