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RESUMEN

Se realizd una investigacion cualitativa en el campo de la Educacién Médica, con revision
bibliografica y documental de nueve programas del Plan de estudio D Perfeccionado de
Estomatologia, con el objetivo de analizar como se comporta el proceso de ensefianza-
aprendizaje de los contenidos de asignaturas de la Disciplina Estomatologia Integral en
relacion con los determinantes sociales de la salud. Al analizar el vinculo de los contenidos
de las asignaturas en estudio con los determinantes sociales de la salud, se constaté que al
inicio de la carrera se imparten sus fundamentos y las herramientas de su identificacién, pero
se requiere mayor atencion de los riesgos sociales en relacion a enfermedades y problemas
de salud, asi como, en la sistematicidad y control de la metodologia para aplicarlo en los

Analisis de Situacion de Salud en el transcurso de la carrera.

Palabras clave: determinantes sociales de salud; educacibn en Estomatologia;

epidemiologia; diagndstico de la situacion de salud.
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ABSTRACT

A qualitative research was carried out in the field of Medical Education, with a bibliographic
and documentary review of nine programs of the Dentistry's Study plan D Perfected, with the
aim of analyze how the teaching-learning process of the contents of subjects of the
Comprehensive. Dentistry Discipline in relation to the social determinants of health. By
analyzing the link of the contents of the subjects under study with the social determinants of
health, it was found that at the beginning of the career are taught its fundamentals and the
tools of its identification, but greater attention to the risks is required in relation to diseases
and health problems, as well as, in the systematicity and control of the methodology to apply

it in the Health Situation Analysis during the course of the carreer.

Keywords: health social determiners; education in Dentistry; Epidemiology; diagnosis of

health situation.

Recibido: 10/1/2022

Aprobado: 4/7/2022

INTRODUCCION

Las desigualdades en el desarrollo de la vida y la salud estan determinadas por la manera en
gue esta organizada la sociedad y la forma en que esta Ultima prospera puede impactar en
las politicas publicas y en las relaciones internacionales, de alli la importancia de un

adecuado estudio de los determinantes sociales de la salud.

Los problemas de salud buco dental tradicionalmente se asocian con los tratamientos
curativos y de rehabilitacién ocasionados por causas bioldgicas, genéticas, u organicas, con
poca atencién a los aspectos socio-culturales y econdmicos que determinan los modos y
estilos de vida vinculados con los mismos, a pesar de los planes, politicas publicas y
estrategias dirigidas a la atencion psico-social y ambiental comunitaria, al mejoramiento de
las condiciones de salud bucal y la intencién de que se disminuyan los factores de riesgo en

la poblacién.2?
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En la comunidad no solo se debe diagnosticar y tratar, sino prever y actuar sobre las
condiciones objetivas y subjetivas que inciden en la aparicion de los fendmenos que afectan
la salud, se requiere de la determinacion de sus causas y establecer las vias alternativas de
solucion con acciones y estrategias, con participacion comunitaria y considerar el estudio del
comportamiento social, epidemiologico y ambiental que ponen en riesgo y afectan la salud de
los individuos en determinada area geogréfica, por lo que se requiere de herramientas que

van mas alla de la curacion y rehabilitacién de los individuos.®*®

Las universidades de ciencias médicas cubanas, como parte integral del Sistema Nacional
de Salud, tienen como encargo social la formacion de los recursos humanos con un perfil
profesional que contribuya al cuidado de la salud poblacional, donde la Educacién en el
Trabajo, como forma organizativa docente debe ser una prioridad, y dentro de ella el Andlisis
de la Situacion de Salud (ASIS).©"®

Este tipo de actividad posibilita estudiar los problemas de salud, los determinantes sociales
de salud, establecer las estrategias de trabajo y evaluar los cambios en el nivel de salud del
individuo, la familia y la comunidad, lo que requiere que se establezca el vinculo de los
contenidos tedricos con los determinantes sociales de salud, asi como indicar las

herramientas de trabajo para identificar los problemas existentes.®"®

El enfoque de los determinantes sociales de la salud contribuye a una formacién médica que
se sustenta desde el aporte que brindan las ciencias sociales, y los contenidos teoricos que
se imparten en las asignaturas se concretan en la educacion en el trabajo con la comunidad,
siendo el ASIS la actividad donde se establece el vinculo con los individuos, la familia, la
comunidad y donde se obtiene la informacién de los determinantes sociales de esos grupos
poblacionales, los cuales deben ser usados sistematicamente al analizar la situacién de

salud de la comunidad.®"®

Uno de los riesgos en el proceso docente relacionados con la realizacién en el Analisis de la
Situacion de Salud Bucal (ASISB), es que se dirija a la busqueda de las enfermedades
bucales con un enfoque de lo individual y lo bioldgico, con acciones en su mayoria curativas
para solucionar los problemas de salud, y que se evallen los resultados del trabajo sin
profundizar en los determinantes sociales como factores personales, sociales, econémicos y
ambientales que propician la aparicion de las enfermedades en los individuos o las
poblaciones."®
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En la carrera de Estomatologia las asignaturas de la Disciplina Estomatologia Integral son las
encargadas de aportar los conocimientos y habilidades requeridos para desarrollar el Analisis
de la Situacion de Salud Bucal en la atencién comunitaria, basado en el comportamiento de
los determinantes sociales de salud de los problemas identificados y los estudios
epidemiologicos, por lo que surge la interrogante de cdmo se vinculan en el proceso de
enseflanza aprendizaje los contenidos de las asignaturas de la Disciplina Estomatologia
Integral del Plan de estudio D perfeccionado con los determinantes sociales de Salud para el

Analisis de la Situacién de Salud en la atencién comunitaria.

