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RESUMEN:

Los retos de la Educacion Superior para el Siglol X¥ntean un nuevo proceso
educativo, fundamentado en principios de excetgencalidad y pertinencia. La educacion
odontoldégica no es una excepcion y, estd sometideeaogantes intensos, no solo desde fuera,
sino desde el seno mismo de sus integrantes. Unkesdelimensiones de la calidad es la
satisfaccion de los usuarios, considerando al estt@lcomo consumidor de productos o servicios
brindados por la Universidad. Desde este puntoiska wno de los desafios esnocer si se
cumple con las expectativas del alumnado (usuags)decir, “el hecho de proporcionarle
satisfactores adecuados a sus necesidades”.

En este marco, y a fin de mejorar nuestro conoatniesobre la importancia del servicio
de formacion universitaria, entendido como un savveritico y particular, se plante6 valorar el
grado de satisfaccion de los alumnos en las aatie@s curriculares extramurales que se realizan
durante el cursado de las asignaturas de OdongoBggventiva y Comunitaria, a efectos de
identificar debilidades y fortalezas en la propaestadémica, permitiendo la mejora en la calidad
del proceso ensefianza — aprendiazdgrado a través de la percepcion de los estiediaisto
conlleva la posibilidad de ampliar el conocimieatterca de los procesos generales de formacion
docente- alumno para dicha actividad comunitaria.

En consecuencia, el impacto se refleja en el istalumno”, principal beneficiario del
sistema. Finalmente creemos que con este tipovestigaciones se esta dando un paso mas en el

programa de mejora continua de la calidad educativa
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INTRODUCCION:

La Universidad no puede ni debe ser un mero ingntonde la transmision pasiva del
conocimiento; debe relacionarse con la generaciéin conocimiento, con la busqueda de
alternativas que den resolucion a los desafioeapaldgicos de la salud de la poblacion y a la
demanda de tratamientos de la sociedad. No haydglielal aprendizaje es una empresa para toda
la vida, que no termina con un titulo ni dependemerograma de post grado.

Hoy en dia esta claro que la universidad, mas quinuen si misma, es una institucion
cuya mision, quehacer y resultados, deben est@raicio del desarrollo armonico e integral del
hombre y de la sociedad, por lo que, debe respgnaerdir cuenta a la sociedad que la rodea y la
sustenta. En consecuencia, las universidades debkrar un proceso introspectivo, es decir, “un
mirar hacia adentro”, con estrategias evaluatiyagl propésito de replantearse cuestiones, en
relacion a la “calidad” y a la “garantia de laidafl” en el proceso ensefianza- aprendizaje;
teniendo en cuenta dos aspectos primordiales:ilensidad como institucion; y sus programas
académicos.

La Calidad en la Educacion debe ser valorada desag@erspectiva holistica, que incluya
no solo el desempefio de los actores en los progesssiltados de la Educacion, sino también el
impacto de este en correspondencia a las expetati los actorésEn consecuencia, valorar la
satisfaccion de los usuarios (estudiantes) como dendas dimensiones de Calidad, permite
conocer sus percepciones ,sus expectativas ianded “al hecho de proporcionarle
satisfactores adecuados a sus necesidades”

La satisfaccibn es una dimension fundamental erexiglicacion del impacto en la
formacion. Costa Font (1999) entiende por satigbact...adecuacion de sus expectativas con la
percepcion final del servicio sanitario (conceptpie procede de la calidad percibidael
servicio)”. La satisfaccion es un indice de calidad del serwcde correcto funcionamiento, asi
como un indicador de resultados. En la definiciéh mtofesor Costa Font, aparece el término
expectativagomo un elemento fundamental a la hora de podénavel grado de satisfaccion del
usuario.

Podemos clasificar las expectativas en relacién @ipologia, estas pueden ser: ideales o
deseos, predecibles 0o basadas en la experiendimatieas y por Ultimo la inexistencia de

expectativas.



Esta demostrado que la satisfaccion esta relacooad multitud de variables entre ellas
la calidad del servicio, la cantidad de informaciénibida y variables sociodemogréficas, entre
otras®

La Facultad de Odontologia de la Universidad Nadiate Cordoba, no escapa a esta
realidad y estd sometida a interrogantes sobrestiones que hacen a la calidad del proceso
ensefianza- aprendizaje, pero, no solo desde fiamadesde el seno mismo de sus integrantes;
razén por la cual, como docentes, nos planteamuereogamos a cerca de que si lo que se ofrece
al alumnado es por un lado lo que realmente staagulas necesidades reales de la sociedad en la
cual estos deberan transferir sus saberes y potrel si la manera en que los conocimientos
brindados, como también las actividades en la gsienismos son los protagonistas en el “saber-
haciendo”, satisfacen sus expectativas.

