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Jornadas de

Odontolégica

Noveno Encuentro de Jovenes Extensionistas

Las Jornadas de Extension y los Encuentros de Jovenes Extensio-
nistas se establecieron formalmente en 2012. En estos eventos se
examinan las practicas de extension universitaria llevadas a cabo
por estudiantes y docentes de nuestra Facultad y de otras
Unidades Académicas, considerando aspectos como el impacto, la
diversidad, la interculturalidad y la participacion ciudadana, entre
otros. Durante las diversas modalidades de participacion (exposi-
ciones orales, pdsteres, etc.), se destacan los trabajos mas sobresa-
lientes presentados por docentes y alumnos. Ademas,anualmente

se otorga un reconocimiento a la Mejor Labor Extensionista, que

incluye la entrega de un diplomay una placa distintiva.



INTRODUCCION

Los habitos perniciosos que pueden comprometer la cavidad oral,
representan una conducta adquirida que afecta al sistema

estomatognatico con el compromiso de tejidos duros y blandos.

Estas practicas lesivas, por ser consideradas de etiologia multifac-

torial, requieren para su tratamiento un abordaje interdisciplinario.

La respiracion bucal, succion digita o labial, el bruxismo, represen-
tan algunos de los destacados dentro de las consultas de pacien-

tes que asisten a consultorios odontolégicos.

El presente proyecto se enfoca en ayudar a concientizar a la
poblacién sobre la importancia de la prevencion y el diagnostico
oportuno en las comunidades educativas de los Jardines de

Infantes Nimeros 9os y 911 de la ciudad de Berisso.

Mediante actividades con modalidad taller, se han involucrado a
padres, tutores y docentes en la promocion de la salud bucal,
destacando los aspectos psicofisicos relacionados con los habitos

indeseables y sus repercusiones en la salud general.
OBJETIVOS

El objetivo general del proyecto es desarrollar mecanismos de
educacién y prevencion de habitos lesivos en las comunidades

educativas participantes.
Los objetivos especificos son:

1- Fomentar la participacion de padres y docentes en la prevencion

de la salud a partir de la cavidad bucal.

2- Construir conocimientos junto a la comunidad sobre el

diagnostico precoz de habitos lesivos, sus causas y consecuencias.

3- Promover en la comunidad medidas preventivas, incluyendo

técnicas de relajacion muscular.
MATERIALES Y METODOS
La metodologia del proyecto implica diversas acciones.

La actualizacion bibliografica se realiza de forma permanente, y se
acompana de reuniones de trabajo junto a integrantes de las

comunidades educativas.

La creacion de estrategias didacticas consisti6 en recursos
audiovisuales con proyeccién en pantallas, los que fueron comple-
mentados con material didactico representado por maquetas
moviles que reproducian los movimientos mandibulares y su

relacion con las piezas dentarias.

Ademas, se practicaron con los participantes ejercicios de
relajacion muscular que pueden aliviar los sintomas que surgen

como consecuencia del bruxismo.

A través de encuestas y entrevistas los participantes expresaron

sus conocimientos antes y después de las actividades.

RESULTADOS Y CONCLUSIONES

La autoevaluacion permanente efectuada por los responsables del
proyecto permite revelar un cambio positivo de los participantes
frente a la problematica de practicas no deseadas, al realizar

consultas interesantes.

Asimismo, los responsables de los nifios compartieron en reitera-
das oportunidades experiencias vividas sobre la tematica, siendo
cada una de ellas sumamente enriquecedoras y adecuadas a las

tematicas tratadas.

La comparacion de las respuestas de los participantes durante las
encuestas y permite revelar un cambio favorable de actitud y de
incorporacion de saberes referentes al cuidado de la salud bucal a
partir de la prevencion malos habitos, aunque se destaca el
compromiso por la deteccion de sintomas y la consulta oportuna

especialmente al finalizar.

Se puede concluir que las estrategias de ensenanza y aprendizaje
empleadas durante las reuniones de trabajo han sido efectivas
para lograr una actitud positiva acerca del cuidado de la salud
basada en la problematica de la adquisicion de habitos no

deseados de la cavidad bucal.

Autores: Basal Roxana; Cecho Analia; Crimaldi Delia; Paleo Maria

Amelia; Pilone Laura; Suarez Silvina;

Serrano Viviana; Degaetano
Sabrina; Bander Melina; Armendano Alejandro; Rassé José, Perez

Valeria; Medina Leonardo; Catalina Lorente; Perri Vanesa.

INTRODUCCION

El cancer es una enfermedad que no tiene edad. Aunque, cada vez
el indice de curacion es mayor gracias a los avances tanto en el
area preventiva como en los tratamientos antineoplasicos ya sea
quirurgico, radioterapia o quimioterapia, estas dos Ultimas
técnicas terapéuticas provocan numerosos efectos adversos en
todo el organismo, inclusive la cavidad oral. Las mas graves son la

mucositis, afeccion que se manifiesta con dlceras muy dolorosas y



pueden llevar al paciente a que deba ser alimentado por sonda o
por via parentera, y la xerostomia por falta de secrecién salival.
Ante estos dos cuadros, se necesitan medidas de higiene oral y

precauciones diferentes a la de otros pacientes

OBJETIVO GENERAL

Ayudar al cuidado de la salud oral del paciente oncolégico
Objetivos Especificos

- Ensefar a pacientes que estaran, estan o estuvieron bajo
tratamiento de radio y/o quimioterapia anticancer a tomar

medidas adecuadas de higiene bucal.