Para mejorar el proceso de ensefanza-aprendizaje en la atencidbn comunitaria en
Estomatologia se requiere de la consideracion de los fundamentos de los determinantes
sociales de salud en los contenidos y habilidades de la Disciplina Estomatologia Integral en
los programas del plan de estudio de primero a quinto afio de la carrera que permitan
fortalecer las estrategias y herramientas del ASIS en las actividades de atenciébn comunitaria

y dedicar mayor atencion a riesgos sociales.

Este estudio se realiza con el objetivo de analizar como se comporta el proceso de
enseflanza-aprendizaje de los contenidos de asignaturas de la Disciplina Estomatologia

Integral en relacion con los determinantes sociales de la salud.

Se realiz6é una investigacién cualitativa en el campo de la Educacién Médica para la cual se
revisaron los programas de las asignaturas Introduccién a la Estomatologia Integral,
Promocién de salud, Prevencion en Estomatologia, Atencion Integral I, IlI, 1ll, Atencion
Integral a la Poblacién de la Disciplina Estomatologia Integral y Epidemiologia del Plan de
estudio D perfeccionado por presentar forma de docencia en las areas de salud y articulos
publicados en revistas nacionales e internacionales relacionados con los determinantes

sociales de salud y su proceso de ensefianza aprendizaje.

La busqueda de los articulos cientificos se realiz6 a través de Google Académico y en las
bases de datos de la Biblioteca Virtual de Salud y SciELO. Las palabras claves para la
busqueda fueron: atencion primaria de salud; comunidad; determinantes sociales de la salud;
diagnodstico de la situaciéon de salud; defectos del desarrollo del esmalte; educacién en
estomatologia; educacion en odontologia; enfermedad psicosocial; epidemiologia; estado de
salud; estomatologia; prevencion, promocion de la salud; salud bucal, salud poblacional y sus
homodlogos en inglés.
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De la busqueda realizada se obtuvo 187 articulos cientificos, la mayoria del periodo 2012-
2021, con seleccion de 30 de los ultimos 5 afios, por aportar informacion actualizada a los
objetivos de la investigacion.

Los métodos de investigacion utilizados fueron el empirico con la observacion del
comportamiento del tema en la revision documental y bibliografica, y el tedrico para el
analisis-sintesis y deduccion-induccion de la aplicacion de la ensefianza-aprendizaje de los
determinantes sociales de salud en los problemas de salud a identificar y resolver desde el

primer al quinto afio de la carrera en la comunidad.

Se analizaron las variables vinculadas con los contenidos y habilidades expresadas en los
programas, las relaciones con los determinantes sociales de la salud a estudiar y a aplicar en
el Andlisis de la Situacion de Salud y las necesidades de perfeccionamiento en las

asignaturas revisadas.
DESARROLLO

En Cuba, la atencion de salud a toda la poblacion ha estado priorizada desde del triunfo de la
Revolucion y en el afio 1961, con el Sistema Nacional de Salud Unico se instaur6 el modelo
de atencion de la Estomatologia en la Comunidad que en 1973 es enriquecido por programas
de Atencion Estomatoldgica a la Poblacién Menor de 15 afios, a la Poblacion con Retraso
Mental en 1974, al Diagndstico Precoz del Céncer Bucal en 1984 y de Atencién

Estomatolégica al Adulto, entre otros.®

Con el nuevo modelo de atencién de Medicina Familiar con el Médico y la Enfermera de la
Familia en el afio 1984 se desarrolla la Atencidon Estomatologica General Integral como
meétodo y vinculo del estomat6logo con el Médico de la Familia y en 1992 se implementé el
Programa de Atencion Estomatolégica Integral a la Poblacion para alcanzar cambios
positivos en el medio social e higiénico-sanitario del individuo, la familia y la comunidad y
desarrollar la atencién estomatoldgica integral basada en las acciones de promocién,
prevencion, curacion y rehabilitacién, que en 2002 plantean los elementos del Analisis de
Situacion de Salud en Estomatologia, como Programa Nacional de Atencion Estomatologica
Integral®® que se perfecciona en el 2009, y actualiza en el 2013 y da respuesta a los

requerimientos de la organizacién del Sistema Nacional de Salud.®"
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Respecto a las bases de la Atencion Comunitaria este concepto fue definido en la
conferencia de Alma Ata: “La participacion comunitaria es el proceso en virtud del cual los
individuos y las familias asumen responsabilidades en cuanto a salud y bienestar propios y
los de la colectividad, y mejoran la capacidad de contribuir a su propio desarrollo econémico

