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RESUMEN

La elevada frecuencia del Cáncer cutáneo en la actualidad, representa un grave problema de salud que se incrementa. Todos 
los países deben asignar prioridad a poner en práctica estrategias integradas de promoción de salud y de prevención, pues la 
incidencia de Cáncer de piel se ha triplicado en las últimas dos décadas. Bajo estas discusiones se ha desarrollado un amplio 
cambio metodológico en la manera de enseñar y aprender los contenidos de las ciencias médicas, sobre todo, por el necesario 
vínculo que se debe lograr con la práctica profesional. En este artículo se presentan los resultados obtenidos a partir de Criterio 
de Expertos y la Técnica Delhi que permitieron la validación científica de la estrategia, la cual fue evaluada de muy adecuada. Los 
métodos, de observación de la estrategia en las diferentes etapas y del estudiante en sus dimensiones laborales, investigativas y 
extensionistas; así como el cuestionario para valorar la satisfacción de los mismo, posibilitaron la obtención de los aspectos posi-
tivos, negativos e interesantes de la estrategia, y reflejaron el nivel alcanzado de la estrategia implementada y satisfacción de los 
estudiantes en su formación dermatológica para la prevención del cáncer cutáneo en la comunidad.

Palabras clave: Formación dermatológica, estrategia metodológica, prevención cáncer cutáneo. 

ABSTRACT

The high frequency of skin cancer today represents a serious health problem that is increasing. All countries should give priority 
to putting into practice integrated health promotion and prevention strategies, since the incidence of skin cancer has tripled in the 
last two decades. Under these discussions, a broad methodological change has developed in the way of teaching and learning 
the contents of medical sciences, above all, due to the necessary link that must be achieved with professional practice. This arti-
cle presents the results obtained from Expert Criteria and the Delhi Technique that allowed the scientific validation of the strategy, 
which was evaluated as very adequate. The methods of observation of the strategy in the different stages and of the student in his 
labor, investigative and extensionist dimensions; as well as the questionnaire to assess their satisfaction, made it possible to obtain 
the positive, negative and interesting aspects of the strategy, and reflected the level reached of the implemented strategy and the 
satisfaction of the students in their dermatological training for cancer prevention cutaneous in the community.

Keywords: Dermatological training, methodological strategy, skin cancer prevention.
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INTRODUCCIÓN

Según programas de OPS /OMS, todos los países deben 
asignar prioridad a poner en práctica estrategias integra-
das de promoción de salud y de prevención, pues la in-
cidencia de Cáncer de piel se ha triplicado en las últimas 
dos décadas (Ruiz, 2015).

La elevada frecuencia del Cáncer cutáneo en la actua-
lidad, representa un grave problema de salud que se 
incrementa la OMS considera que es una enfermedad 
prevenible y curable, donde un tercio de los pacientes 
pueden ser advertidos, otro tercio curado si se diagnos-
tica tempranamente y el otro podría tener al menos una 
mejor calidad de vida, con la consiguiente reducción de 
su tasa de decesos, sufrimiento del enfermo y gastos de 
los servicios de salud. (Laffargue, et al., 2015; American 
Cancer Society, 2019; Mora, et al., 2019).

Se ha podido determinar que la efectividad de las cam-
pañas de prevención del cáncer cutáneo, radica en una 
consejería personalizada a los pacientes, lo que permi-
tirá que este se empodere de su enfermedad, mediante 
la modificación de conductas de riesgo y el fomento del 
auto examen de la piel como método de control y vigilan-
cia en la progresión del Cáncer cutáneo (Hernández, et 
al., 2015; American Cancer Society, 2019).

Las instituciones universitarias del siglo XXI están llama-
das a responder a los desafíos de la sociedad contempo-
ránea. En esta concepción se deben crear condiciones 
favorables para que las nuevas generaciones de profe-
sionales alcancen niveles de formación que los hagan 
portadores de una elevada cultura general integral. Esta 
problemática tiene una manifestación particular en la es-
fera de la salud (Rondón, 2018).

