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Fundamento: el caracter preventivo del sistema de salud cubano, como principio para su
desarrollo, orienta la formacion de un médico que responda consecuentemente a los
problemas de salud de la poblacién; de ahi que la educacién médica los prepara para aplicar
los ultimos descubrimientos cientificos en la prevenciéon y tratamiento de enfermedades.
Objetivo: valorar la contribucién de una estrategia de diagnéstico educativo-terapéutico
dirigido a la prevencion de complicaciones vasculares que produce la hipertension arterial.
Métodos: se realizé una investigacion pedagdgica en el Policlinico Universitario “José Marti
Pérez” de Santiago de Cuba durante 2019. Se emplearon métodos tedricos: analisis-sintesis,
sistémico-estructural, holistico-dialéctico, hermenéutico-dialéctico e inductivo-deductivo;
empiricos: encuestas, andlisis documental, taller de socializacion con especialistas, y
técnicas educativas; estadisticos: técnicas descriptivas y andlisis porcentual.

Resultados: se aplicé una estrategia constituida por acciones de intervencion educativo-
terapéutica concretada en un proyecto de diagndstico educativo de salud, la cual permitié
incrementar el nivel de conocimientos de los pacientes hipertensos sobre su enfermedad;
finalizada su aplicacion se comprobd que no desarrollaron complicaciones vasculares lo que
generé mayor compromiso con su salud.

Conclusiones: los especialistas valoraron como adecuados el caracter cientifico profesional
de la estrategia y su pertinencia. Su implementacién contribuy6 a la educaciéon de los
pacientes como un aporte de la educacion médica en el nivel de atencién primaria de salud.
DeSC: hipertension arterial; estrategias; factores de riesgo; indicadores de salud; proyectos

de investigacion; promocion de la salud; educacion médica.

ABSTRACT

Background: the preventive nature of the Cuban health system, as a principle for its
development, guides the training of a doctor who consistently responds to the health
problems of the population; hence medical education prepares them to apply the latest
scientific findings in disease prevention and treatment.

Objective: to assess the contribution of an educational-therapeutic diagnostic strategy

aimed at preventing vascular complications caused by hypertension.
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Methods: a pedagogical research was carried out at “José Marti Pérez” University Polyclinic
in Santiago de Cuba during 2019. Theoretical methods were used: analysis-synthesis,
systemic-structural, holistic-dialectical, hermeneutical-dialectical and inductive-deductive;
empirical ones: surveys, documentary analysis, socialization workshop with specialists, and
educational techniques; statistics: descriptive techniques and percentage analysis.

Results: a strategy consisting of educational-therapeutic intervention actions was applied, it
was concretized in a health educational diagnosis project, which allowed to increase the level
of knowledge of hypertensive patients about their disease; after its implementation, it was
found that they did not develop vascular complications, which generated a greater
commitment to their health.

Conclusions: the specialists valued the professional scientific nature of the strategy and its
relevance as adequate. Its implementation contributed to the education of patients as a
contribution to medical education at the primary health care level.

MeSH: hypertension; strategies; risk factors; health status indicators; research design; health

promotion; education, medical.

Recibido: 08/09/2020
Aprobado: 09/10/2020

INTRODUCCION

En Cuba la formacién y desarrollo del capital humano de la salud se sustenta en la
integracion docencia, asistencia e investigaciéon en todas las instituciones que conforman el
sistema nacional donde se desarrolla la educacion médica, teniendo en cuenta las acciones
de la atencién en salud que los profesionales realizan mediante la educacién en el trabajo en
las unidades y servicios en que se desempefian.® La atencién primaria de salud constituye
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el escenario central para la formacién en actividades preventivo-curativas dirigidas a los

