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INTRODUCCION

La Facultad de Odontologia de la Universidad Nacional de La
Plata por medio de docentes y alumnos extensionistas
transfieren, difunden y ponen en prdctica una filosofia de
Prevencion, a través de la implementacion de proyectos de
extension. En el dmbito escolar, educadores, alumnos y
profesionales trabajan conjuntamente con su entorno socio-
familiar y tienen mayor impacto desde temprana edad. Estos
proyectos preventivos fomentan las tareas de Educacion
Para la Salud con el fin de promover pautas de
comportamiento individual y comunitario encaminadas a
obtener un estado bucodental dptimo. Los mismos son
aplicados en diversos jardines y escuelas de La Plata con la
ayuda y participacion de una psicéloga especialista en temas
sociales. Entendemos a la salud bucal como un valor que no
debe ser considerado como un privilegio, sino como un
derecho de todas las personas, donde los profesionales
tengan la funcion de brindar atencion a poblaciones de dificil
acceso, por este motivo, creemos que es fundamental nuestra
participacidn para poder reducir las lesiones de caries en los
nifios que afectan a un sinndmero de cuestiones como la
estética, la fonética, la masticacion, etc. También serd
importante la participacion de la Facultad de psicoldgica que
abordard cuestiones relacionadas al temor al odontdlogo,
desarrollando intervenciones socio-familiares. De acuerdo a
la problemdtica presentada, y teniendo conocimiento de que
la escuela es un espacio privilegiado y del encuentro con el
otro, nos proponemos trabajar en las prdcticas de higiene,
prevencion y promocion de la salud, construyendo una base
conceptual que facilite los hdbitos preventivos, con un bajo
costo y un alto beneficio. También de este proyecto,
participardn profesionales de informdtica para facilitar la
tabulacion de todos los datos estadlsticos recolectados.

OBJETIVO GENERAL

Disminuir el indice de caries en las caras oclusales en

molares mediante acciones educativas y preventivas (Uso de
selladores de fosas y fisuras y topicaciones con fldor).

MATERIALES Y METODO

El presente trabajo, se realizard teniendo en cuenta una
poblacidn de 280 nifios, cuyas edades oscilan entre 3 y 11
afios, que concurren a instituciones escolares, situadas en
zonas vulnerables de la ciudad de La Plata y alrededores.

El proyecto comenzard a partir de la conformacion de los
grupos de trabajo, tomando contacto con los
establecimientos educativos y la comunidad. El mismo, se
llevard a cabo en cuatro etapas:

Primer Etapa:

Ya teniendo un previo conocimiento de la comunidad, se
realizard:

-Distribucidn de tareas a través de los profesionales de
ambas entidades académicas ya que la interaccion de las
mismas, potencia el trabajo y el intercambio con otros,
pudiendo de esta manera establecer estrategias en comdn de
la problemdtica planteada, logrando un seguimiento de
programas y actividades relacionadas con la salud, ya que la
actividad de prevencion, requiere de esta participacion
activa.



tarea el
asesoramiento a los alumnos, para lograr una dptima

-La docente de Psicologio tendrd como
comunicacion y acciones preventivas hacia los destinatarios,
incorporando los valores 'y principios éticos de la
intervencion psico-social en la planificacion, el desarrollo y la
implementacién del proyecto de salud, tratando aquellos
casos de temor al odontélogo.

-Asesoramiento de las acciones, para el afrontamiento y
mejora de la calidad de vida de los destinatarios en
condiciones de desigualdad y vulnerabilidad social;
-Orientar a los destinatarios, hacia acciones de participacion
social 'y comunitaria para el fomento de la salud,
identificando factores sociales de riesgo,

-El equipo de trabajo seleccionardn los contenidos que se
explicardn durante las charlas educativas,

-Los alumnos de la Facultad de Odontologia, asistirdn a las
escuelas asignadas, promoviendo el proyecto de educacion y
promocion de la salud, a través de reuniones que se
establecerdn con los docentes, directivos y padres de dichos
lugares, pretendemos con ello lograr agentes multiplicadores
de salud;

-Seleccion del material diddctico que serd utilizado en la
realizacién de los talleres y charlas de educacion para la
salud bucal, a cargo de los alumnos participantes y docentes
del proyecto: Macromodelos, Macrocepillos, Ldminas,
Folleteria (material informativo dirigido a los destinatarios);
- Talleres de titeres y obras de teatro (La alegria de tus dientes)
las mismas estdn destinadas a enfatizar los hdbitos
saludables: ensefianza de técnica de cepillado, autocuidado
v asesoramiento dietético.

Segunda Etapa:

-Entrega del consentimiento informado a los preescolares y
escolares, luego la realizacion de la historia clinica y

odontograma;

-La Directora realizard reuniones con su equipo de trabajo
donde se informara la distribucidn de las tareas a realizar,
Junto con el, co-director y coordinadora del Proyecto,
-Elaboracién de estrategias, las mismas estardn a cargo de la
Directora y el Co- Director.