- Establecer espacios de aprendizaje donde adultos incorporen

herramientas parala prevencion.

- Difundir la preparacion de productos naturales que colaboran

con la prevencion y/o tratamiento de las mucositis y xerostomia.
MATERIALES Y METODOS

Este proyecto de extension se desarrolla en el Servicio de Oncolo-
gia del Hospital San Martin de La Plata. Se brinda informacién
adecuada de una manera atractiva, clara y didactica de facil
destacando la importancia del cuidado de la salud bucal. Ademas,
se entrega una guia con las medidas que deben tomar los pacien-
tes oncoldgicos para ello. Ademas, se revela los productos con los
que se pueden reemplazar a la saliva, ya que uno de los efectos
adversos mas frecuentes tanto de la radio como de la quimiotera-

pia es la xerostomia.
RESULTADOS Y CONCLUSIONES

Este proyecto es una nueva iniciativa y por ello, ain no se pueden
expresar grandes resultados o conclusiones. Los pacientes que han
participado hasta el momento expresaron agradecimiento por la

informacion suministrada y la guia para el cuidado de su boca.

Se debe continuar con el apoyo a los pacientes oncolégicos para que

aprendan a cuidar su cavidad oral.

Autores: Jotko C; Serrano V; Cattaneo M; Pertino MR; Solari E;
Gimenez G; Mele S; Spina M; Najera MV; Degaetano S; Rivas C; Cecho

A;Bavaro S; Bander M; Demaria V; Morgante A; Zornetta M.

INTRODUCCION

El proyecto propone promocionar y atender la salud bucodental
en un sector vulnerable de la poblacion que concurre al centro de
Extension Comunitaria N° 7 de la U.N.LP “Ate Y Guasu Nande

Japhape” situado en el barrio Villa Elvira de la ciudad de La Plata.

Utilizamos estrategias propias del aprendizaje mas servicio
(Ap+S), en un dmbito multicultural. Las referentes del Centro de
Extensién comunitaria fueron el nexo entre el personal del lugar,
el equipo extensionista y la poblacién en su mayoria de origen

paraguayo.
OBJETIVOS

« Establecer vinculos.
- Formar agentes multiplicadores de salud.

- Entrevistar para conocer.
MATERIALES Y METODOS

Se realizaron actividades concernientes a la promocion de la salud
oral, generando material audiovisual en castellano y guarani
invitando a la poblacion a participar. Se realizaron entrevistas con
las lideres comunitarias, con el objetivo de conocer acerca de la
historia de cada unay luego se puso en accion la atencion odonto-
logica, realizando endodoncias en terreno con la Gltima tecnolo-
gia. También se brind6 atencion primaria a los mas pequenos,

motivacion con ensenanza de higiene oral y se realizaron certifica-

dos bucodentales, para el ingreso escolar.

RESULTADOS Y CONCLUSIONES

El proyecto en marcha desde 2019, busca llevar a esta comunidad,
atencion primaria de la salud desde y practicas endo reconstructi-
vas en campo, con la ultima tecnologia disponible, dentro del
marco de interculturalidad de los pueblos. En esta instancia se
puede destacar la fortaleza de este proyecto en relacion al
compromiso y participacion en las actividades propuestas que

fueron el nexo en la integracion de la diversidad cultural.

También debemos poner en valor la fortaleza del mismo en la
metacognicién de los estudiantes, ya que gracias a las estrategias
de AP+S Aprendizaje mas servicio, los alumnos refuerzan todos los
contenidos y aprenden haciendo en todo lo referido a la terapéuti-

ca endodontica.
Proyecto: La Salud Odontoldgica, una mirada desde adentro IV.

Autores: Capobianco Medrano Pablo; Hervith Monica; Lezcano,
Dario; Jara Ortiz, Mario, Sapienza Maria Elena; Carosillo Alicia

Florencia; Tissone Sebastian; Amestoy Guillermo; Menta Gabriela:



INTRODUCCION

Los habitos, las costumbres, los gustos y preferencias se constru-

yen en los entornos donde socializamos.

Los hogares, clubes, instituciones educativas y demas espacios
donde las infancias pasan sus dias son lugares donde circulan y se

transmiten diferentes pautas entre ellas las alimentarias.

Bajo el lema “lo mas sano es beber agua” las Guias Alimentarias
para la poblacién argentina indican que desde la infancia
debemos ofrecer siempre primero agua, para lograr el habito de

consumo.

