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Resumen

La pesquisa tuvo por objetivo analizar como
docentes y discentes del curso de Odontologia
de UNIVALI conciben el término salud. Se trata
de un estudio exploratorio mediante colecta de
datos primarios. La poblacion objetivo fueron
los 62 docentes y los 252 discentes del curso de
Odontologia de UNIVALI, en 2008. La colecta y
andlisis de los datos fueron efectuados con base
en procedimientos metodoldgicos de la pesquisa
cualitativa, siendo adoptados los principios del
Test de Asociacién Libre de Palabras, teniendo
como estimulo inductor la expresién salud. La
categoria concepto ampliado de salud fue la mas
suscitada tanto por los docentes (57,6%) como
por los discentes (52,1%). A pesar de que un
alto porcentual de los entrevistados haya mani-
festado una comprension ampliada sobre salud,
enfocando la dimensiéon politico-social y la inte-
gracion de la salud bucal con las demas précticas
de salud colectiva, es necesario que se trabaje con
estos sujetos en el sentido de que todos alcancen
esta comprension.

Palabras claves
Educacion Superior; Educacién en Odontologia;
Formacion de Recursos Humanos.

Abstract

This work analyzes how teachers and students
ofthe Dentistry program of Univali view the term
Health. It is an exploratory research, carried out
through the collection of primary data. The tar-
get population consists of 62 teachers and 252
students of the Dentistry program of Univali, in
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2008.The data were collected and analyzed based
on methodological qualitative research, adopting
the principles of the Free Word Association Test,
using the term “health” as the inductor stimu-
lus.The category of amplified concept of health
was the most frequently mentioned both by the
teachers (57.6%) and by the students (52.1%).
Although a high percentage of the interviewees
showed a good understanding of health, focusing
on the political and social dimensions and the
integration of oral health with the other prac-
tices of collective health, it is essential to work
with these subjects so that all can reach this
understanding.

Key words
Education, Higher; Education, Dental; Human
Resources Formation.

Resumo

A pesquisa teve por objetivo analisar como
docentes e discentes do curso de Odontologia da
Univali concebem o termo Saude.Trata-se de um
estudo exploratorio, mediante coleta de dados
primarios. A populagao-alvo foram os 62 docen-
tes e os 252 discentes do curso de Odontologia
da Univali, em 2008.A coleta e andlise dos dados
foram efetuadas com base em procedimentos
metodoldgicos da pesquisa qualitativa, tendo sido
adotados os principios do Teste de Associagdo
Livre de Palavras,tendo como estimulo indutor a
expressdao salde.A categoria conceito ampliado
de saude foi a mais suscitada tanto pelos docen-
tes (57,6%) como pelos discentes (52,1%). Muito
embora um alto percentual dos entrevistados
tenha manifestado uma compreensao ampliada
sobre saude,enfocando a dimensao politico-social
e a integragao da saude bucal com as demais pra-
ticas de saude coletiva, é necessario que se traba-
lhe com estes sujeitos no sentido de que todos
alcancem esta compreensao.

Palavras chaves
Educagao Superior; Educagdo em Odontologia;
Formagao de Recursos Humanos.

Introducciéon

Discutir la formacién de los profesionales del
area de Odontologia con base en las Directrices
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Curriculares es una condicién que las universi-
dades actualmente no pueden prescindir. En este
sentido, es importante que se tenga la concreta
comprension de todos los aspectos envueltos en
este proceso de cambios.

Algunos estudios enfocan la necesidad de trans-
formacién, teniendo como norte los cambios
en el mercado de trabajo y, por lo tanto, en la
urgencia de resolverse las dificultades cuanto a
la insercion laboral para que nuevas oportunida-
des sean creadas. Otros trabajos apuntan que hay
una crisis paradigmatica, o sea, los conocimientos
hace siglos definidos en relacién a la Odontologia
no estan satisfaciendo las necesidades presenta-
das por la actual sociedadl3

En realidad, los dos enfoques no son excluyentes.
No obstante, para fines de este estudio, realiza-
mos un recorte y, entre estas dos corrientes, des-
tacamos el cambio paradigmatico por el cual la
Odontologiaviene pasando. Este cambio requiere
nuevos abordajes pedagoégicos y filoséficos en la
reconstruccién de la practicay de laactuaciéon del
futuro cirujano dentista.