y comunitario.”®

Para la Organizacién Mundial de la Salud (OMS), la salud bucal va mas alla de dientes sanos
y la define como un conjunto de condiciones objetivas (bioldgicas) y subjetivas (psicoldgicas),
gue posibilitan al ser humano realizar distintas funciones y por la dimension estética ejercer
una adecuada autoestima y relacionarse socialmente sin inhibiciones, e implica estar libre de
dolor, defectos congénitos y de enfermedades que afecten el complejo craneo-facial y que

contribuya para su salud general.®

El programa de salud bucal de la OMS se establece como parte integral y esencial de la
salud general y un factor determinante de la calidad de vida, donde algunas enfermedades
bucales comparten factores de riesgo con enfermedades crénicas no transmisibles y los
factores sociales, ambientales, asociados con el comportamiento de los individuos en los

cuidados bucales, juegan un papel significativo sobre la salud/enfermedad.?

La atencién a la comunidad no es solo atender a las necesidades sentidas de salud, sino
identificar sus causas y desarrollar la salud comunitaria, con la colaboracién y apoyo de otros
profesionales que contribuyan al desarrollo de las metodologias en la dinamizacién del
proceso social de salud capaces de favorecer o motivar cambios a través del fortalecimiento
del enfoque de salud de la poblacién, el perfeccionamiento de la estrategia de Atencion

Primaria de Salud, y de herramientas como el Andlisis de la Situacién de Salud.®*?

El desarrollo de la salud publica en el mundo ha tenido multiples enfoques de los sistemas de
salud, la comunidad o el individuo, y a partir del andlisis de las categorias de salud o
enfermedad y el nivel al cual se da la respuesta desde los lineamientos de la Organizacion

Mundial de la Salud se describen tres modelos:

El modelo canadiense basado en la prevencion, establece cuatro determinantes: estilo de

vida, ambiente, factores biolégicos y los servicios de salud.¥

El modelo de Determinantes Sociales de la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), plantea
tres determinantes: el estructural, el intermedio y el proximal. El determinante estructural,

dado por contextos y posicion social, politicos, econdmicos y culturales de las personas,
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familias y comunidades; el determinante intermedio representado por las Illamadas
condiciones materiales, dado por las exposiciones y vulnerabilidades diferenciales de los
grupos poblacionales, como el familiar, escolar, laboral o social en que trascurre la
trayectoria de vida de las personas, las familias y las comunidades; y el determinante
proximal representado por factores de riesgo individuales como las morbilidades de base, la
edad, genética, el sexo y la etnia, y donde se define la forma de proceder frente a un asunto

considerado de interés publico como son los problemas que afectan la salud.®%

La literatura cientifica y las organizaciones internacionales han llamado la atencién sobre la
necesidad de tener en cuenta el estudio de los determinantes sociales de Salud del

componente bucal en el proceso salud enfermedad.**®

El modelo historico-social o de determinacién social, busca las raices de las desigualdades

sociales que inciden en la salud.

Todos estos modelos estan condicionados por su contexto socio politico, que difieren de la

realidad cubana de hoy, tanto sanitaria como sociopolitica, educativa y econémica.

Los determinantes sociales repercuten directamente en las familias, permiten predecir la
mayor proporcion de la variacion del estado de salud, estructuran lo relacionado con la salud

e interactan mutuamente en la generacion de esta.*>®

El modelo de campo de la salud de Marc Lalonde (1974)®” unifica los fragmentos y permite
descubrir la importancia de todos los componentes, incluso aquellos bajo la responsabilidad
de otros, como cita el Programa Nacional de Atencién Estomatolégica Integral a la

Poblacion,*?

qgue plantea la necesidad de analizar cada uno de sus componentes y a la vez
integrar su influencia en el nivel de salud, aunque existen criterios que aconsejan actualizar

el modelo.®®

Al analizar el comportamiento del analisis de los planes, politicas publicas y estrategias de
salud bucal en Latinoamérica y el Caribe, segun el estudio de Ledén Quenguan, Tibana
Guisao, Cardona Hincapié, Correa Jaramillo, Agudelo Suarez ® establecen que la posicién
socioeconOmica es un determinante en la situacion de salud bucal y se sefialan diferencias
en indicadores de practicas de autocuidado e higiene bucal, de género y acceso a los

servicios odontolégicos.
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Se plantea que los objetivos estratégicos de los planes y politicas nacionales o locales, se
enfocan a contribuir a la calidad de vida de las personas a través de acciones colectivas para
el mejoramiento de las condiciones de salud bucal y la disminucion de los factores de riesgo
con el cumplimiento de las metas e indicadores, encaminados a disminuir la morbilidad de las
enfermedades dento-buco-faciales, incrementar la capacidad de gestion de los involucrados,
ofrecer salud integral privilegiando grupos vulnerables o de riesgo, promover una ética
odontoldgica responsable y mejoramiento de la coordinacién intersectorial, pero existe una

desigual produccién cientifica en Latinoamérica y el Caribe.?

