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TERCEROS MOLARES. UNA MIRADA DESDE LA EVOLUCION HUMANA
Rincon, Fernando ©

Grupo de Estudios Odontoldgicos, Discursivos y Educativos. Facultad de Odontologia,
Universidad de Los Andes. Mérida, Venezuela

Autor de contacto: Fernando Rincon
e-mail: fernandorz14@gmail.com

Como citar este articulo:

Vancouver: Rincon F. Terceros molares. Una mirada desde la evolucion humana. IDEULA. 2022;(7): 1-4.

APA: Rincon, F.. (2022).Terceros molares. Una mirada desde la evolucion humana. IDEULA, (7), 1-4.

Los maxilares de los humanos modernos han sufrido alteraciones a lo largo de su proceso evolutivo,
cambios que han llevado a que la cirugia de los terceros molares sea uno de los procedimientos quirdrgicos
mas frecuentes en la actualidad. Su tasa de retencion es la mas alta de todos los dientes, los problemas desde
el punto de vista patoldgico y funcional asociados a estos dientes son elevados y probablemente, no se esta
lejos de ser catalogados como un problema de salud puablica. Sus variaciones generalmente estan
relacionadas con alteraciones embriol6gicas, congénitas y/o anatdmicas singulares de cada paciente, sin

embargo no se trata de un problema nuevo, es pertinente buscar respuestas en el pasado.

El complejo créneo facial del género Homo ha sufrido grandes cambios a lo largo de la evolucion, las
exigencias ambientales determinaron las adaptaciones necesarias para su supervivencia. El desarrollo
cognitivo junto a la convivencia grupal fueron factores determinantes para que H. sapiens fuese la especie
mas exitosa en términos de supervivencia, en este sentido una de las grandes adaptaciones fue el
pensamiento colectivo a la par de la sedentarizacién que llevd al dominio y aprovechamiento de los
espacios. En el transitar de varios centenares de afios H. sapiens fue desarrollando habilidades cognitivas
que condicionaron la actual expresion fenotipica en los humanos modernos del complejo craneo facial. En

TERCEROS MOLARES...RINCON. 1
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este sentido hubo tres grandes procesos bioldgicos, en primer lugar el desarrollo de la capacidad cerebral
lo que produjo un aumento del tamafio del craneo, en segundo lugar la disminucion en las proporciones del
macizo facial acompafiado de la reduccion del tamafio de los maxilares, y por ultimo la disminucion en el

tamarfio dental.

Prestemos especial atencidn a estos tres procesos, ya que no ocurrieron de manera simultanea. El aumento
de la encefalizacion tuvo la mayor velocidad de expresion, la reduccion en el tamafio de los maxilares se
fue dando progresivamente con un tiempo de expresién mas lento, durante todo este largo proceso evolutivo
los dientes tuvieron una discreta disminucion en el tamafio y proporciones generales acompafiado de
alteraciones en el grosor del esmalte dental. De manera que esta discrepancia en los cambios craneo faciales
tuvieron un impacto en la adecuada erupcion de los érganos dentarios, afectando de manera negativa a los
terceros molares, ya que por tratarse de los ltimos dientes en erupcionar el espacio disponible para ello se
vio afectado. Al dar una mirada hacia el pasado, un par de millones de afios, es posible observar como la
evidencia fosil de los antecesores de H. sapiens (H. erectus, H. floresiensis, H. naledi, H. neanderthalensis)
muestran maxilares con los tres molares en correcta posicion, sin embargo, las proporciones en cuanto al
tamafio de los molares no han sido estables. En este sentido en Australopithecus y Paranthropus (3 — 4
millones de afios) el tercer molar tenia mayor tamafio que el segundo, y este Ultimo mayor tamafio que el
primer molar, en las primeras especies de Homo (2 millones de afios) el tercer molar exhibia menor tamafio
gue el segundo, mientras que el primer y segundo molar presentaban proporciones similares. En H. sapiens
el tercer molar presenta el menor tamafio del grupo molar. Recientes investigaciones® explican estos
cambios basados en el mecanismo de cascada inhibitoria del desarrollo, un mecanismo genético activador-
inhibidor que controla el tamafio relativo de los dientes, afectando el tamafio final del altimo diente del

grupo, especialmente en los premolares y molares.

En este contexto de cambios y adaptaciones, la reduccion de tamafio en el grupo molar ha sido una tendencia
gue ha afectado a las poblaciones del género Homo, especialmente las mas recientes. Particularmente en el
grupo molar el primero ha sido el diente méas estable a lo largo de la evolucidn, no asi el tercero, quien ha
mostrado una clara inestabilidad ligada a h. sapiens y que se ha manifestado exhibiendo alteraciones de

forma, tamafio y ausencia/presencia.

Factores como el aumento de la densidad poblacional, modificaciones en la dieta ligada con los diversos
cambios en las estrategias de subsistencia, la reduccion de la robustez de los maxilares, asi como las

influencias culturales, son considerados parte de los procesos evolutivos responsables de la reduccion en el
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tamafio de los dientes posteriores de los humanos modernos? particularmente en el grupo molar. Es
importante enfatizar que algunos de estos factores operaron en distintos momento en el curso de la

evolucion humana.

En relacion con ello la seleccién natural pudo haber actuado favoreciendo aquellos caracteres estables y
necesarios para la supervivencia de la especie, tal es el caso de los incisivos centrales, caninos y primeros
molares, cuya estabilidad en cuanto a su formay permanencia en las arcadas dentarias ha sido ampliamente
demostrada a lo largo de la evolucion de género homo. En el caso de los terceros molares cuya inestabilidad
esta relacionada particularmente con h. sapiens, es impreciso establecer el momento el cual pudo haber
ocurrido la mutacion genética que genero esta condicion de inestabilidad, la cual no tuvo ninglin impacto
en cuanto a la supervivencia de nuestra especie, generando desde el punto de vista de la seleccion natural,
una condicién denominada deriva genética, dejando a una suerte de “azar” la permanencia de los terceros
molares en las arcadas dentarias, es por ello que los terceros molares han mostrado a los largo de varios

siglos diversas variaciones, formas totalmente irregulares e incluso la ausencia total en las arcadas dentarias.

Las diversas manifestaciones fenotipicas facilmente observadas en la actualidad en relacion con los terceros
molares tiene un componente evolutivo ligado a lo que ha sido el transitar de h. sapiens a lo largo de mas
de 150.000 afios desde su salida de Africa en la conquista de los diversos territorios3, no se trata de una
condicion reciente, nuestros antepasados ya exhibian esta condicion de irregularidad, la evidencia fosil de
créanos del prehispanico venezolano en la zona de Quibor en el estado Lara, cuya datacion relativa se
remonta a mas de 2.500 afios, muestra como algunas arcadas dentarias de individuos adultos presentan
terceros molares en mal posicion o no visibles, si estan ausentes cabe la pregunta ¢Estan impactados o en
condicion de agenesia?. Ello demuestra como la inestabilidad de los terceros molares ha sido una constante

en los humanos modernos.

Es dificil precisar si los terceros molares van a desaparecer, para ello deben ocurrir e interactuar multiples
factores altamente complejos lo cual tomaria millones de afios, sin embargo, todo parece mostrar que la
tendencia en h. sapiens es hacia un nimero menor de dientes en los maxilares, sin afectar la eficacia

masticatoria y sin comprometer la supervivencia de la especie.

En el presente nimero de la Revista tenemos el agrado de disfrutar de un conjunto de investigaciones de

alto nivel, en donde se publican cinco (5) articulos originales. Dichos estudios demuestran el trabajo arduo
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y comprometido de investigadores aun sobrepasando las diversas dificultades y limitaciones. La
investigacion cientifica es el recurso que nos queda como profesionales y universitarios para generar el
pensamiento critico que permita transcender las barreras de las modas y el empirismo que cada dia,
lamentablemente, se expande entre la comunidad académica.

REFERENCIAS

1. Evans et al. A simple rule governs the evolution and development of hominin tooth size. Nature.
2016; 530, 25 February. doi:10.1038/nature16972

2. Bermudez de Castro y Nicolas. Posterior Dental Size Reduction in Hominids: The Atapuerca
Evidence. American Journal Of Physical Anthropology. 1995; 96:335-356

3. Hershkovitz et al .The earliest modern humans outside Africa. Science. 2018; 359, 456459

TERCEROS MOLARES...RINCON 4



http://erevistas.saber.ula.ve/ideula

il I[]EULH PP\ ODONTOLOGIA

<] UNIVERSIDAD DE LOS ANDES

laﬁnde'« F\;\EDTé ae saber.ula.ve %% REVENCYT

ARTICULO DE INVESTIGACION ~ ““® T — |

Cédigo RVR092

ESTRUCTURA RETORICA DE ABSTRACTS ODONTOLQGICOS EN REVISTAS DE
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RESUMEN

El conocimiento de los géneros discursivos escritos es indispensable para una exitosa
incorporacion en las comunidades cientificas disciplinares, incluyendo los odontélogos. Entre
estos géneros, el abstract juega un rol de innegable importancia, ya que es la primera aproximacion
del investigador o el clinico a la evidencia cientifica de calidad. Como parte de un proyecto de
investigacion mas amplia, en este articulo se plantea el objetivo de describir la estructura retorica
de abstracts de articulos de investigacion odontoldgicos publicados en revistas de alto impacto.
Este andlisis se hizo bajo las premisas metodoldgicas de la propuesta Swalesiana y de la Nueva
Retdrica Estadounidense. Se planted la descripcion contextual de los articulos (informacion de los
autores y préacticas de autoria) y la descripcién textual que implica la caracterizacion de la
estructura retorica a partir de la identificacion de los movimientos y pasos recurrentes que usan los
autores para llevar a cabo un propdsito comunicativo. Se analizaron 89 abstracts que sumaron
20.055 palabras. Se observd que las estructuras retdricas predominantes son Introduccion-
Métodos-Resultados-Conclusion  (I-M-R-C)  (48%) y Introduccion-Métodos-Resultados-
Conclusion (O-M-R-C) (43%); estos movimientos se identificaban con diferentes
denominaciones. Se concluye que la estructura mas frecuente es I-M-R-C y que cada uno de estos
movimientos reflejan pasos que por su frecuencia se consideran obligatorios, mostrando la
intencion comunicativa del autor.

Palabras clave: géneros discursivos odontoldgicos, discurso cientifico, OBE, estructura retorica,
abstract.

‘Este articulo contiene resultados parciales de la investigacion planteada en la Tesis para optar al grado de Doctora en

Ciencias Humanas por el HUMANIC, Facultad de Humanidades de la ULA, Venezuela.
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RHETORICAL STRUCTURE OF DENTAL ABSTRACTS IN IMPACT JOURNALS:
INPUT FOR TEACHING PURPOSES

ABSTRACT

Knowledge of written discursive genres is indispensable for successful incorporation into the
scientific disciplinary communities, including dentists. Among these genres, the abstract plays a
role of undeniable relevance because it is the first approach of the researcher or clinician to quality
scientific evidence. As part of a broader research project, this article describes the rhetorical
structure of dental 1A abstracts published in high-impact journals. This analysis was done under
the methodological premises of the Swalesian proposal and the New American Rhetoric. The
contextual description of the articles (information on the authors and authorship practices) and the
textual description that implies the characterization of the rhetorical structure based on the
identification of the recurrent movements and steps used by the authors to carry out a
communicative purpose were proposed. Eighty-nine abstracts totaling 20,055 words were
analyzed. It was observed that the predominant rhetorical structures are Introduction-Methods-
Results-Conclusions (I-M-R-C) (48%) and (Introduction-Methods-Results-Conclusions (O-M-R-
C) (43%); these movements were identified with different names. It is concluded that the most
frequent structure is I-M-R-C and that each of these movements reflects steps that, due to their
frequency, are considered obligatory, showing the author's communicative intention.

Key words: dental discursive genres, scientific discourse, OBE, rhetorical structure, abstract.
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INTRODUCCION

En la actualidad, prevalece la préctica basada en la evidencia, la cual exige el dominio discursivo
para leer, interpretar y poner en practica las recomendaciones derivadas de la evidencia cientifica
disponible. La practica de la Odontologia Basada en la Evidencia (OBE) también ha evolucionado
y ganado espacio en los ultimos afios, principalmente gracias a la cantidad de informacion
cientifica disponible en la Internet (Rawat et al., 2018). En este contexto de la OBE, es fundamental
ser capaces de leer y producir evidencia cientifica de calidad para la toma de decisiones clinica 'y

el posicionamiento en la comunidad académica de la disciplina.

Las facultades de Odontologia en el mundo han ido ajustando sus planes de estudio a la OBE para
mejorar las habilidades de los estudiantes para ofrecer a los pacientes el mejor tratamiento posible,
apoyado en la mejor evidencia disponible (Fadhila y Kusumo, 2020). De esta manera, para el
estudiante de Odontologia de pre y postgrado y para el odontologo en ejercicio, el acceso a la
evidencia cientifica de calidad y actualizada, su comprension y analisis critico para la toma de
decisiones es un requisito indispensable. Esta se encuentra en revistas indexadas, y como sefialan
Valderrama et al. (2020), en el &mbito de la Odontologia, el prestigio y credibilidad de estas
revistas se estima a partir de los indices de impacto y la posicion que ocupan en cuartiles segun las

mediciones estadisticas referidas al impacto.

En este contexto, el conocimiento de los diferentes géneros discursivos que publica la comunidad
cientifica odontologica es fundamental para los docentes a cargo de la formacién de estudiantes
de pre y postgrado en materia de lectura y escritura en lengua materna y extranjera y en el contexto
de la ensefianza de la investigacion, pues este curso debe contribuir a desarrollar las competencias

necesarias para el consumo y produccién de evidencia cientifica de alta calidad.

En el contexto de la OBE, para tener acceso a conocimiento cientifico disponible en odontologia,
es preciso leer una considerable cantidad de articulos en inglés, idioma en que se publican articulos
de mayor cantidad de evidencia cientifica de impacto (Patrén et al., 2014). Esto implica que el
desarrollo de habilidades lectoras en inglés es indispensable para estudiantes, académicos y

profesionales de la odontologia (Kafes, 2016; Perdomo y De Jong, 2017). Ademas, para quienes
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hacen investigacion cientifica en el ambito odontoldgico, también es preciso desarrollar

competencias para la escritura de los géneros discursivos odontolégicos en inglés.

Lorés (2004) sefiala que el interés por investigar los géneros cientificos deriva de la necesidad de
entender los mecanismos que subyacen a los textos que integran la colonia de géneros de la
comunidad. Segun esta autora, los abstracts se han constituido en un campo creciente de
investigacion en linguistica. Se diferencian de los articulos que resumen en, al menos, tres aspectos
basicos: la funcion que desempefian en la comunidad, su estructura retorica y la realizacion

linglistica de sus secciones.

El abstract se encuentra claramente definido como un género perteneciente a la colonia de géneros
discursivos odontolégicos (Diaz et al., 2015). Su importancia es incuestionable para el investigador
en formacién y el clinico en el ejercicio profesional. Es lo Gltimo que el autor escribe; sin embargo,
después del titulo (Moattarian y Alibabaee, 2015), es lo primero que se lee para decidir si vale la

pena leer el texto completo que acompaiia (Doro, 2013).

Los abstracts son metatextos, es decir, representan el texto mas amplio que acompafian, en este
caso, el articulo de investigacion (Al, en adelante). Recientemente, el estudio de su estructura,
construccion social y progresion historica ha ganado popularidad entre los investigadores por la
importancia para el desarrollo de la lecturay la escritura en las disciplinas (Rahimi y Farnia, 2017),
incluyendo la Odontologia.

La lectura de abstracts se ha posicionado de forma muy rapida como una practica comun y
tacitamente obligatoria en la comunicacion cientifica internacional (Abarghooeinezhad y Simin,
2015). Por lo general, los abstracts son publicados y ofrecidos de forma gratuita en las bases de
datos. En todo caso, publicados de forma independiente o acompafiados de los articulos que
resumen, son, junto con el titulo, el primer contacto del lector con el texto. Generalmente, a partir
de la lectura del resumen se toma la decision de leer o ignorar el articulo completo (Amnuai, 2019).
En consecuencia, académicos, escritores y lectores requieren desarrollar conciencia del género
abstract de articulos de investigacion, su organizacion textual y realizaciones linguisticas (Kafes,

2016). Este conocimiento debera incluir la estructura retérica de los abstracts y de las realizaciones
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linguisticas caracteristicas o prototipicas (Hanidar, 2016), pues se trata de conocer no solo como

organizar la informacion, sino también como presentarla desde el punto de vista linglistico.

Las publicaciones encontradas sobre abstracts odontoldgicos incluyen una propuesta para la
escritura de resimenes y articulos cientificos odontologicos (Morales et al., 2014), el estudio de
los resumenes en espariol para describir el uso de la estadistica en la investigacion odontolégica
desde la perspectiva del anélisis del discurso y analisis de género (Diaz et al., 2015), y la
descripcion de las variaciones retdricas de los resimenes y los abstracts publicados en revistas
odontoldgicas entre 1999-2011 (Morales et al., 2015). Ademas, se encuentran otros estudios como
el de Diaz et al. (2015) quienes analizaron un corpus de 90 resimenes de Al, publicado en revistas
hispanoamericanas entre 1999 y 2009, para identificar la presencia de informacion estadistica en
los diferentes movimientos retéricos del resumen. Pulikkotil et al. (2019) analizaron la calidad de
abstracts de RS y metaanalisis en Odontopediatria segun los lineamientos PRISMA vy Li et al.
(2020) examinaron la calidad de los abstract de revisiones sistematicas en Operatoria Dental,
también siguiendo los lineamientos de PRISMA; estos ultimos autores lo hicieron desde una
perspectiva comparativa del antes y después de la mencionada declaracion y encontraron que estos
lineamientos han mejorado significativamente la calidad de los abstracts de RS. Perdomo y
Morales (2020) analizaron la estructura de abstracts de revisiones sistematicas odontoldgicas.
Analizaron 61 abstracts de RS publicadas en inglés entre 2001 y 2016. Los autores notaron dos
estructuras: 1) objetivo-métodos-resultados-conclusiones, y 2) introduccion- objetivo-métodos-

resultados-conclusiones.

Diversos autores han insistido en estudiar el abstract por las implicaciones pedagdgicas que tiene
en el ambito de la ensefianza de la escritura académica, asi lo mostraron Vathanalaoha y
Tangkiengsirisin (2018) quienes presentaron las diferencias y similitudes entre abstracts
publicados en revistas tailandesas e internacionales. Estos ultimos autores dejaron manifiesta la
necesidad de estudiar y ensefiar las practicas discursivas de los autores de articulos publicados en
revistas internacionales por su alcance y visibilidad. Sin embargo, no se han encontrado
investigaciones que directamente estudien los abstracts de Al odontoldgicos que muestren

evidencia cientifica de alto nivel (ensayos clinicos controlados) publicados en revistas de alto
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impacto, posicionadas en los cuartiles mas altos en los indices internacionales de mayor
reconocimiento mundial. No se han estudiado las practicas discursivas de los autores que publican
evidencia cientifica fundamental para la OBE por lo que se dificulta la posibilidad de ensefiar la
lectura y escritura de este género a estudiantes de odontologia de pre y posgrado. En este sentido,
como parte de un estudio mas amplio, se planted describir la estructura retdrica de asbtracts de Al

odontoldgicos publicados en revistas de alto impacto.

METODOLOGIA

Para este estudio de género discursivo se plante6 un abordaje metodoldgico que fusiond principios
de la corriente del Inglés para Propositos Especificos también conocido como el modelo
Swalesiano y de la Nueva Retdrica Estadounidense (NR). En este sentido, se abordo el corpus
tomando en consideracion: (a) la descripcion del contexto en que surgen el cual comprende
informacion sobre los autores (formacion, afiliacion institucional, caracter individual o grupal de
la autoria, entre otros); (b) descripcion textual que se oriento a la caracterizacion de la estructura
retorica e identificacion de los movimientos retéricos que son estructuras semanticas y pragmaticas

recurrentes que vehiculizan un propdsito comunicativo.

Corpus. Para la seleccién de los abstracts a analizar se tomo en consideracion su impacto en la
comunidad cientifica. Se consultaron expertos de la comunidad odontoldgica que practican la OBE
Yy, con base en sus sugerencias, se seleccionaron dos revistas indexadas en Scopus (ubicadas en los
cuartiles 1y 2). Es decir, revistas que constituyen fuentes de alta credibilidad para los odont6logos
y estudiantes de Odontologia (de pre y posgrado) y, en consecuencia, de interés para los estudiosos
de los géneros discursivos odontologicos con fines de ensefianza de lectura y escritura. De estas
revistas, se identificaron los Al y se seleccionaron al azar (usando la férmula ‘aleatorio.entre’ de
Microsoft Excel®). Luego de establecido el corpus, los abstracts se codificaron e ingresaron en
una base de datos.

El corpus estuvo compuesto por 89 abstracts elegidos al azar que sumaron 20.055 palabras. Este
corpus se ajusta a los rangos propuestos por Fox (1999) para establecimiento de tamafio de corpus

en estudios de genero discursivo (entre 20.000 y 30.000 palabras). Ademas, es un corpus mas
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amplio que el usado por Salager-Meyer (1990) (77 repartidos en abstracts de Al, CC y AR),
Salager-Meyer (1992) (84 repartidos en abstracts de Al, CC y AR), Abarghooeinezhad y Simin
(2015) (50 de Al en Ingenieria), Hanidar (2016) (40 entre Biologia, Ingenieria, Linguistica y
Medicina), Nurhayati (2017) (50 de Al en Linguistica Aplicada) y Rubio et al. (2019) (50 abstracts
de Al en Medicina).

Andlisis. EI estudio se llevo a cabo en diferentes etapas. Se hizo la seleccién del corpus, su
codificacion y la conversion a formato .txt. Luego, se creo la base de datos. Tal y como lo han
planteado las corrientes de analisis de género que sirvieron de base al estudio (Corriente
Swalesciana y la NR), el analisis de los textos se hizo de forma manual para ir incorporando lo
observado en la correspondiente base de datos. Los analisis cuantitativos se hicieron con Microsoft
Excel ® e IBM SPSS® V.27 para conocer las frecuencias y porcentajes de aparicion de los
movimientos y pasos; de esta forma, fue posible conocer los de caracter obligatorio y los
opcionales aplicando los criterios de Skelton (1994). En el andlisis cualitativo de los abstracts se
identificaron y seleccionaron las realizaciones lingiisticas prototipicas de cada seccion retorica

considerando los limites de cada seccion por medio de pistas linguisticas y significados del texto.

RESULTADOS

Se analizaron 89 abstracts, equivalente a 20.055 palabras. La extension promedio de los abstracts
fue 224 palabras (SD= 30,621), con un rango de 121 — 295. Se observé que 98% de los Al eran
presentados en coautoria en un rango de 2 — 12 autores (X=5; SD= 3,4). Solo hubo dos articulos

(2,2%) de autoria Unica.

En atencion a las afiliaciones de los autores, la mayoria de los abstracts fueron presentados por
docentes universitarios (71%), seguido por docentes y clinicos (19%), entendidos estos Gltimos
como profesionales que solo ejercen su profesion en el entorno profesional en el ambito clinico y

no lo llevan en paralelo con actividades docentes. El 8% restante pertenecia a clinicos (3%),
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colaboraciones de docentes universitarios y empresas (3%), colaboraciones entre docentes de
posgrado y clinicos (1%) y empresas privadas (2%).

4.1 Estructura retérica de los abstracts

La Figura 2 muestra las diferentes estructuras retdricas observadas en los abstracts analizados. Las
mas frecuentes fueron I-M-R-C (48%) y O-M-R-C (43%). Las estructuras restantes tuvieron muy

escasa aparicion en el corpus.

60%
50% 43%
40% 2.
30%
2 20% o
10% °% 1% 2%
||
0%
0O-M-R-C I-M-R-C O-I-M-R-C 0-R-C I-R-C
Estructura observada

48% Figura

Porcentaje de
paricion

Estructuras retdricas presentes en el corpus.

Los movimientos que conforman esta estructura eran presentados con diferentes denominaciones
cuando estaban subtitulados. No obstante, como se aprecia en la Tabla 1, la mayoria de los

abstracts no presentaban subtitulos.

Tabla 1. Presentacion de las secciones de los abstract.

Introduccion Objetivo Metodologia Resultados Conclusiones
Sin subtitulo 27% Sinsubtitulo  47%  Sinsubtitulo  47% Sinsubtitulo 47%  Sinsubtitulo  47%
Introduction 1%  Objective 17%  Methods 44%  Results 53%
Background 29% Aim 9% Materialsand 7%
Methods
Purpose 2,2%

ESTRUCTURA RETORICA DE ABSTRACTS...PERDOMO 13
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No presenta la seccion  42%  No presenta  25% No presenta 3%

la seccién
la seccién

4.2 Analisis de los movimientos y pasos

La revision inicial del corpus mostré la presencia de los movimientos y pasos que se muestran en
la Tabla 2. Como puede observarse, el porcentaje de aparicion en muy variado y son pocos los
movimientos y pasos que alcanzan el carécter obligatorio, siguiendo el criterio de Skelton (1994),
el cual ha sido la guia para este tipo de estudios en diferentes disciplinas (Perdomo, 2021; Arias et
al., 2020).

