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RESUMEN

Introduccidn: la consulta estomatoldgica es la principal modalidad de la educacién en
el trabajo, como forma organizativa del trabajo docente, en la carrera Estomatologia. Es
de destacar que en la didactica cubana contemporanea el enfoque desarrollador de la
ensefianza se revela como esencial para garantizar la apropiaciéon activa y creadora de
la cultura por parte de los estudiantes.

Objetivo: explicar la metodologia para realizar la consulta estomatoldgica en la carrera
Estomatologia, de manera que se perfeccione esta modalidad de la educacion en el
trabajo desde un enfoque desarrollador.

Desarrollo: a partir de la definicién de consulta estomatoldgica, esta se organiza en
dos etapas: planificacion y ejecucion y esta ultima en tres momentos: introduccion,
desarrollo y conclusiones; donde profesores y estudiantes juegan roles determinados en
la aplicacién del método cinico. Se explica la metodologia a seguir en cada una de estas
etapas, aplicable a las asignaturas de la carrera Estomatologia, que tienen a la
educacion en el trabajo como principal forma organizativa del trabajo docente.
Conclusiones: la consulta estomatolégica es una modalidad de educacién en el trabajo
para la carrera Estomatologia, concebida desde un enfoque desarrollador y centrada en
el método clinico para el diagnéstico y el tratamiento.

Palabras clave: ensefianza, educaciéon en el trabajo, educacién en odontologia,
consulta estomatolégica, método clinico.
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ABSTRACT

Introduction: the Stomatology consultation is the main modality for the in-service
training, as an organizing means of the teaching tasks, in the Stomatology course
degree. In the contemporary Cuban didactics, the developing approach in teaching is
revealed essentially to guarantee the active and creative appropriateness of culture by
the students.

Objective: to explain the Stomatology consultation methodology in the Stomatology
course degree, aimed at improving the in-service training from a developing approach.
Development: beginning from the definition of Stomatology consultation, it is
organized in two stages: planning and performance, the second having introduction,
development and conclusion, teachers and students play some roles in the use of the
clinical approach. The methodology for each stage is explained in order to be applied in
subjects having in-service training, as an organizing means of the teaching tasks.
Conclusions: the Stomatology consultation is an in-service training modality in the
Stomatology course degree, conceived from a developing approach and centered in the
clinical approach for the diagnosis and treatment.

Keywords: teaching, in-service training, Odontology education, stomatology
consultation, clinical method.

INTRODUCCION

Las formas de organizacion del trabajo docente constituyen el componente integrador
del proceso de ensefianza-aprendizaje, porque es donde se interrelacionan todos sus

componentes personales y personalizados. Estas son la estructuracion de la actividad
del profesor y de los estudiantes, con el fin de lograr, de manera eficiente y eficaz, el

cumplimiento de los objetivos previstos en los planes y programas de estudios.?

En la Resolucién 15/1988 emitida por el Ministerio de Salud Publica (MINSAP) en Cuba
se establece las siguientes formas de organizacioén: la clase, la educacién en el trabajo,
el trabajo independiente de los estudiantes, la consulta docente-estudiantil, la actividad
cientifica estudiantil y la practica preprofesional. 2 Sin embargo, en la resolucién
210/2007, expuesta por el Ministerio de Educacion Superior, aparecen las siguientes: la
clase, la practica de estudio, la practica laboral, el trabajo investigativo de los
estudiantes, la autopreparacion de los estudiantes, la consulta y la tutoria.?

Ambos documentos legales tienen formas de organizacion comunes. No obstante en la
primera se destaca la educacion en el trabajo para la educacion médica superior, que
para otras carreras universitarias, la forma equivalente es la practica laboral.

Por el protagonismo del estudiante en condiciones reales de su actividad, la educacién
en el trabajo se reconoce como la "(...) forma principal de ensefianza (...)
constituyéndose en el principio rector de la educacion médica cubana." En ella, el
profesor puede utilizar las potencialidades del grupo para consolidar los conocimientos y
desarrollar habilidades especificas de la profesion, que les son Utiles a los estudiantes
para atender nuevas situaciones y desarrollar valores morales # en relacién con los
miembros del equipo de salud y los pacientes.
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Si importante es utilizar la conferencia para introducir un nuevo contenido, explicar la
teoria y su metodologia, el proceso debe seguir su curso mediante acciones que
permitan al estudiante hacer generalizaciones en el seminario y la clase taller, asi como
aplicar inicialmente lo aprendido en la clase préactica y la préactica de laboratorio. Pero su
real consolidacion se logra en las distintas modalidades de la educacion en el trabajo,
pues alli es donde no sdlo aplican los conocimientos y modos de actuacién, sino que los
estudiantes forman sus competencias profesionales y buscan soluciones a los diferentes
problemas de salud de manera creativa e independiente. ®