Es en este escenario que se encuentra el curso
de Odontologia de la Universidade do Vale do
Itajai (UNIVALI), implantado en el primer semes-
tre de 1990, bajo los principios legales y filosofi-
cos vigentes en la época.A pesar de que la pro-
puesta curricular aprobada en su implantacion, y
todavia en vigencia, ya se presentase avanzada en
muchos aspectos, debe reconocerse que entre
su proposicion y el momento actual, ya transcu-
rrieron veinte afios.Asi el curso de Odontologia
de UNIVALI lleg6 al siglo XX | consolidado, pero
atento a la evolucién de los debates sobre la
necesidad de formacion de un profesional que
responda a los principios y directrices del Sistema
Unico de Salud (SUS).

Con las nuevas demandas frente a los paradig-
mas de atencién a la salud, la comunidad acadé-
mica viene discutiendo y redisefiando una nueva
matriz curricular. Simultaneamente, a través del
Programa de Formacién Continuada, que es
mantenido por UNIVALI, se ha promovido un
constante didlogo sobre determinados concep-
tos, definidos por la colectividad del curso,como
siendo fundamentales al proceso de implantacion
de la nueva matriz. Estos conceptos fueron consi-
derados como bases sobre las cuales deberan ser
construidos los quehaceres pedagdgicos y, entre
estos conceptos, esta el término salud.
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Considerandose, pues, la necesidad de analizarse
los discursos de los diferentes actores envueltos
en el proceso de ensefianza-aprendizaje viven-
ciado en el curso de Odontologia de UNIVALI, se
opté por la realizacién de un estudio explorato-
rio para identificarse de qué forma estos sujetos
(docentes y discentes) perciben el significado del
término salud.

Materiales y Métodos

Se trata de un estudio exploratorio mediante
colecta de datos primarios y analisis cualitativo.
La poblacion objetivo const6 de docentes en
actuaciéon en las diferentes disciplinas y discen-
tes cursando diferentes periodos del curso de
Odontologia de UNIVALI, en 2008. Segun los
registros de la Secretaria del Curso, en la época
de la pesquisa, el total de docentes era de 62 y
de discentes era 305. Para estas dos poblaciones,
fueron constituidas muestras no probabilisticas,
de modo accidental, con aquellos sujetos que, por
libre y espontanea voluntad aceptaron participar
de la pesquisa.

La colecta de datos junto al grupo de docentes
ocurrié en una Unica etapa, en una reunién de pla-
neamiento, en el inicio del semestre lectivo. Para
el grupo de los discentes, se aplicé el instrumento,
en cada uno de los nueve grupos que constituyen
la matriz curricular, en un Gnico dia, también, en el
inicio del semestre lectivo. Esta actividad fue rea-
lizada por dos pesquisidores debidamente orien-
tados a no ejercer cualquier tipo de influencia en
las respuestas de los investigados.

Los procedimientos de colectay de analisis de los
datos fueron efectuados con base en los presu-
puestos de la pesquisa cualitativa. Los principios
delTest deAsociacion Libre de Palabras4teniendo
como estimulo inductor la expresion salud, fue-
ron adoptados para la colecta de datos.

El Test de Asociacion Libre de Palabras es una
variante de la técnica de preguntas abiertas. El
test de asociacion o evocacion libre de palabras
constituye en un tipo de investigacion abierta que
se estructura en laevocacion de respuestas dadas
con base en un estimulo inductor. Por tanto, es
una técnica interrogativa, de aplicacion rapida y
de facil comprensiéon que permite colectar ele-
mentos a través de expresiones verbales espon-
taneas menos controladas y mas auténticas4

El procedimiento de esta técnica constituye en
la solicitacion a los respondientes para que escri-
ban cualesquiera palabras que ellos asocien con
el objeto en estudio. A través de esta técnica
puede identificarse como las personas imaginan
un tema, es decir, cual es la percepcion que ellas
tienen sobre un asunto especifico. Las diversas
evocaciones ocurridas, una vez listadas, irdn e
componer un conjunto heterogéneo de unidades
semanticas. En el analisis del test de asociacién, las
evocaciones son clasificadas en categorias4.