individuos, la familia y la comunidad.®®

El caracter preventivo del sistema de salud como principio para su desarrollo, orienta la
formacion de un médico que responda consecuentemente a los problemas de salud de la
poblacién; de ahi que el objetivo de la educaciébn médica sea prepararlos para aplicar los
ultimos descubrimientos cientificos en la prevencién y tratamiento de enfermedades que
afectan al ser humano, y en el alivio de sus sintomas, por lo que los profesionales de la
salud tienen una responsabilidad consigo mismo, la profesiéon y sus pacientes para mantener

un alto nivel de atencion.®>

Es fundamental formar profesionales con disposicion constante a la bdsqueda del
conocimiento, en actitudes, comunicacién, ética, toma de decisiones, pensamiento critico y
analitico; en el trabajo en equipos, liderazgo y manejo de comunidades y sus
enfermedades;®® entre ellas, las crénicas no transmisibles como la hipertensién arterial

(HTA), entidad prevenible y controlable a nivel comunitario.

La HTA es una de las enfermedades que afecta mas frecuentemente la poblacién adulta en
el mundo; numerosos estudios han demostrado que esta afeccién esta presente en el 20 %-

30 % de las personas mayores de 15 afios.(”

Es tan vasto el campo para el estudio de la HTA que promueve a profesionales de la salud a
la investigacion, y en varias de sus investigaciones contribuyen al mejor diagnéstico de esta
afeccion y sus frecuentes complicaciones; por ello, en los udltimos afios se han desarrollado
diversas técnicas no invasivas dirigidas a determinar el grado de afeccién arterial en sujetos

con factores de riesgo cardiovascular.

En los ultimos afios, Garcia Céspedes et al.® han expresado y defendido la importancia de la
medicion de la rigidez arterial, por lo que la razéon principal que justifica su aplicacion en la
practica clinica es la demostracion de su valor predictivo para el desarrollo de episodios
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cardiovasculares y el aporte de una informacién prondéstica adicional a la de los factores de
riesgo cardiovascular clasicos, lo que permitira una actuacibn mas adecuada sobre la
progresiéon de los dafios que causa la hipertensién arterial en cada paciente, aspecto esencial
para su desarrollo en la atencién primaria de salud; de ahi la importancia de Ila
implementacién de una estrategia que posibilite el desarrollo de medidas preventivas y/o

terapéuticas en la evaluacion del paciente hipertenso.

El desarrollo de estrategias en educacion médica se encuentra vinculado a un proceso,
problema o competencia docente asistencial o de gestibn, en un area o escenario de
desempefio concreto.® %' En esta investigaciéon se expresan los fundamentos tedricos de
una estrategia de intervencion educativo-terapéutica en el campo de la educacion médica, y
se realiza una evaluacion secuencial a pacientes hipertensos con rigidez arterial alterada asi
como se valora su factibilidad para la prevencion de las complicaciones vasculares que
desarrolla la HTA. Su objetivo fue: valorar la contribucién de la educacibn médica en una
estrategia de diagndstico educativo-terapéutico dirigida a la prevencion de complicaciones

vasculares que produce la HTA.

METODOS

Se realiz6 una investigacion pedagdgica de intervencion educativa cuya poblacién de estudio
fueron los pacientes dispensarizados como hipertensos en el Policlinico Universitario “José
Marti Pérez” de Santiago de Cuba, durante el periodo comprendido entre enero-diciembre de
2019. Se seleccion6é como objeto proactivo de intervenciéon una muestra intencional de 42
pacientes con rigidez arterial alterada a los que previamente se les habia realizado su
medicion como parte de un proyecto diagnostico de salud, los cuales proporcionaron el

debido consentimiento informado para participar en la estrategia.

Métodos del nivel tedrico:
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e Andlisis-sintesis: para arribar a conocimientos cualitativamente superiores del objeto
en todo el proceso de investigaciéon, y las causas y condiciones que lo determinan
para comprender su légica interna, externa, actualidad, y pertinencia.

e Sistémico-estructural: posibilité estructurar el marco teérico de referencia con una
estructura légica coherente, a través de la integracion dialéctica de los aspectos
coincidentes y las relaciones esenciales que se revelan para avanzar hacia la
construccion de la propuesta de forma clara y precisa.

e Holistico-dialéctico: en la construccion de toda la investigacion y la concepcion
pedagogica de la estrategia.