En Cuba, la educación médica universitaria, se integra a 
la comunidad, penetran cada vez más en la problemáti-
ca y dinámica de los servicios de salud, y constituye un 
“complejo de salud” que asume la satisfacción de las ne-
cesidades de la población. Existe una interacción e in-
terdependencia entre la educación y la práctica médica, 
que descansa sobre la base de la integración docente, 
asistencial, investigativa y extensionista en cuyo contexto 
se define el criterio de la calidad que depende tanto del 
trabajo de la institución hacia sí misma, como proyectada 
al entorno social (Palés & Rodríguez, 2006; Vela, 2017; 
Williams & Garcés, 2018; Martínez, 2019).

Curbelo & Iglesias (2019), plantean que el cáncer cutá-
neo debe ser afrontado con una visión preventiva desde 
la comunidad, donde la promoción y la preservación de la 
salud de las personas sean abordadas desde la familia y 
su entorno. Corresponde a los dermatólogos la formación 

con esta visión preventiva, con lo cual se contribuiría a la 
prevención de riesgos y a la detección temprana de la 
enfermedad. 

El estudio de investigadores como Aldridge (2006); 
Barton, et al. (2006); Vicedo (2009); y Taureaux (2017), 
demuestra la necesidad de perfeccionar la formación 
dermatológica para la prevención del cáncer cutáneo. 

Los autores de este artículo, estudiaron esta problemática 
en la provincia de Cienfuegos, y pudieron constatar con 
los métodos de diagnóstico utilizados que en la formación 
del médico general los contenidos de Dermatología de-
velan limitaciones en la carrera de medicina, en la visión 
preventiva desde la comunidad, además a los docentes 
de dermatología les falta preparación para aprovechar 
las bondades que facilita la educación en el trabajo, la 
investigación formativa y la extensión universitaria para 
potenciar la formación del médico general en la preven-
ción del cáncer cutáneo.

Estas insuficiencias en la formación del médico general en 
el contenido dermatológico para la prevención del cáncer 
cutáneo, se consideraron por los autores para estudiar 
esta problemática desde la teoría y la práctica, y plantear 
una propuesta metodológica que mejore la formación de 
este profesional en el dominio del contenido dermatoló-
gico para la prevención del cáncer cutáneo, consideran-
do la integración y sistematización de las potencialida-
des instructivas-educativas, asistenciales, investigativas 
y extensionista que ofrece el modelo de formación del 
Médico General, con enfoque del método clínico y epide-
miológico para contribuirá a mejorar la formación de este 
profesional y lograr incentivar la prevención del Cáncer 
cutáneo en la comunidad.

MATERIALES Y MÉTODOS

En la investigación se realizó una triangulación de los 
resultados de los métodos científicos utilizados para el 
diagnóstico de la formación asignatura Dermatología, en 
la carrera de medicina, para identificar las necesidades 
sobre la prevención del cáncer cutáneo lo cual permitió 
identificar las necesidades de formación, develándose 
las potencialidades que ofrece el currículo de la carrera 
de medicina, para abordar la prevención del cáncer cutá-
neo en el contenido dermatológico, y la necesidad de ela-
borar una estrategia que posibilite mejorar este problema 
de salud con una visión preventiva desde la comunidad 
en la preparación del Médico General, considerando las 
condiciones climáticas en Cuba, y cambios en el medio 
ambiente (Curbelo & Iglesias, 2021).

La estrategia metodológica elaborada por los autores esta 
estructuradas en acciones docentes y metodológicas por 



296

UNIVERSIDAD Y SOCIEDAD | Revista Científica de la Universidad de Cienfuegos | ISSN: 2218-3620

Volumen 13 | Número 4 | julio - agosto,  2021

parte de estudiantes y profesores, en torno al tratamien-
to del contenido dermatológico para la prevención del 
cáncer cutáneo con el enfoque del método clínico-epide-
miológico y la integración de las dimensiones educativas, 
laborales, investigativas y extensionistas para la preven-
ción del Cáncer cutáneo dirigida a mejorar el proceso 
de formación dermatológica del médico general. Desde 
esta perspectiva la estrategia que se propone se carac-
terizó por la direccionalidad, la sistematicidad y consoli-
dación del contenido del contenido de Dermatología lo 
que implica un perfeccionamiento metodológico del mis-
mo, mediante la organización, planificación. ejecución y 
evaluación de las acciones de profesores y estudiantes 
en su desempeño docente- asistencial, investigativo y 
extensionista. 