Tabla 2. Movimientos y pasos observados en el analisis

Movimientos y pasos Fi %  Caréacter
1 Objetivo 43 48 Recomendado
1P1Contexto 4 45
1P2 Objetivo 42 47 Recomendado
1P2a Solo el objetivo directamente 42 47 Recomendado
1P2b Sefialando el disefio 0 0
2 Introduccion 51 57 Recomendado
2P1 Conocimiento establecido 36 40
2P2 Brecha 17 19
2P2a Ausencia de informacion 15 17
2P2b Necesidad de llenar vacio 2 2
2P3 Obijetivo / Hipotesis 43 48 Recomendado
2P4 Proposito 2 2
3 Metodologia 86 97  Obligatorio

ESTRUCTURA RETORICA DE ABSTRACTS...PERDOMO 14



http://erevistas.saber.ula.ve/ideula

IDEULA. Nro. 7 Enero-Junio 2022. pp. 6-27. ISSN: 2665-0495

-y

Depo6sito Legal: ME2018000069 \

N
RVR092 http://erevistas.saber.ula.ve/ideula
3P1 Describir el estudio 10 11
3P1a Indicar el disefio 9 10
3P1b Indicar Objetivo y disefio 4 5
3P2 Procedimiento 82 92  Obligatorio

3P2a Describir la muestra /condiciones 56 70  Obligatorio

3P2b Instrumentos / recoleccion de datos 71 80  Obligatorio

3P3 Analisis de los datos 34 38
4 Resultados 89 100  Obligatorio
4P1 Pruebas 3 3
4P2 Resultados generales 78 88  Obligatorio
4P2a Sobre la muestra 27 30
4P2b En funcion del objetivo 56 63
4P3 Resultados descriptivos 63 71  Obligatorio
4P4 Resultados inferenciales 46 52 Recomendado
5 Conclusiones 89 100 Obligatorio
5P1 Segun el objetivo 87 97,8  Obligatorio
5P2 Implicaciones clinicas 9 101
5P3 Futuros estudios 4 4,5
M1 Objetivo

Este movimiento fue observado separado o independiente de la introduccion en 48% de los
abstracts. Se observd que, cuando este estaba subtitulado, los autores usaban dos pasos para su
desarrollo:

ESTRUCTURA RETORICA DE ABSTRACTS...PERDOMO 15
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1P1 Contexto del problema. Su presencia fue muy escasa (5%) y los autores lo presentaban por
medio de una oracion que precedia el objetivo propiamente dicho. En el ejemplo (1) se observan

tanto el contexto como el objetivo.

(1) Objectives: Health interventions based on cognitive theories effectively bring about
behaviour change. Therefore, the present study aimed to assess the determinants of oral
hygiene behaviour (OHB) based on the theory of planned behaviour (TPB) among patients
with moderate and severe periodontitis. (545-03-143)
1P2 Obijetivo del estudio. Este paso se observo en 47% del corpus. Se observo que, para su
realizacion los autores lo expresaban directamente usando diferentes formas verbales como se

observa en los ejemplos (2) y (3)

(2) This study compared the fracture strengths and patterns of root-filled teeth restored with
intermediate bases of glass-ionomer cement (GIC), zinc polycarboxylate cement (ZPC), dual-
cured resin composite (DCRC) and Biodentine® under resin composite. (415-02-114)

(3) To determine the accuracy of various cone beam computed tomography (CBCT) devices
in assessing the buccal bone in anterior teeth. (456-02-125)

Es importante sefialar que la presentacion del objetivo del estudio se evidencié en diferentes
contextos: como parte del movimiento ‘objetivo’, como ultimo paso del movimiento
‘introduccion’ y, en algunos casos, en el movimiento ‘metodologia’ junto a la descripcién de la

muestra o los procedimientos.

M2 Introduccién

Este movimiento estuve presente en 57% del corpus. Se observaron los pasos detallados en la
Tabla 3.

Tabla 3. Pasos observados en el M2 Introduccion.

Pasos Fi %
2P1 Conocimiento establecido 36 40
2P2 Brecha 17 19
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2P2a Ausencia de informacion 15 17
2P2b Necesidad de llenar vacio 2 2
2P3 Objetivo / Hipotesis 43 48

2P4 Propdsito 2 2

Como se observa en la Tabla 3, no todos los pasos eran frecuentes en el corpus. En consecuencia,
siguiendo los criterios de Skelton (1994), el que mas se acerca al caracter obligatorio es la
presentacion del objetivo o hipotesis. Es decir, aun cuando la seccion de introduccion estaba
subtitulada, los autores preferian usar el objetivo (48%) para presentar el tema y el estudio (ver
ejemplos 4 y 5) y, con menos frecuencia (40%), se incluia una o dos oraciones para presentar la
informacion sobre el area o tema en el que se ubicaba su estudio (ver ejemplo 6). La presentacion
de una brecha se hizo mayormente argumentando ausencia de informacion (16,9%) (ver ejemplo
7); no obstante, el porcentaje encontrado no es suficiente para hablar de que se trate de un

movimiento obligatorio u opcional.

(4) One approach to addressing oral health disparities for at-risk populations has been to
increase discussion of oral health by non-dental healthcare providers. (540-03-142)

(5) The aim of this study was to evaluate and compare the effect of commonly used TSCs
[mineral trioxide aggregate (MTA), Biodentine, and TotalFill] on cellular metabolism and
osteogenic/angiogenic differentiation of human bone marrow mesenchymal stem cells
(hBMSCs) in vitro. We tested the null hypothesis of no difference between MTA,
Biodentine, and TotalFill in stem cell responses. (716-EJOS-176)

(6) This study examined the accuracy of a simple instrument to detect individuals with a
history of dental disease, which would then allow referral for an oral health evaluation.
(540-03-142)

(7) The reported prevalence of hypomineralized second primary molars (HSPM) is 2.7-
21.8%, although the occurrence in Australian children remains unknown. (412-02-112)

M3 Metodologia

2
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El tercer movimiento observado en el corpus fue la metodologia. Para la consecucion de su
funcidn retorica se observaron tres pasos. La aparicion de cada paso en este movimiento se
detalla en la Tabla 4.

Tabla 4. Pasos observados en el M3 Metodologia

Pasos Fi %
3P1 Describir el estudio 10 11
3P1a Indicar el disefio 9 10

3P1b Indicar Objetivo y disefio 4 5

3P2 Procedimiento 82 92

3P2a Describir la muestra /condiciones 56 70
3P2b Instrumentos / recoleccién de datos 71 80

3P3 Andlisis de los datos 34 38,2

La descripcidn de los procedimientos se mostré como una seccion obligatoria, segun lo estipulado
por Skelton (1994). Esta seccion se observé en 92% del corpus analizado. Los resultados
observados en cuanto a este movimiento difieren parcialmente de los de Zhang y Wannaruk
(2016). La descripcion metodologica en estos abstracts se hacia por medio de dos pasos: la
descripcion de la muestra y su asignacion a las diferentes condiciones de estudio (70%) (ver
ejemplos 8 y 9) y detalles sobre los instrumentos y procedimientos para la recoleccion de datos
(80%) (ver ejemplo 10). La descripcion del estudio presentd un bajo porcentaje de aparicion
(11%).

(8) Dentists, dental hygienists and dental technologists from Seoul National University
Dental Hospital were recruited to participate in a cross-sectional survey and undergo nasal
sampling of MRSA. (533-1DJ-140)

(9) Adolescents from the rural area of Tepancan and the city of Veracruz were enrolled.
(515-1DJ-135)
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(10) Participants responded to an electronically administered closed-ended questionnaire
(39.6%, n = 2,055). Information on the occurrence of TDI and events during the life course
(categorized as socio-economic, biological, psychosocial, and behavioural indicators) was
collected. (737-EJOS-181)

M4 Resultados
Todos los abstracts analizados presentaron este movimiento, el cual se ejecut6 por medio de los

diferentes pasos cuya frecuencia se detalla en la Tabla 5.

Tabla 5. Pasos observados en el M3 Resultados

Paso Fi %
4P1 Pruebas 3 3
4P2 Resultados generales 78 88

4P2a Sobre la muestra 27 30

4P2b En funcidn del objetivo 56 63
4P3 Resultados descriptivos 63 71

4P4 Resultados inferenciales 46 52

La presentacion de resultados generales se constituyd en el paso méas frecuentemente observado
(88%). Estos resultados generales estaban mayormente asociados al objetivo (63%) (ver ejemplos
11y 12) y, en menor frecuencia, eran resultados generales sobre la muestra o participantes (30%)

(ver ejemplos 13y 14).

(11) The prevalence of dentinal carious lesions was 13.2%, and caries prevalence (d2-6 mft
> 0) was 36.4%. (412-02-112)

(12) There were significant overall effects on mean fracture strength for tooth type (P =
0.002) and buccolingual width of the crown (P = 0.001). (415-02-114)

(13) Results: A total of 543 patients meeting the inclusion criteria were included. (545-03-

143)
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(14) Results: Ninety subjects were randomized to treatment and completed the study.
Subjects had a mean age of 49.2 years; 68 were females. (595-03-153)

La presentacion de resultados descriptivos que detallaban un poco mas los hallazgos que
conllevaron al resultado general también alcanz6 suficiente frecuencia para ser considerado
obligatorio (71%). En algunos casos, estos resultados implicaban informacion numérica, pero no

siempre se presentaban de esa forma (ver ejemplos 15 y 16)

(15) The most common complications the anesthesiologists encountered were oral,
laryngeal, or pharyngeal region injuries (60.7%) and palatal groove (52.2%) for the
neonatologists. The most preferred method for stabilization of the orotracheal intubation tube
(OTT) was bonding to the perioral region with an adhesive tape (98.3%). The primary
determining factor in the choice of OTT stabilization method was the ease of use (28.2%).
(629-03-158)

(16) Of these, 72.6% were taking only one medicine that may cause dry mouth, and 21.6%
were taking two. Less than half (46.2%) of all people taking at least one of these medicines
had a dental claim in the following year. (488-02-132)

Finalmente, la presentacion de resultados de pruebas inferenciales alcanzd un porcentaje para ser
considerada opcional (52%). Esta presentacion de resultados, algunas veces, nombraba la prueba
0 presentaba los resultados numéricos de lamisma (incluyendo coeficiente, por ejemplo) (ejemplos
17 y 18) y en otros solo hacia alusion al caracter estadisticamente significativo de los hallazgos o
al nivel de significancia trabajado, con lo cual los autores dejaban implicito que habian hecho

analisis inferenciales (ver ejemplos 19 y 20).

(17) Area was also associated with caries severity (x2 = 24.23, P < 0.01), with the highest
number of caries in dentine recorded in participants from the rural area. (515-03-135)

(18) ZINB regression analysis revealed that the study children who were boys, came from
families with lower incomes, had dental visit experiences, had higher plagque scores and had
parents with lower levels of dental knowledge, had higher dmft scores (P < 0.05). (562-03-
145)

(19) No significant association was detected between frequency or number of findings per
patient and either sex or diagnostic hypothesis. A significant association was found between
age and the presence of pathology and number of incidental findings per patient (P < 0.001),
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as well as between the type of radiographic image and incidental finding (P < 0.001). (528-
03-138)

(20) There were no statistically significant differences between participants' DPPS total or
sub-scale scores according to dental group, gender, or income. (638-04-162)

M5 Conclusiones

Las conclusiones estuvieron presentes en el 100% del corpus. Este hallazgo es consistente con
estudios previos en Odontologia en revistas de diferente indexacion (Morales et al., 2014; 2015),
por lo que se deduce que esta practica es habitual en la comunidad odontoldgica. Este movimiento
se desarroll6 por medio de tres pasos: la presentacion de las conclusiones en funcion del objetivo
planteado (98%) (ver ejemplos 21-24), presentar implicaciones clinicas (10%) (ver ejemplo 18) y

dejar abierta la brecha para nuevos estudios (5%).

(21) In summary, our results demonstrate differences between SLA-treated and machined
surfaces in their effects on genome-wide DNA methylation and enrichment of osteogenic
pathways in hBMSCs. We provide novel insights into genes and pathways affected by SLA
treatment in hBMSCs at the molecular level. (709-04-174)

(22) These findings suggest that UAC activates orofacial, head, and cervical multimotor
behaviors via connections between the Vme and the corresponding motor nuclei. (678-04-
169)

(23) Based on this study, mandibular advancement splint therapy is a viable treatment for a
subset of patients with obstructive sleep apnoea. (471-ADJ-126)

(24) Resveratrol might represent a potential approach to achieve desirable bonding stability
and reduce the frequent replacement of composite restorations. (647-04-165)
En algunos casos la presentacion del P1 y P3 de este movimiento se presentaba en conjunto

como se muestra en el ejemplo 25.

(25) Three-dimensional mechanical strain PDL cell culture models offer a method to study
the role of endoplasmic reticulum stress and UPR, and provide a framework and potential
UPR targets for future investigations. (762-EJOS-189)
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DISCUSION Y CONCLUSIONES

Este articulo presenta avances de los resultados de un estudio mas amplio orientado al estudio
retérico y linglistico de abstracts odontolégicos de Al publicados en revistas de impacto;
particularmente, se muestran resultados del analisis de la estructura retérica de estos abstracts en
dos revistas de alto impacto indexadas en la base de datos Scopus. Las estructuras predominantes
en la parte del corpus analizado fueron I-M-R-C y O-M-R-C. Esta estructura es similar a la
encontrada por Tseng (2011) en linglistica aplicada, Behnam (2014) para linglistica aplicada y
matematica; Hanidar (2016) en Biologia, linglistica, ingenieria y medicinay Morales et al. (2014;

2015) en Odontologia en espafiol.

Estos resultados tienen implicacion pedagdgica, ya que, con base en este hallazgo, los docentes
responsables de ensefiar los estudiantes la lectura y escritura de géneros discursivos odontoldgicos
en inglés notan la necesidad de orientar a los estudiantes al conocimiento de estos movimientos
retoricos y su intencionalidad comunicativa. La Tabla 6 resume los movimientos y pasos

recomendados y obligatorios en abstracts odontolégicos publicados en revistas de alto impacto.

Tabla 6. Estructura de los abstracts, identificando los movimientos y pasos obligatorios y
opcionales o recomendados.

Movimientos y pasos %  Caracter
M1 Objetivo 48 Recomendado
P1 Objetivo 47 Recomendado
M2 Introduccion 57 Recomendado
P2 Conocimiento establecido 40 Recomendado
P3 Obijetivo / Hipdtesis 48 Recomendado
M4 Metodologia 97  Obligatorio
P4 Procedimiento 92  Obligatorio
P4a Describir la muestra /condiciones 70  Obligatorio
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P4b Instrumentos / recoleccion de datos 80  Obligatorio

M4 Resultados 100  Obligatorio
P5 Resultados generales 88  Obligatorio
P5a En funcion del objetivo 63 Recomendado

P6 Resultados descriptivos 71  Obligatorio

P7 Resultados inferenciales 52 Recomendado

M5 Conclusiones 100  Obligatorio
P8 Seguln el objetivo 97,8  Obligatorio

Los resultados del presente estudio muestran que los odontélogos se preocupan por mostrar en los
abstracts los procedimientos, resultados mas destacados de esta y sus conclusiones. Estas ultimas
se presentan haciendo alusion directa a lo planteado en el objetivo. Si bien en el articulo completo,
la seccion de conclusiones implica la propuesta o sugerencia de nuevas investigaciones, en el
abstract no es prioridad dicha informacidn. En este sentido, cuando se ensefia la lectura y escritura
de este género discursivo es preciso hacer mencion a este hallazgo, ya que eso permitira que los
autores aprovechen al méaximo el limite de palabras que se le indica para la presentacion del

abstract.

Se coincide con Bogdanovi¢ y Mirovi¢ (2018) en que, para construir una propuesta de ensefianza
méas completa y robusta sobre lectura y escritura de abstracts odontoldgicos de articulos de
investigacion segun las préacticas de escritura de la comunidad odontoldgica, se hace preciso
conocer los rasgos linglisticos caracteristicos en los diferentes movimientos retoricos
identificados. Esta caracterizacion se hara una vez abordado un corpus mas amplio como se ha
planteado en la tesis doctoral. De esta forma, se presentardn insumos concretos acerca de las
realizaciones linglisticas de los movimientos y pasos que conforman los abstracts, acercando al
estudiante de Odontologia de pre y posgrado al dominio de este género discursivo en los altos

estandares que exige actualmente la OBE.
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RESUMEN

Objetivo: determinar la prevalencia de fluorosis dental no endémica en pacientes que acudieron
al area de Triaje, Facultad de Odontologia, Universidad José Antonio Paez, Carabobo, Venezuela
durante el periodo Mayo-septiembre de 2019. Materiales y métodos: se encontrdé enmarcada en
el enfoque cuantitativo, descriptivo. La muestra estuvo conformada por treintay un (31) pacientes
previamente diagnosticados con fluorosis dental. Se empled como técnica la observacion directa
y como instrumento una guia de observacion y la historia clinica del servicio de Triaje para
recolectar los datos. Los resultados obtenidos fueron calculados a través del paquete estadistico
SPSS (Statistical Package for the Social Sciences) version 15. Resultados: existe una prevalencia
de fluorosis dental no endémica del 71% de la muestra. Los casos de fluorosis se presentaron en
Su mayoria en pacientes entre los 25-50 afios. La mayor parte de los pacientes con fluorosis no
endémica proviene de la ciudad de Valencia, mientras que los pacientes de fluorosis endémica
provienen de Guacara. Conclusiones: Los elementos de riesgo para la fluorosis dental por el uso
no controlado de crema durante el cepillado y uso excesivo de la sal que contiene mucho fltor en
sus componentes, son aspectos que pasan inadvertidos por el consumidor y deben tenerse en cuenta
en funcion de mejorar las perspectivas de salud de la poblacion a través de politicas publicas
correctas.

Palabras clave: Prevalencia, Fluorosis, Fluorosis No Endémica.

*Este articulo se desprende del Trabajo Especial de Grado para optar por el titulo de Odontélogo titulado: PREVALENCIA DE FLUOROSIS DENTAL NO
ENDEMICA EN PACIENTES QUE ACUDEN AL AREA DE TRIAJE EN LA UNIVERSIDAD JOSE ANTONIO PAEZ DURANTE EL PERIODO

Facultad de Odontoloaia, Universidad José Antonio Paez. Carabobo, Venezuela

MAYO-SEPTIEMBRE DE 2019”.
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NON-ENDEMIC FLUOROSIS. FACULTY OF DENTISTRY-JOSE ANTONIO PAEZ
UNIVERSITY. MAY-SEPTEMBER 2019

ABSTRACT

Objective: to determine the prevalence of non-endemic dental fluorosis in patients who attended
the Triage area, Faculty of Dentistry, José Antonio Paez University, Carabobo, Venezuela during
the period May-September 2019. Materials and methods: quantitative approach, descriptive. The
sample consisted of thirty-one (31) patients previously diagnosed with dental fluorosis. Direct
observation was used as a technique and an observation guide plus the clinical history of the Triage
service as an instrument to collect the data. The results obtained were calculated using the
statistical package SPSS (Statistical Package for the Social Sciences) version 15. Results: there is
a prevalence of non-endemic dental fluorosis of 71% of the sample. Fluorosis cases occurred
mostly in patients between 25-50 years of age. Most of the patients with non-endemic fluorosis
come from the city of Valencia, while the endemic fluorosis patients come from Guacara.
Conclusions: The risk elements for dental fluorosis due to the uncontrolled use of cream during
brushing and excessive use of salt that contains a lot of fluoride in its components, are aspects that
go unnoticed by the consumer and must be taken into account based on improve the health
prospects of the population through correct public policies.

Keywords: Prevalence, Fluorosis, Non-Endemic Fluorosis
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INTRODUCCION

Cuando se consume en cantidades dptimas, el flior consigue aumentar la mineralizacion
dental y la densidad 6sea, reducir el riesgo y la prevalencia de la caries dental y ayudar a la
remineralizacion del esmalte en todas las etapas de la vida:, es beneficioso para prevenir la caries,
sin embargo, se han detectado en afos recientes efectos secundarios perjudiciales (fluorosis) en
los seres humanos, tanto en los huesos, como en algunos 6rganos = La fluorosis dental es definida
como una hipomineralizacion del esmalte dental, influenciada directamente por la relacion dosis-
respuesta a la ingesta de fluoruros:.

Esta afeccion dental se caracteriza por un incremento en la porosidad de la superficie y en
la sub-superficie del esmalte, causando manchas blancas y opacas, estriaciones moteadas,
hendiduras transversales y ondulantes de la superficie del esmalte dental y fosas discontinuas con
zonas de sub-desarrollo dental que pueden alterar su morfologia y generar extensas fracturas
mecanicas superficiales, predisponiendo a la aparicion de otras patologias como la caries y
sintomas como la sensibilidad dental -.

La fluorosis dental leve se caracteriza por la aparicion de pequefias manchas blancas en el
esmalte. Los dientes de los individuos con fluorosis dental aguda presentan manchas moteadas o
se encuentran agujereados. Puede ser de leve a aguda, de acuerdo a cuanto se haya estado expuesto
a los fluoruros durante el periodo de desarrollo de los dientess.

Asimismo, la fluorosis dental es un signo precoz de la intoxicacion por fldor ¢ cuadro
resultante de un disturbio ocurrido durante la formacion del diente causado por la ingesta cronica
y excesiva de fluoruros por un periodo prolongado durante la fase de calcificacion del diente
(periodo pre-eruptivo). Ocurre cuando se consume en exceso la dosis recomendada de flGor y
puede ser una preocupacion significativa para el paciente.

En este mismo orden de ideas, se clasifica a las lesiones de fluorosis dental en relacion con
la concentracion de flGor en el agua consumida durante el periodo de calcificacion de los dientes'.

La ingestion de fluoruro en exceso, comunmente al beber agua, puede causar fluorosis. La
ingestion a largo plazo de cantidades grandes puede llevar a problemas 6seos potencialmente
severos. Paraddjicamente, niveles bajos ayudan a prevenir la caries dental. Es por ello que el
control de la calidad de agua (niveles de fldor en el agua de consumo diario) es por consiguiente
critico para prevenir la fluorosis. Se recomienda un nivel de flGor en el agua de 0.7 a 1.2mg/L,
segun la temperatura del ambiente. La condicion y el efecto de esta enfermedad es causada por la
ingestion excesiva de fluoruro =». Cuando se supera el nivel de 1.5mg/L, el riesgo a padecer
fluorosis dental aumenta considerablemente.



http://erevistas.saber.ula.ve/ideula

“

ltingey < IDEULA I

10 %
"#RewoT  REDIB YilF

Segun el informe mundial de salud oral de 2003 de la Organizacion Mundial de la Salud
(OMS) no es posible conseguir una prevencion efectiva de la caries dental basada en el uso de
fluoruros sin que se presente algin grado de fluorosis dental =. EI consumo de agua con un
contenido cercano a 4ppm., daré por resultado una fluorosis dental en la poblacion =.

Durante los ultimos cincuenta afios, la frecuencia de casos de fluorosis dental ha aumentado
dramaticamente en los Estados Unidos y otros paises, alcanzando nimeros casi epidémicos. Y no
solo el predominio de la fluorosis ha aumentado, sino también su severidad. Esta tendencia es
indeseable, pues aumenta el riesgo de defectos de esmalte, sobre todo desde el punto de vista
estético; y en los casos mas severos, puede dafiar la funcién dental. Algunos autores sugieren que
existen evidencias de que las fluorosis dentales en sus fases mas avanzadas pueden aumentar la
susceptibilidad del diente a la formacion de cavidades =mientras que otro estudio considera que
las lesiones de fluorosis dental durante el periodo de formacion del esmalte pudiese considerarse
aceptable debido a los beneficios anticaries que posee el fluoruro.

Estudios realizados en Latinoamérica demuestran que, dependiendo de la zona geogréafica
varian los niveles de prevalencia de fluorosis dental =v. Un estudio realizado en Colombia =,
muestra que existe una asociacion directa entre la concentracion natural de fluoruro en las aguas
de consumo, la prevalencia de caries dental, y la presencia de opacidades en la superficie del
esmalte las cuales han sido identificadas como fluorosis dental. De igual forma, se destaca que a
medida que la concentracion de fluoruro en el agua aumenta sobre 1,0 mgF/L disminuye el nimero
de lesiones en la denticion permanente y se incrementa la prevalencia de fluorosis dental =.

Por otra parte, la experiencia en general en Venezuela en relacion con el procedimiento de
agregar fldor al agua, enfrentdé problemas técnicos y operacionales, la Comision Nacional de
Yodacion y Fluoracion de la Sal de Consumo Humano y Veterinario (CONYFLUSAL) estimé
como prudente una concentracion de fldor en la sal de 180 ppm a 220 ppm o0 200 a 250 mg de
fluoruro de potasio por Kg de sal. Las diferentes concentraciones de fldor natural en las aguas en
las diferentes regiones del pais y el desconocimiento certero de la situacion dificultan el control de
la concentracion adecuada de flUor en la sal para cada poblacion, lo cual adquiere relevancia si se
considera que la falta de un control adecuado en esta materia puede llevar a la poblacion a niveles
de toxicidad cronica de flGor, causando fluorosis dentalx.

Un estudio en Zulia determind la prevalencia de niveles de fluorosis no endémica en escolares
de 10 a 13 afios, residentes en areas fluoradas y no fluoradas. Los investigadores reportaron una
prevalencia de fluorosis no endémica de 18% y la endémica de 36%. La asociacion entre fluorosis
y lugar de residencia fue significativa y la categoria de fluorosis mayormente encontrada fue la
forma muy suave o muy ligera =. Otro estudio en la misma regién del pais, determind que, de una
muestra de 1010 nifios y adolescentes, el 75,6% presento fluorosis, siendo el 16,3% de estadio
moderado y un 22,5% severo. Ademas, se observo que el 51,7% consumia agua subterranea y el
23,6% consumia agua proveniente del acueductoz.
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En Mérida =, se realiz6 un estudio de prevalencia de fluorosis en 445 nifios entre 5y 14 afos,
donde el 19,3% presento fluorosis dental y un 12,4% presentd opacidades delimitadas, concretando
que la muestra estudiada presenta niveles muy bajos de fluorosis dental en esta zona geografica en
particular.

En el Estado Carabobo a diario se suele presentar problematicas con el consumo de pastas
dentales y alimentos con exceso de fllor. Esto causa efectos en el esmalte dental de las personas
que residen en zonas no endémicasx.