El agua es econémica y segura para hidratar el organismo, no tiene
efectos secundarios y cuenta con una larga lista de beneficios entre
los que se encuentran prevenir la deshidratacion, permitir el
correcto funcionamiento de rinones, contribuir a disminuir los
momentos de azucar para evitar factores asociados a la aparicion
de caries dental y potencial erosién acida del esmalte dental,

contribuir al rendimiento cognitivo y la funciéon motora entre otros.

Las bebidas azucaradas plantean un riesgo para la salud oral
debido a su alto contenido de azlcar y agregado de acidos. La
Sociedad Argentina de Odontologia para nifios publicd un trabajo
cuyo objetivo fue determinar el efecto buffer de algunas de las
bebidas carbonatadas y jugos comerciales de consumo frecuente
en ninos argentinos. Agua segura es aquella que por su condicion
y tratamiento no contiene gérmenes ni sustancias toxicas que
puedan afectar la salud de las personas. Al estar la mayor parte de
nuestro cuerpo formado por agua es importante beber y reponer
sus pérdidas diarias. Se estima que se pierden por dia entre dos y
tres litros por sudor, respiracion, orina y heces de ahi que la
conducta adecuada para mantener estable los valores y necesida-
des, serian hidratarse con la misma por medio de la incorporacion
de la cantidad equivalente a 8 vasos diarios al dia, distribuidos en
diferentes momentos, acompanando las comidas y las actividades
de la vida diaria entre las que podemos enumerar las educativas y

deportivas.

Al ser la poblacion infantil vulnerable a la deshidratacion debido a
que es considerada una poblacion mas activa en relacion con otras
etapas de la vida, que transpira mas y que registra en menor
medida la necesidad de incorporacion de liquidos, es necesario
dotarla de herramientas que permitan identificar la necesidad de
su incorporacion. Debemos acostumbrar a los nifios a tomar agua
antes de tener sed. Introducir el agua desde edades tempranas e
incorporarla como un habito saludable diario es esencial para
garantizar un estado o6ptimo de hidratacién en la infancia y

posteriormente en sus vidas.

OBIJETIVO

El objetivo general se vincula con la idea de poder concientizar a la
poblacién gimnasta y las familias sobre el impacto negativo que

representa a la salud oral el consumo de bebidas azucaradas.

Los objetivos especificos estan en relacion con:

1- Proporcionar informacion sobre los beneficios del consumo de
agua alasalud oral

2- Brindar conocimientos sobre la importancia de la hidratacion
con agua segura.

3- Comprender el impacto negativo que produce en la salud oral y
general el consumo de bebidas azucaradas y el habito de endulzar
infusiones con azlcar o edulcorantes

4- Contribuir al fortalecimiento de habitos familiares saludables.
5- Capacitar a padres y entrenadores/profesores de los clubes y
escuelitas deportivas en la tematica abordada con la finalidad de
que actuen dentro de su poblacion como agentes multiplicadores
capaces de brindarle sostenibilidad al proyecto.

6- Lograr un trabajo interdisciplinario con participacion de la
comunidad a tratar.

7- Promover una alimentacion saludable.
MATERIALES Y METODOS

El proyecto tiene una duracion de 15 meses y sus actividades seran
distribuidas de la siguiente manera:

Capacitacion en trabajo extensionista para nuevos integrantes del
equipo. Asociacion entre consumo de bebidas azucaradas y caries
dental (Facultad de Odontologia), formacién en conceptos basicos
sobre agua segura y su impacto en la salud general (Licenciatura
en Nutricion Facultad de Ciencias Médicas), entrenamiento en
pautas, establecimiento de rutinas y comunicacion humana
(Licenciatura en Fonoaudiologia Facultad de Trabajo Social.
Preparacion de material didactico y diagramacion de actividades.
Los ejes tematicos a abordar son: importancia del consumo de
agua como principal fuente de hidratacion a lo largo de toda la
vida, diferencias relacionadas con el origen y los tratamientos a
que es sometida para que pueda ser apta para el consumo, asocia-
cion existente entre el consumo de bebidas azucaradas y el
desarrollo de caries dentales y potencial erosion del esmalte,
relacion actividad fisica-hidratacion, importancia de la asociacion
entre hidratacion y deshidratacion en nifios en relacién con la
actividad fisica, momentos claves de hidratacion, necesidad de
crear una rutina. Formulacion de encuestas: sobre la informacion

que manejan los destinatarios sobre la tematica.

Preparacion de material didactico y diagramacion de afiches,
folletos e instructivos sobre hidratacién y su importancia en
relacion con la actividad fisica, necesidad de contar con rutinas
que permitan recordar beber agua segura, recomendaciones
sobre maneras de acostumbrar a los nifios a tomar agua (antes de

tener sed), primeros auxilios ante posibles situaciones de



deshidratacion, vinculacion e impacto negativo en relacion con

enfermedades cronicas no transmisibles como obesidad,

hipertension, diabetes y caries. Dictado de charlas informativas.

Realizaciéon de videos para que la informacion compartida, sea

incorporada a través de diferentes canales.

Visitas a los clubes y escuelitas deportivas para la ejecucion de las

actividades y talleres.

