MEDISAN 2014; 18(7):157

PROGRAMA INFORMATICO

Cervicomed: multimedia de apoyo a la docencia sobre cancer cervicouterino

Cervicomed: supporting multimedia for teaching about cervix cancer

Lic. Vivian Walter Sanchez, ' Ing. Eduardo Lépez Hung, ' Lic. Cecilia Joa
Ramos 'y Lic. Odalis Gainza Mesa "'

"Facultad de Tecnologia de la Salud "Dr. Juan Manuel Paez Inchausti", Santiago de
Cuba, Cuba.
" Policlinico Universitario “28 de Septiembre”, Santiago de Cuba, Cuba.

RESUMEN

El cancer cervicouterino es una alteracion celular, que se origina en el epitelio del
cuello uterino y se manifiesta inicialmente a través de lesiones precursoras de lenta y
progresiva evolucién. Teniendo en cuenta que los estudiantes de 4to afio de Medicina
del Policlinico Universitario “28 de Septiembre” de Santiago de Cuba, presentaron
insuficiencias en la descripcion de los sintomas del cancer cervicouterino, se elaboré
una multimedia con el programa mediator 8.0, que constituye una herramienta eficaz
de apoyo al proceso docente educativo en la especialidad de Ginecologia.

Palabras clave: multimedia, cancer cervicouterino, software educativo, Ginecologia,
atencion primaria de salud.

ABSTRACT

The cervix cancer is a cellular change, which originates in the epithelium of cervix and
it is initially manifested through previous lesions of slow and progressive course.
Keeping in mind that the students of the 4th year Medicine carreer from the "28 de
Septiembre” University Polyclinic in Santiago de Cuba , had difficulties in the
description of the cervix cancer symptoms, a multimedia was elaborated with the
program mediator 8.0, that constitutes an effective supporting tool to the teaching
educative process in the Gynecology specialty.

Key words: multimedia, cervix cancer, teaching software, Gynecology, primary health
care.

INTRODUCCION

El cancer cervicouterino es una alteracién celular, que se origina en el epitelio del
cuello del Utero. Se manifiesta inicialmente a través de lesiones precursoras, de
lenta y progresiva evolucion, las cuales se suceden en etapas de displasia leve,
moderada y severa, con evoluciéon hacia el cancer en grado variable cuando esta
se circunscribe a la superficie epitelial y luego a cancer invasor cuando la
afectacion traspasa la membrana basal.*
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La mayoria de las mujeres que fallecen de cancer cervicouterino, especialmente
en los paises en desarrollo, lo hacen en la flor de sus vidas. Puede que eduquen
nifios, cuiden de sus familias y participen de la vida social y econémica de las
ciudades o pueblos en que viven; su desaparicién constituye no solamente una
tragedia personal, sino también una pérdida luctuosa e innecesaria para sus
familias y comunidades. Es innecesaria, puesto que la mayoria de estas féminas
todavia carecen de acceso a programas de prevencion de cancer y este se
detecta cuando ya es demasiado tarde para tratarlo.?

Cuba no escapa de esta problematica, pues el cancer cervicouterino constituye el
segundo tipo de tumor mas frecuente, después del de mama, y
aproximadamente 20 % de las mujeres lo desarrollan antes de los 80 afios; por
tal razén, en 1967 con el objetivo de disminuir la incidencia y mortalidad en el
sector salud, se cred un programa de prevencion, el cual incluyd a las mujeres
entre los 25 y 60 afios que mantenian relaciones sexuales; posteriormente, en
1993, fue revisado y actualizado con los avances cientificos en el plano nacional e
internacional. El cumplimiento de este programa se logré6 mediante la
implantaciéon de medidas organizativas y con el perfeccionamiento de los
metodos para mantener la salud, asi como la capacidad de trabajo de las féminas
a través de la realizacion de la prueba citolégica o prueba de Papanicolaou, con
una periodicidad de 3 afos.

