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RESUMEN

Se analiz6 el comportamiento de los encuentros anuales de protesis buco-méxilo-facial realizados en el Centro de Investigaciones Médico
Quirdrgicas (CIMEQ), durante el periodo comprendido entre 1989 a 1999, a fin de determinar el nivel de informacion y motivacion de los
mismos y la necesidad de ser incluida esta materia en los planes docentes. Se observé un incremento en el nimero de asistentes que
revisaron temas relacionados con la protesis buco-maxilo-facial.. Aument6 la motivacion por realizar alguna actividad practica y el 99% de los
asistentes opino que debia incluirse dicha materia en el curriculum de los planes de estudio. Palabras clave: prétesis buco-méxilo-facial,
motivacion, informacion

ABSTRACT

The behavior of the annual events of buco-maxillo-facial prothesis during the period from 1989 to 1999, was analyzed in the Center of Medico
-Chirurgical-Researches (CIMEQ) with the purpose to determine their level of information and motivation and also the necessity to include this
subject in the teaching schedules. It was noticed an increase in the number of participants who developed topics related whith the buco-maxillo-
facial prothesis. The motivation to do any practical activity increased and the 99% of the participants agreed with the opinion to include this
subjectin the curriculum of the teaching plans. Key words: buco-maxillo-facial prothesis, motivation, information

INTRODUCCION En 1968 se instaurd un servicio de protesis

En Cuba antes del triunfo de laRevolucién,no  maxilo facial, en la Facultad de Estomatologia de la
aparecen reportes de cursos o eventos sobre prote-  Universidad de la Habana, por el profesor Arturo
sis buco-maxilo-facial (BMF) ya que esta especiali- ~ Garcia Mendoza. En 1975 el Dr. Gerardo Toledo
dad no se practicaba en el pais.(1) realizo su trabajo final de residencia sobre “’Protesis
de Paladar Figurado”, pero no es hasta 1981 con el
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tema *’Protesis Oculares y Orbitales’ del Dr. Alfredo
Alvarez Rivero, que se realizaron estudios continuados,
a cargo de residentes de Protesis Estomatologica. (2,3)

En 1982, como resultado de la investigacion reali-
zada por la Dra. Cedefio Zamora (4) se plantearon algu-
nas interrogantes como:

¢ Cuantos servicios se necesitan?

¢ Queé tipo de personal técnico o especializado se
requiere?

Con los servicios instalados en ese momentoy la
necesidad de profesionales, técnicos y personal
paramédico capacitados en esta materia, era imposible
garantizar el tratamiento de estos pacientes, por lo que fue
necesario enviar algunos de ellos al extranjero para su reha-
bilitacion, con elevados costos para el estado. (5)

Es por eso que en 1987 se comenzaron a impartir
cursos nacionales en el Hospital CIMEQ, en coordina-
cion con la Facultad de Estomatologia del Instituto Su-
perior de Ciencias Médicas de la Habana. Estos cursos
contaban con un pequefio grupo de profesionales y téc-
nicos, con muy poca informacion sobre el mismo, por no
estar contempladas estas materias en los programas aca-
démicos de Estomatologia en pre y post-grado, y por
ser muy escasa la literatura especializada.

A partir de 1989 se convierten en cursos-talleres y
se amplia la participacion a otras especialidades afines y
a invitados extranjeros, por lo que adquieren caracter
internacional.

En 1994 comienza un intercambio fructifero con la
Sociedad Latinoamericana de Rehabilitacion de la Cara
y Protesis BMF y los especialistas de otros paises.

En 1997 se comenzo la formacion de profesionales
y técnicos mediante cursos de iniciacion y adiestramien-
to de forma sistematicay en el afio 2000, se celebrd el
5to Encuentro de la Sociedad Latinoamericana, en lugar
del evento anual.

Afinde valorar la influencia sobre el nivel de infor-
macion de los profesionales y técnicos asistentes a los
cursos-talleres que se celebran en el CIMEQ anualmen-
te; en el afo 1989 se aplicd un modelo de encuesta a los
participantes en el evento, donde expresaran sus crite-
rios acerca de los temas tratados, asi como sobre los
que se debian incluir en los proximos cursos, que se
mantuvo con el mismo formato hasta el evento de 1999.
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A partir de la informacion recopilada en los
eventos realizados, se realiz0 esta investigacion,
para determinar hasta que punto se logré aumen-
tar el nivel cientifico y la motivacion de los partici-
pantes, asi como la necesidad de incluir estos te-
mas en los planes docentes.

METODO

Se confecciond un formulario para ser res-
pondido por los participantes a los eventos anua-
les de protesis BMF, que abordaron los aspectos
siguientes: nivel de informacion de los asistentes,
grado de motivacion y necesidad de incluir esta
materia en los planes docentes. Consto de ocho
preguntas sobre el conocimiento de los temas re-
visados, opinidn de las técnicas y participacion en
eventos, las cuales fueron reordenadas para un
mejor analisis de las respuestas obtenidas.

