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RESUMEN

Objetivo: se analiz6 el plan de estudio de la especialidad de Estomatologia General
Integral con el objetivo de realizar su perfeccionamiento.

Métodos: analisis y sintesis, sistémico estructural, revision documental, criterio de
expertos. El perfeccionamiento consté de varias etapas desde la convocatoria del
comité académico hasta el redisefo de los diferentes moédulos.

Resultados: se destaco la redefinicion de los problemas profesionales, la
actualizacion y reordenamiento de contenidos, el modulo de atencidon primaria en
ortodoncia sustituy6 al de atenciéon al menor de 19 afios Il. Se disefié el médulo de
atencion integral al paciente geriatrico, se incluyd, la presentacion, en formato de
articulo de revision, alguna de las revisiones bibliogréaficas que se les orientan al
residente.

Conclusiones: el nuevo plan de estudio mantiene la estructura didactica modular y
la formacion en los propios servicios, se actualizaron y reordenaron los contenidos.
Las transformaciones realizadas garantizaran la calidad en la formacion de este
profesional.

Palabras clave: plan de estudio, perfeccionamiento, modulos, Estomatologia
General Integral, transformaciones.
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ABSTRACT

Objective: to analyze the curriculum of the integral general dentistry specialty to
encourage its improvement.

Methods: systemic and structural analysis and synthesis, documentary review,
expert criteria. The upgrading consisted of several phases from the summons of the
academic committee to the re-design of the different modules.

Results: the re-definition of professional problems, the updating and
reorganization of contents were underlined; the primary care module in
orthodontics replaced the care for under 19 years-old patient |11 module. The
integral care to the older patient module was designed, and there was included the
presentation of some literature reviews made by residents in the review article
format.

Conclusions: the new curriculum keeps the modular didactic structure and the
formation at work; the contents were similarly updated and reorganized. The
changes put into practice will guarantee the quality in the formation of this type of
health professional.

Keywords: curriculum, upgrading, modules, integral general dentistry, changes.

INTRODUCCION

En Cuba las especialidades médicas y estomatoldgicas caracterizan la educacion de
posgrado en las ciencias de la salud.

Los estudios de posgrado en el Sistema Nacional de Salud comenzaron en 1962 con
la educacion continuada a través de cursos de perfeccionamiento y actualizacion, se
estableci6 el régimen de residencias, de los primeros estudios de las especialidades
médicas y estomatolégicas.*

El reglamento de posgrado de la Republica de Cuba establece dos vertientes: una la
formacion académica donde se incluyen el doctorado, la maestria y la especialidad
y otra que incluye la superacion profesional.?

Dentro del Sistema Nacional de Salud, actualmente, se estudian 51 especialidades
médicas, 5 estomatoldgicas, 3 de enfermeria y 1 de psicologia, sumando un total
de 60.

La mas joven de las especialidades estomatoldgicas es la Estomatologia General
Integral la cual surgi6 del desarrollo del Sistema Nacional de Salud y la aplicacion
de un Modelo de Atencidn Primaria con una concepcion totalmente diferente en la
solucion de los problemas de la comunidad, la familia y el individuo con un enfoque
biosocial con un fuerte componente de promocién de salud y prevencion de
enfermedades.

La especialidad de Estomatologia General Integral (EGI) se disefid y aprob6 en el
afio 1993 y comenz6 a impartirse en 1998 en La Habana y Santiago de Cuba, con
3 arfios de duracidn y dedicacién a tiempo completo.®
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Se considera al especialista de Estomatologia General Integral (EGI) como un
profesional de perfil amplio preparado para garantizar atencion estomatolégica
integral en el nivel primario de salud, realizando acciones de promocion,
prevencioén, curacion y rehabilitacion de forma continua y sistematica, junto al resto
del equipo de salud, del cual es parte integrante, cuya finalidad es incrementar el
nivel de salud de una poblacion delimitada.*

En enero del 2002 el Comandante en Jefe hizo una intervencién medular en el 11 Taller
Nacional "La Universidad en la Batalla de Ideas" donde explicé una serie de
conceptos relacionados con lo que debia ser la municipalizacion y expresé que este
proceso elevaria cualitativamente la calidad de vida del ciudadano cubano.®

El posgrado como proceso sustantivo de la universidad también se vio representado
en los territorios de manera muy importante: se implanta en junio del 2004, en todo el
pais, de forma descentralizada y masiva, en los propios servicios, la especialidad de
Estomatologia General Integral, cursandola en ese momento 2 332 estomatélogos,
que representaban un 59,1 % del potencial. El programa se estructuré en 2 afios y
también fue llevado a los escenarios de formacion de la Republica bolivariana de
Venezuela en el marco de la Misién Médica cubana en esa hermana nacion.®

Los programas que componen este plan de estudios fueron elaborados por una
comision nacional organizada para revisar y perfeccionar los contenidos del
anterior, debido a problematicas presentadas en su aplicacién a partir del curso
1998-99.