¢ Hermenéutico-dialéctico: para la comprension e interpretacion de enfoques y
presupuestos que se dan en la realidad y en la totalidad, a partir de abstracciones
que permiten explicar las relaciones esenciales y la transformacioén del objeto, asi
como en la interpretacion de los resultados de la aplicacion de las técnicas y métodos
empleados.

¢ Inductivo-deductivo: en el establecimiento de la hipdtesis que se defiende y en la

determinacion de las categorias que emergen del objeto que se investiga.
Métodos del nivel empirico:

e Encuestas: para valorar los conocimientos de los muestreados en relacién con los
factores de riesgo, diagndstico, complicaciones y tratamiento de la HTA, al inicio y al
finalizar el periodo de intervencién.

e Analisis documental: para el estudio y valoracion de documentos normativos en el
diagndstico educativo terapéutico del paciente hipertenso.

e Taller de socializaciéon: participaron especialistas de Medicina General Integral y de
Medicina Interna, y directivos del Policlinico Universitario “José Marti Pérez” quienes
fueron seleccionados a partir de su experiencia profesional y su voluntariedad, para
la aprobacién de la factibilidad de la estrategia.

e Técnicas educativas: lluvia de ideas, charlas educativas, discusion y entrenamiento

grupal, asi como lo positivo, negativo e interesante realizadas en el formato de
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educacién terapéutica, sobre temas relacionados con la HTA en su prevencién y

tratamiento.
Técnicas estadisticas:

Descriptivas: para describir el comportamiento de datos empiricos.
Analisis porcentual: para la realizacion del analisis cuantitativo de los resultados de los

instrumentos aplicados en los datos obtenidos.

El disefio del estudio se efectué por etapas que se concretaron en microestrategias de

diagndstico educativo-terapéutico y de evaluacion final:

e Etapa diagnoéstica: se realizd la encuesta inicial a los pacientes hipertensos a través de la
cual se confirmaron los datos generales, los resultados de la determinacion de la rigidez
arterial alterada y el nivel de conocimientos sobre la HTA.

e Etapa de intervencion educativo-terapéutica: se realiz6 una vez cada tres meses y se le
midio la rigidez arterial al término de la intervencion.

e Etapa de evaluacion final: se valoraron las transformaciones de los estados de salud de
cada paciente hipertenso. Se aplicé una metodologia para el seguimiento y evaluacién de

la estrategia.

RESULTADOS Y DISCUSION

La elaboracion de la estrategia de diagnoéstico educativo-terapéutica para pacientes
hipertensos con rigidez arterial alterada, cuyo disefio puede observarse en la Figura 1, se
caracteriza por la inserciéon de medidas preventivas y terapéuticas por el equipo basico de
salud en la préactica clinica, expresada en la secuencia l6gica de formacion del profesional de
la salud y el propio paciente, e implica la consideracion del caracter sociohumanista de la

educacioén de los pacientes en el compromiso con su salud, con la flexibilidad necesaria ante
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la prevencion de las complicaciones vasculares que puedan presentarse en el decursar de la

enfermedad y su consecuente tratamiento.

Responsabilidad y sensibilidad médica
del paciente con su salud

Premisas de la medicion de
la RA y pautas de la medicion
de la RA

. REUisitos de
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Ny

de la RA

Ewvaluacién de los resultados de la /
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Segundo nivel estrategico para la
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Valoracion de las condiciones del area de
salud

.