En la instrucciéon V.A.D No. 3/90 del Ministerio de Salud Publica © se precisan las
orientaciones metodoldgicas sobre la educacion en el trabajo para las carreras Medicina
y Licenciatura en Enfermeria, vigentes en la actualidad. En la carrera Estomatologia se
asumen algunas de sus modalidades con adecuaciones, pero la consulta estomatoldgica
tiene particularidades que la diferencian del resto.

En esta carrera se reportan resultados del perfeccionamiento de las formas
organizativas del trabajo docente, entre ellas: el estudio independiente, 78 la atencion
ambulatoria® y la educacion en el trabajo,%1! donde se hace referencia a las acciones
que se realizan en la consulta estomatoldgica, pero sin conceptualizarla o describir la
metodologia para su realizacion.

En la didactica contemporanea, el proceso de ensefianza-aprendizaje se caracteriza por
un enfoque desarrollador, con el objetivo de garantizar la apropiacion activa y creadora
de la cultura por parte de los estudiantes. En la ensefianza de la carrera Medicina en
Cuba se proponen soluciones para contribuir a este aprendizaje en la asignatura
Morfofisiologia humana,'? el proceso evaluativo del diagndstico médico en el
internado,*® la Microbiologia*y la Parasitologia Médica. *® El reporte de resultados
similares para la carrera de Estomatologia, es limitado.6:17

Se considera que, al promover propuestas desarrolladoras de potencialidades creativas
en el estudiante, se estimula al profesor que realiza la atencidon estomatolégica a dirigir
el proceso de ensefianza-aprendizaje de su asignatura, mientras resuelve los problemas
de salud bucal de la poblacion. Por tal motivo se formula como objetivo explicar la
metodologia para realizar la consulta estomatoldgica, de manera que se perfeccione
esta modalidad de la educacién en el trabajo en la carrera Estomatologia, desde un
enfoque desarrollador.

DESARROLLO

La consulta estomatolégica es una modalidad de la educacion en el trabajo propia de la
atenciéon estomatolégica integral en los niveles primario, secundario o terciario de salud.
Se desarrolla en los servicios estomatolégicos: clinicas estomatolégicas, servicios y
secciones de estomatologia, asi como en los servicios de Cirugia Maxilo Facial y/o
Ortognatica. 18

En ella, el estudiante se relaciona junto a su profesor con el paciente sano o enfermo y
sus familiares, y coordina su labor con el equipo de salud bucal formado por
estomatologos basicos o especialistas de Estomatologia General Integral, técnicos y
licenciados en atencidn y prétesis estomatolégica, otros estudiantes de la carrera
Estomatologia y Tecnologia de la salud.'® Cuando la asignatura se desarrolla en
consultas destinadas a las especialidades estomatoldgicas, interactla con los residentes
y sus profesionales.
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Contribuye a la apropiacion de conocimientos, desarrollo de habilidades y la educacion
en valores morales que caracterizan la profesion, con énfasis en el humanismo, la
solidaridad, la responsabilidad, la honestidad, la abnegacién y el amor al trabajo. 4

En el desarrollo de los diferentes tipos de educacion en el trabajo, las acciones que cada
integrante del equipo ejecuta no pueden ser espontaneas.'® El profesor asegura el
desarrollo de la estrategia docente de la asignatura en cuestién y establece las tareas
docentes que cada integrante del equipo tiene que cumplir en cada actividad.?°

Por la complejidad de los escenarios donde se realiza la consulta estomatoldgica es
necesaria una etapa previa de planificacidon. Su ejecucién se estructura en tres
momentos: introduccion, desarrollo y conclusiones. Se insiste en este aspecto porque
en la instrucciéon V.A.D No 3/1990 °, no se describen dichos momentos, sin embargo,
los profesores deben considerarlos y respetarlos.

A continuacion, se explica la metodologia a seguir en cada etapa y momento, desde un
enfoque desarrollador, con el método clinico como centro, de manera que pueda
implementarse en las asignaturas de la carrera Estomatologia que tienen a la educacion
en el trabajo como principal forma organizativa del trabajo docente.

