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RESUMEN

Introduccion: la formacion estomatolégica posgraduada en Ortodoncia ha tenido que
continuar de manera virtual. Objetivo: describir la opinién de los residentes involucrados,
en la formacion posgraduada en Ortodoncia, a través del aula virtual de salud. Métodos:
se realizd una investigacion observacional descriptiva y transversal, en los meses de
marzo-abril de 2021, en la Facultad de Estomatologia, Universidad de Ciencias Médicas
de Santiago de Cuba; fue reclutada una muestra aleatoria de 8 residentes de la
especialidad antes mencionada. Se estudiaron variables como el sexo, la edad, la via
ingreso, afo de residencia y la opinion del residente, obtenida a través de la aplicacion de
un cuestionario. Resultados: se destaca que todos consideraron necesaria el aula virtual
de salud durante este periodo; ademas el 100,0 % refiri6 haber realizado seminarios,
mientras que el 62,5 % con el trabajo independiente y la educacion en el trabajo (en la
modalidad de presentacién de casos y su discusién diagnéstica) y solo un 37,5 % con
clase taller y clase practica. Conclusiones: la opinion de los residentes acerca del
proceso ensefianza aprendizaje en la asignatura de Ortodoncia, a través del aula virtual
de salud la identifica que aunque todos la consideran necesaria en estos tiempos, tiene
limitaciones sustentadas en la insuficiente preparacion para hacer uso de ella.
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INTRODUCCION
En Cuba, las especialidades médicas y estomatolégicas estan estructuradas en dos

niveles de -calificacion: primer y segundo grado.® Dentro de las especialidades

estomatoldgicas del segundo nivel de atencidn, se encuentra la Ortodoncia; la que


mailto:liuba.gonzalez@infomed.sld.cu

contribuye a la formacion de un especialista de primer grado capaz de garantizar la
atencién estomatoldgica, con acciones de promocion, prevencién, recuperacion de la
salud y rehabilitacion de forma continua y sistematica, con la finalidad de atender las
anomalias dentomaxilofaciales. Insertados en una clinica estomatolégica a tiempo
completo, el profesional en formacion recibe la categoria de residente, y a través de las
diferentes modalidades de Educacion en el trabajo es que se alcanza este titulo
académico en correspondencia con las competencias identificadas, normalizadas y el
sistema de objetivos educacionales establecidos en el Programa de Estudios vigente.®
Durante este proceso, el residente debe desarrollar habilidades, @ entre las que se
contemplan las docentes; las I6gico-intelectuales y las especificas o propias de la profesion
que permite orientarse en el modo de actuacion profesional. ¥

La formacion estomatoldgica posgraduada ha absolutizado la premisa de “aprender
haciendo” solo a la practica presencial; sin embargo, Horrutinier, ® insiste en la necesidad
de introducir las nuevas tecnologias de la informacién y la comunicacion (TIC) en aras de
transformar tales procesos, simulando situaciones reales. Es en estos tiempos, en que la
pandemia de la Covid-19 azota al mundo desde finales de 2019, donde se impone trasladar
la mayoria de los procesos formativos al entorno virtual;® principalmente en
Estomatologia pues es considerada una especialidad de alto riesgo. Teniendo en cuenta
que los entornos virtuales de ensefianza-aprendizaje, *® se han ido introduciendo en la
modalidad semipresencial, cuyas experiencias han sido abordadas por diferentes
investigadores;®14 se revela que su utilizacion para este fin en la actualidad, ain no es
suficiente.

Considerando que los juicios valorativos de los que participan en el proceso de manera
activa y protagonica, en este caso los residentes, constituyen unos de los indicadores de
calidad, pertinencia y equidad del proceso formativo; se impone la necesidad de investigar
sobre este particular. Surgiendo entonces el siguiente problema cientifico: se desconoce
la opinion de los residentes involucrados en la formacion posgraduada en Ortodoncia a
través del aula virtual de salud. Para muchos escépticos, con la educacion a distancia no
es posible desarrollar las habilidades especificas que exige una especialidad practica
como la Ortodoncia; por lo que constituye todo un reto para los docentes y residentes. Por

todo ello, se realiza la presente investigacion con el objetivo de describir la opinion de los



residentes involucrados, en la formacién posgraduada en Ortodoncia, a través del aula

virtual de salud.

METODOS

Se realizd una investigacion observacional descriptiva y transversal, en los meses de
marzo-abril de 2021, en la Facultad de Estomatologia, Universidad de Ciencias Médicas
de Santiago de Cuba. La poblacion estuvo constituida por los residentes de Ortodoncia;
pudiéndose reclutar una muestra aleatoria de 8 que dieron su consentimiento para
participar. Para dar salida al objetivo propuesto se tuvieron en cuenta las siguientes
variables: afio de residencia (se tomo el afio que cursaba la especialidad de Ortodoncia;
se describieron tres categorias, primero, segundo y tercero) y opinién del residente (se
tuvieron en cuenta los juicios valorativos de los residentes encuestados sobre el uso del
aula virtual en el proceso ensefianza aprendizaje en la asignatura de Ortodoncia; se
seleccionaron las categorias contentivas en la encuesta aplicada, anexo).