Por su parte, el Ministerio de Salud Publica ha trabajado en el establecimiento y
desarrollo de la informatizacion de este sector socioecondmico. Se ha definido
informatizacion del Sistema Nacional de Salud Publica al conjunto de métodos,
técnicas, procederes y actividades gerenciales dirigidas al control de la
informacién en salud, la cual comprende la informaciéon sobre el estado de salud
de la poblacién y la informaciéon en general para la toma de decisiones
clinicoepidemiolégicas operativas y estratégicas, todo lo cual ha permitido elevar
el desarrollo de la universidad virtual a nivel global, donde la ensefianza
trasciende los muros del campus universitario y a través de las redes incrementa
la accesibilidad al conocimiento, para posibilitar mayor intercambio en menor
tiempo.*

Al respecto, se han utilizado muchos recursos para el aprendizaje en la Web, entre los
cuales figuran: multimedia, software, foros, chats, salas de intercambio en linea, redes
sociales y blog. Por otra parte, con las tecnologias de la informacién y la comunicacion
se permite llegar al estudiante:*

« Libros de texto

= Materiales complementarios

= Orientaciones metodoldgicas y guias de estudio
« Videos y animaciones

« Imagenes de ultrasonidos

e Laminas histoldgicas

= Microfotografias

« Fotos de modelos 0 maquetas

« Descripciones y fotos de casos clinicos

* Enlace a sitios web en internet

* Enlace a revistas nacionales e internacionales en internet
* Glosarios
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« Posibilidad de comunicacion frecuente con estudiantes y profesores de otras
universidades

< Documentos con contenidos de historia y personalidades de las ciencias

* Preguntas de autoevaluacion

Ahora bien, el aula virtual como comunidad de aprendizaje representa una nueva
manera de entender este proceso, el cual genera cambios en las formas de
organizacion de la ensefianza; aunque, no pretende sustituir el papel protagoénico e
imprescindible del profesor, sino colocarlo como controlador y facilitador de los
recursos para el aprendizaje, mediante la fusién de la educaciéon a distancia con la
educacion virtual, y al mismo tiempo con el aprendizaje asistido por computadoras, del
cual se obtiene un proceso de ensefianza-aprendizaje, que de manera significativa se
favorece con un enfoque cooperativo grupal y estratégico. >

Especificamente en el campo de la salud es cada vez mas comun el empleo de la
telemedicina. Los equipos médicos de diferentes paises, los telediagndsticos, la
participacion virtual de expertos en intervenciones quirdrgicas, los congresos médicos
virtuales, entre otros, son solo algunos ejemplos de actividades que permiten las
nuevas tecnologias de la informacién y comunicacién en este campo.®

Algunos autores’® coinciden en afirmar que las tecnologias han modificado la
educacion, pues la han transformado, actualizado y ampliado sus escenarios. La
introduccion de las redes de computadoras en la docencia ha facilitado la
automatizacion, la transparencia en los procesos de evaluacion, la comunicaciéon
entre iguales (alumnos), con el tutor y sobre todo el fomento de la reutilidad de
los cursos, por lo que es importante tener en cuenta estos elementos en la
preparacion de los docentes, para cumplir adecuadamente su rol como tutor en el
aula virtual.

Para lograr un eficiente proceso ensefianza-aprendizaje a través del aula virtual
no basta con el uso y aplicaciéon de la tecnologia, se necesita desarrollar modelos
educativos que combinen medios, métodos y formas de ensefianza, que
aprovechen las ventajas para la colaboracion humana. Ademas, se debe
optimizar del tiempo, puesto que cuando el profesor obtiene experiencia en la
metodologia de las nuevas tecnologias siente que su trabajo disminuye con
respecto a la elaboracidon de materiales y preparacion de clases, debido a que las
posibilidades del copiar, pegar, disefiar una reorientacién y completamiento
adecuado de lo ya trabajado, permite, en muchos casos, realizar aplicaciones
similares en diversos campos.®

La ensefanza teérico-practica en los estudios médicos y de salud, tanto de
pregrado como de posgrado incluye el contacto basico del estudiante con las
técnicas modernas y equipos médicos especiales complementados por
computadoras.*®

En la provincia Santiago de Cuba, el cancer constituye una de las primeras
causas de muerte; por tanto, entre las acciones que se desarrollan para
incrementar la salud de la poblacién se encuentra el diagndéstico y tratamiento
oportuno de las enfermedades para conservar la calidad de vida del paciente.

Teniendo en cuenta que no existen suficientes herramientas educativas, que
muestren las caracteristicas del cancer cervicouterino para favorecer el proceso
docente educativo en los estudiantes de 4to afio de medicina del Policlinico
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Universitario “28 de Septiembre”, los autores decidieron elaborar una multimedia
de apoyo a la docencia que abordara el tema.