A) Etapa de planificacién

En esta etapa el profesor planifica la actividad, es un paso indispensable para garantizar
una adecuada ejecucion. Entre los principales procedimientos se encuentran:

« Formulacion por el profesor de los objetivos de la actividad y asignacion en
correspondencia con estos, de personas en la agenda de turnos. Debe asegurarse la
presencia de pacientes que requieran tratamiento en la atencion primaria de salud, en
correspondencia con el perfil del modelo de formacion del estomatélogo general,
independientemente del nivel de atencién del servicio.

= Seleccién del método de ensefianza y distribucion de los estudiantes en parejas o
pequefios grupos segun el nimero de conjuntos dentales, iluminacion, espacio y
ventilacion de la consulta. La dinamica de la profesion estomatoldgica deviene en
dindmica del proceso de ensefianza-aprendizaje, por lo que la ensefianza del método
clinico permite reconocer en los propios procedimientos que lo caracterizan como
método de la profesién médica, a los procedimientos didacticos que lo caracterizan
como método de ensefanza.?! Para las asignaturas Rehabilitacion | y 11, Ortodoncia y
Odontopediatria, considerar la utilizacion de los laboratorios como un escenario donde
se puede ensefar a obtener e interpretar examenes complementarios y completar
etapas de la terapéutica.

» Consideracion del nUmero de personas en la agenda de turnos para cada sesiéon de
trabajo, en correspondencia con el nivel de formacién y desarrollo de habilidades de los
estudiantes segun su afio de estudio, asignaturas precedentes y complejidad del
diagndstico y tratamiento a realizar.

» Determinacioén de la existencia de recursos humanos (pacientes y miembros del
equipo de salud bucal) y materiales (modelos de Historia Clinica, medios de proteccion
individual y colectiva, instrumental y medicamentos), segun la cantidad de estudiantes
y posibles contingencias.

« Verificacion de que el profesor y el resto de los trabajadores del servicio estén
correctamente vestidos, portando la bata sanitaria, con el cabello recogido de ser largo,
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ufias cortas, y con uso correcto de los medios de proteccion (gafas, guantes quirdrgicos
y naso-buco). El colectivo servird de modelo o ejemplo integral para los estudiantes.*

B) Etapa de ejecucién

En esta etapa se ejecuta la consulta estomatoldégica como forma organizativa del
trabajo docente. Aqui el profesor tiene el reto de estimular en sus estudiantes una
posicion activa y transformadora, un esfuerzo intelectual que le exija orientarse en la
tarea, reflexionar y generar nuevas estrategias y los estudiantes demuestran sus
conocimientos, habilidades y actitudes. Se estructura en: introduccion, desarrollo y
conclusiones.

I. Introduccién

Se nombra y se ha generalizado como preclinica, por su realizacidon antes de iniciar la
atencion estomatoldgica. Su objetivo es familiarizar a los estudiantes con la actividad a
realizar. Entre los procedimientos se encuentran:

- Informacion de la tematica a desarrollar, segun planificacién del programa de la
asignatura, independientemente del motivo de consulta de los pacientes planificados
para la actividad.

e Control por parte del profesor de la asistencia y puntualidad de los estudiantes, asi
como del uso correcto de su uniforme escolar, segun reglamento del destacamento
Carlos J. Finlay,

- Estimulacién a que los estudiantes hagan suyo el objetivo de la actividad, por qué
deben aprender el contenido, cdmo hacerlo y en qué momento, asi como las invariantes
funcionales para la ejecucién de las habilidades y consideraciones éticas al relacionarse
con el paciente y sus familiares.

“Argumentacion de hechos de importancia historico-social y patridtica y su posible
relacion con la profesion en el entorno social de Cuba y de otros paises. Sin forzar
situaciones, también se debe atender fechas significativas para elevar la cultura general
integral de los estudiantes, quienes tendran el papel protagénico.?°

- Revision del resultado del estudio independiente indicado en la actividad precedente.

- Demostracion por parte del profesor de alguna técnica o proceder que debe replicar
uno o varios estudiantes antes de enfrentarse al paciente.

I1. Desarrollo

< Asignacion del paciente, segun los resultados del diagnéstico pedagdégico integral, a
cada pareja o subgrupo de estudiantes.