Talleres para destinatarios y diagramacion de cuadernillos instruc-
tivos para agentes multiplicadores con la finalidad de que cada
uno de los individuos destinatarios asistentes a los encuentros

cuente con informaciéon que le permita la difusion sobre los

habitos que hacen a su bienestar y salud integral.

RESULTADOS Y CONCLUSIONES

Bien nos encontramos en etapas iniciales del proyecto considera-
mos que a medida que se vayan desarrollando, en las institucio-
nes deportivas, los diferentes talleres a cargo de las especialida-
des integrantes del mismo, tanto ninas y nifnos como familias,
referentes afectivos y entrenadores lograran identificar la impor-
tancia del consumo de agua segura como principal medio de
hidratacion y bebida saludable con impacto positivo tanto para la

practica deportiva como para la salud bucal e integral.

Los encuentros no solo estan pensados bajo la idea de transmitir e
intercambiar conocimientos y saberes sino en crear un ambiente
participativo y dinamico, que permita por medio del juego,
potenciar en dicha comunidad los cuidados de la salud bucal e

integral mediante la hidratacién con agua segura.

Las encuestas iniciales enviadas a las familias de las gimnastas,
nos permiten recabar informacion pertinente para llevar a cabo
intervenciones situadas, acordes a la dinamica de los hogares de

las ninas y los nifos destinatarios directos de este proyecto.

Autores: Crimaldi Delia, Cainzos Samanta, Zubiarrain Claudia,
Urquet Alejandro, Castillo Malvina, Prado Giselle, Matkovic Gracie
la, Wolf Roman, Pilone Laura, Nucciarone Milena, Tapia Gabriela,

Pertino M. Rita, Paleo M. Amelia, Rassé Jose, Mongelli Hernan.

Planificacion para la prevencion del sindrome

urémico hemolitico en comedores.

INTRODUCCION

El Sindrome Urémico Hemolitico (SUH) es una enfermedad grave,
caracterizada por dafio agudo de los rifiones, asociado a alteracio-
nes en las células de la sangre. Alrededor de 250 nuevos casos se

reportan anualmente en Argentina.

Sus sintomas pueden asociarse a vomitos, irritabilidad y, en
algunos casos convulsiones. Siempre requiere hospitalizacion y
puede llevar a la muerte. El agente causal de este sindrome es una

bacteria, Escherichia coli.

Proyecto: E. coli y SUH: "Una Relacion Peligrosa”. Prevencion y

Concientizacion sobre el Sindrome Urémico Hemolitico.
OBJETIVOS

Prevenir y concientizar a los destinatarios sobre Sindrome Urémi-

co Hemolitico.
Objetivos Especificos

1. Incorporar conocimientos basicos acerca de SUH en los destina-

tarios directos e indirectos.
2. Definir pautas para una dieta segura.

3. Promover la utilizacion de utensilios diferenciales, protocolos de
sanitizacion, termometros de cocina y demas medias de

prevencion.
4. Implementar medidas de educacion para la salud.

5. Empatizar y conectar emocionalmente a través de medios

audiovisuales con mensajes preventivos acerca de SUH.
MATERIALES Y METODOS
Este proyecto se encuentra en una etapa inicial.

1° etapa: de conocimiento, calibracion (de la misma participaran
todos los miembros del proyecto). Se elaborara un protocolo sobre

prevencion e higiene de la cocina.
2% etapa: de difusion y trabajo en terreno.

3% etapa: se priorizara la realizacion de talleres de educacion para
la Salud.

4 etapa: equipamiento de area de cocina y favorecer la implemen-
tacion del protocolo de prevencion.

5°etapa: de evaluacion y difusion.

6° etapa: procesamiento e interpretacion de los datos, la elabora-

cion de conclusiones, reflexiones y realizacion de informe final.

Destinatarios directos:



- Ninos y ninas de 3 a12 afos que concurren a comedores/meren-

deros.

- Auxiliares (cocineros, personal de maestranza, limpieza, etc.) que

trabaja en las entidades participantes.
Destinatarios indirectos:
Familiares y miembros de la comunidad en general.
RESULTADOS Y CONCLUSIONES

Este trabajo busca aportar educacién a la comunidad para poder
colaborar en la prevencion de SUH en la zona, entendiendo que el

ingreso de la bacteria es por via oral.

La planificacion, capacitacion y calibracion del equipo permite una
ejecucion y adaptacion del proyecto en el terreno, dando resulta-

dos positivos.

Los resultados se cuantificaran en etapas posteriores debido a que

este proyecto se encuentra en su etapa inicial.

Autores: Escudero Giacchella Ezequiel; Darrigan Lucas; Borrillo
Gaston; Carballeira Valentina; Jones Lizzie; Mayocchi Martin;
Ojinaga Celina; Spada Vanesa; Obiols Cecilia; Ore Zuasnabar

Melany; Asurmendi Carolina; Montenegro Stella.