Para este estudio, los pesquisidores, inicialmente
presentaban los objetivos y los procedimientos
de la pesquisa. Posteriormente, para aquellos
gue aceptaban por libre y espontanea voluntad
participar de la pesquisa, era entregada una hoja
de papel que contenia la palabra inductora: salud.
Fue, entonces, solicitada la evocacion de tres pala-
bras o expresiones con las cuales ellos asociaban
la palabra salud.

Estas palabras deberian ser transcriptas en la hoja
que se les habia entregado. Los sujetos fueron
orientados en el sentido de que deberian trans-
cribir, inmediatamente, las palabras que les vinie-
sen a la mente, aclarandoles que cuanto menor
el tiempo para elaboracion de las respuestas,
mayor la validacion de los resultados de la pes-
quisa. También fue desalentada la utilizacién de
frases largas o conceptos intelectualmente mas
elaborados.

Al concluir su participacion, todos los sujetos
depositaban el instrumento respondido en una
caja. Este procedimiento permitié la garantia
de anonimato cuanto a la identificaciéon de los
pesquisados.

El analisis ocurrié mediante la categorizacion de
los términos evocados. Inicialmente, fue efec-
tuada la lectura fluctuante, que consistia en la
toma de contacto inicial con el material produ-
cido, cuando fueron identificadas, de modo asis-
tematico, las visiones manifestadas por los pes-
quisados. Posteriormente, fue realizada la lectura
sistematica, con agrupamiento por semejanzas de
sentido de los términos.

La categorizacién es una operacion de clasifica-
cion de elementos constitutivos de un conjunto.
Las categorias rednen un grupo de elementos
con caracteres comunes, bajo un titulo genérico.
Asi, los agrupamientos de palabras fueron organi-
zados en dos categorias de analisis, a saber: con-
cepto ampliado de salud y concepto reduccionista
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Figura 1 Distribucion de la frecuencia relativa (%) de las categorias adoptadas para el andlisis de la percepcion

de los sujetos de la pesquisa cuanto al término salud.

Cuadro [: Distribucién de la frecuencia relativa (%) de las expresiones que representan la conceptuacion de
salud efectuada por docentes y discentes del curso de Odontologia de UNIVALI.

TEDMINOC EVOCADOS

CONCEPTO AMPLIADO

Educacién; Informacién; Interdisciplinaridad.

Calidad deVida; Promocién de la Salud.

Ciudadania; Estado; Democratizaciéon; Derecho;
Conquista.

Trabajo;Vivienda; Saneamiento basico;
Condicién Econdmica.

SUS; Acceso; Inclusién; Acogimiento; Integralidad.

CONCEPTO REDUCCIONISTA

Bien estar psicorganico; Equilibrio de las funciones;
Longevidad.

Prevencion de enfermedades; Higiene;
Buenos habitos de auto cuidado.

Competencia técnica/rehabilitacion.

%

Docente Discente
26,3 12,3
23,7 62,3

19,7 6,5
15,8 6,8
145 121
50,0 80,1
39,3 18,5
107 14
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de salud. Para cada categoria, con auxilio del pro-
grama Microsoft Office Excel 2007, se calculo la
frecuencia relativa de los términos evocados.

Resultados

Se obtuvo la participaciéon de 45 docentes y
252 discentes, representando, respectivamente,
72,6% y 82,6% de la poblaciéon pesquisada.
Analizdndose la frecuencia de evocacion de los
términos, se observa que, de modo general, entre
los sujetos de la pesquisa, la categoria concepto
ampliado de salud obtuvo 52,9% de las evocacio-
nes, mientras que la categoria concepto reduccio-
nista de salud alcanzo el 47,1%.