La Céatedra de Odontologia Preventiva y Comunitgriiorma parte de un proceso de
integracion entre la Facultad y la Sociedad enal, se prioriza lo social, colectivo, comunitario,
preventivo y se adopta la Articulacion Docenciavi®gn-Investigacion, como una de las formas,
de "aprender-haciendo” con el fin de contribuia adsolucién de los problemas de salud bucal y a
la transformacién de la realidad social. Por carisigfe, su propdsito, es que los alumnos, a la vez
que integren y transfieran los conocimientos eolaunidad, en escuelas primarias generalmente
urbano-marginales, de la cdad. de Cérdoba, dondzaean acciones de promocién y prevencion
en salud bucal, se fortalezca el contacto tempcamola realidad sanitaria local, con el fin de
permitir el desarrollo de la capacidad critica fleseva sobre el proceso salud- enfermedad,
poniendo al alcance de la comunidad los cuidadd&atled Bucal.

En este marco, se realiz0 una investigacion cuyetiob fue: valorar el grado de
satisfaccion de los alumnos en las actividadesctlares extramurales que se realizan durante el
cursado de la asignatura de Odontologia Preventfvamunitaria |, en la Fac. de Odontologia de
la UNC, a efectos de identificar debilidades ydlmzas en la propuesta académica. Su aporte
permitio ampliar el conocimiento acerca de los psos generales de formacion docente- alumno
para dicha actividad, plasmandose en reformas platéficacion de las actividades de la catedra

que llevamos a cabo anualmente.



METODOLOGIA:

El presente trabajo se plante6 como un estudio tCGaalitativo, Descriptivo, y
Transversal donde se analizan las tendencias ¢gelesss de los alumnos seleccionados en
relacion a la tematica a abordar. La muestra sstitoyd con 125 alumnos seleccionados en
forma aleatoria de entre quienes cursaron la asignde Odontologia Preventiva y Comunitaria |
en el afio 2010394 cursantes)

Como estrategia metodoldgica, se utilizd una enaudesa misma fue confeccionada a
través un instrumento semi-estructurado, elaboesgecificamente para la investigacion, donde
se recogieron variables asociadas a la percepeda dctividad extramural que curricularmente
se realiza en Odontologia Preventiva y Comunitdyieon preguntas cerradas, que se abren para
solicitar explicacion cuando el alumno no estuvieaisfecho; y un item abierto para
sugerencia$.

Las Dimensiones y variables, que se analizarorofuer

a) Calificacion de la experiencia: se fijo una esaal a 10. y se valoré la calificacién en
cuatro rangos: 1-2-3-(Malo); 4-5-(Regular); 6-7-€R0); 8-9-10-(Muy bueno).

b) Adecuacién de la experiencia en: Tiempo, Metodalogi Elementos utilizados: La
valoracion se presento por la afirmativa 6 pordgativa en cada una de las variables.

c) Dificultades en la Ejecucion de la actividad extnaak La valoracion se present6 por la
afirmativa 6 por la negativa. En esta dimensionnsilyé una variable cualitativa para
quienes contestaran afirmativamente que habiam#ado dificultades, solicitandole que
especificaran las mismas.

d) Utilidad de la Experiencia para la Formacion: Léoracion se presento por la afirmativa 6
por la negativa. En esta dimension se incluyé um@able mdltiple y cualitativa para
quienes contestaran afirmativamente, solicitindelescual/es de las cuatro opciones
propuestas, (Brinda servicios a la Comunidad, Apara Formacion Profesional, Ayuda a
conocer la Realidad Sanitaria, Afianza Conocimigriiécnicos.), se orientaba la utilidad
de la experiencia.

e) Sugerencias para mejorar las Actividades Extrarasradsta dimension se planted en

forma abierta a las inquietudes de los encuestadessalord cualitativamente.



Los datos fueron descriptos mediante su frecueabsoluta y relativa (expresada en
porcentaje). En los datos del cuestionario queofupautados y estandarizados, se realizé una
prueba piloto en una muestra de alumnos de n=.12.