Por ello, se le debe dar prioridad a la fluorosis no endémica, la que se produce por alimentos
0 pastas dentales:, tal como refiere un estudio a 187 individuos entre 2-62 afios de edad de cuatro
comunidades del Municipio Santa Rosalia evaluados para caries dental y para fluorosis dental .

Teniendo en cuenta que la Facultad de Odontologia de la Universidad José Antonio Paez es
un centro de atencion regional, sobre todo la afectada por fluorosis no endémica, el objetivo del
presente trabajo es determinar la prevalencia de fluorosis dental no endémica en pacientes que
acuden al area de Triaje en la Universidad José Antonio Paez durante el Periodo Mayo-septiembre
de 20109.

MATERIALES Y METODOS

Se realiz6 un estudio descriptivo, de corte transversal con disefio de campo. La muestra fue
no probabilistica y a conveniencia, por cuanto estuvo conformada por 31 fichas e historias clinicas.
Se llevod a cabo la observacion de las fichas e historias clinicas por dos investigadoras y se utilizd
una lista de cotejo previamente validada por tres (3) expertos. Dicha lista se utilizé para recolectar
los datos de las hojas de Triaje e Historias Clinicas. Esta revision de documentos cont6 con la
permisologia otorgada por el personal del area de archivo de historias clinicas de la Facultad de
Odontologia, Universidad José Antonio Péez, de las cuales se tomaron aquellas donde fue sefialado
que los pacientes presentaron fluorosis dental. Fueron tomados en cuenta los siguientes criterios
de inclusion:

o Presentar diagndstico previo de fluorosis dental.

e Ser oriundo del estado Carabobo.

o Haber vivido en su periodo gestacional y primeros 8 afios de vida en el estado Carabobo.

« Haber sido atendido en el servicio de Triaje en la Universidad José Antonio Paez en el
periodo de mayo-septiembre de 20109.

La muestra seleccionada quedd constituida por dos series, endémica y no endémica, que
permitieron evaluar la incidencia de fluorosis dental en dichas zonas. Se consideraron como zonas
de fluorosis dental endémica a los municipios Mariara, Guacara y San Joaquin, mientras que las
zonas no endémicas consideradas fueron los municipios San Diego y Valencia. Esto de acuerdo al
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estudio de Castillo=. Se evaluaron las siguientes caracteristicas que presentan dichas hojas para
asi llegar a la prevalencia final, las cuales son:

« Lugar de Nacimiento o procedencia.
« Direccion.
e Sexoy edad.

Los datos recolectados fueron analizados mediante la técnica descriptiva. La tabulacién de los
resultados se hizo mediante el paquete estadistico SPSS version 15.

RESULTADOS Y DISCUSION

Pacientes con fluorosis dental

W Fluorosis endémica MFluorosis No endémica

Gréfico 1: Pacientes con fluorosis dental endémica y no endémica. Area de triaje.
FACO/UJAP. 2019.
Fuente: propia

Del total de pacientes examinados (31), el porcentaje de la muestra de fluorosis no
endémica presentd mayor prevalencia, demostrando que existe un porcentaje de individuos
afectados por algun grado de fluorosis incluso en zonas consideradas no endémicas, alcanzando
71% del total de pacientes examinados. Tal como encontraron en un estudio » donde se determino
una mayor prevalencia de fluorosis dental en zonas no endémicas, donde el grado de consumo de
agua fluorada es distinto al de una zona registrada como endémica, lo que se traduce en que la
fluorosis fue producto de la ingesta de alimentos y bebidas con altas concentraciones de fluor. Es
decir, realmente existe la presencia de la fluorosis dental no endémica, y es una alteracion en el
esmalte dental que podria ser prevenida de conocerse mejor su etiologia.

FLUOROSIS NO ENDEMICA...MORA et al. 33
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BFemenino ®Masculino

Gréafico 2: Género de los pacientes afectados con fluorosis dental. Area de triaje.
FACO/UJAP. 2019.
Fuente: propia

En cuanto a la distribucién de las personas afectadas por sexo, se observa el indice de
fluorosis dental, correspondiendo a 21 en el sexo femenino y 10 en el sexo masculino (Grafico 2).
Se infiere entonces, que las mujeres podrian estar mas propensas a padecer de fluorosis dental, sin
embargo, dichos resultados relacionados con el sexo de los pacientes son subjetivos, ya que puede
existir variaciones en la cantidad de pacientes hombres y mujeres que asisten al area de Triaje de
la Universidad José Antonio Paez. Al respecto, Molina, Castafieda, Sanchez y Flores en México 7,
realizaron su estudio, donde el porcentaje de la poblacion escolar fue de 65% nifias y un 35%
varones para un total de 294 escolares. Hubo una alta frecuencia de fluorosis endémica en escolares
donde la mayoria eran de sexo femenino. A su vez, existe un contraste con el estudio de Akuno,
Nocella, Milia y Guitérrez = donde, a través de una revision sistematica, se pudo observar que la
mayor prevalencia de fluorosis dental fue en el sexo masculino.

Edad de los Pacientes

1 W2 W3

Grafico 3: Edades de los pacientes afectados con fluorosis dental no endémica. Area de triaje.
FACO/UJAP. 2019.
Fuente: propia
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La prevalencia de fluorosis relacionada con la edad del paciente fue de 13 pacientes menores
de 25 afios, 16 pacientes en edades comprendidas entre 25 a 50 afios y 2 pacientes mayores de 50
afios (Grafico 3), mostrando mayor prevalencia de la enfermedad en pacientes en edades entre 25
a 50 afos. Esto pudiera estar relacionado con el hecho que el Programa Nacional de Yodacion y
Fluoracion de la sal en el afio 1995 =, para ese momento tenian edades por debajo de los 12 afios,
edad que los hacia mas susceptibles a la administracion de dosis adicionales de fluor, las que
recibian de dos fuentes: agua y sal, y cremas dentales. Ademas, esto concuerda con el estudio de
Akuno, Nocella, Milia y Gutiérrezedonde se sostiene que la mayoria de los afectados por fluorosis
dental oscilan en un rango entre los 3 y 18 afios.

Los pacientes menores de 50 afios, por su parte, para ese momento tenian 12 afios de edad y
por lo tanto las posibilidades de que las dosis adicionales de fltor recibidas a través de la sal
representaran un mayor riesgo de fluorosis eran bajas, dado que los gérmenes de sus dientes
permanentes ya estaban formados. No se encontraron diferencias por sexo (Grafico N° 2),
coincidiendo con los resultados obtenidos en el informe para la OPS en 1998 =

Igualmente, los pacientes menores de 25 afios presentan un porcentaje significativo de
fluorosis dental; la cual podria estar relacionada con una doble exposicion al flaor, concordando
con lo expuesto en un estudios donde se puede inferir que la exposicion puede provenir de varias
fuentes.

BGuacara BMariara BSan Joaquin

Grafico 4: procedencia de los pacientes afectados con fluorosis dental endémica. Area de
triaje. FACO/UJAP. 2019.
Fuente: propia

De acuerdo a estos resultados se puede visualizar que zona geografica donde existe mayor
prevalencia de pacientes con fluorosis dental endémica fue Guacara (6 pacientes). La alta
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frecuencia reportada podria tener relacion con el impacto de los programas de Promocién y
Educacion para la Salud Bucal.

Finalmente, el estudio realizado por Cardoso =, sustenta el hecho de que el empleo de cremas
dentales con fllor constituye un elemento de riesgo a favor de la fluorosis dental por la ingesta
inadvertida de dentrificos durante el cepillado, sobre todo desde edades tempranas en la poblacion.

En el caso de la fluorosis endémica se da en la mayoria de los casos por el consumo de agua
con un contenido cercano a 4ppm, que se traduce en una amplia fluorosis dental en la poblacién y
esto de acuerdo a los resultados se reporta mas en la zona de Guacara.

Por otra parte, estudios realizados por Borges y Mireles», muestran que existe una asociacion
directa entre la concentracion natural de fluoruro en las aguas de consumo, la prevalencia de caries
dental, y la presencia de opacidades en la superficie del esmalte, las cuales han sido identificadas
como fluorosis dental.

Lugar de nacimiento de pacientes con
fluorosis no endémica dental

mValencia ®mGuiglie ®mSan Diego " Naguanagua

5%
A

Grafico 5: lugar de nacimiento de los pacientes afectados con fluorosis dental no endémica.
Area de triaje. FACO/UJAP. 2019.
Fuente: propia

La muestra estudiada en relacion al lugar de nacimiento de los pacientes, muestran el mayor
porcentaje en Valencia (18 pacientes), que ubica a la fluorosis no endémica de esta poblacion en
un nivel alto, sabiendo que este municipio tiene una baja concentracién de fltor en agua. En este
trabajo se observo que la poblacion tuvo alta prevalencia de fluorosis dental, lo que pudiese indicar
un problema de salud puablica en la poblacion de estudio que requiere la vigilancia y reduccion de
la ingesta de productos que contengan fluor.

Esta situacion detectada hace necesario establecer procedimientos y medidas de control para
reducir las fuentes adicionales de fltor y por ende el riesgo de fluorosis dental. En el anélisis se
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muestra después de Valencia, al municipio de San Diego (Gréafico 4), siendo notoria la necesidad
de realizar en estas comunidades investigaciones que profundicen aspectos tales como la dieta,
consumo de minerales, fluor, indices de caries y excrecion de fldor en la orina, entre otras, tal y
como sefialan Rivera, Acevedo y Nufiezz.

Todos estos aspectos probablemente aumenten el riesgo de fluorosis dental de la poblacion
objeto de estudio, considerando que de acuerdo a Rojas #, los nifios absorben mayor porcentaje de
fldor que los adultos. Asi mismo, Cardoso =, sefiala que antes de los cinco afios de edad, los nifios
presentan inmadurez del reflejo de deglucion, pudiendo llegar a deglutir hasta un gramo de pasta
dental al dia con tres cepilladas diarias, y que entre el nacimiento y los seis afios es la etapa de
formacién de los dientes permanentes lo que aumenta el riesgo de fluorosis dental sobre todo
cuando son adultos.

De igual manera, la Organizacion Panamericana de la Salud = recomienda que los nifios
menores de cinco afios, que vivan en zonas endémicas de fluorosis dental, deben cepillarse con
pastas dentales sin flior y no recibir ninguna otra fuente de flGor ni tépica ni sistémica. Por este
motivo en el afio 1995, el Ministerio de Sanidad y Asistencia Social, acordd suspender las
aplicaciones en nifios menores de seis afios de flior en gel y en enjuagues en las zonas de Guacara,
Mariara y San Joaquin, por ser consideradas éstas zonas endémicas de fluorosis.

La mayoria de los dentrificos de uso mas frecuente en estos pacientes contienen fltor entre
sus componentes y las concentraciones de este oscilan entre 1000 y 1100 ppm; aspecto que no se
corresponde con la recomendacion de Cardoso = la OPS sugiere utilizar pastas dentales con
concentraciones de fltor entre 1000 a 1500 ppm, en especial cuando son nifios. Estas conclusiones
revelan que los pacientes objeto del estudio presentan una alta frecuencia de fluorosis no endémica,
a lo que se agrega el consumo exclusivo de sal con fltor, e inicio de cepillado a edad temprana, e
ingesta excesiva de alimentos.

En este mismo orden de ideas, se ha establecido de forma preventiva evitar la ingestion de
fldor en altas concentraciones desde el embarazo hasta aproximadamente los ocho afios de edad,
mayormente en zonas con presencia de endemismo de fluorosis, tal y como sefialan Guerrero y
Dominguez =en su estudio.

CONCLUSIONES

Se puede inferir que hay una diferencia del 29%, el cual representa a nueve pacientes con
fluorosis dental endémica del total de la muestra; mientras que el 71% hace referencia a los 22
pacientes con fluorosis dental no endémica.

Los resultados arrojados muestran la importancia de proteger la salud de las personas desde
temprana edad, por cuanto existe alta prevalencia de fluorosis no endémica en la poblacion que
asiste al Triaje de la Universidad José Antonio Paez.
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Los elementos de riesgo para la fluorosis dental por el uso no controlado de crema durante
el cepillado y uso excesivo de la sal que contiene altas cantidades de flGor en sus componentes,
son aspectos que pasan inadvertidos por el consumidor y deben tenerse en cuenta en funcién de
mejorar las perspectivas de salud de la poblacion a través de politicas publicas correctas.

Este hecho aumenta la probabilidad que con el tiempo se presente fluorosis no endémica,
por ello se deben realizar programas educativos donde se concientice a la poblacion sobre la
fluorosis dental y se promocionen actividades que den a conocer medidas para contrarrestar el
problema.

De igual forma, se sugiere la realizacion de investigaciones mas extensas para conocer el
hecho con mayor profundidad y estudiar otros factores determinantes relacionados con la fluorosis
no endémica.

Se recomienda a los docentes de la Clinica Integral V de la Facultad de Odontologia UJAP,
hacer énfasis en las observaciones de la hoja de Triaje. Se considera importante la incorporacion
dentro de la ficha clinica de Triaje de la Facultad de Odontologia UJAP una seccién especial
dedicada a la fluorosis dental, basada en el articulo de Natera y colaboradores, donde se considere
el indice de Dean y como observacion, afiadir un apartado donde se indique si la fluorosis es
endémica o no endémica.

Ademas, se hace necesario realizar campafias de salud para la educacion y prevencion de la
fluorosis dental, ya que es una alteracién que no ha sido explicada con detenimiento en las
comunidades del estado Carabobo. Es importante resaltar sobretodo la fluorosis dental no
endémica, para que la poblacion tenga conciencia con el grado de contenido de flGor que consume,
y asi puedan regular la ingesta de alimentos y bebidas fluoradas.

Asimismo, cabe destacar la importancia de concientizar a los estudiantes de la Universidad
José Antonio Paez para que sean capaces de realizar un buen diagndstico en lo que a fluorosis
dental se refiere y asi poder ofrecerles alternativas de tratamiento a los pacientes.

Finalmente, se recomienda fomentar la formacidn en las escuelas de Odontologia sobre el
diagnostico y tratamiento de la fluorosis dental, con el fin de darle una mejor atencion a la
poblacion en general a través de estudiantes y egresados correctamente formados y actualizados
en la materia.
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RESUMEN

Introduccién: El diagnostico en Odontologia es parte fundamental del tratamiento y la radiologia como ciencia
auxiliar ha otorgado con las radiografias un método complementario para un diagnostico certero. Es asi, como dentro
de la FOULA existe la catedra de Radiologia, en la cual se desarrollan Trabajos Especiales de Grado (TEG), por lo
que los estudios bibliométricos se hacen necesarios para procesar la informacion detras de la investigacion cientifica.
Objetivo: Analizar mediante el empleo de indicadores bibliométricos los TEG de pregrado, en el area de Radiologia
de la Facultad de Odontologia de la Universidad de Los Andes (FOULA), 2009-2019. Metodologia: Fue analitica,
de disefio documental, el material de estudio consistié en 21 TEG de Radiologia, la técnica de recoleccion de datos
fue el analisis cuantitativo utilizando un instrumento validado, se usO estadistica descriptiva a través de las
herramientas de Microsoft Excel. Resultados: Los TEG de Radiologia representaron el 4,7% de la produccion total
en la FOULA vy la catedra de Radiologia Oral y Maxilofacial tutoreo al 42,86% de esos TEG. No hubo coincidencia
en las tematicas abordadas, demostrando diversidad. Se present6 una media de 38 antecedentes y 44 referencias por
cada TEG, y el 52% utilizd Vancouver. También, el 52% de los TEG no indicaron el enfoque empleado, aunque el
enfoque predominante fue el cuantitativo, empleado en 19 de los 21 estudios. El tipo de investigacion fue el
descriptivo, y los disefios transversal con el 42,85% y experimental con 23,81%. Por su parte, la técnica de
recoleccién fue la observacién (66,66%), y con respecto el analisis de datos, el descriptivo resalté con 71%.
Finalmente, el software SPSS fue el mas empleado (38,10%). Conclusién: La produccion del area es inferior a otras
areas desarrolladas en los TEG de la FOULA, existe un exceso de errores metodoldgicos y es necesario mejorar los
canales de comunicacién entre los tutores y los profesores del Departamento de Investigacién de la FOULA. De igual
manera, se requiera acordar un criterio equilibrado entre tutores y jurados de los TEG.

Palabras clave: Indicadores bibliométricos; Tesis; Trabajo Especial de Grado; Radiologia;

Radiografias
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BIBLIOMETRIC STUDY OF THE SPECIAL DEGREE WORKS OF RADIOLOGY OF
THE FACULTY OF DENTISTRY OF THE UNIVERSIDAD DE LOS ANDES, 2009-2019

ABSTRACT

Introduction: Dentistry diagnosis is an important part of the treatment, and The Radiology, as a
science, has given a complement method for a good diagnosis with X-rays helps. Thus, on the
FOULA exist the chair of Radiology, in which TEG are developed. That’s why bibliometric
studies are necessary to process the information behind the scientific research. Aim: Analyze using
bibliometric indicator the TEG in Radiology of the Universidad de Los Andes (2009-2019).
Materials and methods: It was an analytical study, with documental design. It used a 21 TEG in
Radiology, and the data collection technique was a quantitative analysis using a validated
instrument. Also, it used descriptive statistic from Microsoft Excel tools. Results: The TEG in
Radiology represent a 4,7% of total production on FOULA. Oral Radiology and Maxillofacial area
was who has more tutors with 42,86%. It was not coincidence about any subject, proving a lot of
diversity in this point. Also, it show a media of 38 antecedents, and 44 references for each TEG
and the 52% use Vancouver. The 52% of TEG did not indicated the approach used, although the
predominant approach was quantitative (19 of 21 TEG). About the type of investigation, it used a
descriptive type, thus, transversal design with 42,85% and experimental with 23, 81%. The
collection technique was observation (66,66%), and the data analysis was descriptive one with
71%. Finally, the software used was SPPS (38,10%). Conclusion: The production of the area is
inferior to other areas developed in the FOULA TEG, there is an excess of methodological errors
and it is necessary to improve the communication channels between the tutors and the professors
of the FOULA Research Department. Similarly, it is required to agree on a balanced criterion
between tutors and juries of the TEG

Keywords: Bibliometric indicators, Thesis, Special Degree Project, Radiology, X-rays
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INTRODUCCION

La radiologia es una especialidad en el area de la salud que sirve como medio auxiliar de
diagnostico de primera eleccion para un correcto diagndstico y tratamiento:. La misma permitio a
las ciencias médicas la extraordinaria posibilidad de observar el interior del cuerpo sin necesidad
de un bisturi, a través de imagenes obtenidas por un proceso fisico-quimicoz, ya que ofrece una
visién de estructuras no superficiales y de lesiones que clinicamente no se pueden diferenciar de
otras:.

En el &rea odontoldgica, las radiografias se consideran métodos complementarios que permiten,
junto a otras pruebas adicionales, detectar algunas patologias buco-maxilofaciales, por
consiguiente, se considera un auxiliar y no un método diagnostico en si, ya que no permite realizar
un diagnostico de certeza exclusivamente con andlisis radiograficos. Sin embargo, constituye un
elemento fundamental e imprescindible a nivel terapéutico«.

Dentro del pensum de estudio de la Facultad de Odontologia de la Universidad de Los Andes
(FOULA), se encuentra la catedra de Radiologia, que no solo se encarga de la formacion de los
estudiantes en el area; ademas, presenta conexion con todas las otras especialidades del
conocimiento odontoldgico gracias a que forma parte del diagnostico complementario de ellas. A
su vez, genera un espacio para el desarrollo de trabajos de investigacion, que en muchos casos se
ven reflejados como Trabajo Especial de Grado (TEG), requisito que forma parte de la culminacién
académica de pregrado en la institucion.

El TEG o tesis universitaria es un documento que constituye una gran fuente de informacion sobre
el area de investigacion en que esta enfocadas, y tiene como finalidad difundir los conocimientos
cientificoss. La tesis se caracteriza por ser inédita y original, ademas de que permite consolidar la
formacion académica de pregrado o postgradorex, siendo particularmente empleada como
requisitos en universidades para acceder al titulo profesional==+. En este sentido, el tipo, actualidad
y las diferentes fuentes de informacion utilizadas para su desarrollo, son elementos que pueden ser
analizados y estudiados a traves de la bibliometriass:s,

La bibliometria es la ciencia que permite la aplicacion de métodos estadisticos y matematicos
dispuestos para definir los procesos de la comunicacion escrita, y la naturaleza y el desarrollo de
las disciplinas cientificas mediante técnicas de recuento y analisis de dicha comunicacionssus,
Esta pretende cuantificar la actividad cientifica por medio de la aplicacién de tratamientos
cuantitativos a las propiedades del discurso escrito y comportamientos tipicos de estes .

La bibliometria emplea instrumentos de medicién, denominados indicadores, que no son mas que
parametros que se utilizan para evaluar cualquier actividade. Estos indicadores bibliométricos son
mediciones objetivas e indirectas que permiten determinar el crecimiento y envejecimiento de
cualquier campo de la ciencia y se utilizan frecuentemente para estudiar el resultado cientifico, el
proceso, su volumen, evolucion, estructura y visibilidads==»2 que es llevado a cabo en paises,
revistas, instituciones, por autores y universidadess:, permitiendo valorar la actividad cientifica y
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la influencia, tanto del trabajo como de las fuentes-===, que si bien tienen principalmente un
enfoque cuantitativo, permiten a su vez divisar la calidad, fortaleza, debilidades e impacto de las
mismase.

Los indicadores bibliométricos se pueden clasificar en cinco grupos de indicadores, que son:
indicadores personales, indicadores de productividad, indicadores de citacién, indicadores de
contenido e indicadores metodoldgicoss.

Es importante destacar, que existen gran variedad de estudios bibliométricos en odontologia=«, asi
como también en el area de radiologiass=+==, A pesar de esto, las investigaciones bibliométricas en
relacion a la radiologia en odontologia son pocas, encontrandose un estudio elaborado por
Quintanilla et al.= quienes realizaron un analisis bibliométrico a 15 ejemplares de la Revista
Anuario de la Sociedad de Radiologia Oral y Méaxilo-Facial de Chile en el periodo 2003-2017.

En el mismo sentido, hay una investigacion realizada por Maggiorani et al.” en el afio 2019 en el
que indican que de 515 TEG de la FOULA, que se realizaron en el periodo comprendido entre
2005 al 2017, solo un 3% corresponde al area de radiologia. Asimismo, hay diversos estudios
bibliométricos realizados en la FOULAws»ss que abordan el desarrollo de la investigacion y
metodologia empleada en diversas area clinicas, sin embargo la radiologia no ha sido el objeto de
estudio de ninguna de estas investigaciones. Dejando un vacio que muestra la necesidad de
establecer un estudio bibliométrico en las investigaciones de radiologia en la FOULA.

Basado en lo antes expuesto, el objetivo de la presente investigacion es analizar mediante el empleo
de indicadores bibliométricos los TEG de pregrado, en el area de Radiologia de la Facultad de
Odontologia de la Universidad de Los Andes (FOULA), 2009-20109.

MATERIALES Y METODOS

La presente investigacion es de tipo analitica, con disefio documental. Por su parte, la técnica de
recoleccion de datos fue un andlisis cuantitativo de contenido, en el que se recolecto y analizé los
datos suministrados por los TEG de radiologia de la FOULA en el periodo comprendido entre
2009 y 2019. El instrumento empleado para la recoleccion de datos fue tomado de Maggiorani et
al.”.

Se implemento una secuencia metodolégica que consto de 4 pasos:

1. ldentificacién de los TEG de radiologia y descarte de aquellos que no tenia relacion directa
con el area de estudio,

2. Ubicacion y recuentro de los TEG de radiologia, comprendidos en el periodo entre 2009 y
20109.

3. Aplicacion del instrumento de recoleccion de datos en los TEG encontrados, para ello se
hizo una lectura detallada de cada uno de los TEG y se realiz el vaciado, sistematizacion
y codificacién en la matriz de contenido.

4. Analisis de los datos obtenidos para responder a los objetivos de estudio.
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Para analizar los resultados se empled una base de datos en el software Microsoft Excel, con la
finalidad de describir el indicador de produccion por afio calendario. Se elaboraron tablas y
graficos que sefialan la produccion total y relativa (porcentual) combinada con el indicador
metodoldgico representado por: paradigma cientifico, nimero de antecedentes, bases legales,
aspectos bioéticos, aparato critico, enfoque, tipo, disefio, técnica de recoleccion de datos y técnica
de andlisis de datos. Ademas, se describio las catedras a las cuales estaban adscritos los tutores de
estos TEG.

RESULTADOS

Indicador de produccién por afio calendario

Los resultados logrados en esta investigacion se basaron en los 21 TEG realizados en el area de
radiologia de la FOULA correspondientes al periodo 2009-2019, con un promedio de 2 trabajos
por afio, destacando el afio 2009 con el mayor porcentaje de publicaciones de radiologia respecto
a la produccion anual con un 16,2%. Ademas, desde el 2010 se aprecia una caida en la produccion
Ilegando a ser nula en los afios 2013 y 2019. En general, los trabajos de radiologia representan el
4,7% de los TEG en los 10 afios estudiados.

- -TEG Radiologia Total TEG FOULA
]
[¥E]
=
M
=1
]
E
Z
7T —
2 =1 =2 = —1=2=) =) =7 -
Afio

2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019
Imagen 1. Numero de la produccion de TEG de radiologia por afio calendario.

Indicador de produccion por area temética

Asimismo, en la imagen 2, se observa que un total de 6 catedras diferentes realizaron TEG de
Radiologia, siendo la catedra con mas trabajos la correspondiente a Radiologia Oral y
Maxilofacial, la cual contd con el 42,86% de los TEG. Por su parte, la catedra de Anestesiologia
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participd en un 38,10%.
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M Radiologia Oral v Maxilofacial
M Anestesiologia v Cirugia Bucal
M Endodoncia
B Materiales Dentales

g Ertolimaiflinica v Terapeutica Estomatologica
Imagen 2. Numero de TEG de Radiologia por catedra de tutor.