La categoria concepto ampliado de salud fue la mas
suscitada, tanto por docentes como por discen-
tes (Figura 1).

Las frecuencias obtenidas para las expresiones
que mas se destacaron para las dos categorias
de analisis, de acuerdo con el grupo de pesquisa-
dos (docentes y discentes), estan dispuestas en
el Cuadro |.

Discusion

Historicamente el desarrollo conceptual y
metodolégico de lasalud publica ligado a los avan-
ces de las ciencias biologicas se ha orientado, pre-
dominantemente, por un concepto de salud que
corresponde apenas a la ausencia de enfermeda-
des o a la nocion de equilibrio del organismo. Las
discusiones acerca de un concepto ampliado de
salud, comenzaron a ocurrir de forma mas sis-
tematica y contundente a partir de la década de
1970, en el siglo pasado58
En esta trayectoria, cabe destacar la importan-
cia de las Conferencias Internacionales sobre
Promociéon de la Salud. Las tres Conferencias
realizadas entre 1986 y 1991 (Ottawa, en 1986,
Adelaide, en 1988 y Sundsvall, en 1991) estable-
cieron las bases conceptuales y politicas con-
temporaneas de la promocién de la salud. Las
Conferencias siguientes, de Jacarta, en 1997,y en
México, en el afio 2000, enfatizaron la participa-
ciéon populary del empowerment, mediante instru-
mentalizacion de los sujetos a través del acceso a
la educacion y a la informacion.

La promocién de salud pasé, entonces, a ser con-
cebida como un paradigma que deberia nortear
las politicas publicas de salud, segun el cual la salud

es comprendida como resultante de un conjunto
de factores individuales y colectivos, sociales,
econdmicos, politicos, étnicos, religiosos, cultura-
les, psicolégicos, biolégicos y ambientales, entre
otros, interactuando en un proceso dinamico y
constante.

Para alcanzarse el cambio paradigmatico, es nece-
sario que ocurra la reorientacion de los servicios
de salud, lo que implica en pensarse laformacién
de los profesionales del area de la salud.Tenemos
que adoptar una postura que comprenda las
peculiaridades culturales y que observe y cuide a
las personas en su integralidad56813

No obstante, en funcién del modelo predominan-
temente biologicista de los curriculos practicados
por las escuelas formadoras de profesionales para
el area de la salud, distribuidas por el territorio
nacional, entre las cuales nos incluimos, estos mar-
cos conceptuales quedaron, por mucho tiempo,
como objeto de discusién, exclusivamente, de las
disciplinas vinculadas a la Salud Colectiva como,
por ejemplo, la Odontologia Social y Preventiva.
Al mismo tiempo, las demas disciplinas se eximian
de participar de estas discusiones por motivos
que van desde el poco conocimiento, o no enten-
dimiento, hasta, por veces, el descreimiento en la
importancia de la promocién de la salud como
filosofia de actuacion.

De este modo, lavisién de salud que se construia
era dicotémica. De un lado, las disciplinas clinicas
enfocando la salud con base en el modelo biolo-
gicista, intervencionista y terapéutico, que actla
sobre la enfermedad, muchas veces, tratando
solamente la secuela, con la finalidad de la cura o
la reduccién del dafio. De otro lado, las disciplinas
sociales efectivando un discurso y una practica
preventivista, denotando un concepto de salud
més amplio, si comparado a aquél del modelo
biologicista, aunque, todavia limitado a utilizar los
factores sociales como intervinientes coadyuvan-
tes de los estados de salud-enfermedad.

Esta dualidad aun persiste en muchos cursos; sin
embargo han surgido propuestas de cambios con
norte tedrico-practico soportado en la filosofia
de la promocion de la salud, que es una posibili-
dad real y concreta de mejorar las condiciones
de vida y salud de la poblacién brasilefia. No
obstante, la implementacion de estas acciones
demanda tiempo y paciencia, pues los resultados
de este tipo de actuacion son casi siempre visibles
apenas a medio y/o largo plazo911,1317.