La diferencia significativa entre las proporciorkslas variables binarias fue realizada
aplicando la Prueba Binomial basada en una apraxmalel estadistico Z. En tanto, el andlisis
de las diferencias entre proporciones de la vaiabilinal Calificacion de la Experiencia se
evalué mediante la prueba Chi-Cuadrado con n-logdadibertad. En ambas pruebas se fijo un
p-valor menor a 0,05 para diferencias estadistinéarsgnificativas. Para el andlisis se utilizo el
programa SPSS para Windows



ANALISIS DE LOS RESULTADOS:

El desarrollo de este trabajo posibilitd valorardievancia que en estos momentos, tiene
la investigacion sobre la calidad de los proceslosaivos, y dar un paso mas en el programa de
mejora continua de la calidad en dichos procesos.

Coincidiendo con Aranaz JMse puede afirmar que uno esta satisfecho cuaesta a
gusto con el trabajo que realiza. La satisfacci@bdral se define como una actitud positiva
individual hacia el trabajo que realiza en las caridnesque lorealizd; bajo este concepto y
analizados los datos obtenidos podemos inferir lgualoracion de las Activ. Extramurales por
parte de los alumnos que cursan Odontologia PrigaeptComunitaria | es muy positiva en

general, ya que ante (2alificacion de la Experiencia el 80,8% de los encuestados la refirid

como Muy Buena, el 13,6%

Dimension 1. Calificacion de la experiencia

como Buena, el 4,8% como

6:4.8% 10,8%

17; 13,6% regular, y solo un (1)

alumno, el 0,8% la calific
como mala.
Esta dimensiéon se analizé

101; 80,8% ., .
también en dos series: como

‘l Muy Buena B Buena O Regular B Mala ‘ pOSItlva (Sumando laS

variables: Muy Buena vy
Buena) y como negativa,(sumando las variables: IReguMala) sobre un total de 125 alumnos
gue se seleccionaron como muestra para realiesuclzesta, 118, el 94,4% la considero positiva,
es decir, que estuvieron a gusto con dicha detivy se sienten satisfechos; y solo 7, el 5,6% la
valoré como negativa.
En relacion a la Dimension 2decuacion de la experiencian: Tiempo, Metodologia, y
Elementos utilizados, los alumnos manifestaronrempdio, que la experiencia fue adecuada en

un 84% y un 16% que no lo fue.



- - . Cuando se analizan los datos
Dimensién 2. Adecuacion de la experiencia
discriminados en las variables
100
88 87,2 de esta dimensién se advierte
go 168 .
_ gue la experiencia fue adecuada
S .
s 901 enTiempo para el 76,8% de los
S 40 alumnos y no lo fue en relacion
o 23,2 | . d . d |
20 | . : al tiempo destinado para la
. l realizacion de la actividad
O’
Si \ No Si \ No Si \ No extramural en un 23,2%; en
Tiempo Metodologia Elementos utilizados Metodologl'a, para el 88% de

los encuestados la metodologia empleada fue adecméehtras el 12% la consideré inadecuada.
En relacion a losElementos Utilizados el 87,2% contestd positivamente y el 12,8%
negativamente.

Cuando se indagé acerca de Bfficultades en la Ejecucion de la actividad
extramural, Dimension 3: el 84,8%, 106 de los encuestados naifes&d haber tenido
dificultades, y el 15,2%, 19, contestdé que si lag0t de acuerdo a los porcentajes de estas
dimensiones,  observamos

Dimension 3. Dificultades en la Ejecucion
analizamos, que estan e

concordancia, con los resultadog
19;15,2%
obtenidos en la dimension qu
hace referencia a la “calificacion

de la experiencia”, es decir qug

.. 106; 84,8%
en todos los casos, la actividad H ’

sido positiva, tanto en su

. ., 0O Si mNo
calificacion como en sSu

adecuacion y la ejecucion de la misma. Al correlsai las dimensiones “adecuacion de la

experiencia” y la de “Ejecucion’con la dimension “Calificacion de la Experiericiaferimos
gue tanto, el tiempo, la metodologia, y elementiii&zados; asi como, la “ejecucion de la
actividad”, no han presentado mayores obstaculoa pae estas variables y la dimension

“Dificultad en la Ejecucion”; en términos de insddiccion, pudieran modificar la percepcion



positiva de los estudiantes, provocando una Jénategativa en la calificacion obtenida en la
dimension “Calificacion de la Experiencia” .