En laimagen 3 se logra observar como se presentaron 12 diferentes sub-areas de estudio, el 23,81%
corresponde al area de Cirugia Bucal, seguido por un 14,29% del &rea de Implantologia.

Protesis fija ——

Periodoncia ——

Operatoria ——

Odontopediatria ——

Cirngia Ortognatica e—je—

Cardiclogia ——

Anatomia Dentaria  —j—

Ortodoncia e
Estomatologia — —
Endodoncia ———
Tmplantologia e ——
Cirugia L ___________________________________________]

0 1

3 4 5 6

IMumero de TEG Radiologia

Imagen 3. Sub-area de estudio de los TEG de Radiologia.

Con respecto a las teméticas abordadas en los TEG de radiologia, tal como se ve en la tabla 1, se
pudo evidenciar que no hubo coincidencia en ninguno de los items, demostrando una gran

diversidad de temas de investigacion.



http://erevistas.saber.ula.ve/ideula

IDEULA. Nro. 7 Enero-Junio 2022. pp. 44-68. ISSN: 2665-0495

-}

]

Deposito Legal: ME2018000069

Vv
RVR092 http://erevistas.saber.ula.ve/ideula

Tabla 1. Temas de estudio de los TEG de radiologia

Temas NUmero de TEG

Altura de la cresta ¢sea alveolar
Anomalias Dentales
Anomalias dentales de numero
Ateroma Calcificado
Caracteristicas cefalométricas de poblacion escolar
Cicatrizacion periimplantaria
Comparacion entre radiografia periapical y tomografia
Condiciones dseas en terreno protésico
Diagnostico en las cavidades interproximales
Dientes ectopicos
Disponibilidad 6sea en brechas edéntulas
Hipertrofia Adenoidea
Lesion al conducto dentario inferior
Maloclusiones
Macrosomia Hemifacial
Patologias litidsicas
Procesos osteoliticos en dientes pilares de protesis fija
Regeneracion 6sea en patologias periapicales
Relacién conducto dentario y terceros molares
Terceros molares
Terceros molares inferiores

PR RPRRPRRPRRPRPRRPRPRPRRPRRLRRLRRPRRPRRRERERER

Indicador metodolégico.

Las dimensiones de este indicador corresponden a: teoria (bases legales, aspectos bioéticos,
antecedentes, referencias y aparato critico), disefio (enfoque, tipo y disefio de investigacion) y
técnicas (recoleccion de datos y analisis de datos).

Las bases legales, ubicadas en el marco tedrico, no representaron ningun resultado, mientras que
los aspectos éticos o bioéticos plasmados en el marco metodoldgico, se presentaron en el 38,09%
de los 21 TEG de radiologia.
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Imagen 4. Presencia de aspectos bio/éticos en los TEG de Radiologia.

Con respecto a los antecedentes, en general, se presenté una media de 13,52 por TEG de
Radiologia, mientras que la media de referencias fue de 43,57 por cada uno. Como se aprecia en
la imagen 5, los afios con mayor promedio de antecedentes fueron 2014 y 2017. A su vez, en las
referencias se destaco el afio 2017, seguido por el 2018.

* =Promedio Antecedentes = +*Promedio Referencias

~
49 N/

/ ~— 46
41
~
36 33
28

25 -
22

11‘__.—1?-...___12 / ""'-‘15-_,..--20 \15\

7 \\

2008 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019

Promedio de antecedentes y referencias

Afio

Imagen 5. Promedio de antecedentes y referencias por afio en los TEG de Radiologia.

Al analizar lo que respecta al aparato critico, el 52% (11 de los TEG) utilizaron Vancouver y 48%
emplearon APA. Aunque es necesario resaltar que del afio 2016 en adelante el 100% de los TEG
presentaron su sistema de referencias bajo las normas Vancouver.
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Imagen 6. Aparato critico utilizado en los TEG de Radiologia

En el enfoque de la investigacion, 11 de los 21 TEG no indicaron el enfoque empleado, sin

embargo, dentro de los que si lo identificaron el 90% representa el enfoque cuantitativo y el 10%
a un enfoque cualitativo.

M Cuantitativo
M Noindica
M Cualitativo

Imagen 7. Enfoque de los TEG de Radiologia

En este sentido, cabe mencionar que de los 10 TEG que indicaron el enfoque de investigacion, la
mitad presentaron errores, destacando el citar un autor que no usa enfogque con un 60% de dichos
errores (30% del total de aquellos que usaron enfoque).
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el autor

Mezcla autores v uno no usa -
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Autor citado. no usa _

enfoque

No indica S |

Imagen 8. Tipo de errores en el autor de enfoque de los TEG.

Segun el tipo de investigacion, la imagen 9 sefiala que los estudios descriptivos destacaron en los
TEG de Radiologia, presentandose en el 61,90% de las ocasiones, seguido por el correlacional y
comparativo, aunque en menor proporcion. Sin embargo, en el 23,81% de los TEG mezclaron
errdneamente el tipo con el disefio de investigacion.

MW Correcto M Incorrecto

=]
2
E‘:' Comparativo -
o
ﬁ Correlacional _
4
o L
& Descriptivo [
Mezcla tipo con disefios |EENNSHINNNNNN
0 2 4 6 2 10 12 4
Frecuencia

Imagen 9. Tipos de investigacion y errores en los tipos.

En referencia a los autores usados en el tipo de investigacion, Herndndez et al. fueron los mas
utilizados con el 28,57%, aunque si se toman en cuenta cuando fueron mal empleados el porcentaje
asciende al 42,86%. El 19,05% de los TEG no indic6 autor en su tipo de investigacion. En general,
el 57,14% de las ocasiones fueron utilizados correctamente los autores respecto a los
tipos/niveles/alcances de investigacion descritos.
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Hernandez et al + Hurtado contradiciendose I
Hernandez et al no resptando su taxonomia I
Hurtado no respetanda su taxonomia I
Mitchell (autor no metodoldgico) |
Ruiz y Morille I
Mo indica autor T
Hernandez et al 2
Hurtado |
Arias ]
I

Hernandez et al + Hurtado

B Comrecto M Errores

Imagen 10. Autores citados y errores en la cita de autores en los tipos de investigacion de los
TEG de Radiologia.

Al analizar la clasificacion de los disefios de investigacion, como se aprecia en la tabla 1, se obtuvo
que en su mayoria el disefio fue de tipo transversal o transeccional con el 42,85% de los TEG, lo
que representa un 75% en la clasificacion de los disefios segun el nimero de mediciones. El disefio
restrospectivo fue el segundo mas empleado con un 33,3%, lo que equivale al 87,5% dentro de su
categoria: tiempo en el que ocurre el fendmeno. Asimismo, el disefio no experimental u
observacional arroj6 que un 23,81% de los TEG lo emplearon.

Tabla 2. Clasificacion de disefio de los TEG de radiologia

DISENO | CLASIFICACION | TEG
Disefio segun la intervencion No experimental u observacional =~ 5
Experimental 1
Segun el namero de mediciones Transversal o transeccional 9
Longitudinal o evolutivo 3
Segun el tiempo en el que ocurre el fenémeno Retrospectivo 7
Prospectivo o contemporaneo 1
Segun la fuente De campo 1
Documental 2
De Laboratorio 0
Segun la amplitud de los datos Multivariable 2
Univariable 0
Otros Serie de casos 1
Estudio de caso 1
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Del mismo modo, en la tabla 2, se observa que el 19,05% de los TEG no menciona el autor en el
que se basa su disefio de investigacion. El 14,29% usd a Arias de manera incorrecta, ya que
emplearon un disefio que no le pertenece a este autor. Tambien, se evidencid que en el 28,57% de
los casos se utilizo a Hernandez et al, aunque en 4 de las 6 veces se les dio mal uso. En general, se

registraron errores a la hora de usar los autores en un 85,71% de los casos.

Tabla 3. Autores citados y errores en la cita de autores en el disefio de investigacion de los TEG

de radiologia.

Disefio
Ruiz y Murillo incompleto

| Correcto | Errores

1

Sabino con un disefio que no le pertenece

Usa completo los disefios de Hurtado, pero alguno de ellos los coloca en tipo

Combina a Hernandez et al y Hurtado pero ambos incompletos

Hernandez et al con un disefio que no le pertenece

Uso de autores que no son metodolégicos

Hurtado incompleto

Hernandez et al con un disefio que no le pertenece

Arias con un disefio que no le pertenece

No menciona autor

DRWNNNRE R PP

Hernandez et al

Hurtado

Entre las muestras de estudio que fueron seleccionadas en radiologia, destacaron las radiografias
panoramicas con el 38,1% de los casos, seguido por la radiografia cefalica lateral con el 14,29%.

El total se utilizaron 11 muestras de estudio diferentes.
Tomografias I
Terceros molares y premolares extraidos I
Radiografias periapicales y tomografias computarizadas ____ i
Facientes totalmente edentulos I
Pacientes rehabilitados con protesis parcial fija I 1
Facientes con necesidad de extraccion de terceros molares [N 1
Facientes con necesidad de cirugia periodontal I 1
Facientes con lesiones peridodentales crénicas I 1
Mo aplica I 1
Pacientes de |a Clinica Integral del Adulta (1] I 1
Radiografias cefilica lateral I -
Radiografias pancramicas . ©
0 1 2 3 4 5 B 9

Imagen 11. Tipos de muestra utilizados en los TEG de Radiologia.

Referente a la técnica de recoleccion de datos, se encontré que el 28,58% no indicé la técnica
empleada, sin embargo, de los que si lo hicieron resaltd la observacion directa con 30% (14,29%
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del total de los 21 TEG). Dentro de los errores, se observo que el 14,29% uso una técnica propia
de los estudios cualitativos cuando el estudio era
cuantitativo.

Observacion estructura no participante |

No indica LD ...
Observacion® ]

Observacion directa™ I —

Observacion asistida técnicamente I

Observacion directa y asistida técnicamente I

Observacion y entrevista®
Observacion indirecta

Observacion y sociometria®

No aplica

=]
—_

2 3 4 5 & 7

M Comrecto M Error

Imagen 12. Técnicas de recoleccion de datos en los TEG de Radiologia

Como instrumento empleado, el 19,05% utilizé la ficha de recoleccion de datos, seguida por la
tabla de datos o registro y la lista de cotejo con un 9,52% respectivamente. Resalta el uso de fichas
como instrumento aplicado en un 4,76% cada una, sin embargo, no hay uniformidad en el tipo de
ficha empleado, estas varian desde fichas de registro, fichas radiogréficas, fichas de observacion,

ficha de anotacion, ficha clinica, fichas sin especificar.
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Imagen 13. Instrumentos de recoleccion de datos en los TEG de Radiologia.
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La técnica de andlisis de datos mas utilizada fue la descriptiva sola en el 71% de los TEG, seguido
por la descriptiva e inferencial con un 5%. En general, hubo un 19,05% de errores distribuidos
entre no indicar la técnica de datos usada o usar una que no correspondia.

3
—
L I .
ivasela No indiea Descriptiva e No aplica No comresponds
Inferencial
M Porcentaje de tipe de técnica

MNumero de TEG Fadiologia

Imagen 14. Técnicas de analisis de datos en los TEG de Radiologia

Con respecto al uso de técnicas de analisis estadistico, resalté que mas de la mitad de los TEG
(52,38%) no indico la tecnica empleada en la investigacion y se usaron hasta 6 tipos de pruebas
inferenciales.

WMo indica

B Chi Cuadrado (x2)

Mo comresponde

Mo aplica

B Prueba T y Wilcoxon

BPrusha T

B Sensibilidad y especificidad

B Prueba de Wilcoxon

B Prucba de sensibilidad diagnostica

Imagen 16. Técnicas de analisis estadistico utilizadas en los TEG de radiologia.

Finalmente, entre los softwares estadisticos méas utilizados, estuvo el SPSS en sus diferentes
versiones, en el 38,10% se uso6 solo y en el 23,81% de los casos lo emplearon en conjunto con
Microsoft Excel, convirtiendo a este Gltimo en el segundo programa mas empleado, con siete usos
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en total, aunque solo en uno de los casos fue empleado de manera exclusiva, y no en combinacién
con otros programas.
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SPSS Microsoft No indica Adobe Microsoft Microsoft
Excel v SP55 FPhotoshop Excel Excel yR2.7.2

Imagen 15. Softwares utilizados en los TEG de Radiologia.

DISCUSION

La bibliometria comprende un conjunto de técnicas cuantitativas aplicadas al analisis de
documentos, sus productores y consumidores, mediante la cual se puede observar el estado de la
ciencia a través de la produccion global de la literatura cientifica en un nivel dado de
especializacions.

En el presente estudio se analizaron los indicadores de productividad, area tematica y contenido
metodoldgico en los Trabajos Especiales de Grado (TEG) pertenecientes al pregrado de la Facultad
de Odontologia de la Universidad de los Andes (FOULA), realizados sobre radiologia durante el
periodo 2009-2019; formando parte de una linea de estudios bibliométricos del Departamento de
Investigaciéon “José Tona Romero” de la FOULA, que inici6 con el estudio realizado por
Maggiorani et al.” cuyo objetivo fue analizar bibliométricamente los trabajos especiales de grado
de la Facultad de Odontologia de la Universidad de Los Andes entre los afios 2005-2017.
Asimismo, se han desarrollado bajo la misma linea de investigacion estudios en el area de
Odontopediatria=, Cirugia=, Operatoria Dental=, Estomatologia= y Prostodoncias. Por lo tanto, los
resultados fueron comparados, fundamentalmente, con estos estudios mencionados anteriormente.

En cuanto al indice de produccion, se observo que de los 447 TEG realizados en el periodo 2009-
2019, solo un 4,7% corresponde al rea de Radiologia, lo que equivale a 21 TEG. Si bien el estudio
realizado por Maggiorani et al.” menciona en su investigacion una produccion de 15 TEG en esta
area, entre los afios 2005 — 2017; esta diferencia puede asociarse a que diversos trabajos de
investigacion fueron clasificados en otras areas como Cirugia Bucal, Ortodoncia o Endodoncia y,
adicionalmente, los estudios fueron realizados en diferentes periodos de tiempo. También,
Ordinola et al.= realizd una investigacion en la Universidad San Martin de Porres, en Per( durante
el periodo 2005-2013, en la que encontraron una produccion de 16 TEG en el area de Radiologia,
lo que corresponde al 3,50% de la produccién total de ese estudio, siendo menor que en la FOULA,
al igual que Castroz, quien en su investigacion sobre tesis de la Facultad de Odontologia de la
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Universidad Nacional Mayor de San Marcos, también en Perd, en el periodo 2005-2015, encontrd
solo una tesis (0,5%) del &rea de Radiologia dentro produccién total.

Referente al &rea temaética, se evidencié que los profesores tutores de los TEG de Radiologia
pertenecian en 42,86% a la catedra de Radiologia Oral y Maxilofacial, representando un cifra
inferior en comparacion con los estudios de Prostodoncia de la FOULA=, en el que los profesores
de Clinica Integral del Adultos fueron los encargados de dirigir el 50% de los TEG estudiados;
mientras que, en los de Operatoria Dental= los profesores adscritos a la catedra de Operatoria
tutorearon el 73% de los TEG; y los TEG de Cirugia= en los cuales el 64% de los tutores
pertenecieron a esa catedra. Adicionalmente, Estomatologia= y Odontopediatria=, destacaron por
presentar una disminucion en la cantidad tutores adscritos a la catedra involucrada, con un 22,64%
y 36% de los TEG, respectivamente. Se atribuye este descenso a las caracteristicas pedagdgicas
de dichas catedras, Odontopediatria y Estomatologia, cuya amplitud de estudio permite que sus
trabajos de investigacion puedan ser desarrollados por especialistas de otras catedras, ya que
involucran otras areas de estudio dentro de sus competencias, de igual forma ocurre en la catedra
de Radiologia, aunque en menor proporcién. En el estudio de Quintanilla=el 56,8% de los articulos
fueron de especialistas en Radiologia Oral y Maxilo Facial.

En cuanto a las bases legales, se encontr6 que no hubo mencion en los 21 TEG de Radiologia,
concordando con los estudios de la FOULA de Estomatologia=, Cirugia= y Prostodoncia=, en lo
que tampoco se reflejaron las bases legales, sin embargo, el presente trabajo difiere con respecto a
los estudios de todos los TEG de la FOULA" y de Odontopediatria=, en los que se obtuvo en el 6%
y 10% de los casos, respectivamente. Posiblemente las propuestas de estudios del area de
Radiologia no requerian las bases legales para su realizacion.

Por su parte, en los aspectos éticos o bioéticos se pudo evidenciar en el 38,09% de los TEG,
destacando por ser menor a los estudios de Ordinola® con un 73%, Calla= con el 73,37%,
Estomatologia= con el 58% de los casos, y Prostodoncias con 45,5% de los TEG. Se presume que
el bajo indice puede estar relacionado a que la muestra estuvo conformada en su mayoria por
radiografias.

La cifra generada por los antecedentes fue de 284 en total, con un promedio de 13,52 por estudio,
siendo muy similar a los TEG de la FOULA de Estomatologiax (13,19), aunque el resto de los
TEG de la FOULA presentaron resultados muy cercanos, entre 11,36 y 14us=s=s, Asimismo, las
referencias sobre TEG de radiologia ostentaron un promedio de 43,57; la menor de todos los
estudios realizados hasta ahora en la FOULAzsss,

Con relacién al aparato critico, el 52% emple6 el sistema de citacién Vancouver, cifra similar al
49% del estudio sobre TEG FOULA 2005-2017-y al 57% de los TEG de Cirugia=, pero es bastante
menor al resto de estudios que oscilan entre el 59,09% y el 84,91%:xs=, Sin embargo, se hace
necesario resaltar que del afio 2015 en adelante la totalidad de los TEG presentaron su sistema de
referencias bajo las normas Vancouver, debido a que el Departamento de Investigacién de la
FOULA recomendo su uso a partir del afio 2010 con la finalidad de adaptarse al aparato critico
que mas se usa en la comunidad discursiva médica, comportamiento se observé también en los

demas estudios bibliométricos realizados en la FOULA.
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Adicionalmente, el enfoque de la investigacion se encontro solo en el 48% de los casos, cifra
similar al estudio de Estomatologia (47%)=y Prostodoncia (50%)=. Dentro de los que si lo
identificaron hubo predominio en el enfoque cuantitativo con un 90% de los TEG de Radiologia,
y un 10% pertenecid al enfoque cualitativo. Ademas, se vio reflejado la cantidad de errores (50%)
con respecto a este item, semejante lo expuesto en los estudios bibliométricos de Cirugia (48%)=
y Prostodoncia (45,45%)s.

El tipo de investigacion mas empleado en los TEG de Radiologia fue el descriptivo, presentandose
en el 61,90% de los casos, parecido al estudio de Prostodoncia (63,64%)= y Estomatologias
(58,49%) y aunque el descriptivo también fue el mas observado en los otros TEG de la FOULA,
su frecuencia fue menor. Por su parte, el principal error se dio al mezclar erroneamente el tipo con
el disefio de investigacion (23,81%), concordando con los otros TEG. Asimismo, los autores mas
empleados correctamente, fueron Hernandez et al. con el 28,57%, porcentaje similar al estudio de
Estomatologia (30,77%)=, mientras que en los otros TEG arrojaron Odontopediatria» (24%),
Cirugia= (22,64%) y Prostodoncias (18,18%). Los errores al citar los autores fue el 42,86% v el
principal fue el no indicar el autor, lo cual concuerda con lo encontrado en Cirugias,
Estomatologia= y Operatoriax.

Referente a los disefios de investigacidon, se evidencid que en su mayoria el disefio seguin el numero
de mediciones fue de tipo transversal o transeccional con el 42,85% de los TEG, Estos resultados
se asemejan a los resultados de los TEG de la FOULA (43,88%)7, Odontopediatria (45%)» donde
el disefio transversal también fue el que predoming, y asimismo difiere del estudio de Cirugia= en
donde hubo prevalencia del disefio longitudinal (59%). Asimismo, el disefio mas empleado segun
el tiempo en el que ocurre el fenémeno fue el disefio retrospectivo (33,30%), concordando
Unicamente con el estudio de Estomatologia (17,65%)=; mientras que el disefio mas predominante
segun la intervencion del investigador fue no experimental u observacional lo que lo asemeja a la
mayoria de los otros TEG de la FOULA exceptuando los de Operatoria en los cuales se destacaron
los experimentales. En el caso de Quintanilla= el Reporte de Caso Clinico fue el disefio méas
observado.

En el mismo orden de ideas, los autores mas empleados para el disefio de investigacion fueron
Hernandez et al. con un 28,57%, sin embargo, solo el 9,53% fue empleado correctamente. Este
resultado es similar a los estudios en los TEG de la FOULA de Prtostodoncias, Estomatologias,
Cirugia=, Operatoria= y Odontopediatriaz, en los cuales estos autores también fueron los mas
empleados. Sin embargo, un 85,71% presentan errores al momento de usar los autores del disefio
de investigacion, siendo el m&s comun no sefialar el autor metodol6gico usado como sucedid
también los TEG de Odontopediatria» y Operatoria.

Dentro de las muestras de estudio que fueron seleccionadas en radiologia, destacaron las
radiografias panoramicas y las radiografias cefalica lateral, lo cual es ldgico por el area y estudios
propuestos.

Con respecto a la técnica de recoleccion de datos mas empleada, resalté la observacion (sola o con
otra técnica) con un 66,66%, semejante al estudio de Prostodoncia (68,18%)= y a los TEG de
FOULA (62,3%)". Aunque, se puedo evidenciar que el 14,29% de los casos empleo una técnica
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incorrecta, dato inferior a los estudios de Cirugia (45%)=, Operatoria (53,57%)=, Prostodoncia
(45,45%)-, Estomatologia (35,85%)= y Odontopediatria (30,64%)=, siendo el error mas comun el
empleo de técnicas propias de los estudios cualitativos cuando el estudio era cuantitativo.

Asimismo, el instrumento de recoleccion de datos que destaco fue la ficha de recoleccion de datos.
A pesar de esto, en el presente estudio resalta de manera general el uso de fichas como instrumento
aplicado, sin embargo, no hay uniformidad en el tipo de ficha empleado, estas varian desde fichas
de registro, fichas radiograficas, fichas de observacion, ficha de anotacion, ficha clinica, o
simplemente fichas sin especificar. Esto pudiese ser debido a no definir los criterios a la hora de
mencionar la ficha en el momento de desarrollar el proyecto.

Por ultimo, el 71% de los TEG de Radiologia empled la técnica descriptiva sola como la técnica
de analisis de datos, muy por encima de los estudios de Estomatologia (64,15%)=, los TEG de la
FOULA (51%), Cirugia (51%)=, Prostodoncia (50%)= y Odontopediatria (48%)». Asimismo,
resalta el poco uso de esta seccion, lo que representa un error en el proyecto, y de técnicas de
andlisis estadistico inferencial debido a que la mayoria de las investigaciones fueron netamente
descriptivas, a diferencia del estudio de Prostodoncias y Estomatologiax, en las cuales la prueba
de Chi Cuadrado prevalecié en los TEG, con un 36,36% Yy 46,15%, respectivamente. Ademas,
entre los softwares estadisticos mas utilizados, estuvo el SPSS en sus diferentes versiones, en el
38,10% se usd solo y en el 23,81% de los casos lo emplearon en conjunto con Microsoft Excel,
para un total de 61,91%. Este resultado se asemeja a los estudios de Estomatologia=, Prostodoncias
y Operatorias.

CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

En el presente estudio se concluye que los 21 TEG de Radiologia en la FOULA durante el periodo
2009-2019 evidencian un indice de produccidn inferior al resto de los TEG de la FOULA en otras
areas,. Ademas, esto concuerda con que el porcentaje de TEG realizados por tutores de la catedra
de Radiologia fue menor al 50% y participaron 6 catedras diferentes.

Por otro lado, se obtuvo que la distribucion de antecedentes fue similar a la obtenida en otros TEG
de la FOULA pero el uso de referencias fue menor, mientras que el Aparato Critico mas usado fue
Vancouver, tal como se estila en las recomendaciones para realizar los TEG desde el afio 2012.

En la investigacion también se observd que el enfoque predominante fue el cuantitativo; el tipo de
investigacion, el descriptivo y los autores més citados Herndndez et al.; con respecto al disefio de
la investigacion los mas empleados fueron, transversal, experimental y retrospectivo siendo
también los autores mas citados Hernandez et al. Ademas, esta informacion también permitid
observar el amplio numero de errores en la descripcion del enfoque, disefio y tipo de investigacion
siendo el principal error mezclar equivocadamente el tipo con el disefio de investigacion y el mal
empleo de autores para el disefio.

Por otra parte, la técnica de recoleccion de datos mas empleada fue la observacion, siendo las
radiografias panoramicas las muestras de estudio seleccionadas en la mayoria de los casos;
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ademas, el error mas comudn en las técnicas fue el empleo de técnicas propias de estudios
cualitativos cuando el estudio era cuantitativo.

Asi también, la recoleccién de datos fue llevada a cabo en la mayoria de los caso en fichas de
recoleccion siendo las fichas de registro las mas comunes. Sin embargo, no se encontrd
uniformidad en la denominacion de la ficha empleada, variando desde fichas de registro,
radiogréficas, observacion, anotacién, clinica o simplemente ficha sin especificar.

Con respecto a la técnica de analisis de datos, la técnica descriptiva fue la mas empleada.
Resaltando el poco uso de técnicas de analisis estadistico, ya que el 52% no indico la técnica
empleada. En el caso de los que emplearon se puede identificar que el software con paquete
estadisticos mas empleados fue SPSS en sus diferentes versiones, y Microsoft Excel en conjunto
con SPSS en segundo lugar.