La comision nacional estuvo conformada por profesores que tuvieron una alta
participacion en la aplicacion del programa anterior en las Facultades de
Estomatologia de los entonces Institutos de Ciencias Médicas de La Habana, Villa
Clara, Camagiey, Santiago de Cuba y la colaboraciéon de las entonces Facultades de
Ciencias Médicas de Cienfuegos y Sancti Spiritus, bajo la asesoria de la Direccion de
Docencia Superior del Viceministerio de Docencia e Investigaciones y la Direccién
Nacional de Estomatologia del Viceministerio de Asistencia Médica.

Después de mas de 6 afios de implementada la dltima version del plan de estudio
de la especialidad de EGI, se hizo necesario revisar, analizar, actualizar y
perfeccionar su plan de estudio.

En el pais los planes de estudio tanto de pre como de posgrado tienen caracter
nacional, es por ello que la direccion de Posgrado de la Universidad Médica de La
Habana orientd la revision de los planes de estudio de las especialidades a las
Comisiones Asesoras del Rector (CARE) para su perfeccionamiento bajo la
orientacion del Viceministerio para la Docencia y la Investigacion del Ministerio de
Salud Publica. Con el interés de realizar un andlisis del plan de estudio de la
especialidad de EGI y proponer las modificaciones necesarias para su
perfeccionamiento se elaboré el presente trabajo.

METODOS

Teodricos: analisis de los distintos aspectos del plan de estudio de la especialidad de
EGI. Sistémico estructural para jerarquizar los componentes estructurales del plan
de estudio e integrar los contenidos del mismo.
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Empiricos: revision documental, se revisaron los planes de estudio de la
especialidad y de otras especialidades estomatoldgicas, asi como el Plan de estudio
D de la carrera implantado en el curso 2011-2012, con la utilizacion de una guia de
trabajo que incluy6 4 aspectos de manera que se analizaron los problemas de salud
a resolver por este tipo de especialista, declarados en el plan para lo cual se
tuvieron en cuenta la dltima encuesta de salud oral de caracter nacional y datos
gue aparecen en el anuario estadistico de 2011,7:8 el perfil profesional, los
contenidos de cada mdédulo y la estrategia docente para su actualizacion, ademas
de la comparacion de los niveles de profundidad de los contenidos del plan de
estudio D de la carrera con los de la especialidad para establecer diferencias
necesarias ya que se considera la especialidad continuidad de estudio.®1?

Criterios de expertos conformado por el comité académico de la especialidad de la
Facultad de Estomatologia de la Habana y funcionarios del departamento nacional
de Estomatologia del Ministerio de Salud Publica (MINSAP) que trabajaron durante
todo el proceso, para ellos se utilizé la dinamica de grupo que fue la técnica que se
aplico en las 5 sesiones de trabajo que se realizaron. En la primera sesion los
funcionarios del departamento nacional de Estomatologia presentaron las
indicaciones y aspectos organizativos de las acciones a desarrollar por los
estomatologos en la comunidad, asi como el encargo social de este especialista en
las condiciones actuales. Al grupo de expertos se les asignaron tareas que se
revisaban al inicio de cada sesiéon de trabajo. También se realizaron consultas a
profesores de otras facultades y departamentos de estomatologia, docentes con
experiencia en disefio de planes de estudio y funcionarios del area de postgrado.
Estas consultas fueron personales a través de una entrevista que exploré los
principales problemas confrontados en la ejecucién del plan de estudio de la
especialidad en relacion con la adquisicion de las habilidades de los contenidos
relacionados con ortodoncia, periodoncia, cirugia y prétesis y problemas en el
disefio y ejecucioén de los TTE.

Etapas del perfeccionamiento:

1. Convocatoria y reuniéon de los miembros del comité académico.
2. Andlisis de problemas y dificultades identificados por la Direccién de Posgrado.

3. Andlisis del plan de estudio, perfil del egresado, principales problemas de salud
que resuelve el especialista, estructura de contenidos y plan teméatico por
maodulos.

4. Definicion de los problemas a resolver por el especialista de EGI, el perfil del
egresado, de la estructura del nuevo plan de estudio, de las horas por mdédulos.

5. Asignacion de los modulos: elaboracion de objetivos, concreciéon del sistema de
conocimientos, y habilidades, definicion de las habilidades minimas, elaboracion
de las orientaciones metodoldgicas (en proceso).

