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RESUMEN
Introducción: La superación permanente de los cirujanos en peritonitis posoperatoria, desarrolla habilidades específicas para la atención diagnóstica y terapéutica de los enfermos con esta afección y es la vía conducente a un óptimo desempeño profesional.
Objetivo: Diseñar una estrategia de superación profesional para el desarrollo de habilidades específicas en peritonitis posoperatoria, que contribuya a mejorar el desempeño de los cirujanos. 
Métodos: Investigación mixta realizada entre octubre de 2019 y octubre de 2020 con 15 cirujanos del servicio de cirugía general. Se utilizaron los métodos, sistematización, modelación y sistémico-estructural-funcional; revisión documental, estudio de casos múltiples con una prueba de conocimientos teórico-práctica al final de un curso y entrenamiento. Se realizó una encuesta a cirujanos y directivos. Se calculó la estadística descriptiva para la distribución de frecuencias. 
Resultados: La estrategia de superación se estructuró en 3 planos y 4 etapas interrelacionadas (diagnóstico y sensibilización, planificación, ejecución y evaluación). El alto nivel de desempeño alcanzado, el criterio de cirujanos y directivos, evidenciaron la pertinencia de la estrategia y corrobora el valor científico-metodológico. 
Conclusiones: La estrategia de superación diseñada cuenta con la estructura y coherencia científica-metodológica necesarias para ser implementada en la práctica quirúrgica. Los criterios valorativos emitidos por cirujanos y directivos, apuntan al reconocimiento del valor científico para mejoras del desempeño profesional de los cirujanos, en la peritonitis posoperatoria.  
Palabras clave: educación médica continua; estrategias de salud; competencia profesional; competencia clínica; peritonitis; cirujanos.

ABSTRACT
Introduction: The permanent improvement of surgeons in post-surgical peritonitis, develops specific skills for the diagnostic and therapeutic care of patients with this condition, and is the way leading to an optimal professional performance.
Objective: To design a professional improvement strategy for the development of specific skills in postoperative peritonitis, which contributes to the improvement of surgeons' performance. 
Methods: Descriptive quantitative and qualitative research carried out between October 2019 and October 2020 with 15 surgeons of the general surgery service. The research methods were: systematization, modeling and systemic-structural-functional; documentary review, multiple case study with a theoretical-practical knowledge test at the end of a course and a training, and survey to surgeons and managers. Descriptive statistics were calculated for frequency distribution. 
Results: The improvement strategy was structured in 3 levels and 4 interrelated stages (diagnosis and awareness, planning, execution and evaluation). The high level of performance achieved and the criterion of surgeons and managers, evidenced the relevance of the strategy and corroborates the scientific-methodological value.   
Conclusions: The designed improvement strategy has the necessary structure and scientific-methodological coherence to be implemented in surgical practice. The evaluation criteria issued by surgeons and managers point to the recognition of the scientific value for the improvement of the professional performance of surgeons in postoperative peritonitis.  
Keywords: education, medical, continuing; health strategies; professional competence; clinical competence; peritonitis; surgeons.
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INTRODUCCIÓN
La superación permanente de los cirujanos es la vía conducente al mejoramiento del desempeño profesional en complicaciones quirúrgicas de alta prevalencia y mortalidad. La peritonitis posoperatoria (PP) es una infección intraabdominal grave, considerada un problema social de salud cuya complejidad estriba en el diagnóstico temprano y la relaparotomía urgente para solucionarla.(1,2,3)  
En Cuba, el Reglamento de la Educación de Posgrado(4) en el Artículo 4 y Artículo 6 incisos d) y e) plantea que:

 (…) "La superación profesional es la formación permanente y actualización sistemática de los graduados universitarios, el perfeccionamiento del desempeño de sus actividades profesionales y académicas, así como el enriquecimiento de su acervo cultural".