RESULTADOS Y DISCUSIÓN

La estrategia de formación está estructurada en cua-
tro etapas: Organizativa , Planificación, Ejecución y 
Evaluación, que interrelacionan las dimensiones cogniti-
vas, procedimental y valorativas, las cuales cuentan con 
sus respectivas acciones de los profesores y los estu-
diantes, la dimensión cognitiva está constituida por el sis-
tema del contenido dermatológico para la prevención del 
cáncer cutáneo, para la formación del médico general, la 
Procedimental: está conformada por las habilidades para 
saber hacer del médico general vinculado a la educación 
en el trabajo, la investigación y extensión universitaria y la 
valorativa conformada por las acciones de significativas 
de las dimensiones cognitiva y procedimental para la pre-
vención del Cáncer cutáneo en la formación dermatológi-
ca del médico general y su desempeño persono lógico 
profesional como un ser Bio-. Psico-social.

El objetivo general de la estrategia es Perfeccionar el con-
tenido dermatológico para la prevención del Cáncer cutá-
neo en la formación dermatológica del Médico General. 

Rresultados de la validación e implementación de la 
Estrategia para la Formación Dermatológica del Médico 
General en la prevención del cáncer cutáneo. 

El Método Delphi es usado en cualquier temática de in-
vestigación, como forma de poder validar el trabajo reali-
zado ante un grupo de reconocidos expertos. Sus princi-
pales características son (Cortés & Iglesias, 2005):

• Anonimato.

• Retroalimentación controlada por el investigador.

• Respuesta estadística de grupo. 

Los requisitos para seleccionar los expertos son entre 
otros:

 • Experiencia laboral no menor de cinco años.

 • Mostrar un interés sincero hacia el trabajo, demostran-
do su pensamiento creativo.

 • Ser reflexivo y decidido.

 • Defender sus puntos de vista, por tanto, no abrazar 
cualquier opinión, sino está convencido de la justeza 
de la misma.

 • No tener interés personal en el sistema que se está 
desarrollando.

 • Disponibilidad y voluntad en participar.
Según Cortés & Iglesias (2005), el análisis crítico, en co-
lectivo de expertos, constituye un instrumento fundamen-
tal en el proceso de validación de las investigaciones. 

Como criterios de valoración del resultado de esta inves-
tigación se establecieron la factibilidad, pertinencia, rele-
vancia, sustentabilidad y transferibilidad; determinados a 
partir de las ideas de la autora, desde las concepciones 
que han sido utilizadas. 

La definición de estos aspectos: la factibilidad como la 
posibilidad de aplicarse en la práctica, la pertinencia se 
relaciona con la conveniencia respecto a las exigencias 
sociales, la relevancia se asocia a mejorar la formación 
dermatológico para la prevención del Cáncer Cutáneo en 
el medico general en el contexto de la atención primaria 
de Salud, la sustentabilidad se vincula con la posibilidad 
de insertarse en el contenido dermatológico de la carrera 
de medicina y a las concepciones contemporáneas acer-
ca de la formación del médico y por último, la transfe-
ribilidad se refiera a la posibilidad de utilizarse en otros 
contextos con el mismo objetivo. 

Este método es empleado para validar la propuesta 
“Formación dermatológica para la prevención del Cáncer 
cutáneo en el médico general”.

Etapas y aplicación del método Delphi.

1.- Se establece un conjunto de 5 puntos de corte o ca-
tegorías de evaluación del tipo de escala de Liker: Muy 
adecuado, Bastante adecuado, Adecuado, Poco ade-
cuado e Inadecuado.