RESULTADOS

El plan de estudios de la especialidad de Estomatologia General Integral de 2 afios
se estructur6 para desarrollarse en los propios servicios donde laboran los
residentes durante la atencién directa a un grupo poblacional mediante la educacion
en el trabajo, en los diferentes servicios estomatolégicos, a la vez que realiza
acciones de salud con la poblacién que le ha sido asignada y va incorporando los
nuevos contenidos a sus modos de actuacién profesional.®
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Se sigue considerando esta especialidad como una continuacion de estudios y esta
dirigida a estomatoélogos que laboran en el Sistema Nacional de Salud, y se accede
a ella inmediatamente después que hayan egresado de las facultades de
estomatologia o directamente, siempre que cumpla los requisitos establecidos para
Su ingreso.

El nuevo plan de estudio mantiene la estructura didactica de médulos y se propuso
el médulo de Atencién Primaria de Cirugia desarrollarlo a manera de estancia.

Para el perfeccionamiento del plan de estudio de la especialidad de EGI en el
momento actual se tuvieron en cuenta los siguientes presupuestos:

- La necesidad de fortalecer y elevar la calidad de los procesos de formacion de
posgrado en particular el estudio de la especialidad de EGI con el fin de dar
solucidn a las insuficiencias manifestadas por profesores, directivos y egresados
del plan de estudio de 2 afios.

- Formacioén en los propios servicios de un especialista con una sélida preparacion
desde el punto de vista profesional, humanista, politico y ético, para actuar de
manera eficiente y eficaz en los escenarios de la Atencion Primaria de Salud.

- Integracion docente, asistencial e investigativa que se demuestre en el
desempernio tanto desde el punto de vista de la solucién de problemas
profesionales a través de la actividad asistencial como de la investigacion
cientifica.

- Pertinencia con el encargo social teniendo en cuenta las transformaciones del
modelo de atencion estomatoldgica y las nuevas necesidades y problemas de
salud de la poblacién.*®

- Fortalecimiento de la ensefianza del método clinico y epidemioldgico.

- Revision del plan de estudio D disefiado por la comision nacional de carrera para
establecer diferentes niveles de profundidad en los contenidos que se imparten
en la especialidad y la necesaria delimitacion de las funciones del estomatdélogo
general y el especialista de EGI.**

- Introduccion de nuevas tecnologias, técnicas, materiales y equipos.

- Se respeto6 el numero total de horas del plan de estudio.

Principales transformaciones:

- Se redefinieron los problemas profesionales a resolver por este especialista en
correspondencia con el perfil epidemiolégico y la transicion demogréafica de la
poblacion cubana en los momentos actuales, para ello se tuvieron en cuenta los
resultados de la Ultima encuesta nacional de salud oral y los datos ofrecidos en
el anuario estadistico de salud de 2011.7:8

- Se incluy6 el curso Problemas Sociales de las Ciencias.

- Se suprimio el mdédulo de Andlisis de la Situacion de Salud por ser esta una
actividad que se ensefia en el pregrado en 3 afios académicos y que forma parte
del quehacer de trabajo del estomatélogo una vez graduado, no obstante se
debera presentar por el residente como parte de los ejercicios para el examen de
promocién de primer afio como esta previsto en el plan actual.

- El médulo Atencién Estomatolégica Integral I incluyd los contenidos relacionados
con la endodoncia y pasaron al médulo de Atenciéon Primaria en Cirugia los
contenidos relacionados con la medicina bucal.
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- El médulo de Atencion al menor de 19 afios quedoé con todos los contenidos de
Odontopediatria.

- Se elimind el médulo de crecimiento y desarrollo, y los contenidos de este se
incluyeron en el médulo de Atencién Primaria en Ortodoncia que sustituyo al
maodulo de Atencidon al menor de 19 afios Il.

- Se disefi6 el modulo de Atencion Integral al paciente geriatrico que sustituyo el
modulo de Atencidén Estomatolégica Integral Il.

- El médulo de Atencioén al paciente con discapacidad se denominé Atencion
Estomatoldgica al paciente especial.

- ElI médulo de Atenciéon Primaria en Cirugia incluy6, ademas, los contenidos de
medicina bucal y luxacion aguda de la ATM. Se realizar4 a manera de estancia y
se sugirié que en el caso que en un servicio no existieran consultas de
periodoncia, proétesis u ortodoncia, también se podran organizar los moédulos
estas especialidades a manera de estancias, de esta forma se podran utilizar los
servicios y profesores existentes en estas unidades.