En su experiencia profesional, la autora ha constatado dificultades para el diagnóstico temprano de la PP que requiere relaparotomía urgente; se acompañan de insuficiencias en el desempeño profesional, debido al poco desarrollo de habilidades del método clínico-epidemiológico, con enfoque social, así como escasas propuestas de superación sobre PP. Por otra parte, en la educación médica, las estrategias incluyen un sistema de acciones planificadas, en un momento histórico concreto, para el logro de un objetivo a corto, mediano y largo plazo.(5) Existen varias tipologías de estrategias: didáctica, pedagógica, educativa, de profesionalización y de superación. Estas últimas han sido ampliamente utilizadas en diferentes contextos, pues constituyen la vía para el mejoramiento del desempeño profesional.(6,7,8)
Las obras de autores cubanos de las ciencias de la educación médica, que diseñaron estrategias de superación desde diferentes áreas del saber,(9,10,11) revela que, permiten la transformación de un estado real con insuficiencias en el desempeño laboral, a uno deseado, con óptimo desempeño en cuanto a conocimientos, habilidades, competencias y valores humanos.(12) 
El objetivo de la investigación es diseñar una estrategia de superación profesional, para el desarrollo de habilidades específicas en PP, que contribuya al mejoramiento del desempeño de los cirujanos. 


MÉTODOS
Diseño
Se realizó una investigación cualitativa descriptiva, con elementos cuantitativos, en el Hospital "Dr. Ambrosio Grillo" de Santiago de Cuba, Cuba, entre octubre de 2019 y octubre de 2020.
Sujetos
Se incluyeron los 15 cirujanos del servicio de cirugía general del hospital. Además, participaron 7 sujetos con funciones de dirección en la institución (directivos); 3 del propio servicio de cirugía, 1 de ginecobstetricia, 1 de proctología, 1 de terapia intensiva y 1 de enfermería.
Variables
La variable de estudio fue el desempeño profesional de los cirujanos en PP. Para determinar el nivel de desempeño, se realizó la parametrización de la variable desempeño profesional, en 5 dimensiones y 25 indicadores (ver archivo complementario al artículo).
Procedimientos
Se realizó un curso y un entrenamiento(4) a los cirujanos incluidos y se replicó con los directivos, ginecoobstetras y proctólogos.
Para elaborar la estrategia de superación, se consideraron las insuficiencias en el desempeño de los cirujanos en PP. 
Los instrumentos para evaluar la variable de estudio fueron los siguientes (ver archivo complementario): 

· Guía de observación.
· Cuestionario a cirujanos.
· Prueba de desempeño.

Mediante la triangulación metodológica se realizó un inventario de potencialidades y debilidades en el desempeño de los cirujanos (archivo complementario). A partir de la teoría general de sistema(13) se emplearon los métodos siguientes en la elaboración de la estrategia: 
Teóricos:

· Sistematización: para estudiar los antecedentes de estrategias de superación de autores cubanos de las ciencias de la educación médica.
· Sistémico estructural funcional: para estructurar la estrategia y establecer relaciones entre sus componentes. 
· Modelación: para la abstracción y representación gráfica de la estrategia. 

Empíricos:

· Revisión documental: para la bibliografía, resoluciones, normativas y estrategias de superación. 
· Estudio de casos múltiples: se aplicó una prueba de conocimientos teóricos, inicial y teórico-práctica final en el curso y entrenamiento a los cirujanos. 
· Encuesta de satisfacción: mediante un cuestionario de 6 preguntas (ver archivo complementario), se determinó el nivel de satisfacción en cuanto a formas organizativas de superación (FOS), contenido impartido, nivel de actualización y pertinencia del tema PP, grado de preparación teórico-práctica de los profesores y medios de enseñanza utilizados. Las posibilidades de respuestas fueron: muy satisfecho, satisfecho, poco satisfecho e insatisfecho.
· Encuesta a directivos: mediante un cuestionario de 4 preguntas (ver archivo complementario) se constató el grado de satisfacción con el curso y el entrenamiento impartidos a los cirujanos, Las posibilidades de respuestas fueron: muy satisfecho, satisfecho, poco satisfecho e insatisfecho. 

Procesamiento
El análisis cualitativo se realizó mediante los métodos antes descritos, en interacción con los sujetos incluidos en la investigación. 
El análisis cuantitativo se realizó a los resultados de la prueba de desempeño final y al cuestionario para cirujanos, mediante un análisis de frecuencias.
Esta investigación forma parte de un tema doctoral. Fue aprobada por el consejo científico y el comité de ética del Hospital "Dr. Ambrosio Grillo" de Santiago de Cuba. Se obtuvo el consentimiento y la colaboración activa voluntaria de los participantes.