INTRODUCCION

Este trabajo se desarrollé en el marco del Centro Regional de
Investigacion Tumoral(CRIT) y la asignatura Odontologia Preventi-
va y Social (OPS)de la Facultad de Odontologia de la UN.LP en la
Republica de los Ninos de la localidad de Gonnet. Aborda la impor-
tancia de un enfoque traslacional, que vincula la investigacion en
salud bucal con acciones practicas y efectivas de extension en la
comunidad, promoviendo la prevenciéon y deteccion precoz del
cancer bucal como una estrategia clave para mejorar la calidad de
vida y reducir las desigualdades en salud. La implementacion de
estrategias comunitarias para la prevencion del cancer bucal, se
centraron en intervenciones accesibles, educativas y sostenibles.
Estas acciones permiten acercar el conocimiento cientifico a la
poblacion general, fomentando cambios de comportamiento en
las comunidades respecto al cuidado de su salud. Un enfoque
traslacional, permite que los avances cientificos no se queden en
los laboratorios o en la literatura especializada, sino que lleguen a
quienes mas lo necesitan, convirtiendo el conocimiento obtenido
de la investigacion cientifica en intervenciones practicas que

beneficien a la poblacion, teniendo en cuenta que es una enferme-

dad prevenible y tratable en sus etapas iniciales, pero q
menudo por diferentes barreras como el desconocimiento .o

falta de servicios de salud no es detectada a tiempo.

Realizar encuentros en espacios comunitarios para informar sobre
los factores de riesgo del cancer bucal (tabaco, alcohol, entre
otros), promover habitos saludables, una dieta balanceada,

ayudan a la deteccion temprana y tamizaje comunitario.

La traslacion efectiva conecta la ciencia con la comunidad,
impulsando cambios tangibles en la salud bucal y general de las

poblaciones, especialmente en contextos vulnerables.
OBJETIVO GENERAL

Promover la prevencion del cancer bucal mediante un enfoque
traslacional que integre la investigacion cientifica, la educacion

comunitaria y la odontologia preventiva y social.
Objetivos Especificos

1. Identificar los factores de riesgo.

2. Fomentar la deteccion temprana.

3. Implementar estrategias educativas basadas en evidencia para

promover habitos saludables y el autodiagnostico.

4. Fomentar la articulacion interdisciplinaria para garantizar la

sostenibilidad de las estrategias implementadas.
5. Evaluar el impacto de las intervenciones mediante indicadores.

6. Desarrollar en los estudiantes competencias en la prevencion,

con un enfoque en la atencion comunitaria.
MATERIALES

- Recursos educativos: folletos, posteres informativos, juegos

sobre prevencion y conocimiento de factores de riesgo, talleres.

- Espacio comunitario “La Marina”, cito en el interior de |la Republi-

ca de los Ninos.

- Recursos Humanos: Docentes que integran el Comité Regional

de Tumores y Odontologia Preventiva y Social.
- Lider comunitario.
- Comunidad.
METODOS

° Encuestasy entrevistas: recoleccion de informacién sobre factores

de riesgo, conocimientos y actitudes hacia el cancer bucal.

> Observacion directa: Evaluacion de habitos y comportamientos

relacionados con la salud bucal en la comunidad.

° Intervencion educativa: charlas y talleres comunitarios sobre

factores de riesgo y prevencion.

o Testimonio de paciente diagnosticada en OPS, derivada y tratada
enel CRIT.



RESULTADOS

= Los resultados estan enfocados a evaluar la efectividad de las
estrategias implementadas para la prevencion del cancer bucal e

identificar el impacto en la comunidad.

= El 70% de los encuestados posterior a las actividades, mostro

mas conciencia sobre la importancia de la deteccion temprana.
= EI35% de las personas reconocen los factores de riesgo.
= El90% califico las actividades como Utiles y comprensibles.
= Validacion de la estrategia traslacional.

= El modelo de intervencion del encuentro, demostro ser adapta-
ble a diferentes contextos, con resultados positivos en sensibili-

zacion y diagnostico temprano.
CONCLUSIONES

Los resultados subrayan la relevancia de integrar la investigacion, la
educacion y el enfoque traslacional para la prevencion del cancer
bucal, con un impacto positivo en la concienciacion, reduccion y
deteccion de riesgos en la comunidad. Asimismo, se logré fortale-
cer la participacion comunitaria y colaboracion interdisciplinaria,

esenciales para la sostenibilidad de las estrategias.

Estos encuentros reafirman la importancia de la interdisciplina,
fundamental para el abordaje de patologias complejas, contribu-
yendo a mejorar la salud publica y la equidad en el acceso a los
servicios de salud.

Autores: Ferro M; Mayocchi K; Arcuri A; Arcuri M; Molina M; Levalle

Mj; Dominguez M; Serafino B; Iraizoz, S

INTRODUCCION

El Trastorno del Espectro Autista (TEA) es una condicién del
neurodesarrollo que afecta la comunicacion, la interaccion social y

la conducta de las personas, presentandose con una amplia

variabilidad en sus manifestaciones. Los pacientes con autismo
enfrentan barreras significativas en el acceso a los servicios
odontologicos, derivadas en factores como la hipersensibilidad
sensorial, la ansiedad frente a entornos desconocidos y la falta de
capacitacion del personal en estrategias de manejo especificas.
Esta realidad destaca la necesidad de formar a futuros profesiona-
les de la salud dental con competencias especificas para abordar

estas necesidades de manera inclusiva y eficaz.