Como instrumento de medicion se empledé un cuestionario a través del chat via
WhatsApp, contentivo de seis preguntas; de ellas, dos abierta y cuatro cerradas. El
instrumento fue previamente validado por expertos y posteriormente calculado el
coeficiente Alfa de Cronbach, verificAndose la confiabilidad interna del mismo. La
informacion fue procesada de manera automatizada y se procesé mediante el paquete
estadistico SPSS versiéon 21.0, agrupandose en distribuciones de frecuencia. Fue
empleado como medida de resumen de variables cualitativas el porcentaje; asi como para
identificar la presencia de diferencias entre los items evaluados, se aplicé la prueba de Ji
al cuadrado de Independencia con un nivel de significacion de 0,05.

A todos los residentes seleccionados se les explicd el objetivo de la investigacion y la
importancia de su participacion, se les garantizo la confidencialidad de la informacion
aportada por ellos, y su aceptacion para participar fue solicitada verbalmente y por escrito a

través de la via WhatsApp.

RESULTADOS

Sobre los resultados de la encuesta aplicada y comenzando por la utilidad del aula virtual
de salud (pregunta 1), el 100,0 % opind que durante este periodo ha sido muy necesaria
su utilizacion, alegando que constituye una opcién para dar continuidad de su formacién.

La segunda pregunta indago sobre la opinion de los residentes sobre el tipo de formas de



organizacion de la ensefianza empleadas en esta modalidad virtual, donde el 100,0 %
refirid haber realizado seminarios, mientras que el 62,5 % con el trabajo independiente y
la educacion en el trabajo (en la modalidad de presentacion de casos y su discusion
diagnéstica) y solo un 37,5 % con clase taller y clase practica; tabla 1.

Tabla 1. Opinién de residentes de Ortodoncia sobre tipo de forma de organizacién de la

ensefianza utilizada en el aula virtual de salud. Facultad de Estomatologia. Santiago de

Cuba. 2021
ltems Afio de residencia Total
Primero Segundo Tercero
No. % No. % No. % No. %
Clase Taller 3 37,5 0 0,0 0 0,0 3 37,5
Clase Préctica 3 37,5 0 0,0 0 0,0 3 37,5
Seminario 3 37,5 2 25,0 3 37,5 8 100,0
Educacién en el trabajo 3 37,5 2 25,0 0 0,0 5 62,5
Trabajo independiente 3 37,5 2 25,0 0 0,0 5 62,5

% Calculado en base al total de encuestados; p<0,05
La opinién sobre la claridad de las explicaciones que le brindan los docentes de como
trabajar en el aula virtual (pregunta 3) se muestran en la tabla 3, donde el 75,0 %
respondié que siempre se entendian; mientras que el 255 % refiri6 que solo en

ocasiones. En este Ultimo grupo estuvieron 2 residentes, una de primero y otra de

segundo.
Tabla 3. Opinion estudiantil sobre la claridad de las explicaciones que le brindan los docentes de

cémo trabajar en el aula virtual

ltems Afo de residencia Total
Primero Segundo Tercero
No. % No. % No. % No. %
Siempre 2 25,0 1 12,5 3 37,5 6 75,0
En ocasiones 1 12,5 1 12,5 0 0,0 2 25,0
Total 3 37,5 2 25,0 3 37,5 8 100,0

% Calculado en base al total de encuestados; p<0,05
Asimismo, los residentes opinaron sobre los aspectos que estaban influyendo
negativamente en las evaluaciones (pregunta 4), a lo que alegaron los siguientes criterios:
“...a veces no se entiende qué se va a evaluar y como...” “... esta modalidad tiene guias

para la evaluacion (rdbricas) a las que no estamos acostumbradas...”



La tabla 4 refleja que todas de las residentes de tercero (3 para un 37,5 %), se consideran
preparadas para el pase de afio, en segundo una respondi6 de forma afirmativa y otra
negativamente (12,5 % cada una) y en el primer afio la mayoria (2 para un 25,0 %) piensa
que si; (pregunta 4). De forma general el 75,0 % de ellas opinaron que es posible realizar

el examen.

Tabla 4. Opinion de los residentes sobre si se consideran preparados para un examen de pase de

afio
Items Afio de residencia Total
Primero Segundo Tercero
No. % No. % No. % No. %
Si 2 25,0 1 12,5 3 37,5 6 75,0
No 1 12,5 1 12,5 0 0,0 2 25,0
Total 3 37,5 2 25,0 3 37,5 8 100,0

% Calculado en base al total de encuestados; p<0,05
Sobre la pregunta nimero 5, las encuestadas refirieron los planteamientos siguientes:
Positivo:

P11

“...continuamos la docencia a pesar de la pandemia...” “...n0os permite aprender y

11

practicar la teoria...” “... las discusiones diagnosticas son fabulosas; nos han permitido
corregir y limar dificultades, asi como desarrollar la légica ante casos clinicos
simulados...”

Negativo:

“...hay profesores que nunca han podido participar y nos interesa sus criterios también...”
“...no todos cuentan con los dispositivos y medios econémicos para ello, a veces la

conexion es muy mala...”