—

en pacientes hipitensns con RA

Desarrollo de la intervencion terapéutico educativas

La RA como biomarcador del estado de salud
La medicion de RA terapéuticaments

Tercer nivel de concrecion en la
microastrategia

Alcanzar cultura médico preventiva de complicaciones vasculares en pacientes hipertensos y en
rofesionales de la salud, que potencie desde el desarrolle de la sensibilidad y responsabilidad médica
del paciente, a través de acciones educativas y terapeuticas

Etapa de evaluacion

Etapa diagndstica Etapa de intervencion

— | Microestrategia
- educativo-terapéutica .r:? cada tres meses
‘[ Microastrategia | - - £.9.12 ¥
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métodos

Cuarto nivel de evaluacion de la estrategia

Metodologia para el seguimiento y evaluacion de la estrategia diagndstica educativa-terapéutica en los

—

pacientes hipertensos con rigidez arterial alterada y en profesionales de la salud.

Fig. 1. Disefio de la estrategia diagnéstico educativo-terapéutica.

Fuente: elaboracién propia.

Se obtuvieron los resultados siguientes:

http://www.revedumecentro.sld.cu

Etapa diagndstica: la caracterizacion atendiendo al sexo y edad de la muestra
seleccionada se resumen en la Tabla 1: 32 del sexo femenino y 10 del masculino. El

grupo etario de mayor prevalencia fue de 55 a 64 afnos.

44



http://www.revedumecentro.sld.cu/

'& EDUMECENTRO 2020:12(4):37-56
A% ISSN 2077-2874
((:d‘(%@enbm RNPS 2234

Santa Clara oct.-dic.

Tabla 1. Caracterizacion de la muestra. Policlinico Universitario “José Marti Pérez. 2019

Grupos de Femenino Masculino Total
edades

No. % No. % No. %
Menos de 25 afios 0 0 1 10 1 2,4
De 25 a 34 afos 1 3,125 1 10 2 4,8
De 35 a 44 afios 3 9,375 1 10 4 9,5
De 45 a 54 afnos 8 25 2 20 10 23,8
De 55 a 64 afnos 10 31,25 3 30 13 31,0
De 65 y mas afios 10 31,25 2 20 12 28,6
Total 32 100 10 100 42 100,0

Fuente: encuesta a pacientes con HTA

En el cuestionario sobre el nivel de conocimientos de los pacientes, el 33,3 % conocia temas

relacionados con su enfermedad, mientras el 66,7 % mostraba insuficiencias.

Estos resultados coinciden con un estudio realizado” en el Policlinico Universitario de
Campo Florido en Cuba, donde predominaron los pacientes entre 60 y 64 afos del sexo
femenino quienes obtuvieron inicialmente una evaluacion de regular en sus conocimientos,
los que fueron modificados después de aplicar una estrategia que redujo el niumero de
pacientes con cifras tensionales elevadas; similar comportamiento se constaté también en

otras investigaciones. %1%

e Etapa de intervenciéon educativo-terapéutica: se realizé una vez cada tres meses y se les

midié la rigidez arterial al término de su aplicaciéon. Se tuvo en cuenta lo normado en la
http://www.revedumecentro.sld.cu 45
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Guia Cubana de Hipertension Arterial” donde se relacionan las acciones no
farmacoldgicas y farmacoldgicas para este paciente, los elementos del diagnéstico y su
evaluacion clinica en la prevencion de las complicaciones; se desarrollaron acciones
educativas considerada como microestrategias de intervenciéon educativo-terapéutica,
concretadas en el proyecto diagnéstico-educativo de salud elaborado a tal efecto, con el
objetivo de incrementar el nivel de conocimientos de los pacientes sobre su estado de
salud y cémo prevenir las complicaciones. La estructura del proyecto es simple y tiene
tareas conducentes a dos resultados: la educacion del paciente hipertenso para el
desarrollo de su sensibilidad y responsabilidad médica, y el reajuste en su tratamiento
antihipertensivo farmacolégico y no farmacoldgico. Estos se obtienen de la aplicacion de
las correspondientes metodologias que se instrumentan para guiar la formacion de los

subprocesos que especificamente desarrollan la sensibilidad y responsabilidad médica.