De los 21 TEG de Radiologia se presentaron 21 diferentes temas de investigacion, por lo cual se
puede evaluar como recomendacion continuar con el desarrollo de alguna de estas lineas de
investigacion, en el mismo sentido es recomendable incentivar a los tutores del area de radiologia
a continuar con la produccion de TEG en esta catedra para mantener o aumentar la produccion que
en el periodo de 2009-2019 se ha visto aminorada.

Tal como en otros estudios de esta linea de investigacion, se recomienda mejorar los canales de
comunicacion entre los tutores y los profesores del Departamento de Investigacion de la FOULA.
De igual manera, se requiera acordar un criterio equilibrado entre tutores y jurados de los TEG, ya
que, en algunas oportunidades, se indican correcciones contradictorias a los estudiantes al tener
diferentes formas de enfocar la lectura del trabajo y, en consecuencia, se aplican diferentes
metodologias, esto para evitar en mayor medida los errores metodoldgicos con la mezcla de autores
y contradiccion de tipos y disefos.
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RESUMEN

Introduccion: la Endodoncia es la rama de la odontologia que analiza la estructura, morfologia, fisiologia
y patologia de la pulpa dental y de los tejidos perirradiculares; forma parte del pensum de la Facultad de
Odontologia de la Universidad de Los Andes (FOULA) y constituye una fuente importante para la
produccion de Trabajos Especiales de Grado (TEG), que pueden ser analizados mediante la bibliometria.
Objetivo: identificar el comportamiento de los indicadores bibliométricos de los TEG de pregrado de
Endodoncia de la FOULA 2009-2019. Metodologia: la investigacion tuvo nivel descriptivo y disefio
documental, el material de andlisis estuvo conformado por 28 TEG de Endodoncia, la técnica de recoleccion
de datos fue el analisis de contenido cuantitativo y el instrumento utilizado una matriz de contenido.
Resultados: los TEG de Endodoncia representaron el 6,26% de los 447 trabajos realizados en la FOULA,
de los cuales el 64,29% fueron tutorados por profesores de dicha cétedra, la terapia endodéntica representd
el 21,43% de los trabajos, se presentd una media general de 12,07 antecedentes y 61,54 referencias por
TEG, el 82,14% utiliz6 Vancouver, el enfoque mas empleado fue el cuantitativo, el tipo de investigacion el
descriptivo, el disefio transversal y experimental, la técnica de recoleccion la observacion y la observacion
asistida técnicamente (36,36%), el analisis de datos el descriptivo solo (36%) y el software el SPSS (21%).
Conclusiones: solo el 21,43% presentaron una taxonomia adecuada en cuanto a enfoque, tipo y disefio de
investigacion. Se recomienda mejorar la comunicacion entre tutores y profesores del Departamento de
Investigacion.

Palabras clave: estudio bibliométrico, bibliometria, indicadores bibliométricos, Trabajo Especial

de Grado (TEG), tesis, endodoncia..
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BIBLIOMETRIC STUDY OF THE DEGREE WORKS IN ENDODONTICS OF THE
FACULTY OF DENTISTRY OF THE UNIVERSIDAD DE LOS ANDES, 2009-2019

ABSTRACT

Introduction: endodontics is the branch of dentistry that analyzes the structure, morphology,
physiology and pathology of the dental pulp and periradicular tissues; It is part of the FOULA
curriculum and constitutes an important source for the production of degree works, which can be
analyzed through bibliometrics. Objective: to identify the behavior of the bibliometric indicators
of the Endodontics degree works of the FOULA 2009-2019. Methodology: the research had a
descriptive level and documentary design, the analysis material consisted of 28 Endodontics
degree works, the data collection technique was quantitative content analysis and the instrument
used was a content matrix. Results: Endodontics degree works represented 6.26% of the 447 works
carried out in the FOULA, of which 64.29% were tutored by professors of the chair, endodontic
therapy represented 21.43% of the works, a general average of 12.07 antecedents and 61.54
references per degree works was presented, 82.14% used Vancouver, the most used approach was
quantitative, the type of research was descriptive, cross-sectional and experimental design , the
collection technique was observation and technically assisted observation (36.36%), the
descriptive data analysis (36%) and the SPSS software (21%). Conclusions: only 21.43%
presented an adequate taxonomy in terms of focus, type and research design. It is recommended
to improve communication between tutors and professors of the Research Department.

Keywords: bibliometric study; bibliometrics; bibliometric indicators; degree work; thesis; endodontics
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INTRODUCCION

La Endodoncia es el campo de la Odontologia que estudia la morfologia de la cavidad pulpar, la
fisiologia y la patologia de la pulpa dental, asi como la prevencion y el tratamiento de las
alteraciones pulpares y de sus repercusiones sobre los tejidos periapicales:.

El &rea de Endodoncia, en la Facultad de Odontologia de la Universidad de Los Andes (FOULA),
se ubica en el pensum de estudio en la asignatura de Clinica de Medicina Bucal en el 3er afio de la
carrera. En esta area se integra tanto la docencia como el caracter investigador que forma parte del
perfil del egresado, esto Gltimo se va desarrollando durante toda su formacion académica con la
elaboracion de articulos cientificos, culminando con la presentacion de un Trabajo Especial de
Grado (TEG). Es importante destacar, que la investigacion constituye un pilar fundamental para
la generacion del conocimiento en el proceso de formacion profesional, ya que no puede haber
desarrollo y calidad universitaria si no existe una verdadera integracién docente-asistencial-
investigativa, donde la investigacion es el motor impulsor que genera los nuevos conocimientos:.

En este sentido, el TEG se define como un documento escrito, original e inédito, que comunica los
resultados de una investigacion cientificae. Por lo general, su presentacién y aprobacion
constituyen un requisito indispensable para la culminacién de estudios de pregrado y es tutorado
por profesores expertos en el area:. Estos estudios no solo representan el fin de una etapa, sino que
permiten consolidar la formacion académica y contribuyen a la produccion cientifica de una
institucion cuando sus resultados son publicados en revistas y registrados en bases de datos. En la
mayoria de universidades son el primer acercamiento que tiene un estudiante hacia la investigacion
cientificas.

En la FOULA, el estudiante elabora en el Gltimo afio de su carrera una investigacion cientifica, un
TEG, que presenta como requisito parcial para obtener su titulo de Odontdlogo, ademas de haber
aprobado todas las asignaturas del plan de estudios:. Dentro de las investigaciones que pueden
desarrollarse como TEG, estan contemplados aquellos trabajos documentales, en los que las
fuentes de informacion son secundarias; estos son de gran valor ya que pueden recopilar un
conjunto importante de datos y brindar informacion sobre tendencias e innovaciones que, a su vez,
pueden ser analizados con el fin de determinar la cantidad y calidad de investigaciones realizadas
en ciertas areas, este es el caso de los estudios bibliometricos.

La bibliometria es una subdisciplina de la cienciometria: que permite el analisis cuantitativo de la
produccidn cientifica a través de la literatura; asimismo, proporciona informacion sobre los
resultados del proceso investigador, su volumen, evolucion, visibilidad y estructuras. Por su parte,
los indicadores bibliométricos son datos estadisticos calculados a partir de las caracteristicas
bibliograficas observadas en los documentos publicados en el mundo cientifico y académico, que
permiten analizar el tamafio, crecimiento y distribucién de la bibliografiass.

Es importante mencionar, que en el area odontologica se han realizado diversos estudios
bibliométricos que permiten analizar la produccion cientifica generada tanto en TEG, «==como en
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articulos publicados==. A su vez, se hallaron investigaciones en las cuales evaluaron las
caracteristicas y los indicadores bibliométricos de articulos cientificos sobre endodoncia==, siendo
los indicadores analizados con mayor frecuencia el tema de estudio, entre los que destacan
terapéutica en endodoncia, resultados de tratamientos endodoénticos y microbiologia endodontica;
el disefio de estudio, resaltando las investigaciones clinicas y los experimentos de laboratorio; y el
afio de publicacion.

Asimismo, para evaluar la produccion cientifica que se genera en la FOULA, se han realizado
analisis bibliométricos de los TEG de dicha institucion; el primero de ellos elaborado por
Maggiorani et al.= en el afio 2019, en el cual se encontr6 que de 515 TEG de pregrado elaborados
en el periodo 2005-2017, 23 trabajos fueron de Endodoncia. En consecuencia, basados en la
investigacion anterior, se llevaron a cabo estudios con la finalidad de identificar el comportamiento
de los indicadores bibliométricos de los TEG de pregrado de la FOULA en las areas de
Periodoncia», Estomatologias, Prostodoncias, Cirugia Bucalv, Odontopediatrias y Operatoria
Dentals.

Sin embargo, adn no se han realizado estudios bibliométricos que describan y analicen los TEG
de pregrado del area de Endodoncia especificamente. Por lo tanto, el objetivo de esta investigacion
fue identificar el comportamiento de los indicadores bibliométricos de los trabajos especiales de
grado de pregrado de Endodoncia de la Facultad de Odontologia de la Universidad de Los Andes
(FOULA), durante el periodo 2009-2019; especificamente los indicadores de produccion por afio
calendario, los indices de contenido tematico y los indicadores metodologicos.

MATERIALES Y METODOS

La investigacién fue de nivel descriptivo con un disefio documental, aunque la misma tiene un
disefio propio, el analisis bibliométrico. Se realizé un analisis de contenido cuantitativo, ya que se
recolectaron y analizaron los datos obtenidos de los TEG de Endodoncia de la FOULA entre el
periodo 2009-2019, se tomo en cuenta el instrumento realizado y validado por Maggiorani et al.=
para la recoleccion de los datos.

La secuencia metodoldgica implementada fue la siguiente:

1. Ubicacion y recuento de los TEG de Endodoncia desde el afio 2009 hasta el 2019, mediante
la lectura de los titulos de los TEG vy, de surgir dudas, del resumen. Eta actividad fue
realizada de forma independiente por tres investigadores.

2. Lectura detallada de cada uno de los TEG de Endodoncia y su posterior vaciado sistematico
y codificado, en la matriz de contenido.

3. Comparacion y comprobacion entre los tres revisores independientes de los datos
obtenidos.

Para el analisis de resultados, se realizd una base de datos en el software Microsoft Excel, con la
finalidad de describir el indicador de produccion por afio calendario, se generaron tablas y graficos
que sefialan la produccion total y relativa (porcentual), combinada con el indicador metodoldgico
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representado por: paradigma cientifico, nimero de antecedentes, bases legales, aspectos bioéticos,
objeto de estudio, aparato critico, enfoque, tipo, disefio, técnica de recoleccion de datos y técnica
de andlisis de datos. Ademas, se identificaron las catedras a las cuales estaban adscritos los tutores
de estos TEG y se analiz6 la congruencia metodoldgica de los autores.

RESULTADOS

Indicador de produccién por afio calendario.

Los resultados de esta investigacion se obtuvieron de los 28 TEG de pregrado del area de
Endodoncia de la FOULA, entre los afios 2009 y 2019, los cuales representan el 6,26% de los 447
TEG que fueron desarrollados durante ese periodo. En el afio 2017 se encontr6 el mayor indice de
produccion de TEG de Endodoncia representando el 21,43% de los 28 TEG; lo que, a su vez,
corresponde al 15% de la totalidad de los trabajos de la FOULA presentados ese afio. En contraste,
los afios de menor produccion fueron 2010 y 2012, cada uno con 3,57% del total de TEG
desarrollados en Endodoncia, lo que representa el 2,38% y 2,63 respectivamente de los estudios
realizados en la FOULA en dichos afios. Adicionalmente, se evidenci6 un incremento del volumen
de TEG de Endodoncia en los altimos 3 afios, los cuales representan el 42,86% de la produccion
total del area.

70
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@ TEG Endodoncia & Total TEG FOULA

Imagen 1. Numero de la produccién de TEG de Endodoncia por afio calendario.
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Indicador de produccidén por area tematica.

Se pudo observar que en la tutoria de los TEG participaron profesores de 8 catedras diferentes,
encontrandose que los tutores con mayor cantidad de trabajos realizados pertenecian a la catedra
de Endodoncia (64,29%), sequido de Histologia (10,71%) y Anatomia Dentaria (7,14%).

Cirugia Bucal -1
Odontopediatria .1
Imagenoclogia Diagnostica -1
Microbiologia
Investigacion
Anatomia Dentaria

Histologia

Endodoncia

0 2 4 6 8 10 12 14 16 18 20
Imagen 2. Numero de TEG de Endodoncia por catedra de tutor.

Como se observa en la imagen 3, los TEG se clasificaron en 16 tematicas distintas, de las cuales
destacd la anatomia del sistema de conductos radiculares (SCR) con 17,86%, seguido de la
regeneracion pulpar con 14,29% y patologia perirradicular con 10,71%. Cabe destacar que, al
agrupar preparacion biomecanica del sistema de conductos radiculares, conductometria, irrigacion
y obturacion endodontica, que corresponden a los distintos procedimientos realizados durante la
terapia endodontica, estos representan el 21,43% del total de los TEG de Endodoncia.
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Microbiclogia del SCR I 1
Tratamiento endodantico e implante dental B 1
Analgesia en la pulpitis irreversible sintornatica I 1

Reparacion de defectos dseos I 1

Quistes odontogénicas I 1

Reabsorcion radicular I 1

Exposicion pulpar I 1

Urgencias endodonticas I 1

Obturacion endoddntica I 1

Irrigacion I 1

Conductometria I

Preparacion biomacanica del SCR R

Histologia pulpar I

Patologia perirradicular I :

Regeneracion pulpar [

Anatomia del SCR I
0 1 2 3 4 5 i

Imagen 3. Temas de estudio de los TEG de Endodoncia.

Indicador metodoldgico.

Sus dimensiones se basaron en: teoria (bases legales, aspectos bioéticos, nimero de antecedentes,
referencias y aparato critico), disefio (enfoque, tipo, disefio de investigacion y muestra de estudio)
y técnicas (recoleccion de datos y andlisis de datos).

Las bases legales, ubicadas en el marco tedrico, no se presentaron en ningiin TEG de Endodoncia,
mientras que los aspectos bioéticos asentados en el marco metodolégico, se encontraron en 11 de
los 28 TEG de Endodoncia.
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Imagen 4. Presencia de aspectos bioéticos en los TEG de Endodoncia.

Los antecedentes presentaron un promedio general de 12,07 por cada TEG de Endodoncia,
destacando el afio 2017, cuya media fue de 16,83. En contraste, en los afios 2009, 2011 y 2012 se
presentaron promedios de 1, 7 y 8 antecedentes respectivamente; cabe mencionar que, esta seccion
no se realizé en 2 TEG, uno del 2009 y otro del 2011.

En cuanto a las referencias, la media general fue de 61,54 por cada TEG de Endodoncia,
destacando el afio 2011, cuyo promedio fue de 90; mientras que el promedio mas bajo fue en el
afio 2012 con 29 referencias, tomando en cuenta que en ese afio se present6 solo un trabajo del
area.
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Imagen 5. Promedio de antecedentes y referencias por afio en los TEG de Endodoncia.

En relacion al aparato critico, solo en 5 de los 28 TEG utilizaron APA, mientras que en 23
(82,14%) usaron Vancouver. Cabe resaltar, que a partir del afio 2014 se emplearon los sistemas de
referencia bajo los criterios de las normas Vancouver en un 100% de los casos.
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Imagen 6. Aparato critico utilizado en los TEG de Endodoncia.

Respecto al enfoque de investigacion utilizado predomind el cuantitativo mencionado en 12
estudios; mientras que el cualitativo se encontrd en 7. Sin embargo, en 9 TEG no lo indicaron.
Cabe destacar que en uno de los estudios el enfoque fue definido en la seccion de disefio de
investigacion.

M Cuantitativo
M No indica
[ Cualitativo

Imagen 7. Enfoque de investigacion de los TEG de Endodoncia.

Asimismo, se encontro que el 47,36% de los TEG de Endodoncia que indicaron el enfoque de
investigacion presentaron errores, dentro de estos el 44,44% no indico el autor, 44,44% cité un
autor que no usa enfoque y 11,12% mezclé autor con tipo y disefio contradiciéndolos.
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M o indica autor
W Autor citado no usa enfoque
Mezcla autor con tipo y disefio contradiciendolos

Imagen 8. Errores en el enfoque de investigacion de los TEG de Endodoncia.

Al analizar el tipo de investigacion, se encontro que el 71,43% de los TEG de Endodoncia lo
mencionaron de manera correcta, entre ellos, destaca el descriptivo utilizado en el 46,43% de los
casos, seguido del comparativo usado en el 14,29% de los trabajos. No obstante, se observaron
diferentes errores en el 28,57% de los TEG, de los cuales el mas resaltante es la mezcla del tipo
con el disefio de investigacion en el 14,29% de los casos.

Mo indica = 1

Coloca un disefio . 1

Incompleto segun el autor (Canales et al) B8 1

Integrativa = 1

Mezcla tipo/alcance o nivel con disefio — EEE— 4

Descriptiva e | ]
Comparativa I

Confirmatoria [

Proyectiva -

] 2 4 B 8 10 12 14

BMCorrecto  [EErrores

Imagen 9. Tipos de investigacion y errores en los tipos.

De igual manera, entre los autores metodoldgicos citados de forma correcta en los TEG que
indicaron el tipo de investigacion se encontraron Hernandez et al., mencionados en el 35,71% de
los trabajos, sequido de Hurtado en el 21,43%. Sin embargo, en 8 trabajos (28,57%) se presentaron
errores a la hora de citar a los autores, predominando los estudios que no mencionaron el autor con
14,29% y los que indicaron un tipo que no utiliza Hernandez et al. con 7,14%.
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Imagen 10. Autores citados y errores en la cita de autores en los tipos de investigacién de los
TEG de Endodoncia.

En relacion al disefio de investigacion, tal como se aprecia en la tabla 1, se encontré que el méas
utilizado fue segun el nimero de mediciones en 19 ocasiones y entre ellos el mas destacado fue el
transversal o transeccional mencionado en el 89,47% de esos casos; seguido por el disefio segun
la intervencién del investigador encontrado en 14 estudios y dentro de ellos resaltd el no
experimental u observacional con 64,28%.

Tabla 1. Disefios de investigacion de los TEG de Endodoncia.

Tipos de disefios Disefios Frecuencia
Disefio segun la intervencion No experimental u observacional 9
Experimental 5
Segun el niumero de mediciones Transversal o transeccional 17
Longitudinal o evolutivo 2
Segun el tiempo en el que ocurre el fenémeno  Prospectivo o contemporaneo 3
Retrospectivo 2
Segun la fuente Documental
De laboratorio
De campo 1
Segun la amplitud de los datos Univariable 3
Multivariable 8
Revision Sistemética 2

Prevalencia 1
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Del mismo modo, dentro de los autores metodoldgicos mencionados en el disefio de investigacion,
se pudo observar que solo en el 35,71% de los TEG de Endodoncia lo emplearon de manera
correcta, resaltando a Hurtado y a Ruiz y Morillo citados correctamente en 3 ocasiones cada uno
(10,71%), seguido de Hernandez et al. mencionado 2 veces (7,14%). Por otro lado, en el 64,29%
de los trabajos se presentaron errores a la hora de citar al autor, entre ellos mencionar a Hernandez
et al. de manera incompleta en 5 ocasiones (17,86%) y no indicar el autor en 4 casos (14,29%). En
total, tomando en cuenta los usos correctos y con errores, Hernandez et al. fueron utilizados en 10

ocasiones, mientras que Hurtado en ocho.

Tabla 2. Autores citados en el disefio de investigacion de los TEG de Endodoncia identificando

Su uso correcto o incorrecto.

Disefio
Torrell
Arias
Hernandez et al.
Ruiz y Morillo
Hurtado
Hernandez et al. incompleto
No indica autor
Hurtado Incompleto
Coloc6 un enfoque en el disefio de Hernandez et al.
Coloc6 un disefio como de Hernandez et al. sin ser de ellos
Colocé un disefio de Ruiz y Morillo sin ser de ellos
Mezcl6 a Hurtado con Hernandez et al. contradiciéndolos
No indico el disefio
Uso un autor no metodolégico
Total

Correcto

1

1
2
3
3

10

Errores

L N = T W = T = W SO N NS

[ERN
oo

Al analizar las muestras de estudio, se distribuyeron en 8 categorias diferentes, predominando los
dientes extraidos y los pacientes, estudiados en 8 ocasiones cada uno (28,57%), seguidos de los

articulos cientificos con 6 (21,42%).
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Cultiva de células mesenquimaticas [ 1

Animales de experimentacian e 1

Estudios imagenocldgicos . 1

QOdontdlogos y endodoncistas . 1

Historias clinicas I >

Avrticulos cientificos I G
Pacientes I
Dientes extraidos I -

Imagen 11. Tipos de muestra utilizados en los TEG de Endodoncia.

En cuanto a la técnica de recoleccion de datos, se encontr6 que en el 21,43% de los 28 TEG de
Endodoncia no correspondia sefialarla debido al tipo de investigacion seleccionada; por su parte,
de los que si debian emplearla, el 78,57% la mencionaron correctamente y de estas las mas
utilizadas fueron la observacion y la observacion asistida técnicamente con un 36,36%cada una,
seguidas de la observacion directa y asistida técnicamente mencionada con el 13,64%. Sin
embargo, es importante sefialar que el 13,64% no mencionaron la técnica y en otros 13,64%
indicaron una técnica que no correspondia. En el 21,43% de los casos no correspondia indicar la
técnica de recoleccion.

Tabla 3. Técnicas de recoleccion de datos en los TEG de Endodoncia.

Técnica de recoleccion de datos Correcto Error
No indico 3
Indicd una técnica que no correspondia 3

Observacion
Observacion asistida técnicamente
Observacion directa y asistida técnicamente
Encuesta
Entrevista
Observacion directa
Observacion directa y entrevista
Revision documental

[ = S = W "N I N U

(I
»
»

Respecto al instrumento de recoleccion de datos, se encontr6 que el mas utilizado fue la ficha de
registro en el 25% de los TEG, seguido de la ficha de observacion con 10,71%; mientras que en
otro 10,71% no indicaron el instrumento usado. Sin embargo, se pudo percibir que la guia de
observacion fue utilizada en el 14,28% de los casos si se toman en cuenta aquellos en los que fue
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empleada con otro instrumento. Por otro lado, en el 21,43% de los estudios no correspondia su
uso.

Ficha de recoleccidn de datos 1
Ficha de observacion y camara fotografica IR 1

Historia clinica y Guia de observacion . 1

Ficha clinica I 1

Guia de observacion y lista de cofejo . 1

Guia de observacion I

Cuestionario I -

No indica K

Ficha de observacion I

Mo corresponde .

Ficha de registro I

0 1 2 3 4 5 B 7 g

Imagen 12. Instrumentos de recoleccion de datos en los TEG de Endodoncia.

Respecto a la técnica de anélisis de datos, en 10 de los TEG se empled el analisis descriptivo solo,
mientras que en 9 no correspondia el uso de ninguna técnica, en 6 combinaron el analisis
descriptivo e inferencial y en 3 no indicaron la técnica de analisis donde si se debia mencionar,
considerandose esto como error en esta seccion.

M Descriptiva sola
® No corresponde
Descriptiva e Inferencial
# No indica
Imagen 13. Técnica de analisis de datos en los TEG de Endodoncia.

Al analizar las técnicas estadisticas utilizadas, se encontrd que en el 67,85% de los TEG no
correspondia su uso al ser estudios que solo debian usar las técnicas descriptivas; mientras que en
el 7,14% no lo indicaron. De los siete estudios que, si la mencionaron, en dos emplearon chi
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cuadrado, combinandolo en uno de los casos con otra técnica, y en dos utilizaron ANOVA
combinado con otra prueba. Cabe destacar que en cuatro TEG usaron mas de una técnica.

U de Mann Whitney -}

Tabla univariable + Tablas bivariadas o cruzadas [l 1

Test ANOVA + T de Student K

Test ANOVA + Comparaciones post hoc DMS [l 1

Sensibilidad y especificidad -}

Chi Cuadrado + Prusba exacta de Fischer K

Chi Cuadrado B

Mo indica B

No corresponde I, (-

0 2 4 6 8 10 12 14 16 18 20

Imagen 14. Técnicas de analisis estadistico utilizadas en los TEG de Endodoncia.

Finalmente, se pudo observar que el uso de un Software estadistico no correspondia en nueve de
los 28 TEG al ser trabajos documentales; mientras que 6 de ellos no lo indicaron y otros 6 utilizaron
el SPSS en sus diferentes versiones; ademas, 5 hicieron uso del Microsoft Excel como Unico
software y en 2 ocasiones utilizaron SPSS con Microsoft Excel.

~

B No corresponde
B No indica
SPSsS

" Microsoft Excel
SReS v AMiAarasaaft Cuanl

Imagen 15. Software estadistico usado en los TEG de Endodoncia.
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DISCUSION

La bibliometria aplica métodos estadisticos y matematicos dispuestos para definir los procesos de
la comunicacion escrita y la naturaleza y desarrollo de las disciplinas cientificas mediante técnicas
de recuento y analisis de dicha comunicacionz, resultando un método confiable y universal para
medir la productividad de un sector.