En este contexto, en el marco del proyecto de extension” Constru-
yendo Lazos V", desarrollamos nuestras actividades en el Centro de
Dia Despertares de la ciudad de La Plata, buscando promover la
formacion de recursos humanos en los estudiantes de Odontolo-
gia, preparandolos para brindar atencion integral y sensible a
pacientes con TEA, combinando la teoria y la practica, fomentando
una mayor comprension y empatia, contribuyendo a una odontolo-

gia mas inclusiva.

Este proyecto beneficia no solo a los estudiantes y a los pacientes,
sino que genera un impacto positivo en las familias y en la comuni-
dad en general, fortaleciendo el vinculo entre la universidad y la

sociedad.
OBJETIVO GENERAL

Capacitar a estudiantes de Odontologia para la atencion integral y

personalizada en pacientes con Trastorno del Espectro Autista.
Objetivos Especificos

1. Identificar las necesidades de formacion en atencion a pacientes

con TEA, mediante un diagnéstico inicial.
2. Conocer sobre TEA, sus caracteristicas y necesidades especificas.

3. Fomentar la empatia, la sensibilidad y las habilidades comunica-
tivas de los estudiantes para mejorar la interaccion con los

pacientes con TEAy sus familias.
4. Promover una odontologia inclusiva y de calidad.

5. Crear oportunidades de aprendizaje en entornos supervisados,
que permitan a los estudiantes adquirir experiencia en la

atencion a pacientes con autismo.
MATERIALES

- Material audiovisual para talleres (videos educativos, presenta-
ciones interactivas).

- Herramientas de comunicacién visual (pictogramas, tarjetas,

historietas sociales).

- Guias sobre caracteristicas del TEA y estrategias de manejo

odontologico.

- Material odontolégico especifico (guantes, barbijos, bajalengua,

revelador de placa bacteriana).

- Historia clinica, consentimiento informado, autorizaciones.



METODOS

Fase 1

= Diagnostico inicial para evaluar el conocimiento previo sobre TEA.

= Revision de literatura y consulta con especialistas.

Fase 2

= Capacitacion teorica.

= Estrategias de comunicacion adaptada.

Fase 3

= Preparacion y adecuacion del espacio fisico en el Centro de Dia
Despertares.

= Atencién directa a pacientes (diagnostico).

Fase 4

= Evaluacion de Impacto.

= Reflexiones con los estudiantes sobre su aprendizaje y experien-

cia.

RESULTADOS

Los resultados fueron obtenidos mediante observacion directa,
analisis de desempeno practico y reflexiones de los estudiantes

como futuros profesionales de salud inclusivos.

Las competencias adquiridas, se basaron en adaptar los procedi-
mientos odontoldgicos a las necesidades de pacientes con TEA,
utilizando estrategias especificas de manejo conductual y
sensorial, también se utilizaron herramientas de comunicacion
alternativa, como pictogramas o lenguaje simplificado, para

interactuar con los pacientes y familias.

Posteriormente se realizaron entrevistas informales de satisfac-
cion de los pacientes y familias y se elaboré un informe final que

compild las experiencias y aprendizajes.
CONCLUSIONES

Através de una combinacion de capacitacion tedrica y practica, los
estudiantes han adquirido herramientas para manejar adecuada-
mente las particularidades de los pacientes con autismo. La
experiencia directa ha favorecido una mayor empatia y compro-

miso con la atencion odontologica inclusiva, que se extiende mas

alla de una técnica. Las familias han manifestado una mayor
confianza destacando la importancia de la formacion de profesio-

nales capacitados y en formacion.

Este proyecto contribuye al fortalecimiento de la vinculaciéon

universidad-comunidad.

Los resultados obtenidos destacan la necesidad de seguir desarro-
llando proyectos de formacion dirigidos a una odontologia inclusi-

vay accesible para todos.

Autores: Ferro Marcela, Segatto Rosana, Brandan Agustina, Varela

Julieta, Arcuri Agustina, Iraizoz Sofia.

INTRODUCCION

La OMS define a la discapacidad como un término genérico que
engloba deficiencias, limitaciones de actividad y restricciones para
la participacion, siendo los mas frecuentes la paralisis cerebral,
sindrome de Down, trastorno del espectro autista(TEA), entre

otros.

En el marco del proyecto de extension de la Facultad de Odontolo-
gia de la UNLP, “Construyendo Lazos IV, realizamos el abordaje
clinico en pacientes con discapacidad en el Centro de Dia Desper-

tares de la ciudad de La Plata.

El abordaje clinico odontolégico en este contexto, es un desafio
que requiere un enfoque especializado, centrado en la individuali-
zacion del tratamiento y la adaptacion de las técnicas y el entorno

para garantizar una atencion adecuada y segura.