2.- Selección de los expertos:

Se seleccionaron los expertos de acuerdo con los criterios 
establecidos, conocimientos y argumentación (Hurtado 
de Mendoza, 2012):

Se elabora la lista de candidatos a expertos que cumplan 
los requisitos predeterminados de experiencia, años de 
servicio, conocimientos sobre el tema, etc.
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Determinación del coeficiente de competencia de cada 
experto:

Ccom = ½ (Cc + Ca ) Coeficiente de competencia de 
cada experto

Donde: 

Cc: Coeficiente de Conocimiento. Se hace una encuesta 
en donde el candidato le otorga a cada una de las pre-
guntas un valor, según el conocimiento que considere 
tenga al respecto. El coeficiente resulta del promedio de 
los valores que se otorga al candidato.

Ca: Coeficiente de Argumentación. Es la suma de los va-
lores del grado de influencia de cada una de las fuen-
tes de argumentación con respecto a una tabla patrón. 
La Competencia: 

Dados los coeficientes Cc y Ca se calcula para cada ex-
perto el valor del coeficiente de competencia Ccom si-
guiendo los criterios siguientes:

La competencia del experto es ALTA si Ccom > 0.8

La competencia del experto es MEDIA si 0.5 < Ccom > 
= 0.8 

La competencia del experto es BAJA si Ccom < = 0.5 
(Cortés & Iglesias, 2005). 

Se seleccionaron 17 expertos (8 dermatólogos con cate-
goría que ejercen la docencia en la carrera de medicina 
y 10 doctores en ciencias pedagógicas) y se les consultó 
su aceptación a colaborar con el trabajo, se evaluó el ni-
vel de conocimientos, la experiencia y la argumentación 
que tienen sobre la formación en la carrera de medicina, 
referente a la formación dermatológica del médico gene-
ral para la prevención del Cáncer cutáneo, con la apli-
cación de una estrategia metodológica y el tratamiento 
del contenido para la prevención del Cáncer cutáneo y 
sus experticias sobre el modelo educativo de esta ense-
ñanza, se recogió el nivel de conocimientos y de argu-
mentación se les pidió una autoevaluación mediante una 
encuesta realizada.

Con respecto a su coeficiente de Argumentación (Ca), se 
pudo comprobar que 12 expertos son PhD para un 70.5 
%, 5 MSc con un 29.4 y 3 para un 17,6 % Especialistas 
de Segundo Grado, la totalidad de ellos tienen más de 10 
años de experiencia como Médico General y 14 años de 
experiencia en la Docencia de ellos todos están en las ca-
tegorías de Profesores Titulares, o Profesores Auxiliares, 
estas dos categorías superiores está representada por el 
100%.

Al analizar otros aspectos referentes a los artículos cien-
tíficos publicados se constató que el 100 % tiene más de 

10 artículos publicados, al indagar sobre la participación 
en Eventos Científicos se reportó el 100 % con más de 
20 Eventos Científicos Nacionales y Eventos Científicos 
Internacionales.

Al valorar el coeficiente de conocimientos (Cc) los ex-
pertos señalan que están bien preparado en el tema pre-
vención para la salud 71 %,ante la pregunta relacionada 
con los conocimientos sobre la prevención del cáncer 
cutáneo en la asignatura de Dermatología respondieron 
el 71 % estar bien preparados, la preparación en el tema 
cáncer cutáneo de la asignatura de dermatología fue de 
bien el 71 %, y respecto a la preparación metodológica 
para integrar los elementos académicas laborales e in-
vestigativas en una asignatura el 82 % respondieron estar 
bien preparados. De la misma forma se comportó en rela-
ción a los conocimientos sobre la estructura de estrategia 
metodológica en las asignaturas de la educación médica 
superior donde el 82 % resultaron estar bien preparados.

El coeficiente Ccom de competencia de los expertos 
calculado determinó que los 17 expertos selecciona-
dos tuvieron una alta puntuación en el coeficiente de 
competencia. 

3.- Análisis de la propuesta por los expertos.

Se le entregó a cada experto una planilla con los aspec-
tos a evaluar y los rangos para la evaluación, que pue-
den seleccionar para evaluar la propuesta, los aspectos 
a evaluar por los expertos son los las siguientes:

 • Concepto de la estrategia.