- ElI médulo de Investigacion se ejecuta a través de tareas durante los 2 afios de la
especialidad y dentro de ellas se decidi6 incluir, como parte de su evaluacion, la
presentacion, en formato de articulo de revision, alguna de las revisiones
bibliograficas que se les orientan al residente.

- Se deben declarar en cada médulo, las habilidades minimas a realizar por los
residentes.

- Se incorporo el sistema de créditos académicos segun cursos o moédulos vencidos
como parte del proceso de formacion, buscando ademas acreditacion y
homologacion internacional. (Se anexa plan tematico y esquema general de
ensefianza del plan de estudio del 2004 y la propuesta actual) (Anexo).

En el primer afo el residente cursaré los médulos de 1, 2, 3, 5, 7 y comienza el
11 donde tendra que seleccionar el problema y tema de investigacion, realizara
la revision bibliografica correspondiente para acercarse al problema seleccionado
y elaborara el proyecto del trabajo de terminacién de la especialidad (TTE) y
hara los cursos de Computacion y Metodologia de la investigacion. Para poder
realizar el examen de promocion ademas de haber aprobado todos los
modulos y tener elaborado y aprobado el proyecto del TTE, deberé entregar un
articulo de revision.

Para terminar el ler. afo el residente debera someterse al examen de promociéon
que incluye la evaluacion de la tarjeta, la presentacion y defensa del proyecto del
trabajo de terminacion de la especialidad (TTE), un examen préactico que consta de
la presentacion y defensa del analisis de la situacion de salud y la presentacion y
discusion de un caso clinico y un examen teorico sobre los contenidos impartidos en
ese afio.

En el 2do. afio el residente cursara los modulos 4, 8, 9, 10, y 13, continuara con el
modulo de investigacion donde ira cumpliendo las tareas de investigacion y
culminara con la entrega del informe final de la investigacion o TTE, también
recibirda el curso de Problemas sociales de las Ciencias.

Para terminar el segundo afo el residente debera rendir el examen de promocion

que incluye la evaluacion de la tarjeta, la constancia de haber concluido el TTE un
examen que constara de un ejercicio practico con un paciente y la presentacion de
un caso clinico y un examen tedrico sobre los contenidos impartidos en ese afio
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Concluye la especialidad con el examen de graduacion que incluye la valoraciéon del
expediente docente, el ejercicio préactico y el tedrico del examen estatal y la
presentacion y defensa del TTE.

CONCLUSIONES

El nuevo plan de estudio mantiene la estructura didactica modular y la formacion en
los propios servicios, se actualizaron y reordenaron los contenidos, incorporandose
ademas el Médulo de Problemas sociales de las Ciencias y la modalidad de estancia
para el médulo de Atencién Primaria en Cirugia. Las transformaciones realizadas
garantizaran la calidad en la formacion de este profesional.

Anexo

Plan de estudio de la especialidad de EGI 2004
Plan tematico

Funcién de atencidon estomatoldgica integral

. Salud y Epidemiologia.

. Promocidn, Educacion para la Salud y Prevencion.
. Andlisis de la situacion de salud.

. Crecimiento y desarrollo.

. Atencion Estomatolodgica Integral I.

. Atencion Estomatoldgica Integral Il.

. Atencion al Menor de 19 afios I.

. Atencion al Menor de 19 afios Il

© 0O N o a0 b~ W N PP

. Atencion al paciente discapacitado.

. Atencion Primaria de Periodoncia.

N
Rk O

. Atencion Primaria de Cirugia.

. Atencién Primaria de Protesis.

=
N

Funcién docente
13. Docencia.

Funcion de investigacion

Cursos de:

- Computacion.

- Metodologia de la Investigacion y Bioestadisticas.
14. Investigacion

Funcién gerencial

15. La Gestiéon en Estomatologia
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Esquema general del plan de ensefianza

Primero Segundo
Modulos 1, 2,3,4,5y 7

Cursos de: Modulos 6, 8y 9
- Computacion Moédulos 13y 15

- Metodologia de la Investigacion
Modulos 10, 11, 12y 14
Vacaciones 4 sem Vacaciones 4 sem

Plan de estudio de la especialidad de EGI 2012 (propuesta)

Plan tematico

Funcién de atencion estomatoldgica integral

© 0 N O g0 b~ W DN P

10.

11.

12.

. Salud y Epidemiologia.

. Promocién, Educacion para la Salud y Prevencion.
. Atencién Estomatoldgica Integral 1.

. Atencién Integral al paciente geriatrico.

. Atencion al Menor de 19 afios I.

. Atencion Estomatoldgica al paciente especial.

. Atencidén Primaria de Periodoncia.