La existencia de documentos relacionados con planes, politicas y estrategias en salud bucal
no garantiza una disminucién de los indicadores epidemiologicos de las principales
enfermedades bucales, es necesario indicadores epidemiologicos de salud bucal para la
toma de decisiones con evidencia cientifica y fomentar estudios que permitan identificar los
alcances y limitaciones en la implementacion en el cumplimiento de las metas, segun la
identificacion de las necesidades de los diferentes grupos sociales, y establecer estrategias
de accion dirigidas a los determinantes sociales de salud para su solucién.®”

Desde el aspecto organizacional, en Cuba los indicadores de salud, tanto general como
bucal de la poblacibn han estado asociados con factores como la voluntad politica de
fomentar la salud, la intersectorialidad, el desarrollo de los servicios de salud y la formacion
de capital humano y social, los niveles de cobertura-oportunidad con la utilizacién,
resolutividad y satisfaccion de los servicios de salud, entre otros, sin embargo se requiere de
la identificacion, andlisis e interpretacion de los determinantes sociales de salud que influyen
sobre el bienestar en los diferentes grupos poblacionales para lograr los objetivos de
salud.®®

Fundamentos para el estudio de los determinantes de salud en el proceso de

ensefianza aprendizaje en la atencién comunitaria

Los determinantes de la salud, en su marco conceptual y su accionar se basan en las
condiciones en que viven las personas y comunidades e incluye desde las opciones
individuales como: los estilos de vida, los factores sociales, econémicos y ambientales hasta
el nivel comunitario que abarca entre otros elementos la participacién social en el fomento de

la salud.®*7
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La Situacion de Salud representa el conjunto de problemas de salud de grupos de poblacion
y sus formaciones sociales, y expresa sus formas de vida cotidiana en sus dimensiones:
general (el modo de vida), particular (condiciones de vida) y singular (el estilo de vida). Los
determinantes y condicionantes del estado de salud, son categorias multicausales,
multisectoriales e interdisciplinarias, que interactian de manera simultanea, desde los
procesos bioldgicos hasta las complejas estructuras historico-culturales y las relaciones
sociales.®

Ademas de los campos de salud de Lalonde”, Martinez Abreu® expone que la esencia del
Andlisis de Situacion de Salud Bucal esta en definir las vias para actuar con mayor eficacia,
efectividad y eficiencia desde los determinantes sociales de salud y plantea que el andlisis de
situacién de salud bucal cambie su enfoque y se dirija mas hacia los factores que estan
influyendo en enfermedades, asi como ha ido cambiando el paradigma de la medicina hacia
una medicina y estomatologia social. Berenguer Gouarnaluses, Pérez Rodriguez, Davila
Fernandez, Sanchez Jacas.® plantean cémo la familia constituye el espacio primario donde
se lleva a cabo los sistemas de normas y valores de los determinantes sociales de la salud,
gue en ocasiones se ha intentado reducir a la salud familiar de sus miembros, y en otras al
funcionamiento familiar, por lo que se requiere analizar y combinar las interrelaciones de

indicadores a nivel macro y microsocial, como individualidades interconectadas.

Los determinantes sociales de salud propuestos por la OMS se describen como: “las
condiciones socioecondémicas en que las personas nacen, crecen, viven, educan, trabajan y
envejecen” y constituyen un grupo de factores que inciden en los niveles de salud de la
poblacion, donde se incluyen el entorno social y econdémico, el entorno fisico, las
caracteristicas personales y comportamientos individuales y los servicios de salud e influyen

en la salud de los individuos, las familias y las comunidades en su conjunto. 1%
Componentes y/o aspectos que inciden sobre la salud:

En el campo del entorno socioecondmico se aborda aspectos como el ingreso, el empleo, la
posicion social, las redes de apoyo social, la educacion y los factores sociales de la

comunidad.

El medio ambiente incluye aquellos factores relacionados con la salud que son externos al
cuerpo humano y sobre los cuales los individuos por si solos tiene poco o ningun control
(climatico, topograficos, caracteristicas de los suelos y el agua, etc.), aunque por sus
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acciones individuales si pueden contribuir a su estado asociados al estilo de vida como las
condiciones higiénicas sanitarias de las viviendas y vectores. En el entorno social por
hébitos, costumbres y tradiciones dictadas por el colectivo. En el entorno fisico se incluyen
los aspectos del entorno natural y los ocasionados por las personas, como la contaminacion

atmosférica y los suelos.”