En ese sentido, este trabajo estuvo dirigido a analizar el proceso cientifico de los TEG de pregrado
del area de Endodoncia de la FOULA, desarrollados durante el periodo 2009-2019, a través de los
indicadores de productividad, area tematica y contenido metodoldgico; con la finalidad de
contribuir a la produccion del conocimiento de la linea de investigacion iniciada en el
Departamento de Investigacion “José Tona Romero” de la FOULA, que comenzoé con el estudio
realizado por Maggiorani et al.= en el 2019, en el cual analizaron los indicadores bibliométricos
de los TEG de pregrado de la FOULA realizados entre los afios 2005 y 2017. En el mismo periodo,
Parra y Cloquell= analizaron los TEG de Odontopediatria de la FOULA; Garcia y Cloquellr
realizaron una investigacién similar, pero en el area de Cirugia y Ramirez et al.= en el area de
Operatoria Dental. Posteriormente, Sulbaran y Cloquell= llevaron a cabo este analisis en el area de
Estomatologia, Hernandez y Cloquell= en Prostodoncia, y Pefia y Pereira# en la cétedra de
Periodoncia; estos ultimos estudiaron los TEG del periodo 2009-2019, encontrados en formato
digital en el Departamento de Investigacion de la FOULA. Por lo tanto, los resultados de este
estudio fueron comparados, fundamentalmente, con los TEG mencionados anteriormente y
algunos trabajos internacionales en la misma linea de investigacion.

En relacion al indice de produccidn, en esta investigacion se encontr6 que soélo el 6,26% (28) de
los 447 TEG realizados durante el periodo 2009-2019 pertenecian al area de Endodoncia; aunque
en el estudio de Maggiorani et al.= indican que la produccion en el area fue de 23 trabajos, esta
diferencia puede deberse a que el intervalo de tiempo seleccionado en cada estudio fue distinto y
a que varios TEG fueron asignados a otras areas como Anatomia Dentaria, por ejemplo. De igual
forma, Ordinola et al.s en una investigacion realizada en la Universidad de San Martin de Porres
encontraron una cifra similar, indicando que la produccion en el area de Endodoncia entre el 2005
y el 2013 fue de 7,97%. Asimismo, Castro et al.= en su estudio de la Universidad Nacional Mayor
de San Marcos en Per(, en el periodo 2005-2015, indicaron que el 5,2% de la totalidad de los TEG
fueron de esta area. En contraste, en otro estudio realizado por Castro», pero entre los afios 2013 y
2017 y en el trabajo de Gil- perteneciente a la Universidad de Carabobo se observo que de los TEG
de pregrado solo el 1,1% y 0,84% respectivamente correspondieron a Endodoncia.

En cuanto a la tutoria de los TEG de Endodoncia, se observéd que el 64,29% de los profesores
tutores pertenecian a la misma catedra, cifra similar a las obtenidas por los TEG de Cirugia~ (64%)
y Periodoncia* (63,63%), y cercanas a los estudios de Operatoria= (73%) y Prostodoncia:= (50%).
Por el contrario, se mostraron diferencias significativas con los estudios de Estomatologias, en el
cual los tutores del area representaban el 22,64% y de Odontopediatria®, con el 36%, esto puede
atribuirse a que los contenidos tematicos de estas areas pueden ser estudiados por diversas catedras
debido a sus caracteristicas propias que se enlazan comdnmente con otras areas de la carrera.
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De los 16 diferentes temas estudiados en los 28 TEG de Endodoncia la terapia endodontica, la cual
incluye preparacion biomecénica del sistema de conductos radiculares, conductometria, irrigacion
y obturacion endodéntica, represent6 el 21,43% de los trabajos. Esto tiene concordancia con
algunos estudios bibliométricos del area publicados en revistas cientificas, como el realizado por
Cruz=, en el cual evidencid que la terapia endodontica fue el tema mas estudiado con 33,02%,
similar a lo encontrado por Clavera et al.= con 40%. Por otro lado, Ahmad y Elgamal= y Brito et
al.= indicaron que los materiales dentales usados en endodoncia fue la teméatica mas frecuente con
22% y 38,6% respectivamente. Mientras que las publicaciones relacionadas con la microbiologia
endoddntica destacaron en los articulos de Yilmaz et al.= (23,30%) y Fardi et al.= (17%). Por
Gltimo, en 2 estudios realizados por Ahmad et al.=» coincidieron en que las investigaciones
referidas a los resultados de tratamiento de conducto fueron las més analizadas.

En los TEG de Endodoncia de la FOULA no se hizo mencién de las bases legales, esto concuerda
con lo expuesto en todos los otros estudios bibliométricos realizados en los TEG de la FOULA,
exceptuando los de Odontopediatria= (10%) y los totaless (6%); esta diferencia puede estar
asociada a que algunos estudios requieren del cumplimiento de leyes, como en el caso de
Odontopediatria.

En relacidn a los aspectos éticos o bioéticos, plasmados en el 39% de los TEG de Endodoncia, se
logro evidenciar que fue la menor cifra comparada con el resto de los TEG== que oscilaron entre
el 42% y el 84,85%. Ademas, se encontrd la presencia de las consideraciones éticas en los TEG
de Ordinolas, realizado en la Universidad de San Martin de Porres, y de Calla* de la Universidad
Privada Antenor Orrego, en ambos casos con el 73%. La baja cifra en este estudio puede ser debido
a que los autores consideraron que la mayoria de estudios, por sus caracteristicas in vitro, no
requerian de esta seccion, sin embargo, es un aspecto a mejorar.

En lo que respecta a los antecedentes, el total encontrado en los 28 TEG de la catedra fue de 338,
con un promedio de 12,07 por cada uno, cifra igual a la de Operatoria= (12) y Cirugiar (12), y muy
similar a la de Prostodoncia= (11,36), Estomatologia= (13,19), Odontopediatria= (14) y
Periodoncia= (15,47). Por su parte, el total de referencias empleadas en los TEG fue de 1.723, con
un promedio de 61,54 por cada trabajo, cantidad superior a las mencionadas en los demas estudios
bibliométricos realizados en la FOULA, que fluctuaron entre 48 y 61x =

El 82,14% de los TEG de Endodoncia utilizaron el sistema de citacién Vancouver, porcentaje que
se aproxima a los indicados en Periodoncia* y Estomatologias en sus trabajos, con 84,91% y
75,47% respectivamente. Ademas, en Operatoriar (63%), Prostodoncias (59,09%) y Cirugiar
(57%), también evidenciaron el uso de este sistema, aungque en menor medida, lo que discrepa de
los trabajos de Odontopediatria= y del total de TEG de la FOULA®=, ya que en éstos se indica que
el sistema de referencias mas empleado fue APA, con 53% y 51% cada uno. Cabe destacar que a
partir del afio 2010 el Departamento de Investigacion de la FOULA, recomendo el uso del sistema
Vancouver con el objetivo de adaptarse al aparato critico mas utilizado en la comunidad discursiva
médica, por ende, se registro un mayor empleo de este sistema en los Gltimos afios y por ello es la
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diferencia que se ve con el trabajo de Maggiorani et al.= que fue realizado en los TEG desde 2005
a 2017 a diferencia de esta investigacion que se efectud desde 2009 al 2019.

Al analizar el enfoque de investigacion, se encontré que fue expresado en el 68% de los TEG de
Endodoncia marcando una gran diferencia con respecto al 18% mencionado en Odontopediatriaz,
29% de Operatoria», 37% de los totales=, 41% de Periodoncia* y 43% de Cirugiar. Asimismo, en
los 19 TEG que emplearon el enfoque predomind el cuantitativo con 63,15% al igual que en todos
los estudios bibliométricos realizados hasta el momento en la FOULA=+y en el estudio de Candia
de la Universidad de Chile, con 98,3%. De igual manera, en el 47,36% de los casos se presentaron
errores, porcentaje similar a lo expresado por Prostodoncias (45,45%) y Cirugiar (48%), superior
al de Estomatologia= (36%) y Periodoncia* (37,04%) e inferior al de Operatoriar (69%). Los
errores mas comunes encontrados en los TEG de Endodoncia fueron no indicar el autor y citar
autores que no usan enfoque en su clasificacion, con 44,44% en cada caso, al igual que lo
mencionado en el estudio de Periodoncia* (40% para cada error).

En cuanto al tipo de investigacion, el mas utilizado en los TEG de Endodoncia fue el descriptivo
en el 46,43% de los casos, predominando también este tipo en los trabajos de Operatoria= (28%),
Periodoncia« (39,39%), Cirugia® (42%), Odontopediatrias (45%), TEG totaless (53%),
Estomatologias (58,49%) y Prostodoncia= (63,64%); esto se deba posiblemente a que es un tipo de
investigacion mas sencillo de hacer para estudios de pregrado. Asimismo, dentro de los errores
encontrados, el mas resaltante fue la mezcla del tipo con el disefio de investigacion, coincidiendo
con el resto de los estudios bibliométricos de la FOULA=+=, Por su parte, Hernandez et al. fueron
los autores con mayor nimero de menciones correctas (50%), siendo también los méas nombrados
en los TEG de Estomatologias (30,77%), Odontopediatriaz (24%), Cirugiar (22,64%) y
Prostodonciax (18,18%), aungue con menores porcentajes. En Endodoncia, el error mas comun fue
el no indicar el autor, lo cual concuerda con lo encontrado en Cirugiav, Estomatologias y
Operatoria=; mientras que en Periodoncia* y Prostodoncia= destac el tener fallos al mencionar a
Hernandez et al. y Hurtado respectivamente.

El disefio de investigacion méas encontrado segin el nimero de mediciones fue el transversal o
transeccional y segln la intervencion del investigador el no experimental u observacional, lo que
también coincide con el tipo de investigacion méas predominante y con un nivel de complejidad
menor mas adecuado para trabajos de pregrado; esto coincide con los estudios realizados en
Periodoncia», Estomatologias, Prostodoncia= y Odontopediatria=; diferenciandose de Operatoriaz,
en la cual encontraron que el mas coman segun la intervencion fue el experimental. Del mismo
modo, los autores mas citados en los TEG fueron Hurtado y Ruiz y Morillo con 10,71% cada uno,
marcando una diferencia con el resto de las investigaciones de la FOULA==, ya que en estas, los
autores que mas utilizados son Hernandez et al. Finalmente, el error mas comin al momento de
nombrar el autor de disefio fue citar a Hernandez et al. de manera incompleta de acuerdo a la
taxonomia que estos manejan, presentandose también este error en el estudio de los TEG de
Estomatologias con 13,21%; por otro lado, los estudios de Periodoncia#, Odontopediatria= y
Operatoria= presentaron como principal error no sefialar los autores.
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La muestra mas estudiada en los TEG de Endodoncia fueron los pacientes y los dientes extraidos,
cada uno con 28,57%, coincidiendo con Cirugiav (59%), Prostodoncia= (50%) y Periodoncia:
(50%), en cuyos trabajos la muestra mas frecuentemente analizada fueron los pacientes; y con
Operatoria* (52%) y Ordinola: (21,33%), en los cuales los dientes extraidos fueron los mas
estudiados. En este caso, probablemente, esto se presenta debido a la facilidad que representa hacer
estudios in vitro con dientes extraidos en Operatoria y Endodoncia.

La técnica de recoleccion de datos se indicd de manera correcta en el 72,73% de los TEG de
Endodoncia, cifra superior a la registrada en otros estudios bibliométricos de la FOULA, como los
realizados en los TEG de Estomatologias (64,15%,), Cirugiar (54,71%), Prostodoncia= (54,55%),
Operatoriax (46,42%) y Periodoncia* (36,36%). Asimismo, entre los trabajos que mencionaron la
técnica correctamente, destaca la observacion (sola o combinada) con 81,25%, porcentaje que se
aproxima a lo encontrado en Prostodoncias (83,33%), Cirugia- (86,20%) y Operatoria= (88,46%).
En cuanto al instrumento de recoleccidn de datos, el mas empleado en los TEG de Endodoncia fue
la ficha de registro, en el 25% de los casos, mostrando similitud con el estudio de Prostodonciar,
en el cual se encontro en el 36,36%; cabe resaltar que en ambos TEG se mencionaron errores al
no indicar el instrumento utilizado, en el de Endodoncia en el 10,71% de los trabajos y en el de
Prostodoncia= en el 9,09% de los casos. En los otros TEG no se analizo esta variable.

La técnica de andlisis de datos més aplicada fue la descriptiva sola con 52,63%, lo cual concuerda
con los TEG de Odontopediatria= (48,4%), Prostodoncia= (50%), Cirugia® (50,9%), los TEG
totales= (51,45%) y Estomatologia= (64,15%); mientras que en los trabajos realizados en
Periodoncia* y Operatoria= destacd el uso de la técnica descriptiva con la inferencial en el 46,97%
y 64,3% respectivamente. Estos resultados son coherentes con el uso mas prevalente de los tipos
y disefios de investigacion en cada caso, tal como ya fue explicado en esta discusion.

Por otra parte, cuando correspondia el uso de técnicas estadisticas inferenciales el 22,22% utilizd
Chi cuadrado, resultado parecido a los vistos en los estudios de Periodoncia« (16,13%),
Prostodonciax (36,36%) y Estomatologias (46,15%); y otro 22,22% emple6 ANOVA, siendo esta
la técnica la mas mencionada en el estudio de Operatoria» (64,28%). Por ultimo, el software mas
utilizado para procesar los datos fue el SPSS con el 21,43%, coincidiendo con lo expuesto en los
TEG de Prostodoncias (36,36%), Estomatologias (39,62%), Operatoria= (48,21%) y Periodoncia:
(48,48%). Sin embargo, en cuatro de los cinco TEG de la FOULA, el error méas frecuente fue no
indicar ningun Software, lo mismo sucedié en el caso de los TEG Endodoncia (21,43%).

CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

Este analisis bibliométrico evidencié que la produccion de TEG de Endodoncia corresponde al
6,26% de los 447 trabajos generados en la FOULA entre los afios 2009 y 2019. Igualmente, al
momento de realizarlos participaron profesores tutores de 8 catedras distintas, destacando los
profesores del area especializada como era de esperarse.
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Por su parte, las bases legales no se presentaron en ningun estudio de Endodoncia, mientras que
los aspectos éticos y bioéticos se encontraron en el 39,29% de los TEG. Los antecedentes y las
referencias presentaron un promedio irregular en el transcurso de los afios, el primero con una
media general de 12,07 y el segundo con 61,54 por cada TEG. Ademas, al momento de utilizar un
sistema de referencias, la mayoria de los estudios (23) emplearon Vancouver, debido a que el
Departamento de Investigacion de la FOULA recomendo el uso de este sistema con el objetivo de
adaptarse al aparato critico mas utilizado en la comunidad discursiva médica.

El enfoque mas empleado fue el cuantitativo, el tipo de investigacion el descriptivo y los disefios
predominantes fueron el transversal y el experimental; asimismo, los autores metodoldgicos mas
mencionados en el tipo de investigacion fueron Hernandez et al. y en disefio Hurtado y Ruiz y
Morillo. Sin embargo, se observaron gran cantidad de errores metodoldgicos, entre ellos la mezcla
del tipo con el disefio, mezcla de autores, no indicar autor, uso de autores que se contradicen entre
si y la mencion incorrecta de un autor al que no corresponde la clasificacion mencionada. El
21,43% de los TEG de Endodoncia emplearon una taxonomia adecuada en cuanto a enfoque, tipo
y disefio de investigacion.

Las técnicas de recoleccion de datos mas utilizadas fueron la observacion y la observacion asistida
técnicamente. Se presentaron errores en el 21,43% de los estudios. El instrumento de recoleccion
de datos méas empleado fue la ficha de registro; sin embargo, la guia de observacion fue la mas
utilizada si se toman en cuenta aquellos casos en los que fue usada con otro instrumento. La técnica
de analisis de datos usada con mayor frecuencia fue el anlisis descriptivo solo, esto debido a los
tipos y disefios de investigacion utilizados.

Asimismo, a pesar de que se aprecia un incremento del volumen de TEG de Endodoncia en los
altimos 3 afos, representando el 42,86% de la produccion total del area, no constituye un
porcentaje significativo con respecto a la totalidad de los trabajos de la FOULA, por lo tanto, es
importante motivar a los profesores de la Clinica de Endodoncia a aumentar la produccion
cientifica y dar continuidad a sus lineas de investigacion.

Finalmente, se recomienda mejorar la comunicacion entre los tutores y los profesores del
Departamento de Investigacion de la FOULA, con la finalidad de disminuir la cantidad de errores
metodoldgicos y aumentar la calidad de la produccion cientifica. lgualmente, es necesario acordar
un criterio equilibrado entre tutores y jurados de los TEG, con el fin de evitar correcciones
contradictorias e innecesarias.



http://erevistas.saber.ula.ve/ideula

10.

11.

12.

13.

“

I saber.ula.ve
catdlogo

Y#FRvmeT REDIB

REFERENCIAS
Soares 1J, Goldberg F. Endodoncia. Técnica y fundamentos. 12 ed. Buenos Aires, Argentina:
Editorial Médica Panamericana S.A; 2002.
Carrizo Estévez JD. Importancia de la investigacion en la formacion de Pregrado. Panor Cuba y
Salud. 2010;5(3):3—-4. Disponible en: https://www.redalyc.org/pdf/4773/477348942001.pd
Universidad de Los Andes, Facultad de Odontologia. Consejo técnico de Trabajo Especial de
Grado. Reglamento del Trabajo Especial de Grado de la Facultad de Odontologia. 2014. Mérida-
Venezuela.
Gil MA. Tendencias de investigacion cientifica en la Facultad de Odontologia de la Universidad
de Carabobo. [Tesis de Postgrado]. Carabobo: Universidad de Carabobo, Facultad de Ciencias de
la Educacion. 2018. Disponible en: http://mriuc.bc.uc.edu.ve/handle/123456789/6791
Ordinola-Sierra C, Tello-Chavez V, Vargas-Pérez J, Rivera Vilchez R, Alfaro Carballido D.
Analisis de las tesis de pregrado de la Facultad de Odontologia de una Universidad Peruana,2005-
2013. KIRU. 2014;11(1):25-31. Disponible en:
https://mwww.usmp.edu.pe/odonto/servicio/2014/kiru_v11/Kiru_v.11 Art.4.pdf
Escorcia Otalora TA. EIl andlisis bibliométrico como herramienta para el seguimiento de
publicaciones cientificas, tesis y trabajos de grado. [Tesis de Pregrado]. Bogota: Pontificia
Universidad Javeriana, Facultad de Ciencias. 2008. Disponible en:
https://repository.javeriana.edu.co/bitstream/handle/10554/8212/tesis209.pdf
Patron C, Lopez MC, Piovesan S, Demaria B. Analisis bibliométrico de la produccién cientifica
de la revista Odontoestomatologia. Odontoestomatologia. 2014;16(23):34-43. Disponible en:
http://www.scielo.edu.uy/pdf/ode/v16n23/v16n23a05.pdf
Ardanuy J. Breve introduccion a la bibliometria. Universitat de Barcelona. 2012. Disponible en:
http://diposit.ub.edu/dspace/bitstream/2445/30962/1/breve%20introduccion%20bibliometria.pdf
Tomés-Gorriz VV, Tomas-Casterd V. La Bibliometria en la evaluacion de la actividad cientifica.
Hosp Domic. 2018;2(4):145-63. Disponible en:
https://revistahad.eu/index.php/revistahad/article/view/51/40
Castro-Rodriguez Y. Indicadores bibliométricos de las tesis sustentadas por estudiantes de
Odontologia, Perd. Edumecentro. 2018;10(4):1-19. Disponible en:
http://scielo.sld.cu/pdf/edu/v10n4/edu01418.pdf
Calla Coronel KT. Analisis estructural de las tesis de pregrado de estudiantes de Estomatologia de
la Universidad Privada Antenor Orrego Trujillo 2010-2016. [Tesis de Pregrado].Trujillo:
Universidad Privada Antenor Orrego, Facultad de Medicina Humana. 2016. Disponible
en: http://repositorio.upao.edu.pe/handle/upaorep/2030
Castro Rodriguez Y, César-Quiroz J, Arredondo-Sierralta T, Sihuay-Torres K. Produccion
cientifica de tesis sustentadas y publicadas por estudiantes de Odontologia. Educ Med.
2018;19(52):85-9. Disponible en:
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S1575181317300980
Maggiorani J, Cloquell D, lzarra E, Bastardo K. Estudio bibliométrico de los trabajos especiales
de grado de la Facultad de Odontologia de la Universidad de los Andes 2005-2017. Rev Venez



http://erevistas.saber.ula.ve/ideula

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

22.

23.

24.

“

I saber.ula.ve
catdlogo

FRWOT REDIB

Invest Odont IADR. 2019;7(1):21-40. Disponible en:
http://erevistas.saber.ula.ve/index.php/rvio/article/view/13568/21921924656

Pefia R, Pereira J. Analisis bibliométrico de los trabajos especiales de grado en el area de
periodoncia de la Facultad de Odontologia de la Universidad de Los Andes, en el periodo de 2009-
2019. [Tesis de Pregrado]. Mérida: Universidad de Los Andes, Facultad de Odontologia. 2021.
Sulbaran G, Cloquell D. Analisis bibliométrico de los trabajos especiales de grado de patologia
bucal de la Facultad de Odontologia de la Universidad de Los Andes, 2009- 2019. 2021.
Hernandez D, Cloquell D. Analisis bibliométrico de los trabajos especiales de grado de
prostodoncia de la Facultad de Odontologia de la Universidad de Los Andes, 2009- 2019. Rev
Odontoldgica de Los Andes. 2021;16(1):10-33. Disponible en:
http://erevistas.saber.ula.ve/index.php/odontoula/article/download/17157/21921928311.

Garcia K, Cloquell D. Estudio bibliométrico de los trabajos especiales de grado sobre cirugia
presentados de la Facultad de Odontologia de la Universidad de Los Andes, 2005-2017. Rev Venez
Invest Odont IADR. 2020;8(1):5-25. Disponible en:
http://erevistas.saber.ula.ve/index.php/rvio/article/view/15629/2192192672

Parra G, Cloquell D. Estudio bibliométrico de los trabajos especiales de grado de Odontopediatria
defendidos en la Facultad de Odontologia de la Universidad de Los Andes, 2005-2017. Rev Venez
Invest Odont IADR. 2020;8(1):58-74. Disponible en:
http://bdigital2.ula.ve:8080/xmlui/handle/654321/3446

Ramirez E, Valero D, Rodriguez R, Cloquell D. Estudio bibliométrico de los trabajos especiales
de grado de Operatoria dental defendidos en la Facultad de Odontologia, 2005-2017. IDEULA.
2020;(1):60-80. Disponible en:
http://erevistas.saber.ula.ve/index.php/ideula/article/view/16284/21921927431

Céspedes Guillermo MX. Tendencia de publicacion en las revistas odontologicas colombianas
indexadas en publindex: un andlisis bibliométrico. [Tesis de Pregrado]. Bucaramanga: Universidad
Santo Tomas, Facultad de Odontologia. 2016. Disponible en:
https://repository.usta.edu.co/bitstream/handle/11634/9139/CespedesGuillermoMariaXimena201
6.pdf?sequence=1

Castro-Rodriguez Y. Perfil bibliométrico de la produccién cientifica de una revista odontoldgica
peruana: 2005-2014. KIRU. 2015;12(2):80-4. Disponible en:
https://www.researchgate.net/publication/292994088

Castro-Rodriguez Y, Grados-Pomarino S. Productividad cientifica de revistas odontoldgicas
peruanas. Evaluacion de los dltimos 10 afios. Educ Med . 2016;18(3):174-8. Disponible en:
https://www.elsevier.es/es-revista-educacion-medica-71-pdf-S157518131630081X

Primo NA, Gazzola VB, Primo BT, Tovo MF, Faraco Junior IM. Bibliometric analysis of scientific
articles published in Brazilian and international orthodontic journals over a 10-year period. Dental
Press J Orthod. 2014;19(2):56-65. Disponible en:
https://mwww.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC4296603/pdf/dpjo-19-02-0056.pdf

Restrepo- Valencia L, Cano A, Castafieda C, Sdnchez RD, Gonzalez-Ariza S. Analisis de la
produccion cientifica de la revista CES Odontologia en los ultimos 10 afios. CES Odontol.
2015;28(2):119-31. Disponible en:
https://revistas.ces.edu.co/index.php/odontologia/article/view/3682/2490



http://erevistas.saber.ula.ve/ideula

25.

26.

27.

28.

29.

30.

31.