 • Objetivos de la estrategia.

 • Etapa 1: Organizativa. 

 • Etapa 2: Planificación.

 • Etapa 3: Ejecución. 

 • Etapa 4: Evaluación.
De los resultados del análisis anterior por los expertos 
construye la tabla de frecuencias observadas, en la tabla 
se plasma la cantidad de expertos que marcaron cada 
uno de los rangos de valoración, 

4.- Se calculan las tablas estadísticas: 

 • Tabla de frecuencia acumulada. 

 • Tabla de frecuencia acumulativa relativa 

 • Tabla de frecuencia normal inversa acumulada, esta 
es la imagen por la distribución normal de cada uno 
de los valores de la tabla anterior. 

 • Cálculo del promedio por criterios ver anexo. 

 • Cálculo de la tabla N-P ver anexo (Anexo No. N-P) 
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 • Cálculo del rayo numérico el cual no es más que el 
cálculo de los intervalos de confianza de los criterios 
previamente establecidos en la escala de Likert, para 
la valoración de los expertos.

Realizando todos los cálculos correspondientes al méto-
do Delphi para la evaluación de los criterios se llegó a los 
siguientes valores de los puntos de corte:

Puntos de corte:

PC1: inadecuado=-3.09

PC2: poco adecuado=-3.09

PC3: adecuado=-2,70

PC4: bastante adecuado =--1,93

PC5: muy adecuado valores superiores a -1,93

                                  Adecuado         Bastante Adecuado      Muy Adecuado 

             C1    =   C2                     C3                            C4               C5 Superior a C4 

                      X                             X                              X 

                  -3,09                     -2,7                           -1,9 

x 

Figura 1. Rayo Numérico.

Los valores N-P calculados tienen valores positivos ca-
yendo en el rango mayor que C4 (-1,93) por lo que los 
expertos evalúan todos los criterios de la propuesta de 
muy Adecuado.

5.- Cálculo del Coeficiente W de Kendall para el análisis 
de la concordancia de los expertos con relación a los re-
sultados del Delphi (SPSS 22):

El coeficiente de Kendall, se obtiene para calcular la 
concordancia de los expertos en la validación del re-
sultado Delphi del presente trabajo, da un indicador de 
CONCORDANCIA TOTAL igual a 0.928, corroborando 
los resultados obtenidos en el Rayo Numérico (Figura 1). 
Todos los expertos concuerdan en que los criterios dados 
en la propuesta son Muy Adecuados.

La estrategia se aplicó, con sus cuatro etapa a todos los 
profesores de Dermatología que desarrollan su actividad 
formativa en los escenarios asistencias de la provincia 
de Cienfuegos, referentes a los hospitales, policlínicos 
y consultorios seleccionados, del área II de la atención 
primaria de salud, se escogió mediante un muestreo alea-
torio simple de proporciones con p=q=0,5, para obtener 
un máximo número de elementos de la muestra, el cál-
culo de n = 43 estudiantes del quinto año de Medicina 
de un universo de 247, para un 13 ,5 % correspondiente 

al Curso Escolar 2019-2020 en la Facultad de Ciencias 
Médicas de Cienfuegos.

Las acciones de los profesores estuvieron orientadas 
esencialmente a la Organización y Planificación relacio-
nadas con la reestructuración del contenido, incorporan-
do los conocimientos habilidades y valores que deben 
tener los estudiantes de medicina en su preparación der-
matológica para la prevención del cáncer cutáneo y en 
la etapa de ejecución y evaluación participaron de forma 
conjunta los profesores y los estudiantes siendo estos ul-
timo los actores esenciales de la estrategia.

Se utilizó la observación científica, como método esen-
cial para analizar el desempeño de los estudiantes, en el 
componente laboral, en los que se observó los siguientes 
resultados de acuerdo a la guía de observación realizada 
para este fin.