« Demostracion por el profesor, si el estudiante va a realizar por primera vez la accion
indicada, e invitar a participar a todos los estudiantes que estan en igual condicién. De
ser un paciente de nuevo ingreso se procedera al llenado de la historia clinica y de ser
continuante, el estudiante revisa la historia clinica para identificar la actividad a realizar
segun lo planificado en la anterior visita, pero antes debera realizar las etapas
simplificadas del método clinico para el diagnéstico, utilizando la informaciéon referida en
la historia.
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» Interaccion de los estudiantes con el paciente, familiares y el resto del grupo por un
tiempo prudencial que permita que el estudiante seleccionado formule el problema,
busque la informacion basica, arribe al diagnoéstico presuntivo de la enfermedad o
anomalia, consulte la indicacion y realizacion de medios auxiliares para la contratacion
del diagnéstico, lo confirme de manera definitiva y proponga la accion terapéutica
correspondiente. 22

e Cumplimiento de los principios de la ética médica (respeto a la autonomia del
paciente), las reglamentaciones del servicio estomatoldgico, uso del lenguaje apropiado
y las normas para lograr una adecuada relacion estudiante-paciente, estudiante-
familiares del paciente.

« Correccion por el resto de los estudiantes y el profesor, de los errores del estudiante
seleccionado para exponer el diagnéstico y posible tratamiento, asi como estimular sus
aciertos.

- Establecimiento de las relaciones interdisciplinarias que permitan la integracion del
contenido de esta asignatura con otras.

< Aprobacion por el profesor de la actividad a realizar.

e Ejecucion de la actividad por el estudiante seleccionado, en correspondencia con el
perfil de su modelo de formacioén y las condiciones de los escenarios de la atencién
primaria de salud.

« Inclusiéon de todos los estudiantes en las actividades de diagndstico y tratamiento de
las afecciones incluidas en el programa de estudio.

e Estimulacion a que la evoluciéon de la atencién al paciente se realice por el mismo
estudiante o pareja.

» Actualizacion de la guia de observacion por el profesor, una vez que el estudiante
culmine la atencion de cada paciente, de manera que permita aumentar la complejidad
de las personas asignadas y se puedan integrar los diferentes aspectos observados al
culminar la sesion de trabajo.

- Valoracién de alternativas durante la ensefianza del contenido, teniendo en cuenta el
resultado del aprendizaje por los estudiantes.

< Acompafamiento de la firma del estudiante con la del profesor en la historia clinica al
ingresar el paciente en el servicio o al culminar la evolucién de su tratamiento.

II1l. Conclusiones

= Solicitud por el profesor, al culminar la sesién, de la autoevaluacion de los estudiantes
segun la guia de autoevaluacion entregada al inicio de la asignatura, estimular la
participacion del resto de los estudiantes en la evaluacion individual (coevaluacion) y
con estas consideraciones realizar la evaluacion integral y emitir la calificacion final.

- Inclusion en la evaluaciéon de los estudiantes de sus indices de puntualidad; disciplina;
interés demostrado; agrado por las ejecuciones; tiempo empleado; la seguridad en lo
que decide, hace y obtiene; uso de los medios de proteccién; participacion activa;
expresion oral; manejo de la terminologia estomatoldgica; relacién con la persona
atendida, familiares y demas miembros del equipo de salud bucal; su actividad con los
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comparieros de grupo. Valoracion de sus habilidades comunicativas, ademas de su
actuacion conforme al sistema de valores y principios éticos de la profesion.

« Resumen por el profesor de las actividades realizadas, aspectos que tendra en cuenta
en la planificacion de la proxima consulta.

- Orientacion del estudio independiente a los estudiantes segun las dificultades
identificadas durante la actividad, se sugiere bibliografia y su localizacion. (Se chequea
en la préxima actividad).

- Constatacion de que los estudiantes organicen su puesto de trabajo y planifiquen la
proxima consulta del paciente, de ser posible, al mismo estudiante que inicid la atencion
estomatoldgica.

CONSIDERACIONES FINALES

La consulta estomatolégica constituye la modalidad de educacién en el trabajo por
excelencia para la formacion de profesionales en la carrera Estomatologia, se
fundamenta en la aplicacion del método cientifico de las ciencias médicas y el enfoque
desarrollador de la didactica.

La calidad de esta forma organizativa del trabajo docente, depende de una adecuada
planificaciéon, con suficiente tiempo de antelacién a su ejecucion. Se estructura en tres
momentos y se aplica en las asignaturas de la carrera donde predomina la educaciéon en
el trabajo.

Conflicto de intereses

El autor declara que no existen conflictos de intereses. Se responsabiliza por el
contenido del articulo.
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