CARACTERISTICAS DEL SISTEMA

Para la elaboracién de esta multimedia se realizé una investigacion de intervencion y
desarrollo tecnolégico, basada en las nuevas tecnologias para el desarrollo del proceso
docente-educativo con el uso de la ensefianza asistida por computadoras, en aras de
incrementar el nivel de conocimientos de los estudiantes de 4to afio de Medicina en el
Policlinico Universitario “28 de Septiembre”, desde noviembre del 2010 hasta abril de
2011.

TECNOLOGIAS UTILIZADAS

- Matchware mediator 8.0: es la aplicacion que permite crear disefios de
presentaciones multimedia.

- Programas Image Styler para la creacion de estilos y letras, asi como Adobe
photoshop para la ediciéon de las imagenes.

DISENO DE LA MULTIMEDIA

La multimedia tiene un archivo de arranque, que se acciona con doble clic para abrirla.
La figura 1 muestra la pagina de inicio conformada por una fotografia de fondo que
simboliza el mapa mundial, 3 rectangulos cuyos colores verde, blanco y rojo estan muy
relacionados con la medicina; contiene ademas, una musica de fondo y un solo
hipervinculo, que es el letrero del cancer cervicouterino, quien dar& acceso al interior
de dicha multimedia. La pagina de inicio aparece solo al comienzo, una vez que se
pasa al interior no se vuelve a mostrar.

Fig 1. Pagina de inicio de la multimedia

Cuando la pagina de inicio arranca, carga automaticamente la principal (figura
2), donde se inserta una breve introduccién del tema. Se presenta la barra de
navegacion, ubicada en la parte superior derecha en forma de iconos que se
mantienen visibles en todas las paginas y representan el tema a tratar, a los
cuales se les incorpord un sonido caracteristico para propiciar un ambiente
atractivo. Estos iconos son: documentos, video, diapositiva, ayuda y salir.
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Cancer Cérvico Uterino

El cancer cervicouterino es la principal causa de muerte por cancer en mujeres de los
paises en desarrollo. En todo el mundo, el nimero de casos de cancer del cuello del
dtero alcanza los 466 mil al afio, lo que representa el 15 por ciento de todas las
variedades de cancer diagnosticados en la mujer y el segundo tipo de cancer mas
comin en el sexo femenino. Pues bien, de las 230 mil mujeres que cada afio mueren
como consecuencia de este cancer, a lo menos un 80 por ciento son de paises de
América Latina, del Sudeste Asiatico y de Africa.

Sin embargo, este cancer es absolutamente prevenible y su diagnéstico es simple. En los
paises desarrollados, por ejemplo, los programas de deteccion (prueba de Papanicolau
anual a las mujeres activas sexualmente) y de tratamiento llevados a cabo en los tltimos
30 afios han reducido la existencia de mujeres con cdncer cervicouterino a menos de
5 casos por 100.000. En cambio, en América Latina y el Caribe la mortalidad por este tipo
de cancer se ha mantenido estable durante el mismo periodo. Asi, en la region, cada afio,
mas de 30 mil mujeres siguen muriendo por esa causa.

El hecho de que gran parte de estos casos se den en mujeres de escasos recursos o que
tienen un acceso limitado a los servicios de salud, hace necesaria la intervencion de los
gobiernos, particularmente de las autoridades de salud, para implementar programas
eficientes de prevencion dirigidos a aquellas mujeres que, por diferentes factores, son
mas proclives al cancer del cuello del utero.

Por la relevancia del tema, se ha decidido dedicar este niimero a los antecedentes,
prevencién y tratamiento de este mal.

Fig 2. Pagina principal

Al hacer clic en el icono documentos, se carga la pagina cuyo titulo es cancer
cervicouterino documentos pdf (figura 3), donde existe una gran cantidad de
informacién a la cual el usuario puede acceder. Al desplazar el mouse sobre el titulo
de cada documento, se muestra un resumen del tema donde el usuario puede
seleccionar rgpidamente lo que desea consultar.