En tal sentido se vislumbra que el proyecto diagndstico-educativo de salud permite la
obtencién de los resultados de la medicidon de la rigidez arterial y admite adentrarse en los
procederes humanos mas esenciales que hoy exige la contemporaneidad, y sobre todo, ante
los retos de este siglo XXl cuando la preparacion de los pacientes en torno a los
conocimientos de su enfermedad tiene un rol esencial; de ahi que sea este proyecto un
proceso dinamico que expresa las propias transformaciones en los pacientes como seres

humanos y la apropiaciéon de su realidad en lo que respecta a su responsabilidad salubrista.

En esta etapa se implementaron técnicas educativas que favorecieron la sensibilidad y
responsabilidad médica en el 98 % de los pacientes, en los cuatro encuentros realizados

cada uno con una duracién de 45 minutos, entre ellas:

e Lluvia de ideas: cada participante aport6é sus ideas sobre los temas relacionados con la
hipertension arterial, especificamente sus factores de riesgo, sintomas y tratamiento.

e Charlas educativas: se les informd lo relacionado con la rigidez arterial y lo que significa
como elemento que marca el dafio a nivel vascular, lo que desperté interés y curiosidad

en los participantes.
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e Discusion y entrenamiento grupal: se intercambiaron ideas y experiencias, lo que
desperté sentido de pertenencia y comprension de los dafios que ocasiona la
hipertension arterial, se aclararon algunas concepciones erréneas sobre la enfermedad y
se les ofrecié informacién acerca de la medicina natural y tradicional a partir de la
autogestion en salud.

e Se aplico lo positivo, negativo e interesante: el 100 % de los participantes consideraron
como positivo poder participar en la intervencién, como negativo solo sefialaron que era
muy poco el tiempo, y como interesante que el tema era novedoso porque desconocian
que podian tener dafio a nivel de las arterias, y que si no tenian responsabilidad con su

salud se originarian complicaciones que los llevarian a un fallecimiento temprano.

Se desarrollé un convenio con la farmacia comunitaria del area de salud para garantizar los
medicamentos antihipertensivos, lo que permitié realizar reajustes a la terapéutica
antihipertensiva y se afiadio ASA de 81 mg y PPG 10 mg a cada paciente. Una investigacion
revisada®® declara el efecto protector de complicaciones con el uso de la aspirina en

pacientes hipertensos.

e Etapa de evaluacién (microestrategias de evaluacidén a pacientes): a los 6, 9 y 12 meses
de realizada la intervencion se aplic6 nuevamente el cuestionario inicial y se midié la
rigidez arterial a los 12 meses, esta vez sin incluir los datos generales para evaluar los
conocimientos desarrollados a través de la intervencion y los resultados de la

investigacion.

La encuesta final mostr6 que el 100 % de los participantes habian incrementado sus
conocimientos sobre la temética abordada durante la intervencion. La determinacion de la
rigidez arterial se mantuvo alterada, pero ninguno de los pacientes desarroll6 complicaciones
durante el estudio. Varios autores™® muestran la modificacién de la rigidez arterial con el
uso de medicamentos antihipertensivos como los anticalcios y los inhibidores de la enzima

de angiotensina, aspectos que se tuvieron en cuenta en la intervencion al realizar reajustes
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a la terapéutica de cada paciente; se insistid en las intervenciones dietéticas y el uso de

holipemiantes orales asi otros medicamentos como la aspirina.

La consideracién de cualidades humanas de los pacientes hipertensos desde la evaluacion
médica durante la aplicacion de la estrategia es importante para lograr un enfoque
proactivo, con transformaciones en todos los ambitos: fisico, psiquico, de respuesta al
tratamiento médico, asi como su adherencia, lo que coincide con investigaciones

5(13.14)

revisada que concluyeron que con intervenciones educativas se logra mayor

adherencia a la terapéutica y se maodifica el estado de salud de los pacientes.