RESULTADOS
El desempeño en PP mostró insuficiencias en 6 cirujanos (40 %).  En la guía de observación hubo predominio del rango “se observa poco”. En el cuestionario hubo un predominio del rango “domina poco” y “a veces”. En la prueba de desempeño inicial, hubo predominio del rango 4.
Las insuficiencias en el desempeño fueron: poco desarrollo de habilidades específicas en PP, como habilidades científicas e investigativas, habilidades procedimentales diagnósticas, terapéuticas y escaso enfoque interdisciplinario.
La estrategia de superación fue concebida como un sistema e integrada por 3 planos: interno, externo y contextual. 
El plano interno es conceptual e incluye objetivo, dimensiones, fundamentos y principios de la educación médica:
Objetivo: proponer alternativas de superación que contribuyan al mejoramiento del desempeño profesional de los cirujanos en PP, con el desarrollo de habilidades específicas para la atención diagnóstica y terapéutica, a corto, mediano y largo plazo.  
Dimensiones: clínica quirúrgica, científica investigativa, educativa, gerencial y actitudinal.
Fundamentos: 

· Filosófico: el materialismo dialéctico e histórico.(14)
· Psicológico: parte del enfoque histórico cultural del desarrollo humano de Vygotsky.(15) Considera la zona de desarrollo actual (conocimiento previo) y la zona de desarrollo próximo (actualización). 
· Salubrista: el mejoramiento del desempeño como determinante social(16) y la articulación de lo cognitivo, procedimental y comportamental. Se manifiesta en la prevención de complicaciones de la PP y en el diagnóstico temprano que permite el tratamiento urgente y la rápida reincorporación laboral y social del afectado. 
· Clínico quirúrgico: prevención de la PP con el desarrollo de las habilidades procedimentales terapéuticas en la laparotomía inicial y el desarrollo de las habilidades procedimentales diagnósticas y terapéuticas una vez establecida esta complicación.(2) 
· De las ciencias de la educación médica: las FOS se basan en los principios de la educación médica:(17) educación en el trabajo, formación permanente y continuada, integración asistencial-administrativa-docente-investigativa, vinculación estudio-trabajo y teoría-práctica, formación de pregrado y posgrado como un continuum, enseñanza tutorial y la ética-humanismo.  

El plano externo es metodológico e incluye 4 etapas:
Etapa I. Diagnóstico y sensibilización. Objetivo: Caracterizar el desempeño de los cirujanos y mejorarlo mediante las FOS.
Acciones: 

· Elaboración de una conferencia especializada para motivar y explicitar la necesidad de superación. 
· Análisis de los resultados de la caracterización del desempeño de los cirujanos. 
· Sensibilizar y tomar decisiones a partir de las necesidades de aprendizaje identificadas.  

Etapa II. Planificación. Objetivo: seleccionar las FOS de la estrategia de evaluación e instrumentos evaluativos luego de la implementación.   
Acciones: 

· Estudio del Manual para la gestión del posgrado, Capítulo III; Superación profesional de posgrado.(18) 
· Selección de las FOS principales y secundarias.(4,18) 
· Selección de profesores y la base material de estudio para la ejecución de la estrategia.
· Diseño de la FOS principales: curso y entrenamiento.
· Aprobación de las FOS seleccionadas, por el consejo científico del hospital. 
· Negociación con los jefes de servicios de cirugía para impartir el curso. 
· Diseño de las FOS secundarias: conferencia especializada y la autopreparación con el uso del software educativo PeritonitiSoft(19) y un folleto didáctico.(20) 
· Negociación con los informáticos de la Universidad Virtual de Salud de Santiago de Cuba, para subir al sitio, el entrenamiento, la conferencia especializada y el software educativo. 
· Colocación de los recursos anteriores en la página web del hospital sede. 
· Elaboración del cronograma de trabajo para la ejecución de las FOS.  
· Selección de los instrumentos evaluativos para medir el cambio en el desempeño. 

Etapa III. Ejecución. Objetivo: ejecutar las FOS planificadas en los escenarios presencial y virtual.
Acciones: 

· Desarrollo del curso de actualización, en escenarios presencial y virtual. 
· Desarrollo del entrenamiento en las salas de cirugía, terapia intensiva y unidad quirúrgica. 
· Elaboración de 20 problemas clínicos a resolver (6 en idioma inglés). 
· Ejecución del sistema de evaluación según la FOS seleccionada.