Docente. Asistencial 

 •  En la observación de la piel, 62,7 % estudiantes en 
su desempeño lo hicieron bien, el 30 %, Regular y el 
6.9 % Mal

 •  En la identificación de los foto tipos cutáneos, el 74.4 
%, lo realizo Bien, el 25.5 %, Regular, los factores de 
riesgos

 •  En los factores de riesgos del cáncer cutáneo fueron 
identificados el 76.7, bien y el 18.5 %, Regular.

 • En la identificación y descripción de lesiones de ne-
vus melanocíticas, se evalúan de bien un 76.7 %, y de 
Regular un 22.3 %.

 • En lo referente a diagnóstico de lesiones precancero-
sas se evalúan de Bien un 88.3 % de Regular el 11.6 
%.

 • En lo inherente al diagnóstico de tumores cutáneos, 
el 69.7 % se evalúa de Bien, un 13.9 % se evalúan de 
Regular, un 4.6 % y Mal un 11.6 %, no procede al no 
tener tumores para evaluar

 •  En la Orientación de medidas de foto protección para 
la prevención del CC, el 79.0 %, se evalúan de Bien y 
el 31 % de Regular. 

 • En el Autoexamen de la piel para prevención de CC, 
el 67.4 % se evalúan de Bien, el 23.2 % de Regular y 
un 9.3 % de Mal.

 • En relación a la Conducta y seguimiento del paciente 
con CC, un 74.4 % se evaluaron de Bien, 10 para un 
23.2 % de Regular y el 2.3 % de Mal. 

Investigativo

El 62.7 % expusieron temas relacionados con Factores de 
riesgos, un 18.6 %, abordaron conocimientos relacionados 
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con la prevención del cáncer cutáneo y un 9.3 %, relacio-
nado con la presencia de Nevus, y con Lesiones precan-
cerosas y cáncer cutáneo.

En la ejecución de la investigación, el 74.4%, se evalúa 
de Bien, un 25.6 % de Regular. 

 • En cuanto a la elaboración del informe de investi-
gación, un 74.4% se evalúa de Bien, un 11.6 % de 
Regular y un 9.3 % de Mal.

 • La Utilización de los medios resultó ser adecuados por 
estudiantes para un 74.4% bien, y para un 25.6 % de 
Regular 

 •  En relación a el uso de los métodos se aprecia que 
expone los resultados con métodos adecuados un 
74.4% un 25.6 % de Regular.

Extensión universitaria:

 • Relacionado con las actividades de prevención prima-
ria, el 100 % de los mismos demostró impartir activida-
des relacionadas con la promoción de salud. 

 • Las actividades de prevención secundaria (factores 
de riesgos), un 81.3 % se evalúan de Bien y un 18.7 
%de Regular. 

 • En cuanto a las actividades de prevención terciaria 
(pesquisa de enfermos), un 58.1 %, se evalúan de 
Bien, un 32.5 de Regular y un 9.4 % de Mal. 

 • En las actividades de prevención cuaternaria (con-
ducta y seguimiento del enfermo), el 41.8 % se evalúa 
de Bien, un 41.8 % de Regular y 11.6 % de Mal.

Como se aprecia en los indicadores obtenidos que la ma-
yoría de los estudiantes. Mejoran su desempeño en rela-
ción a la prevención del cáncer cutáneo en la comunidad, 
en las actividades asistenciales, investigativas y extensio-
nistas , la interrelación de estos tres componentes van 
reforzando la formación dermatológica para la preven-
ción del cáncer cutáneo en los estudiantes de medicina, 
lo que se evidencia en el momento de evaluación de los 
resultados realizados mediante la autoevaluación, coeva-
luación y exposición de los resultados de los estudiantes 
en el proceso de formación con las acciones previstas 
en la estrategia para la formación dermatológica para la 
prevención del cáncer cutáneo 

Se aplicó una encuesta para que los estudiantes expre-
saran las experiencias positivas, negativas e interesantes 
en cuanto a la aplicación de la estrategia de la formación 
dermatológica del médico general para la prevención del 
cáncer cutáneo, planteándose los siguientes resultados:

Positivos:

 • Muy buena propuesta como parte de nuestra 
formación.

 • Se vinculan contenidos estudiados como la preven-
ción y el cáncer cutáneo.