Las personas con discapacidad, ya sea de tipo fisico, cognitivo,
sensorial o multiple, presentan necesidades particulares que
demandan una evaluacion exhaustiva, el uso de tecnologias
apropiadas, asi como habilidades comunicativas especificas para
facilitar la cooperacion durante el tratamiento. En la consulta
odontologica, es crucial que el profesional reconozca las barreras
que estas personas enfrentan, tanto en términos fisicos como
psicolodgicos, y ofrezca un ambiente inclusivo que promueva la
confianzay minimice la ansiedad. Este proyecto, busca explorar las
consideraciones fundamentales para la atencion odontolédgica en
personas con discapacidad, abordando tanto los aspectos clinicos
como éticos y resaltando la importancia de un enfoque centrado

en la persona que promueva la inclusion y el bienestar integral.
OBJETIVO GENERAL

Garantizar una atenciéon odontolégica integral, inclusiva y de

calidad para pacientes con discapacidad.



Objetivos Especificos

1.Explorar los principales enfoques y estrategias en el abordaje del

paciente con discapacidad.
2. Eliminar las barreras en comunicacion.

3. Brindar atencion personalizada segun las necesidades

individuales de cada paciente.
4. Capacitar a los profesionales en el trato inclusivo.

5. Fomentar un enfoque interdisciplinario que integre a otros
profesionales de la salud en el tratamiento de pacientes con

discapacidad.

6. Desarrollar en los estudiantes, competencias clinicas, comuni-

cativas y éticas en el manejo de pacientes con discapacidad.
7.Promover la empatia, y la inclusion en los futuros profesionales.
MATERIALES

- Instrumental odontolégico adaptado.

- Recursos educativos como juegos de comunicacion aumentati-
va y alternativa, macromodelos, técnica decir, mostrar, hacer
folletos, pictogramas, videos ilustrativos disenados para

explicar procedimientos y promover la higiene bucal.

- Espacios adaptados en el Centro de Dia Despertares, ambientes
con iluminacion y sonidos ajustables para reducir estimulos

sensoriales.
METODOS
o El' método utilizado es el descriptivo.

o Entrevistas estructuradas aplicadas a los cuidadores, tutores,
familiares, para identificar necesidades, experiencias previas y

barreras en la atencion odontologica.

e Observacion directa donde se evaluara el comportamientoy las
reacciones del paciente durante las consultas odontolégicas,
registrando aspectos como ansiedad, cooperacion y tiempo de

atencion.

o Aplicacion de técnicas especificas empleando recursos visuales

para explicar los procedimientos.

RESULTADOS

El abordaje odontoldgico del paciente con discapacidad represen-
ta un desafio significativo para los odontélogos, dado que estos
pacientes suelen presentar necesidades y caracteristicas particu-
lares que requieren una atencion adaptada y especializada. Sin
embargo, los resultados de este trabajo demuestran que, con la
formacion adecuaday la implementacion de estrategias persona-
lizadas y materiales didacticos, el tratamiento odontologico en
pacientes con discapacidad pudo ser exitoso y llegar a un impacto
positivo tanto en la calidad de atencién como en una motivacion a

largo plazo.
CONCLUSION

La creacion de un entorno accesible y la sensibilizacion sobre las
necesidades especificas de este grupo son factores clave para
lograr una atencion efectiva. Ademas, se resalta la importancia de
una comunicacion clara y empatica, asi como la colaboracion
interdisciplinaria entre odontélogos, directivos de la institucion,
acompanantes terapéuticos y familiares siendo esta esencial para
garantizar que el tratamiento sea integral y se ajuste a las particu-

laridades de cada paciente.

Autores: Ferro. M; Brandan A; Segatto. R; Arcuri A; Alfaro C.

INTRODUCCION

En la poblacion adulta la perdida de las piezas dentarias provoca
una alteracion y desequilibrio que la sola instalacion de las
protesis dentales no logra restablecerlo, ya sea por la pérdida de
piezas dentarias como por el deterioro propio de la edad. Desde
hace varios anos se viene visibilizando esta problematica desde la
Asignatura Protesis A, ya que se brinda atencion a este grupo
etario, por eso creemos oportuno implementar nuestro accionar
en los centros de atencion a jubilados donde casi en su totalidad
los concurrentes son adultos mayores. A muchos de ellos se les
dificulta realizar adecuadamente la higiene, lo cual trae aparejado
la pérdida de la salud bucal y disminucion de la salud integral. Los
adultos mayores son considerados un grupo heterogéneo en
cuanto a afecciones que comprometen e impactan en su salud.
Segun la OMS el término adultos mayores hace referencia a la
poblacion de personas, generalmente de 65 afios o mas. Es
esencial comprender que dicha poblacion es mas propensa y
presenta un mayor riesgo de padecer alteraciones en su Sistema
Estomatognatico por causas como traumatismos por un ajuste
deficiente de las protesis dentales, alteraciones fonéticas, mastica-

torias, deglutorias, entre otras. Estos individuos buscan restablecer



y conservar su salud bucal, por consiguiente, es de suma impor-
tancia incorporar actividades y brindar informacion que permita
lograrlo. La siguiente propuesta plantea la realizacion de activida-
des tendientes a promover la salud, abordando la tematica en
forma multidisciplinaria junto con las fonoaudidlogas, profesores

de educacion fisica, trabajadora social y psicélogos.
OBJETIVOS

1. Educar sobre las funciones del Sistema Estomatognatico, el
aspecto psicologico y su relevancia en la salud.

2. Destacar la importancia de una adecuada masticacion.

3. Reconocer al Sistema Estomatognatico como parte integral del

sujeto adulto mayory su vinculacién con los sistemas.