. Atencion Primaria de Cirugia.

. Atencién Primaria de Proétesis.

Funcién docente

Docencia.

Funcién de investigacion

Cursos de:

- Computacion.

- Metodologia de la Investigacion y Bioestadisticas.
Investigacion

Funcién gerencial

La Gestion en Estomatologia

Esquema general del plan de ensefianza

Primero Segundo
Moédulos 4, 6, 7,
Médulos 1, 2, 3, 5,7 8,9
Cursos de: Modulos 10y 12
- Computacion Curso: problemas
- Metodologia de la Investigacién sociales de las
ciencias
Médulo 11
Vacaciones 4 sem Vacaciones 4 sem

http://scielo.sld.cu

289



Educacion Médica Superior. 2014;28(2):282-291

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

1. Carrefio de Celis R, Fernandez Oliva B, Salgado Gonzalez L. Detras de la huella
de la Educacion Médica Superior. Educ Med Super [revista en la Internet]. 2009
Sep [citado 3 Feb 2013 ];23(3). Disponible en:
http://scielo.sld.cu/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0864-
21412009000300011&Ing=es

2. Ministerio de Educacion Superior. Reglamento de la Educacion de Posgrado de la
Republica de Cuba. Resolucion No. 132/2004. La Habana: MES; 2004.

3. Ministerio de Salud Publica. Direccién Nacional de Especializacion. Viceministerio
de Docencia. Programa de Especializaciéon en Estomatologia General Integral. La
Habana: MINSAP; 1998.

4. Sosa Rosales MC, Mojaiber de la Pefia A. Programa nacional de atencion
estomatoldgica integral a la poblaciéon. Direccion Nacional de Estomatologia. La
Habana: ECIMED; 2002. p. 3,4.

5. Castro Ruz F. Intervencién en el Il Taller Nacional "La Universidad en la Batalla
de ldeas". La Habana: Palacio de las Convenciones, 17 y 18 de enero de 2002.

6. Ministerio de Salud Publica. Direccién Nacional de Especializacion. Viceministerio
de Docencia. Programa de Especializaciéon en Estomatologia General Integral. La
Habana: MINSAP; 2004.

7. Sosa Rosales M. Consideraciones sobre la estomatologia y la situacion del estado
de salud bucal en Cuba [Internet] 2009. [citado 31 Mar 2013]. La Habana:
MINSAP. Disponible en: http://files.sld.cu/saludbucal/2010/10/files/2010
/10/salud_bucal_cuba_2009.pdf

8. Anuario Estadistico de Salud 2011. La Habana: Ministerio de Salud Publica; 2012
[citado 31 Mar 2013 ]. Disponible en: http://files.sld.cu/dne/files/2012/04
/anuario-2011-e.pdf

9. Ministerio de Salud Publica. Direccién Nacional de Especializacion. Viceministerio
de Docencia. Programa de Especializacién en Proétesis Estomatoldgica. La Habana:
MINSAP; 2003.

10. Ministerio de Salud Publica. Direccion Nacional de Especializacion.
Viceministerio de Docencia. Programa de Especializacion en Ortodoncia. La Habana:
MINSAP; 2003.

11. Ministerio de Salud Publica. Direccion Nacional de Especializacion.
Viceministerio de Docencia. Programa de Especializacion en Periodoncia. La
Habana: MINSAP; 2003.

12. Ministerio de Salud Publica. Direccion Nacional de Especializacion.
Viceministerio de Docencia. Programa de Especializacién en Cirugia Maxilo Facial.
La Habana: MINSAP; 1997.

290
http://scielo.sld.cu



Educacion Médica Superior. 2014;28(2):282-291

13. Sosa Rosales MC, Mojaiber de la Pefla A, Barciela MC. Programa nacional de
atencion estomatoldgica integral a la poblacion. Direccion Nacional de
Estomatologia. La Habana: ECIMED; 2013. p. 35-37.

14. Fernandez Sacasas J. Hacia el perfeccionamiento y redisefio del actual plan de
estudio de Medicina [serie en Internet] 2003. [citado 5 Feb 2013];2(5). Disponible
en: http://www.bvs.sld.cu/revistas/rhab/reflexiones rev5.htm

Recibido: 12 de septiembre de 2013.
Aprobado: 1ro. de octubre de 2013.

Alexander Segui Ulloa. Universidad de Ciencias Médicas de La Habana. Facultad de
Estomatologia. "Raul Gonzéalez Sanchez". Avenida Carlos 11l y G. La Habana, Cuba.
Correo electronico: alsequiu@infomed.sld.cu

291
http://scielo.sld.cu



