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INTRODUCCION Y OBJETIVO

Introduccion: E| paradigma flexneriano de
formacion profesional en salud ha demostrado
no dar respuestas eficaces a las necesidades
reales de la poblacion, frente a ello la OMS
considera necesaria la implementacion de la
estrategia Docencia- Asistencia en |la formacion
profesional.

Objetivo: describir, la situacion de la formacion
de recursos humanos en salud bucal, a traves
de la estrategia Docencia-Asistencia en
Facultades y escuelas de Odontologia de

Argentina miembros de AFORA

MATERIALES Y METODOS

Se utilizaron cuestionarios cerrados
estructurados de doble opcion, que apuntan a
determinar la existencia de una pedagogia
asistencialista o de Docencia - Asistencia en
cada una de las unidades academicas. Para ello
se toma como punto de partida el cuadro

comparativo de la Profesora Nieves Tapia

El primer instrumento consiste en una encuesta cerrada de doble opcién, que apuntan a determinar la existencia de una pedagogia asistencialista o de Docencia - Asistencia en cada una de las unidades académicas. Para ello se toma como punto de partida el cuadro comparativo de la Profesora Nieves Tapia

RESULTADOS
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La FOLP y Maimonides declaran realizar una pronta insercion, a parir del primer ano de la carrera, son seguida por las Facultades de la universidad de Tucuman, cuyo y la Escuela de

odontologia de USAL/AQOA que lo hace durante el segundo ano de la carrera, las facultades de las universidades de Cordoba, Rosario y la UNNE lo hacen en el tercer ano. Esto marca

gue no hay paridad en cuanto al momento ni al tiempo en que el alumno trabaja bajo esta estrategia educativa

Ano de la carrera en que ingresan a
la estrategia Docencia-Asistencia

Cuarto
ano

Primer ano

Tercer ano

Segundo afo

La Plata y MAIMONIDES

Tucuman, Cuyo y
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UBA

Las facultades de las universidades de cuyo y Rosario y Maimonides marcaron los 4 indicadores evaluados referidos a la Docencia -Asistencia, La Plata y USAL/AOA marcaron tres

indicadores de docencia asistencia quedando un solo indicador relacionado al asistencialismo en ambos casos se relacionan con la sustentabilidad del programa. La FOUNNE marco dos

indicadores en Docencia - Asistencia (Actitud activa de los destinatarios y acciones de articulacion docencia asistencia apunta largo plazo) y dos asociados al asistencialismo (se atienden

problemas emergentes, y sustentabilidad del programa). La FOUNT por su parte presenta solo un indicador referido a lo Docencia -Asistencia que fue la actitud activa de los destinatarios

de la acciones de salud. La FOUNC refirid todos los indicadores de asistencialismo.

se puede observar que el 66% de los indicadores se asocia a practicas de Docencia-Asistencia en tanto que el 34% de los indicadores se asocia al Asistencialismo, lo que marca el alto

compromiso de las unidades formadoras con la estrategia Docencia —Asistencia.
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CONCLUSIONES

La integracion docencia asistencia constituye Ia
tendencia educativa en el sector de la Salud,
siendo una propuesta innovadora con la que se
pretende formar recursos humanos en
Odontologia utilizando la Investigacion — Accion
como estrategia participativa, que favorece el
comunitarias

desarrollo de acclones

transformadoras. La integracion Docencia -
Asistencia permite promover la concepcion de la

salud en el paradigma bio-psico-social (paradigma

critico) logrando elevar la calidad de la salud de la

poblacion, al formar profesionales pertinentes a las

necesidades reales de la comunidad de la que son
parte y en la que estan insertos, dejando atras el

paradigma Flexneriano de educacion.
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