El componente estilo de vida est4 dado por las caracteristicas personales y comportamientos
individuales y representan el conjunto de decisiones que toma el individuo con respecto a su
salud y sobre las cuales ejerce cierto grado de control, donde se incluyen los habitos
personales que mejoran 0 crean riesgos para la salud de acuerdo a las caracteristicas
psicoldgicas de la persona, competencia personal, la capacidad individual y aptitudes de
adaptacién, sentido de control y dominio de los factores de riesgo, donde se incluyen los
habitos alimenticios, ocupacionales, deformantes, y nocivos como el tabaquismo y
alcoholismo, el funcionamiento familiar, el estrés, la higiene y el cuidado de la salud

bucal.("

Las malas decisiones y los habitos personales perjudiciales conllevan riesgos que se originan
por decisiones personales, por influencias del entorno y los grupos sociales a los que
pertenecen. Dado la complejidad del comportamiento humano, en el contexto social se
interrelaciona el ambiente social con la salud y la diversidad de condiciones que lo
caracterizan. Para procesos transformadores en beneficio de la salud de las personas y de la

comunidad se requiere de la participacién comunitaria integrada.*®

En el campo de los servicios de salud se aborda la capacidad de los servicios para promover,
mantener y restablecer la salud con acceso equitativo, oportuno y de calidad en los servicios
de atencién médica, ya sea preventiva o curativa. La organizacion de la atencién de salud,
consiste en las relaciones entre las personas y los recursos en la prestacion de la atencion
de salud, y se vincula con el apoyo de las familias, los amigos, redes de ayuda social, la
actividad de la comunidad, y cuando existe una relacion favorable constituyen respuestas

efectivas al estrés y actlian como amortiguador en contra de los problemas de salud.?

Cuando se habla del componente biolégico se incluyen los hechos relacionados con la salud,
tanto fisica como mental que se manifiestan en el organismo como consecuencia de la
biologia del ser humano y de la constitucion organica del individuo, que incluye la edad, sexo,
caracteristicas genéticas y biologicas determinadas por condiciones de salud y riesgo de
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desarrollar cierto tipo de enfermedad debido a los procesos de maduracion y envejecimiento

del organismo.®*®)

Cualquier problema de salud puede ser causado por uno de sus componentes 0 por una
combinacion entre ellos. La estabilidad social, el reconocimiento de la diversidad, la
seguridad, las buenas relaciones de trabajo en comunidades cohesivas proporcionan una

sociedad de apoyo que reduce o evita muchos riesgos potenciales a la enfermedad.

La salud bucal es necesaria para el bienestar y calidad de vida y estan probadas las
relaciones de asociacion con las enfermedades sistémicas y ambas se vinculan con las
condicionantes sociales de la salud de los individuos y la comunidad, donde la causalidad y

su vinculo social, la ubican en el campo de la salud colectiva. %29

La posibilidad de desglosar todos los componentes pretende que los involucrados, tengan
conciencia de su influencia y sus funciones en el nivel de salud para avanzar en cada uno de
los campos a la hora de formular las politicas de salud, que asocien a la persuasion en los
factores relacionados con los estilos de vida, a la legislacién para actuar sobre los factores
relacionados con el ambiente; a la reorganizacién para los relacionados con los servicios de

salud y al método cientifico para los factores relacionados con la biologia humana.®®

Autores como Garcia Pérez, Ballbé Valdés, Fuentes Gonzalez, Peralta Benitez, Rivera
Michelena, Giance Paz® Martinez Abreu,®® Gispert Abreu®™ plantean el problema de la
tendencia de priorizacion de ejecuciéon de los programas de control y estrategias sanitarias
de las enfermedades bucales y de atencién hacia lo individual y biolégico, relegando a los
dirigidos a la salud ambiental desde los determinantes sociales de Salud y de aplicacion del
ASIS en la busqueda de los factores y vinculos que estan influyendo en el proceso salud-
enfermedad, con insuficiente convocatoria de los actores sociales para integrarlos a las
acciones resolutivas, por lo que Ochoa Gonzalez, Gonzalez Ramos, Valverde Grandal.(”
realizaron una propuesta metodoldgica para evitar estos problemas conceptuales de la
realizacion y aplicacion del Andlisis de la Situacion de Salud bucal, donde se constato

coincidencias por otros autores.?!?223)

Con respecto al desarrollo de la docencia en el Andlisis de la Situacion de Salud es
necesario determinar el nivel de conocimiento y habilidades que debe de obtener y

desarrollar el estudiante de acuerdo a su categoria académica de pregrado o posgrado.
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Los problemas de salud bucal van mas alla de las caries y las periodontopatias y constituyen
problemas de salud en gran parte de la poblacion por lo que, aparte del interés estadistico
del comportamiento de la prevalencia de esas patologias, se necesita incluir a aquellas que
puedan presentarse y estén afectando a un grupo poblacional o comunidad determinada
asociadas a los determinantes sociales de la salud, aunque no estén generalizadas en el
pais, como las hipoplasias del esmalte y lesiones cervicales no cariosas, asociadas a habitos
y estilos de vida, incluyendo el estrés.