-Coordinacion de las acciones preventivas, a cargo de la
coordinadora.

-El profesional de informdtica realizard el disefio de las
planillas correspondientes a los diferentes criterios a tener en
cuenta para las evaluaciones.

-Los alumnos participantes y los docentes integrantes del
proyecto, realizardn talleres y charlas para la educacion
bucal dirigidas a maestros, padres y nifios de las
instituciones educativas ensefiando conceptos de:
-Salud-enfermedad

-Accidn de la placa bacteriana

-Asesoramiento dietético

-Ensefianza de técnica de cepillado

-Importancia del flior

-La importancia de la aplicacidn de los selladores de fosas y
fisuras

-La actividad se complementard con material diddctico
elaborado

Tercer Etapa:

En esta etapa participardn todos los integrantes del equipo:
Se realizard trabajo en terreno:

-Realizacién de Historias Clinicas

-Examinacion del estado bucal y registro del mismo.
-Determinacion del indice de placa bacteriana, utilizando
sustancias reveladoras en solucidn y/o pastillas:

Indice de O’ Leary: 1: sin riesgo cariogénico: = 0 a 20% 2: con
riesgo cariogénico: = > 20%

-Aplicacion de selladores de fosas y fisuras, empezando a
sellar como primera medida los primeros molares
permanentes;

-Aplicacion de flior fosfato acidulado, al 1,23 % con pH 3,5
en forma tépica, utilizando cepillo dental o cubetas;
-Indicacidn de medidas preventivas, para evitar lesiones
adquiridas en las piezas dentarias.

Cuarta Etapa:

En esta etapa intervienen todos los integrantes del equipo.
-Los datos obtenidos serdn registrados en representaciones
tabulares, segtin sexo, edad y establecimiento educativo por
medio del profesional de informdtica, el cual ayudara con la
realizacion, la recoleccion y procesamiento del material, para
luego poder realizar la interpretacion y andlisis de los datos
que serdn representados por medio de grdficos sectoriales y
de barras.

-Se divulgardn los resultados a través de conferencias,
dictado de seminarios, como asi también participacion en
los Congresos de Actualizacion y Programas de Salud
implementados para la comunidad.

SOSTENIBILIDAD

Se mantendrd en el tiempo por la capacitacion de los
docentes y personal auxiliar de cada establecimiento
educativo, quienes se convertirdn en los agentes
multiplicadores de salud. Replicabilidad: Se tomard contacto
instituciones  educativas,

con otras para  brindarles

informacidn del proyecto, y su posibilidad de réplica.



RESULTADOS ESPERADOS

« Disminuir el indlice de de la placa bacteriana,

« Aumentar la frecuencia en el uso de elementos de higiene
bucal;

* Reducir la presencia de enfermedades bucales prevalentes
por acciones de autocuidado y por el control odontoldgico,

« Incrementar los habitos saludables por la incorporacion de
conceptos odontoldgicos y técnicas de higiene oral;

« Formar profesionales socialmente responsables;

« Implementar actividades de extension que trascienden el
asistencialismo tradicional (atencidn sanitaria) para aportar

a la construccién de capital cultural en las poblaciones
vulnerables (educacion y prevencion).
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INTRODUCCION

Ante la relevancia y repercusion del trabajo puesto en
prdctica, determiné el interés por parte de entidades publicas
vy la comunidad educativa en capacidades diferentes,
entendiendo asi la necesidad de llegar de manera igualitaria
a todos. El modelo que proponemos se enmarca dentro de
las  propuestas de  Educacidn Intercultural  Bilingte,
reconociendo que en las personas sordas entran en juego
dos lenguajes y dos culturas, que dialogan e interactdan en
pos de una mejor comunicacion y aprendizaje. En relacién a
las lenguas sefias se plantea en términos de derechos que
todo nifio sordo, deberia tener el derecho de crecer bilingtie,
como tnico modo en que un nifio sordo puede satisfacer sus
necesidades, esto es, comunicarse tempranamente con sus
padres,  desarrollar  habilidades  cognitivas, — adquirir
conocimiento del mundo, comunicarse con su entorno y
sentirse cémodo tanto en la cultura oyente como en la
cultura sorda. Entendemos asi la importancia de la
odontologia para el nifio oralista, para la conservacion de
las arcadas dentarias, la competencia labial, el triple cierre, y
el cuidado todas las estructuras del  aparato
estomatogndtico. Y asf teniendo en cuenta que las funciones
de los dientes son la masticacidn, la estética y la fonacidn,
esta Ultima es relevante en el aprendizaje del habla,
imposible de lograr si no tienen el cuidado y la atencidn en
salud bucal. En las comunidades educativas especiales, se
reconoce al odontdlogo como una pieza importante en la
transdisciplinariedad que forma el equipo de salud, que
trabaja con la persona sorda o hipoacusica, debido a la
relevancia que tiene el sistema estomatogndtico en esta
poblacidn. Un nifio sordo debe disponer de las mismas
oportunidades que los nifios oyentes para desarrollarse