Dicha encuesta se entreg0 al inicio de cada
evento y se recogid al final de los mismos. En total
se recepcionaron 501 encuestas en los afios com-
prendidos entre 1989y 1999. Los datos fueron
vertidos a una planilla de recoleccion, las compa-
raciones entre los afios se comprobaron
estadisticamente mediante la prueba Chi-cuadra-
do. Los resultados se expresan en porcentajes y
se muestran en graficos confeccionados al efecto.

ANALISIS DE LOS RESULTADOS

Enel grafico I, aunque no se observan valo-
res en ascenso mantenido, si podemos decir que
al final de los afios evaluados, méas del 50 % de los
encuestados ha revisado temas relacionados con
la protesis BMF. En el tltimo afio, el 84,6 % habia
revisado alguna bibliografia.

En el grafico 11, el 89 % considero buenos
los resultados que se obtienen con las técnicas
usadas, el 10,2 % lo desconoce y solo el 0,8%
respondio que son malas, manteniéndose a través
de todos los afios un mayor nimero de partici-
pantes que dijeron ser satisfactorios y disminuye-
ron gradualmente los que lo desconocen.

Lo analizado nos demuestra que a medida
que se fueron desarrollando los eventos, se elevo
el nivel de informacidn de los participantes, ya que
un mayor numero de ellos revisaron temas rela-
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cionados con la protesis BMF, ademaés las opiniones
sobre los resultados obtenidos con las técnicas son
favorables.

A partir de 1994 se observa un incremento en el
nivel de informacion, que coincide con el intercambio
entre especialistas extranjeros, cubanos y la Socie-
dad Latinoamericana de Rehabilitacién de la Caray
Protesis BMF.

En estudios realizados por Daved y Cuvi, se
evidencidé también, que odontdlogos titulados en Chile
durante 1980 al 1996, tienen mayor conocimiento
sobre el tema de pacientes fisurados, que los gradua-
dos en épocas anteriores. (6) Trabajos similares se
realizaron en Estados Unidos. (7, 8,9,)

Enel grafico I11, se observa que apenas el 41,5%
del total de encuestados ha realizado alguna activi-
dad practica, pero si comparamos el afio 1989 con el
1999, el incremento es favorable, a pesar de ser téc-
nicas especializadas que se realizan en contados ser-
Vicios.

En el grafico IV, observamos que el 59,8% de
los presentes han participado en cursos o actividades
cientificas donde se ha expuesto sobre estos temas.

Lo expuesto nos habla del avance alcanzado en la
motivacion de los ‘profesionales y técnicos que partici-
paron periodicamente en los eventos, asi como los de
nueva incorporacion, ya que hubo, aungue discreto, un
incremento en la cantidad de los que han asistido aac-
tividades donde se expusieron estos temas.

En el grafico V, vemos que el 99% opino que
esta materia si debe ser incluida en los planes docen-
tes.

El grafico VI, muestra que el 57 % de los
encuestados considerd debe impartirse dicha materia
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en post-grado, el 7,4 % en pre-grado y el 35,6 % en
ambos.

Enarticulos y paginas web revisadas a través
de INTERNET, aparecen diferentes paises como
Argentina, Chile, Uruguay, México, Brasil, Estados
Unidos y otros, donde se imparten cursos de
postgrado, asi como eventos que presentan algun
tema relacionado con la protesis BMF, pero no en-
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contramos experiencias donde se apliquen encuestas
intra-eventos, para conocer el nivel de informacion
de los participantes. (10, 11, 12, 13,14)

El analisis de los resultados mostro, que aunque
no se aprecia un incremento mantenido en todos los
afos debido a la incorporacion de nuevos participan-
tes en cada uno de los eventos, los resultados fueron
positivos, con diferencias significativas.

CONCLUSIONES

- El nivel de informacién alcanzado por los partici-
pantes se ampli6 hacia un mayor conocimiento de la
rehabilitacion Buco-Maxilo-Facial.

- En estos eventos se logro motivar positivamente,
tanto a los que asistieron periddicamente, como a las
nuevas incorporaciones, en el conocimiento del tema.
- De acuerdo con los resultados obtenidos, se debe
proponer alas instancias correspondientes, que esta
materia sea incluida en el curriculo de los planes de
estudio de pre-grado y postgrado.

CONSIDERACIONES FINALES

Teniendo en cuentael estudio realizado y la crea-
cién de la Red Asistencial Nacional de Rehabilita-
cién del a Caray Protesis Buco Maxilo Facial el 14
de Junio de 1999, se disefid y se puso en practica el
siguiente esquema docente:
- Rotacion por 15 dias de alumnos de pre-grado
5to afio de Estomatologia.
- Rotacion durante tres meses de residentes de Pro-
tesis Estomatoldgica.
- Curso Basico o de Iniciacién de 30 dias de dura-
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cion a profesionales y técnicos..

- Entrenamiento un dia a lasemanaa los que reali-
zaron el Curso Basico.

- Diplomado por un afio a profesionales y técnicos.
- Rotacién aalumnos de Licenciatura en Tecnolo-
gia de la Salud en la especialidad de Prétesis
Estomatoldgica.
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