Ante la necesidad de fortalecer el proceso de ensefianza-aprendizaje y desarrollo de
habilidades para la ejecucion de este tipo de actividad, con un caracter sistémico en el
transito de los estudiantes por diferentes afios y programas de la carrera se requiere del
analisis de los contenidos de los programas que tributan a la preparacion de los educandos
para la realizacion del Analisis de Situacion de Salud Bucal en la comunidad donde el
estudiante asimile y se ejercite en este tipo de intervencion, estableciendo la relacién del
comportamiento de los problemas de salud bucal con los determinantes sociales y no se

pierda la integracion y sistematizacién del conocimiento por cada asignatura.®®

Al inicio de la carrera en la asignatura Introduccion a la Estomatologia Integral los
estudiantes adquieren los elementos bases de la atencién comunitaria, los fundamentos de
los determinantes de salud en la poblacion, las condicionantes sociales del proceso salud-
enfermedad, y las metodologias para la clasificacién de las familias segun su estructura y
funcionamiento, pero se requiere enfatizar en las técnicas de identificacién y priorizacion de
problemas con participaciébn comunitaria, donde se destaquen las que permitan analizar las
relacionadas con aspectos que se escapan del nivel de resolucion a los problemas
identificados, teniendo en cuenta las fuerzas que condicionan la accién para conseguir el
resultado esperado, como se expone en el Programa Nacional de Atencion

Estomatoldgica.?

En las asignaturas de Promocidén y Prevencion se requiere desarrollar habilidades en la
aplicacion de instrumentos para determinar las necesidades de aprendizaje y métodos de

ensefianza en la poblacién de acuerdo a la caracterizacion socio cultural del grupo.

Promover la salud significa educar, es decir, instaurar en la poblacion comportamientos que
hayan probado ser realmente efectivos para una salud Optima, y no aquellos que estan

dirigidos a cada enfermedad o trastorno en particular. Los estudiantes para identificar los
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determinantes sociales que puedan estar incidiendo en la salud de los individuos, familias o
comunidad deben aplicar técnicas para la recoleccion de informacion y el desarrollo de
acciones participativas e intersectoriales e identificar el contexto socio cultural en que se
desarrollan, las condiciones conductuales, psicosociales, habitos socio-culturales y estilos de
vida de las personas, familias y comunidades; elaborar estrategias con técnicas educativas
dirigidas a fomentar conductas saludables acordes a las caracteristicas de los individuos,
familias y comunidades, mas all4 del control de la dieta cariogénica y frecuencia y forma del

cepillado dental como un patrén o esquema preestablecido.®

Es necesario propiciar la autorregulacioén de la conducta a través de la participacion activa de
quienes integran los grupos vulnerables de la poblacion, pero sin olvidar la defensa de las
premisas econdmico-sociales para la salud publica.®

Con la implementacion de las estrategias para la prevencion de enfermedades dento-buco-
facial se ha logrado resultados favorables, en Cuba, sin embargo, se requiere se enfatice en
la importancia del estudio de los determinantes sociales de salud para la prevencion a partir
de los factores de riesgo y la utilizacién de las diferentes técnicas en la actividad comunitaria

dirigidas a la prevencion del cancer bucal y de la caries dental.®

Debido a que se estan
reportando por algunos autores, un incremento en el comportamiento de la incidencia y
mortalidad del cancer bucal, e inestabilidad en el cumplimiento de la aplicacion de fluoruros
gue compromete los logros futuros y limita los beneficios que aporta el flGor por su accion
cariostatica, remineralizante e inhibidora de la placa dentobacteriana, se necesita un trabajo
mas profundo en los determinantes sociales de salud para lograr mas eficiencia y mejores

resultados del trabajo de promocién y prevencién en las actividades del ASIS.?4%°)

La accion del fluor, sus beneficios y riesgos en la prevencién de la caries dental, necesita de
mayor informacion y sistematicidad en los contenidos para el desarrollo de habilidades en el
pregrado, para ser aplicados en la atencion comunitaria de acuerdo a la caracterizacién de

los determinantes sociales del area de salud y las diferentes fuentes o vias de fluoracién. ®®

Los estudios epidemiologicos tienen como objetivo promover la salud, prevenir y controlar las
enfermedades en el ambito comunitario a través del conocimiento de las causas y de cémo
intervenir para modificarlas. Con el estudio de los factores que determinan la frecuencia y
distribucion de las enfermedades en las poblaciones humanas, diagnosticado con el Analisis

de la Situacion de Salud, se identifican la interrelacion de los factores que influyen en la salud
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e inciden en el proceso de las principales enfermedades que afectan el complejo buco-
dental, explican sus causas Y facilita la busqueda de soluciones y estrategias de intervencion
a los problemas identificados a través del ASIS.

La asignatura de Epidemiologia en Estomatologia corresponde al tercer afio de la carrera,
cuando ya desde el primero se trataban contenidos directamente relacionados con la
atencién a la comunidad, en ella se aborda los contenidos de la investigacion epidemiolégica
para interpretar el estado de salud bucal de una poblacion e identificar los factores de riesgo
por los determinantes sociales de la salud, abarca los procedimiento epidemiologico en que
se diagnostican problemas comunitarios y se explican sus causas con el propdsito de

priorizarlos y solucionarlos en el Analisis de la Situacion de Salud.