 • Tema de gran importancia el cual pudimos observar 
es un problema de salud en la comunidad.

 • La estrategia permitió que los conocimientos obteni-
dos sobre el cáncer cutáneo se llevaran a la práctica 
en las consultas a pesar del corto tiempo.

 • Evaluaciones en todos los pacientes sobre fototipos 
cutáneos y factores de riesgos del cáncer cutáneo.

 • El trabajo investigativo en la comunidad nos ayudó a 
observar el cáncer cutáneo como problema de salud.

 • Se hizo énfasis en la prevención del cáncer cutáneo 
como nunca se había hecho con otra enfermedad.

 • Motivación por los profesores para enseñar la preven-
ción del cáncer cutáneo. 

 • La realización práctica de procederes como la electro 
fulguración en las lesiones precancerosas.

 • Vínculo estrecho con los pacientes portadores de le-
siones precancerosa y cáncer cutáneo. 

Negativos:

 • La rotación es muy corta y hay poco tiempo para estar 
en los diferentes escenarios.

 • Poca disponibilidad de consultas para muchos 
estudiantes. 

 • En los consultorios médicos se aprende muy poco so-
bre dermatología y cáncer cutáneo. 

 • En los consultorios solo nos hablaban de foto tipos cu-
táneos, factores de riesgo y prevención.

 • El tiempo de rotación por los consultorios fue poco 
provechoso. 

 • La realización de la investigación nos quita tiempo de 
estudio.

Interesantes:

 • Se pudo observar en casi todos los pacientes factores 
de riesgo o lesiones precancerosas o cáncer cutáneo. 

 • Llevar a la practica el electro fulguración como parte 
del tratamiento de lesiones pre malignas.

 • Lo consideramos una buena estrategia donde se vin-
cula la teoría con la práctica y la investigación.

 • La realización de la investigación en diferentes mues-
tras de pacientes.

 • Exponer un trabajo investigativo sobre un tema de la 
especialidad.
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 • Realizar en la práctica la promoción de salud con la 
población.

 • Los profesores que nos atendieron impartieron buena 
docencia sobre el tema.

 • El material de apoyo nos ayudó a identificar mejor los 
fototipos cutáneos, factores de riesgo y los nevus.

 • Conocer que el cáncer de piel puede ser prevenible si 
actuamos a tiempo. 

Se pudo afirmar que el nivel de satisfacción de los estu-
diantes sujetos al proceso de aplicación de la Estrategia 
para la Formación Dermatológica para la prevención del 
cáncer cutáneo, los estudiantes sienten satisfacción en 
el desempeño obtenido para este fin, no obstante exis-
ten aspectos que aún se necesitan perfeccionar de forma 
permanente en la formación dermatológica del Médico 
General en cuanto a la prevención del cáncer cutáneo, 
fundamentalmente en lo relacionado con el tiempo que se 
le asigna a la formación dermatológica en sentido general 
así como en continuar la preparación de los profesores 
en este contenido y sistematizar las acciones en varias 
cortes de estudiantes.

CONCLUSIONES

El Cáncer cutáneo es un problema de salud en la actua-
lidad, reconocido por las organizaciones internacionales 
y panamericana de la salud, Le corresponde a las univer-
sidades preparar a sus profesionales para enfrentar ese 
problema social que afecta a la comunidad, para los co-
lectivos docentes de Dermatología se prepararan y con-
forman acciones científicas metodológicas para preparar 
a los médicos generales para enfrentar la prevención del 
cáncer cutáneo.

La elaboración, validación y aplicación de una estrategia 
para lograr este fin realizada por los autores de este arti-
culo evidencia la transformación que se puede lograr en 
los programas de formación dermatológica, potenciando 
todas las posibilidades que ofrece la organización del sis-
tema de salud en Cuba y de las universidades medicas 
para enfrentar los problemas de salud en la comunidad.

Los resultados de los métodos de investigación demues-
tran que los resultados obtenidos sujeto a mejora cons-
tituyen una vía adecuada para mejor la prevención del 
cáncer cutáneo en la comunidad.
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