Analizando las dificultades de la actividad, seeobé que, en los casos en que, los
alumnos manifestaron haberlas tenidos, las masdntes, hacen referencia a ilaseguridad”
frente a los niflos, esta dificultad, es predegl@ue es la primera experiencia en contacto con
la comunidad, tal vez, se deberia sumar una prtpuws articulacion con la Catedra de
Psicologia Evolutiva para poder trabajar sobre &specto.

Otras dificultades, fueron las que hacen a lastiocues administrativas y de tiempo.
Estas estan referidas, al momento curricular eual se desarrolla la actividad, esto se debe a
que los alumnos realizan la salida extramurainalizar el primer cuatrimestre coincidiendo con
fechas de parciales y entregas de otros trabajoerielos por otras catedras del tercer afio de la
carrera. Para superar este obstaculo, se ha peegatkdisefiar el plan de actividades de la
asignatura, de tal forma de reorganizar los codteniedricos- practicos con el fin de mejorar el
tiempo curricular de la actividad.

En cuanto al tiempo de traslado a las escuelagjaebque en su mayoria son de poca
accesibilidad geogréfica (generalmente urbano-malgg), consideramos que si bien esto es
real, es sumamente importante que las accionesomeoBion y Prevencion de la Salud Bucal,
lleguen a comunidades barriales, que justamentertienenor acceso a las mismas, ya por la
ubicacién geogréfica, y/o a las posibilidades eotnas de las mismas. El fin de la salida extra-
aulica es poner al alcance de la comunidad losadogl de Salud Bucal, de manera que se debe
con estas acciones contribuir a la accesibilidaday equidad en salud.

Al solicitarle a los alumnos su

Dimensién 4. Considera (til la experiencia parasu  formacion . L, .
consideracion a cerca de UHilidad

O de la Experiencia Extramural en su
3’2M formacién, Dimension 4: 122, el

97,6% de los mismos la considerd
positiva. Y solo 3 encuestados, el
122,97,6% 2,4% manifestd que no le fue util ;
creemos que la actividad es

enriquecedora, tanto para los

alumnos como para los docentes no solo como palterdceso de formacién profesional, sino




que también, en la construccion de nuevos sabgmegue la actividad extensionista en si, nos
brinda la posibilidad de conocer, no solo a lasttiorasia, del lugar sino que también, nos
permite tener una vision de las necesidades serdieléa comunidad en términos de Salud Bucal.
También la comunidad se beneficia con el aportel @eacionar de las actividades de Salud Bucal
desarrolladas.

En cuanto a los que expresaron que la experisndés era util, el 64. 8% contesto que
ayuda a conocer la realidad sanitaria, un 61,5%xgeesaron diciendo que esta, aporta a la
formacion profesional, mientras que un 56.6%, recergue brinda servicio a la comunidad y un
30, 3% refirid que afianza conocimientos tedridestas variables hacen referencia por un lado, a
cerca de la percepcion en la utilidad de la saitansionista, es decir, lo que le aporta a cada
estudiante en particular, “el legado”, y por elopten qué medida la misma, cumple con la
finalidad curricular propuesta por la Asignatura@iontologia Preventiva y Comunitaria I: “Los
alumnos a la vez que integran y transfieren lagcinientos a la comunidad, fortalecen el
contacto temprano con la realidad sanitaria, peentdb el desarrollo de la capacidad critica y
reflexiva sobre el proceso Salud Enfermedad”.

Las sugerencias para mejorar las salidas extramurak manifestadas por los
estudiantes, Dimension 5: estan en intima relac@nlas dificultades, y hacen referencia, a los
diferentes recursos para la ejecucién de la misnmagdios de transporte, (accesibilidad
geogréfica), materiales didacticos, y el recuremfio, que en este caso, no solo lo consideran
desde el punto de vista, “momento curricular’eargxplicado.

También manifiestan, la propuesta de poder teré&s tiempo (actividades teorico-
practicas),para la preparacion de la salida exdaista, a lo que se infiere en esto la necesidad de
“mejor diagnostico de situacion”, propuesta queralaciona con el tiempo para realizar el
reconocimiento del terreno, como para, conocer eotaunidad escolar(alumnos y docentes);
para esta situacion se ha pensado incluir estadsadicomo parte de las horas complementarias

de actividades que estan contempladas en el plaotd@ades de la Asignatura O.P. y C. |