DISCUSION

La educacion a distancia puede definirse como un método o sistema educativo de
formacién independiente, no presencial, debe ser un proceso planificado. &% Entre los
espacios formativos para las ciencias de la salud en Cuba, se encuentra el aula virtual de
salud; siendo en la actual pandemia una de las vias para la continuidad del proceso
ensefianza aprendizaje en Estomatologia. En este sentido, se precisa que el aula virtual
de salud es un espacio formativo que se encuentra incluido en uno de los entornos
virtuales de aprendizaje (EVA). 1® Por tanto la formacion virtual requiere cambios

profundos tanto en el rol del profesor como en el del residente. En la presente serie los



residentes de primer afio fueron los que transitaron por todas las formas de organizacion,
algo que fue dificil pues en la presencialidad solo realizaban seminarios, clases practicas
y educacion en el trabajo, por supuesto un tanto diferente pues se desarrollan en un
laboratorio las primeras, o con pacientes la segunda. Los cambios para el desarrollo de
las consistié en aplicar los conocimientos en la solucién de casos clinicos simulados, en
los cuales tuvieron que diagnosticar y tratar. De todas ellas los residentes consideran mas
dificil la educacion en el trabajo, debido a que no estan directamente con el paciente y de
frente al profesor quien de forma inmediata no podra aclarar dudas; sin embargo este
inconveniente a la vez se transform6 en una ventaja reconocida por ellos, pues le
desarroll6 independencia en la toma de decisiones ante un caso clinico. A pesar de que
muchos profesores consideren que las actividades virtuales no son formas de educacion
en el trabajo, es necesario recordar que conceptualmente Salas Pera y Salas Mainegra ®
plantean que esta constituye la formacién e instruccion del educando a partir de la
practica médica, la cual puede ser también a través de las actividades clinicas virtuales.
Lo tradicional de la presencialidad es a lo que todos estan acostumbrados, donde el rol
del profesor continda imponiéndose, a pesar de que varios autores®1113) insisten en
lograr el aprendizaje desarrollador el cual debe ser concebido de forma que el estudiante
desarrolle su espiritu critico y se favorezca el desarrollo de su creatividad y debe lograr
un adecuado equilibrio entre la formacion cientifico-técnica y el pleno desarrollo espiritual
del hombre. Todo ello dista mucho de lo que se observa en la actualidad.

Es importante reconocer que la especialidad de Ortodoncia es sumamente costosa por lo
que estas modalidades resultarian muy Utiles para mostrar aspectos esenciales que por
escases de recursos, el residente no logre ver durante su formacion; y la modalidad virtual a
través de videos e imagenes pudieran cumplir con algunos de estos objetivos. En cuanto a
las opiniones del proceso evaluativo, los resultados pudieran asociarse a que a pesar del
esfuerzo, debido a que todo es a distancia, debe aclararse mas como hacer para cada
actividad, paso por paso, recordando que todo se realizara en el tiempo que el residente
determine y estara con muchas dudas. Si bien es importante dejar todo claro en las
orientaciones para que se entienda qué hacer y cémo, es indispensable explicar la forma,
criterios y tipo de evaluacion; teniendo en cuenta que como plantea Salas Perea,®

evaluar es emitir un juicio de valor que expresa la magnitud y calidad con que se han



logrado los objetivos propuestos. La mayoria de los encuestados consideraron que las
dificultades en este aspecto, radican en entender qué se iba a evaluar y como.

Las autoras no niegan que existen dificultades en la infraestructura, en cuanto a una
mayor y mejor preparacion para trabajar en el aula tanto de estudiantes como de
docentes; pero si considera que el autoestudio y la responsabilidad para aprender es

tarea individual.

CONCLUSIONES

La opinién de los residentes acerca del proceso ensefianza aprendizaje en la asignatura
de Ortodoncia, a través del aula virtual de salud la identifica que aunque todos la
consideran necesaria en estos tiempos, tiene limitaciones sustentadas en la insuficiente

preparacién para hacer uso de ella.
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ANEXO.ENCUESTA A RESIDENTES
Respetado residente el presente cuestionario tiene como objetivo conocer su opinidn acerca del
aula virtual en el proceso ensefianza aprendizaje en la especialidad Ortodoncia.

1.¢Considera usted el aula virtual un medio Util para el aprendizaje de la asignatura de
Ortodoncia? Si___ No___

2. ¢ Qué forma de la organizacion de la ensefianza has utilizado en el aula virtual? __ Conferencia
___Clase Practica __ Clase Taller __ Seminario____ Educacién en el trabajo __ Explique
brevemente cudl es la mas dificil de lograr y por qué.

3. ¢Considera usted que los profesores explican como trabajar en el aula virtual? Siempre__ En
ocasiones: _ Nunca

4. ¢ Qué aspectos negativos influyen en tu evaluacion en esta modalidad?

5.Por la forma en que se ha realizado la ensefianza en este curso, ¢considera que se encuentra
preparado para un examen final? Si__ No____

6. Finalmente quisiéramos que resumiera de este semestre en esta asignatura:

a)Lo positivo: Lo negativo:
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