Un concepto ampliado de salud es presentado
en la Carta de Otawa, en que salud es la dimen-
sion por la cual un individuo, o grupo, puede, por
un lado, realizar sus aspiraciones y satisfacer sus
necesidades y, por otro, cambiar o enfrentar su
ambiente. En Brasil, el concepto ampliado de
salud tiene como marco el Relatorio Final de la
8a Conferencia Nacional de Salud, que expresa
salud como un concepto que se construye en el
contexto histérico de determinada sociedad y en
un dado momento de su desarrollo. En su sen-
tido mas abarcador, la salud es resultante de las
condiciones de alimentacién, habitacién, educa-
ciéon, renta, medio ambiente, trabajo, transporte,
empleo, ocio, libertad, acceso y tenencia de la tie-
rra 'y acceso a servicios de salud5

Al analizarse la conceptuacion elaborada por los
sujetos de esta pesquisa, se observé que la mayo-
ria reportd algunos aspectos ampliados de salud,
pero no en su totalidad. Para muchos, la salud esta
relacionada a la calidad de vida. Pero, también, hay
un expresivo porcentual que hizo alusién el con-
cepto de la OMS, que vincula salud al bien estar
psicorganico, al equilibrio y a la longevidad.Y se
observo aun, la asociacion entre salud y preven-
cion de enfermedades.

El panorama que encontramos cuanto al entendi-
miento sobre el término salud entre docentes y
discentes del curso de Odontologia de UNIVALLI,
no es incomun, teniendo en vista, que la distincién
entre prevencion, educacién para la salud y pro-
mocién de salud todavia no esta muy clara para
muchos profesionales de la salud36 Se concuerda,
pues, con Traverso-YépesiB cuando destaca que
las dificultades inherentes a la definicion concep-
tual sobre promocién de salud son derivadas de
la propia dificultad de definirse salud, no sélo por
las diferentes dimensiones que pasan el concepto,
pero principalmente por el hecho de la salud ser
una experiencia individual. Estos hallazgos impli-
can, por lo tanto, en la necesidad de continuarse
con las discusiones sobre los paradigmas de aten-
cion a la salud, vivenciados por la Odontologia
tanto en el &mbito de la academia como de los
servicios, para que las limitaciones conceptuales
sean quebradas definitivamente y, de este modo,
sea favorecida la construccion de una auténtica
praxis.

Es en este escenario que estan incluidos los cam-
bios propuestos por las Directrices Curriculares
Nacionales para el curso de Odontologia, lo
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que torna apremiante la necesidad de rever los
conceptos de salud-enfermedad de los diferen-
tes sujetos envueltos en la formacion profesio-
nal, de comprenderse salud en su sentido holis-
tico, considerando los factores sociales como
determinantes de los procesos de promocion y
mantenimiento de la salud de los individuos y/o
colectividades. Debe reconocerse, por lo tanto,
que el perfil profesional del cirujano dentista, que
corresponde a las expectativas de laactual estruc-
tura socioecondmica de nuestro pais, implica en
laformacion de un sujeto que sea capaz de com-
prender un concepto abarcador de saludg1013

Consideraciones finales

La concepciéon de salud tejida por la mayoria

de los sujetos investigados se presenta mezclada
entre una visibn ampliada, anclada a los presu-
puestos de la promocién de la salud, y un con-
cepto fundamentado en una visidon restricta del
proceso salud-enfermedad.
Siendo asi, se torna fundamental que se prosiga
con el proceso de cambio paradigmatico para
que la totalidad, tanto de los docentes como de
los discentes, alcance una comprension ampliada
de salud. Esta condicidon traera un mejor enten-
dimiento sobre el proceso de promocion de la
salud, lo que consecuentemente, se reflejara en
una operacionalizacion eficiente y eficaz de los
principios norteadores del SUS, ampliando la
comprension del proceso salud-enfermedad mas
alld de los limites de la boca.
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