Dimension 5: Sugerencias para mejorar las salidas e  xtramurales

Variable Propuestas que mas prevalecieron entre

los alumnos encuestados

Transporte a las escuelas
Recursos didacticos

Provisién de materiales

Sugerencias Visitas a instituciones publicas

para mejorar Supervisién en la preparacion y salidas
las salidas Organizacién

extramurales

Tiempo en el desarrollo / tiempo de preparacion

Realizar mas de una salida

Mejor diagnéstico de la situacién

Ubicacion de la salida en el transcurso de la materia
Seleccion de las escuelas

Superposicion de fecha de salida con parciales y examenes
Evaluacion de la salida / devolucion por parte de los docentes

Falta de compromiso de algunos integrantes en los grupos

Fuente: Resultados obtenidos de Encuesta a alumnos O.P.y C I-Fac. de Odontologia U.N.C. afio2010



CONCLUSION

Los retos de la Educacion Superior para el Sigld plAntean la necesidad de un nuevo
proceso educativo, fundamentado en principios xieelencia, calidad y pertinencia. La
educacion odontoloégica no es una excepcion y, sstéetida a interrogantes intensas, no solo
desde fuera, sino desde el seno mismo de susantegt A través de una de las dimensiones
mas utilizadas, en lo que se refiere a la calidadSatisfaccion de los usuarios”, podemos
conocer si se cumple con las expectativas del issues decir, “el hecho de proporcionarle
satisfactores adecuados a sus necesidydesinsiderando al estudiante como consumidor de
productos o servicios brindados por la Universidmdgue en este contexto se realiz6 el presente
trabajo de investigacion.

Al conocer y analizar la satisfaccion de los alusmremn respecto a la actividad
extramural que realizan dentro de las actividadesictilares de la asignatura Odontologia
Preventiva y Comunitaria I, nos permitio, valorarrhisma, a través, de la percepcion de los
estudiantes.

Esto trajo como beneficio, la posibilidad de ampkh conocimiento acerca de los
procesos generales de formacién docente- alumma, gd)eha actividad, de tal forma que nos
brindo la posibilidad de plantearnos reformas gur@teso de planificacion de la actividad extra-
aulica, que llevamos a cabo cada afio.

En consecuencia, el impacto se refleja en el ist@umno”, principal beneficiario del
sistema pues al poder replantearse las fortalezdabiidades de la actividad extramural, se
mejora el producto, es decir los resultados ernraigso de ensefianza- aprendizaje. Siendo, en
este sentido el estudiante el beneficiario de lesultados hallados en este trabajo de
investigacion’.

Finalmente creemos que con este tipo de investigasise esta dando un paso mas en el
programa de mejora continua de la calidad del pmde ensefianza aprendizaje en los alumnos
universitarios. Educar para crecer mantenienda&aicomo también, relacionar las actividades
de investigacidon, docencia y extension deben semplryadigmas por los cuales los docentes
deben bregar y se debe considerar como uno dpritespales desafios para la Universidades en
los afios venideros.

El espiritu es, en definitiva, transformar el mod#hdicional en un nuevo modelo de

Educacion Odontoldgica, con especial énfasis edeshrrollo de la Odontologia Social y



Preventiva, que forme profesionales aptos paralatemlas diversas capas socio- econdmicas de
la poblacion.

Esta Visién de la Odontologia Social y Comunitaléa permitira a los futuros
profesionales, tomar un temprano contacto conesalad concreta que muchas veces esté tan
lejos de los centros formadores de recursos.

En esta linea de pensamiento, una de las respbdadbs es aprender y enseftgr
lenguaje sanitario accesible a todos, para que sersprenda con claridad las prioridades,
las oportunidades, la pertinencia y la excelenciaedlas acciones en salud, como también los
derechos y las obligaciones de todos y cada unoreateria de Salud Esta tarea de traduccion,
debe ser continua, ofreciendo informacién, capeidita y servicios, considerando a la
investigaciéon como un componente basico de un aoedeld®

Cuando pensamos en la mejora de nuestros servicodebemos hacer desde la
autoevaluacion de los mismos, para lo cual corsides variables de la calidad de atencion,
entre ellas el grado de satisfaccion, es sin laghrdas un paradigma acorde a nuestros tiethpos.

Es imprescindible tener presergae la salud es una solg que toda planificacion
estratégica debera contemplar necesariamente sadgmdivergencias y el indudable choque de
intereses entre los sectores, siendo un deberdibdude las Instituciones formadoras de
Recursos Humanos buscar las tacticas que permaitgardximacion, la complementacion y la

accion.
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