Una de las ventajas de la multimedia es que permite realizar diferentes acciones con
los documentos, tales como: copiar, pegar, seleccionar una foto, guardar, es decir,
brinda la facilidad de extraer informacién como si estuviera fuera de ella. Cuando se
cierra el documento pdf, este medio tecnoldgico vuelve a cargarse automaticamente y
regresa al sitio donde se abrié inicialmente.
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Cancer Cérvico Uterino Documentos pdf

IMAGENES CITOLOGICAS DEL VPH

25 Agenda Salud EN UN CARCINOMA

_ ANALISIS DE LA SITUACION DEL CANCER
CERVICO UTERINO EN AMERICA LATINA Y EL CARIBE

LESIONES MALIGNAS DEL UTERO

CANCER CERVICO UTERINO EN PROLAPSOS MANUAL DE PROCEDIMIENTO GINECOLOGICO

HORMA TECNICA DE PREVENCION, DETECCION

PROGRAMA DIAGNOSTICO PRECOZ
Y ATENCION DEL CCU

DEL CANCER DEL CUELLO DEL UTERO

PLANIFICACION DE PROGRAMAS APROPIADOS PARA

CASO CLINICO TRASPLANTE HETEROTOPICO R T
LA PREVENCION DEL CANCER CERVICO UTERINO

DE CORTEZA OVARICA

CONOCIMIENTOS ACERCA
DEL CANCER CERVICO UTERINO

PRACTICA MEDICA EFECTIVA

PREVENCION DEL CANCER CERVICAL
A NIVEL MUNDIAL

CONTROL INTEGRAL
DEL CANCER CERVICO UTERING

REVISION SOBRE CITOLOGIA DE CUELLO UTERINO

DESARROLLO DE UNA ESTRATEGIA
CON ENFASIS EN LA CLASIFICACION

PARA INTRODUCIR VACUNAD CONTRA EL VPH

TRATAMIENTO NI_ITR!CI(‘]N ENPACIENTES

ESCASA VACUNACION CONTRA EL VIRUS
CON CANCER CERVICO UTERINO

DE PAPILOMA HUMANG

TODO LO QUE NECESITA SABER PARA PREVENIR

GINECOLOGIA ONCOLOGICA PELVIANA FL CANCER DE CUELLO

TODO LO QUE NECESITA SABER S| USTED TIENE

GUIA CLINICA CANCER CERVICO UTERINO UNA CITOLOGIA ANORMAL

ULTRASONOGRAFIA GINECOLOGICA .
Mas articuios. [ 1 |

Fig 3. Documentos en pdf

Al acceder al icono de video en la barra de navegacion y hacer clic, se carga
automaticamente la pagina de videos con el nombre cancer cervicouterino videos
(figura 4). Luego, al hacer clic en los videos, estos se cargan sobre el Windows
media player en formato reducido, donde el usuario puede moverse en ese
entorno y hacer uso de las posibilidades que brinda este programa (bajar o subir
el volumen, hacer pausa y parar o adelantar el video). Aqui, da la impresién que
todos los videos estan en la misma péagina; sin embargo, estan separados.
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Cancer Cérvico Uterino Videos

CITOLOGIA VAGINAL

CANCER CERVICO UTERING

PREVENCION DEL CANCER DE CERVIX

DISPOSITIVOS DE DETECCION

CANCER CERVICO UTERINO. FACTORES DE RIESGO

NOVEDOSO PROCEDER EN LA DETECCION
DEL CANCER CERVICO UTERING

CANCER EPIDERMOIDE INFILTRANTE
DE CUELLO UTERINO

COLPOSCOPIA EN IMAGENES

CUELLO DE UTERO SANO

EL CANCER CERVICO UTERIND

PROMOCION

Fig 4. Videos

También existe la pagina cancer cervicouterino diapositivas power point, pues la
informacién se encuentra en dicho formato. Se selecciona una de las diapositivas que
posteriormente se visualizara, cuando esta se cierra la multimedia vuelve a cargarse
automaticamente y regresa al sitio inicial.

VENTAJAS PARA EL ESTUDIANTE

Constituye una nueva, atractiva, dinamica y rica fuente de conocimiento donde se
puede generalizar, profundizar, interactuar y procesar informacion.

Mediante su uso el estudiante siente motivacion, necesidad, concentracion y
satisfaccion por lo que aprende.

Ensefia al alumno a aplicar procedimientos de caracter general como la promocién,
prevencion y diagndstico de la enfermedad.

Contiene temas variados y novedosos, que transitan por los diferentes niveles
cognitivos y potencian el nivel de desempefio mas elevado y complejo.
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