I saber.ula.ve
catdlogo

®#Remr REDIB

Ahmad P, Dummer PMH, Chaudhry A, Rashid U, Saif S, Asif JA. A bibliometric study of the top
100 most-cited randomized controlled trials, systematic reviews and meta-analyses published in
endodontic  journals. Int  Endod J. 2019;52(9):1297-316. Disponible  en:
https://onlinelibrary.wiley.com/doi/epdf/10.1111/iej.13131

Ahmad P, Elgamal HAM. Citation Classics in the Journal of Endodontics and a Comparative
Bibliometric Analysis with the Most Downloaded Articles in 2017 and 2018. JOE.
2020;46(8):1042-51. Disponible en: https://www.jendodon.com/article/S0099-2399(20)30306-
X/fulltext#relatedArticles

Ahmad P, Dummer PMH, Noorani TY, Asif JA. The top 50 most-cited articles published in the
International Endodontic Journal. Int Endod J. 2019;52(6):803-18. Disponible en:
https://onlinelibrary.wiley.com/doi/epdf/10.1111/iej.13083

Yilmaz B, Dingol ME, Yal¢in TY. A bibliometric analysis of the 103 top-cited articles in
endodontics. Acta Odontol Scand. 2019;77(8):574-83. Disponible en:
https://www.tandfonline.com/doi/full/10.1080/00016357.2019.1621378

Clavera Vazquez TJ, Chaple Gil AM, Miranda Tarragé JD, Alvarez Rodriguez J. Algunos
indicadores bibliométricos referidos a la endodoncia, presentes en revistas médicas cubanas. Rev
Cubana Estomatol. 2015;52(4):3-8. Disponible en:
http://scielo.sld.cu/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0034-75072015000400002

Cruz Miller PM. Analise das publicagdes cientificas indexadas (JCR) no ambito da endodontia
(1998-2008). [Tesis Doctoral]. Valencia: Universitat do Valencia, Facultat de Medicina i
Odontologia. 20013. Disponible en: https://roderic.uv.es/handle/10550/30449

Fardi A, Kodonas K, Gogos C, Economides N. Top-cited articles in endodontic journals. JOE.
2011;37(9):1183-90. Disponible en:
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S0099239911006686?via%3Dihub

32. Brito-Junior M, da Cunha Dias L, de Pinho Veloso DN, Camilo CC, de Barros AM,
Ferreira RC. Estudo bibliométrico de artigos brasileiros publicados em periddicos internacionais
de Endodontia: periodo 2008-2010. Arg Odontol, Belo Horizonte. 2011;47(2):84-9. Disponible
en: http://revodonto.bvsalud.org/pdf/aodo/v47n2/a05v47n2.pdf



http://erevistas.saber.ula.ve/ideula

Ensayos

N° 7 | ENERO-JUNIO 2022



Depdsito Leg;l: ME2018000069
;1SS

FEVISTA OF INVESTIGACON, DOCENCIA ¥ EXTENSION
D LA UNIVERSDAD DE LOS ANDCS

|DEULH : s NODONTOLOGIA
e

k] UNIVERSIDAD DE LOS ANDES

ENSAYO

\\
y\\ /’—\ é “ ‘%’>«,
R E\[/) I B isaber.ula.ve NS s REVENCYT
catalogo e délC\encrw },: Tevcnc‘:\oc‘lgn
Cdédigo RVR092

PERTINENCIA DEL PROGRAMA DE INTEGRACION DOCENCIA SERVICIO
(IDS) DE LA FACULTAD DE ODONTOLOGIA DE LA UNIVERSIDAD CENTRAL DE
VENEZUELA (UCV)
Avristimufio Romero, Corina ©

Docente Titular de pre y postgrado de la Facultad de Odontologia de la Universidad Central de
Venezuela. Coordinadora de Extension. Odont6logo, Universidad Central de Venezuela
Autora de contacto: Corina Aristimufio

e-mail: corinarist@gmail.com

Como citar este articulo:

Vancouver: Aristimufio Romero C. Pertinencia del Programa de Integracion Docencia Servicio (IDS) de la Facultad de

Odontologia de la Universidad Central de Venezuela. IDEULA. 2022;(7): 93-110.
APA: Aristimufio Romero, C. (2022). Pertinencia del Programa de Integracion Docencia Servicio (IDS) de la Facultad de
Odontologia de la Universidad Central de Venezuela. IDEULA, (7), 93-110.

Recibido: 25-03-2022 Aceptado: 11-05-2022

RESUMEN

En el siguiente ensayo se hace una revision de las experiencias de Integracion Docencia Servicio
(IDS) en la Facultad de Odontologia de la UCV vy se discute su pertinencia o no en los momentos
actuales, tal como fue concebida en el Plan de Estudios de 1973. En el contenido se presenta la
descripcion de la evolucidn histérica de estas experiencias, su definicion, los objetivos y
principios, asi como la situacion actual del Programa de IDS. Finalmente se exponen
consideraciones de orden politico-institucional y académico que sugieren repensar la estrategia de
la docencia servicio y hacerla menos dependiente de factores externos, como el funcionamiento
de los servicios odontoldgicos publicos, hasta tanto el Estado asuma su responsabilidad de
devolver el derecho a la salud de los ciudadanos, pues lo cierto es que el estudiante y la universidad
no pueden sustituirlo. En consecuencia, es oportuno reflexionar sobre el papel del Odont6logo en
la sociedad actual y proponer experiencias de formacion académica con referencias, fundamentos
y principios que estimulen actitudes y aptitudes en los nuevos profesionales, para desarrollarse en
espacios laborales complejos.

Palabra clave: integracion, docencia, servicio
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RELEVANCE OF THE TEACHING-SERVICE INTEGRATION PROGRAM (IDS) OF
THE FACULTY OF DENTISTRY OF THE CENTRAL UNIVERSITY OF VENEZUELA
(UCV)

ABSTRACT

In the following essay, a review of the experiences of Service Teaching Integration (IDS) in the
Faculty of Dentistry of the UCV is made and its relevance or not at the present time is discussed,
as it was conceived in the 1973 Study Plan. The content presents the description of the historical
evolution of these experiences, their definition, the objectives and principles, as well as the current
situation of the IDS Program. Finally, political-institutional and academic considerations are
presented that suggest rethinking the strategy of service teaching and making it less dependent on
external factors, such as the operation of public dental services, until the State assumes its
responsibility to return the right to dental care. health of citizens, because the truth is that the
student and the university cannot replace it. Consequently, it is appropriate to reflect on the role of
the dentist in today's society and propose academic training experiences with references,
foundations and principles that stimulate attitudes and skills in new professionals, to develop in
complex work spaces.

Keywords: service, teaching, integration
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INTRODUCCION

La Facultad de Odontologia de la Universidad Central de Venezuela (UCV), establece en
su Plan de Estudios un compromiso con la formacion integral del odontélogo. Desde la década de
los afios 60, el logro de este compromiso significd crear un espacio curricular que garantizara la
vinculacion del estudiante con la salud bucal del venezolano. Se pasé del simple agregado de
contenidos sociales, a las experiencias extramurales (enero 1965), hasta llegar a los programas de
Integracién Docencia Servicio (IDS), siendo la Catedra de Odontologia Sanitaria (CAQS), desde
su creacion en 1961, la unidad académica responsable de su adscripcion y conduccion hasta el afio
1995, donde se crea la Coordinacion de Extension, adscrita al Decanato de la Facultad. No
obstante, desde la década de los afios 90 en adelante se ha observado el debilitamiento gradual del
Programa de Integracion Docencia Servicio, que, de no evaluarse oportunamente y establecer
correctivos, puede amenazar la consecucién del perfil profesional del odontélogo previsto en el
Plan de Estudios, y en consecuencia, el impacto social de la profesion en la poblacion.

En el afio 2013, se realizo la Gltima evaluacion del Programa de Integracion Docencia Servicio en
la Facultad de Odontologia de la UCV; en ese proceso participaron autoridades, docentes,
estudiantes y personal de las instituciones con las cuales se sostienen convenios y/o cartas de
intencion. El producto final de esa evaluacién, fue el Plan de Desarrollo Integral del Proceso de
Integracién Docencia Servicio 2014-2019 como una respuesta en ese momento, a la situacion de
debilitamiento que ya se observaba en los programas rurales y urbanos a través de los cuales se
ejecutaban las experiencias de docencia servicio en las diferentes comunidades del pais. Desde
entonces ese plan ha regido las acciones que se han desarrollado en el Programa de Integracion

Docencia Servicio.

En el Plan de Desarrollo Integral del Proceso de Integracion Docencia Servicio 2014-2019, se
discutio sobre la definicion de la Integracion Docencia Servicio y producto del consenso de los
diversos actores participantes se defini6 como un proceso social, de articulacion entre las
universidades, los servicios de salud y las comunidades. Asimismo, se plantea como finalidad
contribuir cientificamente a la produccion y gestion de los servicios de salud, la formacion del

talento humano para la salud bucal, la produccion de conocimientos y la interaccién comunitaria,
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sobre la base de principios y valores éticos orientados a la corresponsabilidad, el respeto mutuo,
la solidaridad y el compromiso social de sus actores, con el propoésito de contribuir a la

transformacion de las condiciones de vida y salud del pueblo venezolano®.

El siguiente ensayo tiene como propdsito exponer algunas reflexiones y consideraciones sobre las
experiencias de la docencia servicio en la Facultad de Odontologia de la UCV, y su pertinencia o

no en realidad actual.

Cabria preguntarse en estos momentos: ¢ qué tan factible es mantener el Programa de Integracién
Docencia Servicio? con una universidad debilitada por el sostenido recorte presupuestario que le
ha impuesto el gobierno, con limitaciones para la ampliacion de proyectos de extension, docencia
e investigacion, asi como también para el mejoramiento y capacitacion del personal docente, con
instituciones prestadoras de servicios de salud abandonadas y deterioradas por la falta de inversion
y claridad en su politica de salud y unas comunidades que hoy ven mermadas sus condiciones de

vida, y que solo puede satisfacer sus minimos requerimientos.

Con la intencion de producir algunas reflexiones y consideraciones sobre la temética planteada y
dar respuesta a la interrogante principal de este ensayo, se hard un recorrido histérico sobre el
Programa de Integracion Docencia Servicio de la Facultad de Odontologia de la UCV, su
definicion, los objetivos y principios, asi como también su situacién actual, con el fin de proponer
unos lineamientos que puedan inicialmente servir de base para la discusién sobre el

replanteamiento o no de este programa.

Recorrido historico sobre las actividades de Integracion Docencia Servicio de la Facultad
de Odontologia de la UCV

En Venezuela en la década de los afios 60, ocurrieron cambios sustancialmente sensibles
en casi todos los ambitos de la vida nacional. En el sector educativo odontoldgico, un nuevo
modelo educativo surge como cuestionamiento al modelo biologista, que surge en la segunda
mitad del siglo XIX y a principios del XX, teniendo como maximos representantes a Pasteur y a
Koch? , este modelo hace énfasis en las dimensiones bioldgicas frente a las socioculturales,
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excluyendo a estas ultimas de su papel en la generacion de la enfermedad y por ende de las
respuestas que pueda dar la sociedad en este campo®. EI modelo adoptado estaria inscrito sobre las
bases de la prevencion y el «enfoque social» de la salud-enfermedad. El enfoque funcionalista de
su contenido persiste, solo que ahora a lo biolégico se le anexa lo ecoldgico y lo socio
epidemioldgico, la expresion de este nuevo enfoque se apoya en la historia natural de la
enfermedad (positivismo) y la prevencion con un enfoque bioldgico, que va de «lo normal a lo
patoldgico en el individuo». A consecuencia de este nuevo planteamiento se incorporan las
asignaturas de las Ciencias Sociales a la formacién de los profesionales de la Odontologia, lo que
sienta las bases para la creacion de los Departamentos de Odontologia Preventiva y Social, como

una forma de hacer oposicion al modelo Flexneriano®.

En 1963, se crea el primer Departamento de Odontologia Preventiva y Social en la Facultad de
Odontologia de la UCV, principalmente para lograr transmitir «sensibilidad» social en el

estudiante y convertir a la prevencion en una verdadera filosofia de la ensefianza®.

Los cambios en los curriculos generados a partir de 1960 fueron propuestos también a raiz de la
poca cobertura lograda por la odontologia en la poblacion necesitada de atencion y expresada asi
en el Estudio Integral para la Planificacion de la Odontologia (EPIO) del afio 1967 al 1970, en el
cual se investigo la distribucion y frecuencia de las principales patologias bucales de la poblacién
venezolana en &reas tanto rurales como urbanas; también fueron tomados los datos
socioeconomicos de la poblacion como variable influyente en la aparicion y distribucion de los

mismos®*.

A partir de 1970, el EPIO constituye el marco de referencia para el cambio de los programas y la
planificacion de los servicios publicos de salud bucal, asi como de los planes de estudios de los
centros de formacion odontologico. En el afio 1973, se llevo a cabo la reforma del plan de estudios
de la Facultad de Odontologia de la UCV. Los lineamientos propuestos fueron los siguientes: la
organizacion de los cursos bajo principios de integracion, la presencia de las &reas de salud publica,
ciencias de la conducta y el fortalecimiento de las experiencias extramurales®. En la ensefianza

profesional se consolidan las experiencias extramurales, mediante convenios establecidos con

97
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diferentes instituciones pablicas®, se modifican los programas de estudio, incorporando asignaturas
del area social como: Administracion de Servicios, Bioestadistica, Epidemiologia, Ciencias
Sociales, Odontologia Preventiva, Odontologia en Salud Publica, entre otras. La finalidad de este
cambio fue la de formar un odontdlogo que conociera los problemas y las necesidades reales de la

poblacion, asi como la forma de afrontarlos®.

El proceso que hoy se conoce bajo el nombre de Integracién Docencia Servicio en la Facultad de
Odontologia de la Universidad Central de Venezuela, fue incluido formalmente como actividad
académica de pregrado del ultimo afio de la carrera en ese Plan de Estudios de 1973, y tiene sus
antecedentes en las Experiencias Extramurales realizadas en las poblaciones de Araira (Edo.
Miranda) y Mochima (Edo. Sucre) en el afio 1965; experiencia impulsada y dirigida por profesores

de la Cétedra de Odontologia Sanitaria®.

En la década de los 80, dentro del contexto latinoamericano se concreta un movimiento que redne
a la mayoria de las facultades y escuelas de Odontologia de las principales universidades de Centro
y Surameérica (excluida Norteamérica), con el objetivo de promover nuevas alternativas dentro del
proceso de ensefianza y formacion del recurso humano que rompa con el modelo hegemonico

norteamericano®.

Producto de estas discusiones, nace el Modelo de Docencia Servicio, también conocido como el
Modelo de Odontologia Comunitaria, que plantea un enfoque de practica odontoldgica alternativa;
este enfoque no debe ser considerado como la ejecucion de técnicas o procedimientos
simplemente, tampoco como una estrategia 0 un plan de estudios trasplantados, basado en
experiencias extramurales sino que tiene implicito en si las experiencias extramurales como una
parte importante del mismo; tampoco se refiere exclusivamente a un cambio de la préctica clinica,

sino que incluye a todos los elementos del espacio odontoldgico®.

Sin embargo, dentro del contexto del nuevo Plan de Estudios alun se observa invariablemente,

predominio de los conceptos fundamentales del paradigma cientifico Flexneriano, evidenciandose
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en la distribucion de los contenidos con respecto al numero de horas de ensefianza: Ciencias
Basicas: 28%, Preclinicas: 20%, Clinicas 40%, Salud Plblica 2%, Otros 10% °.

En lineas generales, en la década de los afios 80, se dio un gran impulso para un amplio desarrollo
del proceso, cuya fundamentacion dio un vuelco hacia la integracion de la docencia en los servicios
publicos odontoldgicos. Cabe destacar que durante este periodo se sistematizaron los intercambios
con los servicios, tanto a nivel politico en la toma de decisiones, como el nivel operativo del
proceso de la IDS. Esto llevo a la Facultad a manejar 48 seminarios de IDS, en todo el territorio

nacional y en los diversos tipos de programa que existian para la época’.

Durante la década del 90 y lo que va de las dos primeras décadas del 2000, aun cuando se
mantienen abiertos los Seminarios de Docencia-Servicio, como producto de diversas variables
tanto académicas como operativas y politico-institucionales, se fueron acumulando debilidades
importantes, tales como: pocas horas de dedicacion, poco desarrollo del componente de
investigacion, exclusion de la unidad académica responsable (Catedra Odontologia Sanitaria) de
los espacios de decision en esta materia, incumplimiento de las clausulas de los convenios,
referentes al transporte, alimentacion y residencia de los estudiantes, viaticos del docente para
labores de supervision, por parte de alcaldias, gobernaciones, en algunos casos fundaciones como
la Loteria de Oriente y de la misma Universidad Central de Venezuela, lo que limito
considerablemente la salida de estudiantes a las llamadas pasantias rurales ubicadas en los estados:
Sucre, Anzoategui, Monagas, Nueva Esparta, Lara, Tachira, Amazonas, Yaracuy, Delta Amacuro,
concentrandose la actividad de extensién desde el afio 2013 aproximadamente, en la Zona
Metropolitana de Caracas, con salidas excepcionales de estudiantes a seminarios remotos ubicados
en los estados: Amazonas, Anzoategui y Nueva Esparta. Es importante destacar que estas salidas
fueron financiadas totalmente por los estudiantes, pese al compromiso previo de las instituciones
responsables en esos estados de hacerlo, razon por lo cual se tomé la decision de suspender

temporalmente estas experiencias hasta la fecha.

Principios y fundamentos de la Integracion Docencia Servicio en la Facultad de Odontologia

de la UCV
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El Plan de Estudios de 1995 de la Facultad de Odontologia de la UCV concibe la IDS como
«un proceso de estudio-trabajo que persigue la formacion de un profesional de la Odontologia
dentro de la realidad social, con un enfoque interdisciplinario que le permita ampliar su marco de
andlisis de las contradicciones que alli se generen e incidir en ellas en forma positiva, critica y
transformadorax»®.
En el marco del Plan de Integracion Docencia Servicio 2014-2019%, se plantea que la IDS es un
proceso social de creciente articulacion entre universidades, servicios de salud y comunidades para
contribuir cientificamente a la produccion y gestion de los servicios de salud, la formacion del
talento humano para la salud bucal, la produccién de conocimientos, y la interaccion comunitaria.
Al mismo tiempo que se ejerce una practica social basada en principios y valores éticos orientados
a la corresponsabilidad, el respeto mutuo, la solidaridad y el compromiso social de sus actores,
con la finalidad de contribuir a la transformacion de las condiciones de vida y salud del pueblo

venezolano.

Las experiencias de Integracion Docencia Servicio, persiguen tres objetivos fundamentales:
caracterizacion de la practica en salud y las condiciones en que se realiza, el mejoramiento de las
condiciones de salud de la poblacion y el conocimiento de los factores determinantes de la
situacion de salud. Para ello, los estudiantes son asignados a un servicio de la red de atencién
odontoldgica publica -en zonas rurales o urbanas- y en un promedio de 16 semanas deben
desarrollar actividades en 4 areas fundamentales, que deben ser supervisadas por un docente
coordinador, el cual nombra la Coordinacion de Extension conjuntamente con la aprobacion del

Consejo de la Facultad.

Los componentes que el estudiante debe desarrollar en el tiempo asignado en las diferentes

comunidades y servicios son:

-Produccidn y gestion de servicios de salud: para el abordaje integral de los problemas,

como via para el tratamiento individual y colectivo de los mismos, que abarca:

a) Area Clinica-asistencial: que representa el espacio donde el estudiante
realiza el abordaje integral a través de actividades de educacion, prevencion y tratamiento

curativo-rehabilitador al paciente®.
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b) Area gestion-administracion de servicio odontolégico: incluye la
organizacion, evaluacion y funcionamiento eficiente y efectivo de los servicios
odontoldgicos e instituciones prestadoras de salud y para la toma de decisiones como base
fundamental de los planes, programas Yy proyectos de atencion odontolégica

cientificamente dirigidos?.

-Formacion integral con pertinencia: en este componente el estudiante desarrolla
competencias en el &area docente, disefiando cursos, talleres, seminarios, etc. que
contribuyan a la formacidn del personal de salud del servicio y de la comunidad en general
segun el caso. Se asume desde el principio estudio-trabajo como estrategia pedagdgica
general del proceso IDS en toda su extension, que busca colocar al estudiante en vinculo

con la realidad para lograr el aprendizaje’.

-Investigacion: es el eje cientifico-transformador y articulador de la gestion del proceso
de IDS, que adquiere especificidad en cada seminario, a través de la realizacion de

proyectos de investigacion socio-epidemioldgica, clinico-patoldgica y operativa®.

-Interaccion comunitaria: partiendo de que la comunidad es sujeto de transformacion en
salud. Representa el trabajo comunitario que realiza el seminario; fundamentalmente los
estudiantes con grupos u organizaciones, consejos comunales, que hacen vida en la

localidad?.

El producto de esta experiencia es un informe final donde se describen cada una de estas areas o
componentes y el estudiante reflexiona sobre la practica odontoldgica publica en el pais, generando
conocimientos, propuestas y acciones transformadoras, a partir de la interrelacion entre sus

componentes.

Situacion actual de las experiencias de Integracion Docencia Servicio en la Facultad de
Odontologia de la UCV

-Componente de Administracion y Gestion de Servicios: los centros odontolégicos pablicos no
proveen o proveen de manera limitada los insumos para que los estudiantes puedan ejercer sus

practicas clinicas, no disponen de un sistema de informacion confiable, a partir de los cuales los
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estudiantes puedan hacer investigaciones operativas. En la mayoria de los servicios donde los
estudiantes ejecutan sus practicas no realizan historias clinicas, por lo que se ven obligados a llevar
un sistema de informacion paralelo, que les permita el calculo de los indices operacionales al final
de la experiencia. Por lo general, se atienden consultas de emergencias y el estudiante no puede
seguir un plan de tratamiento que le permita egresar a los pacientes del servicio, limitandose la
experiencia clinica a una practica mutiladora, con énfasis en lo curativo, que no permite una vision
integral de la profesion en el aspecto clinico, ni permite el desarrollo por parte de la Facultad de
modelos alternativos para la atencién, debido a los requerimientos del servicio de atender méas los

aspectos curativos que preventivos.

-Componente de Interaccion Comunitaria: en el caso de las experiencias ubicadas en las zonas
rurales, al pernoctar los estudiantes durante 16 semanas en la comunidad, estos conviven y hacen
parte de ella, mas alla de las horas académicas asignadas, la comunidad se convierte en el aula de
aprendizaje y en un espacio para el fortalecimiento de los contenidos, valores y principios ya
adquiridos. El estudiante se asume también como protagonista de su entorno y se involucra de
manera directa con los problemas de la comunidad. Esta experiencia segun relatos de los
estudiantes les permite una vision integral del trabajo de un odontologo y las potencialidades que
se tienen para producir cambios en el perfil bucal de la poblacion atendida. En la actualidad, estas
experiencias estan suspendidas por la falta de apoyo institucional de los organismos involucrados
en los distintos convenios tales como el Ministerio del Poder Popular para la Salud (MPPS),
gobernaciones y alcaldias, quienes paulatinamente fueron retirando el apoyo econémico y logistico

para que los estudiantes pudieran pernoctar en esos espacios rurales.

En el espacio urbano, también los estudiantes logran involucrarse en las instituciones y
comunidades cercanas, pero con las limitaciones que supone el trabajo comunitario. En una
evaluacion realizada por un grupo de estudiantes de segunda pasantia en el afio 20218, destacaban
los siguientes resultados: todos los entrevistados conocen la importancia de la interaccion
comunitaria, pero decian que no contaban con las conocimientos suficientes para el abordaje de
las comunidades, lo que limitaba el trabajo realizado, pudiendo decirse que este componente no se

desarrolla tal como estd concebido en el Programa, solo se limita, en algunos casos, al trabajo en
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grupos escolares y a la comunidad que asiste a los servicios como pacientes. Es necesario subrayar
que no se ha logrado un impacto positivo en el binomio comunidad — estudiantes de los seminarios,
en términos de participacion. Conviene sefialar también a partir de ahora, las consecuencias que
ha traido y traera la pandemia de COVID 19 en el desarrollo de este componente.

-Componente Produccion de Conocimientos: se evidencian dificultades para que el estudiante
desarrolle investigaciones relacionadas con el area, pese a que durante su formacion reciben
capacitacion sobre el area de investigacion, pero por el tiempo que tardan en egresar del sistema
de clinicas que no coincide con el termino de los cursos teoricos, por razones que no vienen al
caso mencionar, encuentran un desfase entre los contenidos tedricos aprendidos y el momento de
aplicarlos en la carrera, por lo que no se sienten preparados para desarrollar la investigacion. Cabe
sefialar también, que no existe orientacion adecuada por parte de los coordinadores docentes para
la investigacion y del personal de los servicios, lo que conlleva a que las investigaciones realizadas
muchas veces no respondan a las necesidades de los servicios y de las comunidades.

-En cuanto a los convenios y/o cartas de intencion: a la fecha todos estan desactualizados, por lo
que es necesario buscar la sostenibilidad en el tiempo a través de la renovacion mas dinamica de
los acuerdos ya establecidos En varios casos, los convenios y los criterios de seleccion de
programas, no se corresponden con la conceptualizacion de D-S y sus objetivos académicos. Se
ha observado igualmente que las organizaciones politicas locales (Gobernaciones, Alcaldias, etc.)
y servicios, no se muestran comprometidos con el financiamiento y funcionamiento de los
programas’. En los Gltimos afios, fue notable el incumplimiento de clausulas importantes que
garantizaban la permanencia, como la manutencion de los estudiantes en cuanto a alimentacion,
residencia y suministro de insumos en los servicios.

-Universidad/Facultad: Existen debilidades en las actividades de supervision de los coordinadores
docentes a los servicios por falta de viaticos para desplazarse a los lugares de pasantia. De tres
viajes que realizaba el docente para supervisar los semanarios rurales se limit6 solo a uno, a la par
del éxodo y jubilacion de docentes formados en el &rea que debilitaron las coordinaciones de

seminarios importantes, sobre todo los ubicados en el interior del pais.

Consideraciones finales:
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La universidad venezolana esta Ilamada, por los recursos que la sociedad invierte en ella,
a brindar un decisivo aporte en momentos en que el pais atraviesa por situaciones de crisis y
cambios importantes en diversas areas, cambios que tienen lugar en un escenario mundial convulso
y complejo que reclama intervenciones creativas y efectivas. No todos los cambios son deseables:
Unos son regresivos, y algunos incluso se mueven en la direccion de una entropia sistémica’. Esta
tendencia es mundial, y ademas el asunto, es el escenario o contexto, que quizas sirva de matriz a
un debate, que es el de la misma credibilidad y atn viabilidad del sistema universitario.
Ya a mediados de la primera década del afio 2000, la UNESCQO? establecia que debido a los
cambios paradigmaticos generados en la sociedad contemporanea, relacionados con el acelerado
crecimiento cientifico-tecnologico y al proceso de globalizacion, habia que repensar el papel de
las universidades con el fin de estructurar respuestas acordes con las necesidades y demandas de
los diferentes sectores de la sociedad, lo que pone en discusion segin lo descrito por Espinoza® la
pertinencia de la educacion y su evaluacion, en funcion de la adecuacion entre lo que la sociedad

espera de las universidades y lo que estas hacen.