Los indices mas importantes son tratados en la asignatura, los que permiten evaluar la
mayoria de los programas de salud bucal, pero, ademas de presentar los indicadores
epidemiologicos mas utilizados de las principales enfermedades, otros indices no estan
contemplados en los programas académicos 0 no se aplican en las éreas afectadas. Aunque
en el programa se trata al indice de fluorosis dental, no se sefiala al indice comunitario de

fluorosis, como se sefiala en el programa al indice periodontal comunitario (IPC).

Si bien en Cuba no es un problema de salud publica, existen zonas del territorio nacional
que si tiene valores altos con zonas de fluorosis declaradas como expresa Guerrero
Concepcion, Dominguez Guerrero®® o el indice de Desarrollo de Defectos del Esmalte (DDE)
propuesto por la FDI (World Dental Federation) en 1982 y modificado por Clarkson vy
O’Mullane en 1989 de la Federacion Dental Internacional (FDI), para dar respuestas a
situaciones como las presentada por Fleites Ramos, Gonzalez Duardo, Rico Pérez, Pacheco
Avellanes, del Toro Vega®” en escolares de 6 a 12 afios de edad, con una prevalencia
encontrada del 20,59 %, en el estudio realizado en la zona geografica al centro de la
provincia de Villa Clara y por Pedroso Ramos, Reyes Suarez, Gonzalez Rodriguez, Boizan
Soler.®® en sus articulos del 2019 y del 2021, realizados en una zona costera de la provincia
de La Habana, donde el 39,8 %, de la poblacion de 6 a 17 afios examinada presentaron
anomalias del esmalte y la tercera parte con afectacién estética, y en su otro trabajo
realizado en la poblacién de 3 a 5 afios el 21,58 %, de la poblacibn examinada presentd

defectos del esmalte en la denticion temporal, con predominio de severidad moderada, lo que
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justificaria un estudio de los factores sistémicos, ambientales, estilos de vida y

socioecondmico de estas poblaciones.®®

La aplicacién del indice de Estética Dental (DAI)®? posibilita observar la gravedad de las
maloclusiones debido a varias combinaciones y permutaciones genéticas, pero a la vez
puede sufrir influencias ambientales;™® el indice del Desgaste dental (indices de erosién),
gue permiten medir la prevalencia de este tipo de lesiones, de origen intrinsecos
somaticos/involuntarios 0 psicosomaticos/voluntarios y extrinsecos ocasionados por hébitos
de conducta humana, asociados a estilo de vida, que ocasionan lesiones devastadoras y
conducen a tratamientos invasivos y que no son tan infrecuentes como parecen,
relacionados con manifestaciones de problemas socio-ambientales y estilo de vida que
afectan a la poblacién como la atricién, la erosién dental, y la abrasién.®Y

Se debe no solo aplicar los indices e indicadores epidemioldgicos en la poblacion, es
necesario conocer cuales son los determinantes sociales que inciden en la poblacion y

alteran los mismos.

En la asignatura Atencion integral a la familia | que se imparte en el tercer afio, uno de sus
temas abarca lo referente al programa incremental de la atencion al paciente menor de 19
afios, con la importancia social que tiene el desarrollar acciones de promocion, prevencion,
curacion y la actividad integral con un enfoque epidemiolégico de la caries dental, las
lesiones traumaticas de los dientes, las periodontopatias y las maloclusiones en la poblacion
menor de 19 afos. Si bien esta asignatura no tiene actividad de ASIS, sus contenidos estan
incluidos en el mismo, con una estrecha relacion con los determinantes sociales de salud, por

lo que se debe enfatizar los vinculos entre ellos.

A partir del cuarto afio de la carrera en la asignatura Atencion integral a la familia Il, se indica
ejecutar las técnicas de educacion para la salud y prevencion para el control de los factores
de riesgo, relacionados con los determinantes sociales y medioambientales conductuales y la
busqueda de soluciones a las dificultades identificadas y priorizadas en los planes de accion
del ASIS, se orienta la atencion individual a las familias y el trabajo con las escuelas, circulos
infantiles, embarazadas y nifios menores de un afio pertenecientes al area, con un tiempo
designado de 30 horas de actividad en la comunidad, que resultan insuficientes para ejecutar
la acciones con las familias, y realizar todas las actividades en la comunidad con el nivel

requerido, ademas de no contemplarse en el programa las orientaciones metodoldgicas para
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gue el profesor pueda conducir el desarrollo exitoso de esta particularidad de la educacion en

el trabajo.?:%)

En la Atencion Integral a la Familia Ill, aunque en esta asignatura los contenidos tedricos
estan dirigidos a desarrollar en los estudiantes las habilidades y destrezas en la actividad
curativa, los estudiantes continlan realizando la atencién Integral al paciente en su
comunidad, con una asignacién de 64 horas para las visitas a las familias, pero no se

precisan las actividades a realizar.

En el quinto afo, en la asignatura Atencion Integral a la Poblacién los estudiantes han
adquirido los conocimientos necesarios para integrarlos y aplicarlos en el trabajo con la
comunidad. La elaboracién del Andlisis de la Situacién de Salud de la poblacién designada y
su presentacion y defensa, sera parte del examen final de la asignatura como préctica pre-
profesional. Se debe observar la individualizacién de las caracteristicas de la comunidad
atendida por cada estudiante segun el resultado del comportamiento de los determinantes

sociales de salud en los individuos, familias y comunidad.