Etapa IV. Evaluación. Objetivo: evaluar el nivel de desempeño profesional alcanzado por los cirujanos, luego de implementada la estrategia.
Acciones: 

· Aplicación de los instrumentos evaluativos: estudio de casos múltiples (con la prueba de desempeño final), cuestionario de satisfacción grupal y cuestionario a directivos. 
· Identificación de la necesidad de otras FOS, o modificaciones a las ya implementadas. 
· Confección de un plan de mejoras. 

La estructura de la estrategia de superación se muestra en la figura 1:

[image: ]
Fig. 1 - Estructura de la estrategia de superación.

Características de la estrategia:

· Sistémica: interrelación entre todos sus componentes. 
· Flexible y contextualizada: permite generalizar a otros servicios de cirugía o de perfil quirúrgico. Puede actualizarse de acuerdo con nuevas necesidades de aprendizaje y replicarse a demanda. Se implementa presencial y virtual.
· Transformadora: por los cambios positivos en el desempeño de los cirujanos.
· Dinámica: validez verificable tras la implementación en escenarios presencial y virtual con el uso de las tecnologías de la informática y las comunicaciones. Resalta el aprendizaje basado en problemas y el enfoque interdisciplinario.
· Humanista: en todas las FOS se articula lo afectivo y lo cognitivo, en la comunicación cirujano-enfermo-familiares-colegas. 
· Interdisciplinaria: evidencia la integración de conocimientos y habilidades entre profesionales de varias disciplinas, con un mismo objetivo. 
· Formativa: logra el desarrollo de habilidades profesionales específicas en los cirujanos: método clínico-epidemiológico, solución de problemas, comunicacional (oral y escrita), idiomática (inglés), e informacional para autogestión del conocimiento. 

En la estructura de la estrategia se diseñaron relaciones internas de jerarquización, subordinación y coordinación. Se realza la educación en el trabajo. 
En la tabla 1 se muestran los resultados del estudio de casos múltiples. 

Tabla 1 - Resultados del estudio de casos múltiples (n= 15).
[image: G:\nuevo\2871\t01_2871.bmp]

La tabla 2 muestra los resultados comparativos de la prueba de desempeño inicial y final. En la inicial, de un 60 % con “adecuado desempeño” se mueve al 100 % al final. 

Tabla 2 - Resultados comparativos de las pruebas de desempeño inicial y final (n= 15)
[image: G:\nuevo\2871\t02_2871.bmp]
Leyenda: A (adecuado); PA (poco adecuado); i (inadecuado); E (excelente); B (bien).

Puede apreciarse que al final los 15 cirujanos estuvieron ubicados en el nivel “adecuado” de desempeño.
En cuanto al cuestionario de satisfacción, el 100 % respondió “muy satisfactorio”. En el cuestionario a directivos, el 100 % respondió “muy satisfecho”. 


DISCUSIÓN
Según López y otros,(5) las estrategias de superación en salud se diseñan para resolver problemas de la práctica médica y vencer dificultades, con optimización de tiempo, recursos materiales y humanos. Autores como Rodríguez,(6) Martínez y otros(7) y González y otros,(8) plantean que las estrategias de superación facilitan un cambio cualitativamente superior en los profesionales; eliminan la contradicción del estado real con insuficiencias, a un estado ideal de desempeño profesional y humano, tal como se evidencia en el estudio presentado. Se coincide con lo expresado por Alfonso,(9) Suárez(10) y Lescay,(11) quienes consideran que las estrategias de superación involucran a los sujetos; su diseño incluye etapas, fases y acciones planificadas, con el uso de las tecnologías de la información y las comunicaciones. Una vez implementadas se revela el cambio positivo en el desempeño profesional. 
Los resultados de la implementación de la estrategia de superación en PP, evidencian que logra una transformación positiva del desempeño profesional; complementa los conocimientos y habilidades aprendidas, la actualización de conocimientos y mejoras en los valores éticos. De esta manera, se asegura la calidad del servicio prestado, lo cual argumentan Candelaria y otros(21) y Rodríguez y otros.(22)
La principal limitación de la presente investigación radica en que fue en un solo centro y los resultados deben ser probados para otras instituciones, lo cual se facilita por el diseño flexible y contextualizado.
La estrategia de superación diseñada cuenta con la estructura y coherencia científica-metodológica necesarias para ser implementada en la práctica quirúrgica. Los criterios valorativos emitidos por cirujanos y directivos, apuntan al reconocimiento del valor científico para el mejoramiento del desempeño profesional y humano de los cirujanos, en la peritonitis posoperatoria. 
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