A partir de estas reflexiones, se presentara una serie consideraciones que se han organizado en dos
planos: el politico-institucional y el académico, para la discusién, sobre la pertinencia o no en estos
momentos de los programas de IDS, tal como es concebido en el Plan de Estudios de la Facultad

de Odontologia de la UCV, para dar respuesta a la interrogante que se plantea al inicio del ensayo.
Consideraciones en el plano de lo politico-institucional:

La factibilidad y viabilidad de un programa como el de Integracion Docencia Servicio, dada las
circunstancias actuales en el pais, ha sido objeto de permanente discusion en la Facultad de
Odontologia de la UCV, Coordinacién de Extension y en la Catedra de Odontologia Sanitaria, que
es la unidad academica donde nace originalmente esta propuesta. Por ese motivo, en el afio 2013
se realiza un taller propuesto por las autoridades de la Facultad para evaluar esta situacion,
obteniendo como resultado el Plan de Integracion Docencia Servicio, 2014-2019. En ese
documento se destaca que «el proceso de IDS constituye un espacio particular en permanente

construccion dentro del proceso general de la sociedad y puede considerarse un proceso politico a
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través del cual se busca una articulacion progresiva de tres instancias organizativas que intentan

abordar de una manera especifica, el problema de salud de la poblacion o de un sector de ésta»?.

En relacion a la articulacion entre la Universidad - Servicios de Salud - Comunidad, accion
imprescindible para hablar de Integracion Docencia Servicio, los referentes empiricos demuestran
que esta articulacion no ha sido posible en los altimos 20 afos, pues sectores involucrados en el
proceso, tal como Educacion y Salud, presentan debilidades importantes en relacion a los
lineamientos que rigen sus respectivas politicas, producto de un Estado que ha perdido el
compromiso de garantizar los derechos sociales a la poblacion®!!,

En el caso del Sector Salud en Venezuela - representando en nuestros convenios y/o cartas de
intencion por el MPPS, Instituto Venezolano de los Seguros Sociales (IVSS) y Sanidad Militar,
es caracterizado hoy como un sistema de salud altamente fragmentado, lo que ha dificultado la
coordinacion en el sector'®!!; la formulacion de sus politicas ha respondido mas a fines de la
politica partidista , ideologia y populismo y no a la racionalidad en la toma de decisiones® y lo
que es evidente, la inversion del Estado en salud resulta insuficiente para cubrir las necesidades
operativas del sector , lo que limita su capacidad de responder al crecimiento de la demanda de

servicios™®,

Vale la pena destacar que Venezuela, junto con Haiti, son dos de los paises que menos invierten
en salud, menos del 2% del P1B, recomendando la OMS alrededor de 6% del PIB*2, lo que resulta
absolutamente contradictorio con el discurso del gobierno. En términos reales, la mayoria de
servicios de salud deben ser cubiertos total o parcialmente por los pacientes, y el Estado
solo pone el espacio de atencion?!,

En publicaciones mas recientes! se ratifica lo antes descrito con algunas cifras que ilustran el
problema general de infraestructura que afecta a todos los establecimientos de
salud: para el afio 2019, el promedio de desabastecimiento de insumos de emergencia
fue del 49 % y la inoperatividad de algunos servicios (p. ej., de tomografia), alcanz6 el
72 %.Durante ese mismo afio, el 78 % de cuarenta hospitales monitoreados reportaron
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fallas en el suministro de agua potable, el 68 % en el de energia eléctrica y el 51 % de

los quiréfanos monitoreados estaban inoperativos.

Al considerar la Integracion Docencia Servicio como un proceso politico, se deja explicito que
puede ser afectada por el conjunto de acciones y relaciones vinculadas a la generacién, toma y
control de decisiones dentro del sistema politico de la sociedad, es decir, de los componentes y
estructuras a través de los cuales se realiza el proceso®. No es casualidad que este Programa ha
hecho crisis en este periodo 2000-2022 de forma dramatica, acentudndose atn mas la situacion a
partir del afio 2013, donde practicamente comienzan a desaparecer los seminarios rurales, pues
gran parte de las responsabilidades en cuanto a la manutencion de sus pasantias, las tuvieron que
asumir los estudiantes, entre otros problemas que empezaron a presentarse en la gestion del
Programa a nivel rural y urbano.

Desde entonces urge un replanteamiento de estas experiencias pues ya no se corresponde lo
realizado en los servicios y comunidades con los objetivos planteados en el Programa Integracion
Docencia Servicio, y no se garantiza la diversidad de experiencias necesarias en la formacién de

los estudiantes que entonces se planteaba.
Consideraciones en el plano académico:

El panorama antes descrito nos impone un reto: repensar la estrategia de la docencia servicio y
hacerla menos dependiente de factores externos, como el funcionamiento de los servicios
odontoldgicos publicos, hasta tanto el Estado asuma su responsabilidad de devolver el derecho a
la salud de los ciudadanos, pues lo cierto es que el estudiante y la universidad no pueden sustituirlo.
Si bien se ha hecho un esfuerzo por superar el paradigma cartesiano, que en educacion de las
profesiones de la salud se llama «Flexneriano» y que conlleva al pensamiento lineal, de causa y
efecto, unidimensional. reduccionista, que no facilita ver el todo y sus partes™, entre otras
limitaciones, para el abordaje integral de la situacién de salud, se considera que aun es fuerte su
presencia en el Programa Integracion Docencia Servicio, al recaer gran parte de la experiencia en

la prestacion de servicio directo al paciente en los servicios publicos, pues en estos momentos



http://erevistas.saber.ula.ve/ideula

I saber.ula.ve
catdlogo

®#Remr REDIB

histdricos, el futuro odontélogo en Venezuela debe reflexionar, analizar y proponer alternativas de

atencion y accion con la comunidad acorde a la realidad que se transita.

En consecuencia, es oportuno reflexionar sobre el papel de los profesionales en la sociedad actual
y en este caso del Odontologo. Se debe establecer una diferencia elemental entre conocimiento e
informacion. El conocimiento, en cualquier campo, permite a quien lo posee tener la capacidad de
actuar intelectual o fisicamente. De esta forma, el conocimiento es esencialmente una cuestion de
capacidad cognitiva. La informacion, consiste en datos estructurados que permanecen 0ciosos €
inamovibles hasta que los utiliza alguien con el conocimiento suficiente para interpretarlos y

procesarlos*,

El conocimiento del profesional universitario se distingue también porque es una capacidad
intelectual de resolver problemas y que cada profesional puede evaluar una realidad especifica
comparandola con lo que ella debiera ser, de acuerdo al conocimiento disponible por su comunidad
profesional, y puede establecer un curso de accién instrumental para corregir los problemas
detectados. Es lo que hace el médico, que a partir de su conocimiento sobre el organismo sano
puede identificar las anomalias (enfermedades o disfunciones) y determinar un curso de accién
correctivo o preventivo®, lo cual es aplicable también al ejercicio del odontdlogo cuando realiza

sus practicas.

Al colocar la capacidad profesional de resolver problemas en un primer lugar en el ranking del
conocimiento cientifico, los tedricos de la sociedad del conocimiento han producido un viraje de
180 grados. Para ellos ya no es el conocimiento de la realidad tal como es lo que interesa, sino,
sobre todo, saber qué hacer frente a esa realidad que ha sido evaluada como problemaética por el

investigador 4.

Se puede decir, que el conocimiento cientifico de hoy se asume como un «saber estratégico», en
tanto por estrategia se entienda el conjunto de acciones mediante las cuales se interviene sobre una
situacion para alcanzar un fin. Y se ha llegado mas lejos todavia, ya que, por encima del

conocimiento de estrategias profesionales, los tedricos contemporaneos estan privilegiando la
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capacidad de aprenderlas y la capacidad de perfeccionarlas o incluso de crearlas (innovacion),

atribuyendo el mayor nivel de excelencia al profesional que ha aprendido a aprender y a innovar*4,

Por consiguiente, las experiencias de formacion del ultimo afio de la carrera de odontologia de la
Facultad de Odontologia de la UCV, deben replantearse. Se sugiere en esta fase hablar de
experiencias de formacion , pues seria prematuro ahora definirlas, para efectos de este trabajo,
pero si es importante tener claras las referencias, los fundamentos y principios que estimulen
actitudes y aptitudes en los nuevos profesionales, que les permita desarrollarse en espacios
laborales complejos, como por ejemplo, lo que se tendran que enfrentar en relacion al tema de la
bioseguridad y abordaje de pacientes a propdsito de la pandemia de COVID 19, que llegé para
cambiar sustancialmente el escenario médico-odontoldgico y que pone en evidencia que los
cambios no van a la par de la produccion del conocimiento en determinadas ocasiones y el
profesional debe enfrentarlas con apertura, creatividad vy flexibilidad al problema que se le

presenta.

No en vano, hoy en dia se considera que el mejor trabajador, es decir, el trabajador mejor
preparado para enfrentar con éxito las demandas de la situacion, sea aquel que conozca cémo
aprender y como innovar, el llamado trabajador auto programable!*, que se define como aquel
profesional que no esta limitado solo a los conocimientos y habilidades que adquirié cuando
realizaba los estudios formales en su universidad, sino que posee la preparacion necesaria para
aprender las nuevas estrategias y adquirir nuevas habilidades a medida que ellas se van
presentando; o incluso, el que es capaz de perfeccionar los modos de actuar de su profesion o crear

nuevas estrategias.
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Normas para los autores

La Revista de Investigacién Docencia, y Extension la Universidad de Los Andes, es un érgano de
divulgacién cientifica, arbitrada, internacional, de edicion semestral, publicada por el Departamento
de Investigacion de la Facultad de Odontologia de la Universidad de Los Andes, Venezuela,
coeditada por el Grupo Multidisciplinario de Investigacién en Odontologia (G-MIO) y el Grupo de
Estudios Odontolégicos, Discursivos y Educativos (GEODE). El eje central en torno al cual se
estructura IDEULA es el cardcter multidisciplinario desde el cual se aborda el trabajo de
investigacién, docencia y extension universitaria por lo cual podran publicarse trabajos cientificos
originales e inéditos provenientes de los campos de las Ciencias de la Salud, Ciencias de la

Educacién, Ciencias Sociales y Tecnologia.

IDEULA es una revista electrénica de Acceso Abierto en la cual los contenidos de las publicaciones
cientificas se encuentran disponibles a texto completo libre y gratuito en Internet a través del

Repositorio Institucional SaberULA.

ESTRUCTURA DE LA REVISTA

Editorial: es responsabilidad del comité editorial, los cuales, tras deliberar sobre la tematica,
planifican su elaboracion con anticipacion. Una vez decidido el tema, se identifican personas que
hayan trabajado sobre €l para hacerles el encargo de escribirlo. Se consideran articulos de opinién y
no se someten a revision externa. Pueden ser comisionados por miembros del equipo editorial y en
ocasiones reformulados como editoriales de otros articulos enviados a la revista. Pueden tener un

maximo de 1500 palabras, sin resumen, y hasta 10 referencias.

Articulos de investigacion: se incluyen es esta seccion los informes o trabajos de investigacién que
presenten resultados totales o parciales de investigaciones cientificas inéditas en él drea objeto de

IDEULA.

Articulos de revision: Trabajos referidos a temas actualizados. En éste género se incluyen la

revision sistemadtica y el meta-anélisis.
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Experiencias didacticas y de extension universitaria: Describir experiencias orientadas a la

construccién de actitudes, capacidades y saberes en los diversos contextos educativos que

involucren una relacién pedagégica.

Propuesta pedagégica: referidas a la divulgacion de propuestas dirigidas a la aplicacion de la

didactica para el desarrollo de ciertos conocimientos, habilidades y/o competencias.

Reporte de casos: Casos Clinicos que sean de especial interés en el area de las ciencias de la salud.

Ensayos: Es un texto expositivo, de trama argumentativa y de funcién predominantemente
informativa, que desarrolla un tema de forma breve; sin pretender agotar en su desarrollo todas las

posibilidades.

Entrevistas a personalidades de reconocida trayectoria y experticia en cualquiera de las dreas del
conocimiento cientifico objeto de IDEULA en los que se abordardn sus trayectorias y producciones.

Se realizardn exclusivamente por invitacién del cuerpo editorial.

Cartas al Editor: En este segmento, IDEULA publicard comunicaciones dirigidas al Editor Jefe

que tengan como propdsito:

1. Debatir nuevos hallazgos que hayan sido publicados ante la comunidad cientifica.

2. Discutir, hacer contribuciones o comentar positiva o negativamente aspectos de un trabajo
publicado previamente en IDEULA, en cuyo caso se publicard acompaiiada de la respuesta
de los autores del articulo que se comenta. La carta al editor podré enviarse durante los seis
meses siguientes a la fecha de publicacién del referido articulo.

3. Consideraciones, comentarios, opiniones o reflexiones por parte de lectores criticos sobre

temas de interés para el publico objetivo de la revista

Resefias: Es un comentario descriptivo, analitico y critico de publicaciones (libros y revistas)

recientes en el campo objeto de IDEULA.
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Requisitos para la presentacion de manuscritos:

Los manuscritos enviados a la Revista IDEULA serdn sometidos a revision por parte del Comité
Editorial. Si el veredicto es favorable, se remite a expertos de reconocida trayectoria para su
arbitraje, bajo el sistema doble ciego. Serdn aceptados para arbitraje aquellos articulos escritos en

inglés o espaifiol que cumplan con los siguientes requerimientos:

e Deben estar enmarcados en cualquiera de las siguientes modalidades: articulos de
investigacion, articulos de revision (tradicional o sistemadtica), experiencias didacticas y de
extension universitaria, propuestas pedagdgicas, reporte de casos, ensayos, entrevistas,
cartas al editor y resefias.

e Deben cumplir con los requisitos de forma y fondo establecidos por la revista.

Aspectos generales:

a. El articulo se presentara en formato .doc (Microsoft Word de la suite Office) en tamafio
carta, margen normal, fuente Times New Roman, tamafio 12 puntos e interlineado de 1,5.

b. Si se trata de investigacién financiada, se debe colocar la informacién correspondiente antes
de las referencias, bajo el subtitulo: Financiamiento.

c. No se incluirdn notas a pie de pagina en el cuerpo del articulo.

d. El articulo debe estar paginado en el borde inferior izquierdo de cada pagina en nimeros
arabigos.

e. El estilo de redaccién, presentaciones, grificos, citas y otros aspectos debe seguir las
normas APA (American Psychological Association) en su edicion mds actualizada, a
excepcion de los articulos sobre ciencias de salud en los que se usardn los Requisitos de
Uniformidad para Manuscritos enviados a Revistas Biomédicas (ICMJE o Normas

Vancouver).

Cada articulo debera ordenarse de la siguiente forma:

a. Titulo en espafiol (mdximo 25 palabras) en letras mayusculas.
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Nombres y apellidos del autor o autores (subrayar el nombre del autor de correspondencia).

En notas al final del documento, un resumen curricular del autor o autores (tres lineas para
cada autor, incluyendo el correo electrénico de cada uno).

Resumen (entre 200 y 250 palabras) en parrafo tnico a interlineado sencillo y que refleje la
estructura del articulo.

3 a 5 descriptores en espaiiol (DeCs).

Titulo en inglés.

Resumen en inglés (abstract).

3 a 5 descriptores en inglés (Subject Headings/MeSH).

Cuerpo del articulo: segtin corresponda a los géneros previstos por IDEULA. Las tablas,
gréficos y figuras deberdn presentarse en el lugar que corresponda dentro del articulo.

Si hubiere, agradecimientos.

Referencias.

Aspectos especificos del cuerpo del articulo: De acuerdo al género a publicar, el cuerpo debe

dividirse en las siguientes secciones

a.

Articulo de investigacién y articulos de revision: a) introduccién: contextualizacion,
antecedentes de importancia, justificacién y presentacidn del objetivo de la investigacion;
b) Materiales y Métodos/Metodologia, segin sea el caso: descripcion de la muestra
(seleccidn, criterios de inclusién y exclusidn), procedimientos, instrumento de recoleccién
de informacidn, plan de anélisis, aspectos bioéticos (si aplica); c) resultados; d) discusion;
(e) conclusiones. Podran tener una extension minima de 12 pdginas y maxima de 25.
Experiencia didictica y de extension: a) introduccién; b) fundamentacién tedrica; c)
descripcion de la experiencia; d) discusion de los resultados o hallazgos; €) conclusiones.
Propuesta pedagégica: a) introduccién; b) fundamentacién tedrica; c) metodologia y
descripcién de la propuesta; d) conclusiones. Podrdn tener una extensién minima de 20
paginas y maxima de 25.

Reporte de casos: a) introduccién; b) descripcion del caso; d) discusion; e) conclusiones.

Podran tener una extension minima de 10 paginas y maxima de 15.
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e. Ensayo: a) introduccién, b) desarrollo y c) cierre. Tendrdn una extensién entre 12 y 20

paginas.
f. Reseiias de libros: Tendran una extension minima de 5 paginas.

g. Entrevistas: cuerpo del texto, extensiéon maxima de 20 paginas.

Cada seccion del cuerpo del articulo podra contener los subtitulos que le sean pertinentes, indicando

la jerarquia de los mismos con nimeros.

El Comité Editorial se reserva el derecho de publicar articulos de menor o mayor extensién en casos

excepcionales, previo andlisis del caso.

Los autores deben estar registrados en el ORCID (Open Researcher and Contribution ID por sus
siglas en inglés) y proporcionar su identificacién. El registro lo hardn a través de la pagina web

https://orcid.org/. A su vez, deben hacer llegar al Comité Editorial una comunicacién en la que

declaran que el trabajo es de su autoria y que dan fe de que no existen conflictos de interés y no se
ha incurrido en plagio en la realizacién del articulo objeto de publicacién (se suministrard el
formato una vez aceptado el articulo). Todo esto estard contenido en el formato para autores que se

encuentra en http://erevistas.saber.ula.ve/ideula/. Adicionalmente, los &arbitros se asegurardn de

verificar la ausencia de plagio por medio del uso de software para tal fin.

Los manuscritos y el formato para autores deben ser consignados por via electrénica a la siguiente

direccién contactoideula@ gmail.com

Proceso de evaluacion por pares

Previo al inicio del proceso de arbitraje, el Comité Editorial revisard cada articulo recibido para
constatar el cumplimiento de las normas editoriales. Posterior a ello se da inicio al proceso arbitraje
mediante el sistema de doble ciego, lo cual supone que cada articulo serd evaluado por al menos dos

expertos en el drea de la temdtica planteada.

Las observaciones de los drbitros se enviardn al autor de correspondencia, con la confidencialidad

del caso, para que realice los cambios necesarios y regrese la versién corregida en un lapso no
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mayor de un mes. Los trabajos que hayan sido rechazados para su publicacién no serdn aceptados

-

nuevamente por la revista para su evaluacion.
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Instructions for authors

IDEULA, the journal of research, teaching and university extension experiences, is an
international bi-monthly peer-review journal for scientific divulgation published by the
Department of Research of the Faculty of Dentistry of the University of Los Andes, Venezuela.
It is edited in cooperation with the Multidisciplinary Group of Research in Dentistry (G-MIO)
and the Group of Dental, Discursive and Educative Studies (GEODE). The core of IDEULA is
the multidisciplinary approach to research, teaching and extension experiences; then, authors are
welcome to submit original unpublished papers developed in the areas of Health Sciences,

Sciences of Education, Social Sciences and technology.

IDEULA is an electronic open access journal with the free full text of scientific publications

available to readers in the Institutional repository SaberULA.

STRUCTURE OF THE JOURNAL

Editorial: it is the exclusive responsibility of the editorial committee, which, after deliberating
on the subject, plans its preparation in advance. Once the topic has been decided, people who
are recognized in the field are identified and asked the task of writing it. They are opinion
articles and are not submitted to peer review. They can be commissioned by members of the
editorial team and sometimes reformulated as editorials of other articles sent to the journal. The
length would not exceed 1500 words, it does not include an abstract and admit up to 10

references.

Research articles: this section includes reports or papers that present total or partial results of

unpublished scientific research in the areas of interest of IDEULA.

Review articles: Papers referring to update topics approached under the methodologies of

systematic reviews and meta-analyses.

Didactic and university extension experiences: To describe experiences oriented to the
construction of attitudes, capacities, and knowledge in the diverse educational contexts that

involve a pedagogical relationships.

Pedagogical proposal: referred to the sharing of proposals aimed to the application of didactics

for the development of certain knowledge, skills and/or competencies.
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Case report: Clinical cases that are of special interest in the area of health sciences.

Essays: expository texts, with an argumentative plot and a predominantly informative function,
which briefly develops a topic; without trying to exhaust all possibilities in its development.
Essays may be based on interviews to personalities of recognized trajectory and expertise in any
of the areas of scientific knowledge approached by IDEULA in which their trajectories and
productions will be addressed. They will be carried out exclusively by invitation of the editorial

body.

Letters to the Editor: In this segment, IDEULA will publish communications addressed to the

Editor-in-Chief; those documents have as purpose:
1. To discuss new findings that have been published in the scientific community.

2. To discuss, make contributions or judge aspects of a previously published paper in IDEULA;
in that case it will be published together with the authors' response to the article being discussed.
The letter to the editor may be sent during the six months following the date of publication of

the article focus of discussion.

3. To expose considerations, comments, opinions or reflections by critical readers on topics of

interest to the journal's target audience.

Reviews: The descriptive, analytical and critical commentary of recent publications (books and

journals) in the fields of interest of IDEULA.
Requirements for the submission of manuscripts:

Manuscripts submitted to IDEULA will be subject to a first review by the Editorial Committee.
If the verdict is positive, the paper is sent to experts of recognized trajectories for their review,
under the double-blind system. Articles written in English or Spanish that meet the following

requirements will be accepted for peer review:

- Manuscripts must be framed in any of the following modalities: research articles, review
articles (traditional or systematic), didactic and university extension experiences, pedagogical

proposals, case reports, essays, interviews, letters to the editor and reviews.

- They must satisfy the editorial policies on form and content established by the journal.
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General aspects:

a. The article will be presented in .doc format (Microsoft Word of the Office suite) in

letter size format, normal margin, Times New Roman font, 12 point size and 1.5 spacing.

b. In the case of funded research, the corresponding information must be placed before the

references, under the subtitle: Funding.

c. Footnotes will not be included in the body of the article.
d. The article must be paginated at the bottom left edge of each page in Arabic numbers.
e. The style of writing, presentations, graphics, quotations and other aspects must follow

the APA (American Psychological Association) standards in its most current edition, except for
articles on health sciences in which the Uniform Requirements for Manuscripts sent to

Biomedical Journals (ICMJE or Vancouver Standards) will be used.
General aspects:

a. The article will be presented in .doc format (Microsoft Word of the Office suite) in letter-

size, normal margin, Times New Roman font, 12 point size, and 1.5 spacing.

b. In the case of funded research, the corresponding information must be placed before the

references, under the subtitle: Funding.
c. Footnotes will not be included in the body of the article.
d. The article must be paginated at the bottom left edge of each page in Arabic numerals.

e. The style of writing, presentations, graphics, quotations, and other aspects must follow the
APA (American Psychological Association) standards in the latest edition. Articles on health
sciences will observe the Uniform Requirements for Manuscripts sent to Biomedical Journals

(ICMIJE or Vancouver Standards).
Each article should be ordered as follows:
a. Title in Spanish (up to 16 words) in capital letters.

b. Names and surnames of the author or authors (underline the name of the correspondence
author). Include, as a note at the end of the document, a curricular summary of the author or

authors (three lines for each author, including the e-mail of each one).
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c.  Abstract (between 200 and 250 words) in a single paragraph to single line spacing and

reflecting the structure of the article.

d. Three Spanish descriptors (DeCs/key words).

e. Title in English.

f. Abstract in English.

g. Three descriptors in English (MeSH/Subject Headings).

h. Body of the article: as appropriate to the aforementioned genres published by IDEULA.
The tables, graphs, and figures must be properly identified and presented in the corresponding

place in the article.
i. Acknowledgments and conflict to interest, if any.
j- References.

Specific aspects of the body of the article: According to the gender to be published, the body

should be divided into the following sections

a. Research article and review articles: a) introduction: contextualization, relevant
background, justification and presentation of the research objective; b) Materials and
Methods/Methodology, as appropriate: description of the sample (selection, inclusion and
exclusion criteria), procedures, data collection instrument, analysis plan, bioethical aspects
(when applicable); c) results; d) discussion; (e) conclusions. They may have a minimum length

of 12 pages and a maximum of 25 pages.

b. Didactic and extension experiences: a) introduction; b) theoretical basis; ¢) description of

the experience; d) discussion of the results or findings; e) conclusions.

c. Pedagogical proposal: a) introduction; b) theoretical basis; ¢) methodology and description
of the proposal; d) conclusions. They may have a minimum length of 20 pages and a maximum

of 25.

d. Case reports: a) introduction; b) description of the case; d) discussion; e) conclusions. They

may have a minimum length of 10 pages and a maximum of 15.

e. Essay: a) introduction, b) development and c) closing. They should be between 12 and 20

pages long.

f. Book reviews: They will have a minimum length of 5 pages.
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g. Interviews: body of the text, maximum length of 20 pages.

Each section of the body of the article may contain the relevant subheadings, indicating the

hierarchy with numbers.

The Editorial Committee may exceptionally decide to publish larger or shorter articles after

analyzing the case.

Authors must be registered in ORCID (Open Researcher and Contribution ID) and provide their

identification to the Editorial Comitee through the website https://orcid.org/. Besides, authors

must subscribe and send to the Editorial Committee a communication declaring original own
authorship and conflicts of interest, if any; they also declare that no plagiarism has occurred in
the production of the article (the format will be provided by the editor once the article has been

accepted). Reviewers will verify absence of plagiarism through the use of specialized software.
Manuscripts must be submitted electronically to contactoideula@ gmail.com
Peer Review Process

Prior to the review process starts, the Editorial Committee will read each article received to
verify compliance with editorial standards. Then, the double-blind peer review process begins;

it means that each article will be evaluated by independent experts in the area of the research.

The observations of the reviewers will be sent to the author of correspondence, so that changes
can be done and authors return the corrected version within one month period. Papers that have

been rejected for publication will not be accepted again for evaluation by the journal.
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