Hay que evitar que se esquematicen los informes de los Analisis de Situacion de Salud, y
gue el mayor peso del mismo, lo constituya el reporte de actividades curativas realizadas
comparando los resultados epidemioldgicos, y quede en un segundo las actividades
ejecutadas para intervenir en los determinantes sociales de salud relacionados con los

problemas de salud bucal identificados.

Los determinantes sociales de salud se deben integrar a la practica docente que
desempefian los estudiantes. En los programas no estan considerados la presentacion y
discusion de casos comunitarios, tanto reales como simulados, como forma de docencia que
posibilitaria el fortalecimiento y ejercitacion de las habilidades técnicas y metodoldgicas a
desarrollar, que consoliden, diversifiquen las situaciones y acciones a realizar e incrementen
las experiencias en los estudiantes en las estrategias dirigida a abordar los problemas buco-
dentales asociados con los determinantes sociales de salud. Esta variante pudiera ser util en
la etapa Post-Covid-19, donde se debe garantizar el proceso de aprendizaje y desarrollo de
habilidades de manera integral teniendo en cuenta los cambios ocurridos relacionados con la

pandemia.

Si al realizar la determinacion de las estrategias de intervencion en el ASIS no se considera
los analisis de los determinantes sociales en riesgo asociados con los problemas de salud
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identificados, el disefio de las estrategias resultara insuficiente, y por tanto, no se obtendran
los resultados o impactos esperados. Las estrategias de salud bucal deben ir mas all4 de las
acciones relacionadas con el comportamiento de practicas higiénicas, e identificar los
factores que permitan cambiar el ambiente que afectan los comportamientos expresados en
estilos de vida, y posibiliten la toma de decisiones social comunitarias locales que puedan

mejorar las condiciones de salud bucodental.

Autores como Garcia Pérez, Ballbé Valdés, Fuentes Gonzélez, Peralta Benitez, Rivera
Michelena, Giance Paz.° plantean que se deben realizar verdaderos y profundos ASIS con la
participacion de la comunidad, con una estrecha vinculacion del estomatélogo con el médico
y la enfermera de la familia, al nivel de la comunidad y del consultorio para su participacion

en la elaboracién y ejecucién del plan de accién comunitario.®

Los autores del presente trabajo consideran que el enfoque de los determinantes sociales de
salud y su relacion con los problemas de salud de la poblacion, constituyen esencia del
conocimiento, interpretacién y aplicacion de los contenidos del proceso ensefianza-
aprendizaje en Estomatologia, en su caracter sistémico, integrador y transcurricular de los
contenidos y habilidades de los programas en los diferentes afios de la carrera, sin embargo,
en el Plan de estudio no se establece la contribucion de las estrategias curriculares de las
asignaturas para fortalecer el vinculo de los determinantes sociales en la realizacién del ASIS

y las estrategias.

Corresponde al colectivo de carrera, como encargado de la coordinacién en la labor didactica
y metodoldgica de las disciplinas y los afos, trazar las estrategias con enfoque sistémico del
conocimiento, habilidades y tareas para que no constituyan una suma de conocimientos, y
gue el egresado sea capaz de integrarlos y aplicarlos al enfrentarse a la diversidad de
situaciones de salud de acuerdo a los determinantes sociales, que se puedan presentar en
los diferentes escenarios comunitarios, con el cumplimiento de calidad del egresado y de

preparar a los docentes para su realizacion.

El aporte tedrico de esta investigacion resulta en contribuir al perfeccionamiento del proceso
enseflanza-aprendizaje de los contenidos teéricos de las asignaturas, y su vinculo con los
determinantes sociales de salud en los individuos, familia y comunidad, que permiten
identificar las causas y riesgos de las enfermedades buco-dentarias, y fortalecer las

estrategias y herramientas del ASIS en las actividades de atencion comunitaria.
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En la investigacion se presentdé como limitante que el analisis se realizd solo en las
asignaturas donde de forma explicita, se planteaban actividades docentes de trabajo en la

comunidad o con contenidos a realizar en la misma.

CONCLUSIONES

Al analizar el proceso de ensefianza-aprendizaje de los contenidos de las asignaturas de la
Disciplina Estomatologia Integral en relacion con los determinantes sociales de la salud se
concluyé que, al inicio de la carrera se imparten los fundamentos de los determinantes
sociales de salud en los individuos, familia y comunidad y las herramientas de identificacion,
pero se esquematiza y pierde como hilo conductor del proceso de ensefianza-aprendizaje
orientados al fortalecimiento y ejercitacion de las habilidades técnicas y metodoldgicas a
desarrollar en la atencion comunitaria, con necesidad de mayor atencion a los riesgos
sociales en relacion a enfermedades buco-dentales y problemas de salud, asi como a la
sistematicidad y control en la metodologia de como aplicarlo e identificarlos en los Analisis de

Situacion de Salud en el transcurso de la carrera.
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