En el desarrollo de la estrategia en cada una de sus etapas se aplicé el método clinico, y se
consideraron las caracteristicas del proceso de construccion intencional de la sensibilidad y
responsabilidad médica de cada paciente y cada profesional, en correspondencia con
procedimientos intimamente vinculados al desarrollo cultural, y que en su generalizacion se

pueden desarrollar de la forma siguiente:

e Precisar la capacidad autoformativa de su identidad expresada en el conocimiento de su
enfermedad y sus consecuencias.

e Revelar la relacion dialéctica entre control de la tension arterial y la presencia de
complicaciones vasculares.

e Identificar el proceso transformador del estado de salud y la presencia de complicaciones
a partir de la autoformacion de la sensibilidad y la responsabilidad del paciente.

e Insertar como via de desarrollo de la estrategia el proyecto de diagndstico educativo de
salud a partir del comportamiento de los pacientes durante la préactica clinica.

e Valorar con intencionalidad los resultados de la transformacién de la sensibilidad y

responsabilidad médica de los pacientes hipertensos a nivel de todo el sistema de salud.

La estrategia misma transforma el proyecto de diagndstico educativo de salud, a partir del
autodesarrollo de cada paciente y los resultados de la medicién de la rigidez arterial de

manera evolutiva y la no presencia de complicaciones vasculares, en tanto esta presente la
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voluntad y la capacidad valorativa de cambio y desarrollo en cada profesional de la salud

como elemento esencial en la educacion médica.

La bdsqueda de consenso en torno a la autenticidad de la investigacion y los resultados que
se exponen se realiz6 dentro de la metodologia empirica, a través de dos talleres de
socializacion con especialistas, cuyos criterios permitieron el perfeccionamiento del trabajo
en torno a la medicion de la rigidez arterial en pacientes hipertensos, y permitié recoger las
opiniones acerca de la viabilidad de los resultados cientificos expuestos en aras de tomar las

decisiones pertinentes en funcidon del mejoramiento de la propuesta.

| taller de socializacion: participaron seis especialistas de Medicina General Integral y dos de
Medicina Interna los cuales fueron convocados para emitir sus juicios de valor. De los
participantes, seis poseen el titulo de masteres en diferentes ramas de las ciencias médicas.
Este taller estuvo dirigido fundamentalmente a la valoraciéon de la medicion de la rigidez

arterial en pacientes hipertensos.
Un primer momento por el que transité el taller fue el siguiente:

e Exposicion de las ideas sistematizadas en correspondencia con el disefio de la
investigacion y argumentadas dentro del marco tedrico.
e Exposicion de la logica de la investigacion sobre la medicion de la rigidez arterial en la

evaluacion de pacientes hipertensos.

En un segundo momento fueron desarrolladas preguntas por parte de los participantes para
esclarecer los aspectos imprecisos y dialogar y debatir sobre la propuesta. En la misma
medida que se desarrollaba la conversacion dialégica se fueron registrando las siguientes

ideas fundamentales:

Sobre el valor de la estrategia: segun la opinidn de los participantes el tema es pertinente y

actual, por cuanto enfatiza en las concepciones que prevalecen relacionadas con la
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evaluacion del paciente hipertenso y la utilizaciéon de investigaciones que ayuden a prevenir
las complicaciones de esta enfermedad, al considerarse la rigidez arterial como medio y fin
de las acciones preventivas de complicaciones de los pacientes hipertensos. Consideraron
que resulta un tema novedoso en el contexto de las ciencias médicas en el pais y
fundamentalmente en la nueva vision de una actualizaciéon en la evaluaciéon del paciente
hipertenso. Las ideas expuestas como resultado del analisis tedrico y practico realizado en
relacion con el tema brindaron la posibilidad de acceder a una propuesta pertinente segun la
problematica que se investiga. Se reconocieron las condiciones existentes para la realizacion
de la investigacion, la preparacion sobre el tema y la posible aplicacion desde el
reconocimiento de los recursos humanos y financieros. Se aprecid una ldgica investigativa
coherente expresada en el nivel de correspondencia, de forma general, entre las categorias

del disefio de la investigaciéon y en la légica interna argumentada.

Il taller de socializacion: realizado después de haber realizado las correcciones y
argumentaciones pertinentes. Participaron 12 profesionales de la salud de la instituciéon; de
los participantes: nueve poseen el titulo de masteres y tres son licenciados en Enfermeria.
En esta ocasion se convocaron con el objetivo de realizar la valoracién de la estrategia de

diagndstico educativo-terapéutico y la contribucién de la educacion médica.

Este taller comenzé con una intervenciéon sobre el tema y su objetivo donde se tuvieron en
cuenta la elaboracién de la estrategia y sus rasgos de esencia, sus niveles y acciones
fundamentales; a partir del esclarecimiento y profundizaciéon en las ideas acotadas por los
participantes se gener6 el debate en torno al valor de lo presentado, su viabilidad y las
posibilidades de perfeccionamiento. En el transcurso de las intervenciones se fueron

relatando las ideas fundamentales aportadas, las que se sintetizan a continuacion:

Sobre el valor de la propuesta:
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e La estrategia resulta légica y novedosa en su estructura segun la Teoria Holistica
Configuracional y es pertinente con la problematica investigada y las categorias
acordadas.

e Posee validez por la construccién de un proyecto de diagndéstico educativo en funcién de
desarrollar una sensibilidad y responsabilidad médica en los pacientes hipertensos que
como sujetos sociales conscientes han de prestar una importante contribucion a la
evolucion de su enfermedad.

e Facilita el desarrollo de cualidades humanas en los pacientes hipertensos donde todos se

convierten en gestores y actores de su proceso salud enfermedad.

Sobre las sugerencias ofrecidas:

e Continuar la busqueda de nuevos referentes del concepto de sensibilidad y
responsabilidad médica en pacientes, de manera tal que permita encontrar nuevos
rasgos e inconsistencias para tenerlos en cuenta en la problematica estudiada.

e Tener en cuenta en la argumentacion del proyecto diagndéstico educativo propuesto el

caracter holistico, complejo y dialéctico de la estrategia.

Sobre la base de estos criterios se realizaron las transformaciones pertinentes que
permitieron dar concrecién a las sugerencias, al mismo tiempo se aplicé una metodologia de
evaluacion vertical para comprobar la factibilidad de la estrategia, las cuales pueden

apreciarse en las Figura 2 y Figura 3.
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Método de control de Ia Seguimiento a pacientes en el
dinamica de la estrategia consultorio médico por
diagnostico-educativa por médicos y enfermeras

especialistas del area de
salud y hospitales

Método de los talleres de
intercambio cientifico y
triangulacién de informacion.

-

L

Fig. 2. Metodologia para el seguimiento y evaluacion de la estrategia diagnéstico-educativa.

Fuente: elaboracién propia.
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Fig. 3. Metodologia empleada en la aplicacion de la estrategia diagnéstico-educativa.

Fuente: elaboracién propia.

La estrategia diseflada es el resultado de la sintesis interpretativa y de la sistematizacion de
experiencias de la investigadora principal en el campo de las ciencias médicas Yy
pedagogicas, las que permitieron su construccién y la corroboracion de sus resultados; tiene
un caracter generalizador a la vez que admite la concrecion en la especificidad de una
enfermedad en particular. Su nivel de concrecion esta implicito en microestrategias, a través

de la orientacion educativa, el reajuste terapéutico, y las evaluaciones inicial y final.
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CONCLUSIONES

La estrategia de diagndstico educativo-terapéutico fue valorada por especialistas como
adecuada por su caracter cientifico profesional y su pertinencia; con su aplicacion se
lograron transformaciones favorables en los conocimientos de los pacientes hipertensos y se

potenciaron su sensibilidad y responsabilidad médica ante sus problemas de salud.
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