4. Relacionar los desérdenes anatémicos y funcionales que impac-
tan en el Sistema Estomatognatico en los sujetos adultos en las
funciones respiracion, articulacién del lenguaje, ingesta de

alimentos, masticacion, sorbicion.

5. Conocer las pautas de alarma vinculadas a las alteraciones que

se pueden producir durante la ingesta de alimento/deglucion.

6. Colaborar en la adquisicion de destrezas necesarias para la
higiene bucal.

7. Instruir a los adultos mayores y/o cuidadores sobre técnicas de

higiene oral y de preservacion de las protesis dentales.
8. Fomentar la realizacion de chequeos odontoldgicos anuales.

9. Formar agentes multiplicadores capaces de brindarle sostenibi-

lidad al proyecto.

10. Capacitar a Directivos y Referentes de los Centros de la Tercera
Edad en la tematica abordada con el objeto de que actien dentro

de su poblacion como agentes multiplicadores.
MATERIALES Y METODOS

- Educar sobre las funciones del Sistema Estomatognatico, el

aspecto psicologico y su relevancia en la salud.
- Destacar la importancia de una adecuada masticacion

- Reconocer al Sistema Estomatognatico como parte integral del
sujeto adulto mayor y su vinculacion con los sistemas.

- Relacionar los desérdenes anatéomicos y funcionales que impac-
tanen el Sistema Estomatognatico en los sujetos adultos en las
funciones respiracion, articulacion del lenguaje, ingesta de

alimentos, masticacién, sorbicion.

- Conocer las pautas de alarma vinculadas a las alteraciones que

se pueden producir durante la ingesta de alimento/deglucion.

- Colaborar en la adquisicion de destrezas necesarias para la

higiene bucal.

- Instruir a los adultos mayores y/o cuidadores sobre técnicas de

higiene oral y de preservacion de las protesis dentales.
- Fomentar la realizacion de chequeos odontologicos anuales.

- Formar agentes multiplicadores capaces de brindarle sostenibi-
lidad al proyecto.

- Capacitar a Directivos y Referentes de los Centros de la Tercera

Edad en la tematica abordada con el objeto de que actuen

dentro de su poblaciéon como agentes multiplicadores.

RESULTADOS Y CONCLUSIONES

El siguiente proyecto se encuentra en su segunda etapa, expan-
diéndose a mas centros de tercera edad de las localidades de
Berisso y La Plata, como asi también sumando espacios de salud
(centros de atencion primaria del municipio de Berisso) en el cual

funcionan dispositivos para adultos mayores.

Este proyecto intenta desde sus inicios mejorar la calidad de vida
de los adultos mayores fomentando la salud bucal desde la

mirada integral e interdisciplinaria.

Somos conscientes de que la sola instalacion de protesis dentales
no cubre ni permite restaurar la funcionalidad del Sistema
Estomatognatico. La atencion a los adultos mayores debe ser
integral, considerando sus necesidades fisicas, emocionales y
sociales.

Pensamos y desarrollamos este proyecto y sus talleres bajo una
mirada integral que permita trabajar en cada intervencién
considerando la fonoarticulacion, masticacién, deglucion vy
estética, incremento de la autoestima (condicion importante para

la vida de relacion de estas personas).

Autores: Pertino, M R; Cainzos, S; Castillo, M; Prado, N; Vigo, F;
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Zubiarrain, C; Luchetti, C; Verderosa, M; Yunes, M; Cribellati, M;
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Bioseguridad en la comunidad.

Botiquin de primeros auxilios.

INTRODUCCION

La bioseguridad en la comunidad es esencial para prevenir la
propagacién de enfermedades y garantizar la salud publica. En
este contexto un elemento clave es el botiquin de primeros
auxilios. Los primeros auxilios son las medidas de emergencia que
se aplican a una persona que ha sufrido un accidente con el fin de
estabilizar su condicion y evitar complicaciones hasta que reciba
atencion médica profesional. La participacion comunitaria en la
gestion de la bioseguridad y la atencion de emergencias fortalece

los lazos sociales y promueve una cultura de cuidado colectivo.
OBJETIVOS

Crear conciencia sobre la importancia de la bioseguridad y los
primeros auxilios fomentando practicas saludables y la preven-
cion de lesiones en la comunidad minimizando el tiempo de

espera antes de recibir atenciéon médica profesional.
MATERIALES Y METODOS

Las actividades estan plasmadas mediante:

- Organizacion de charlas

« Preparacion de material didactico

- Diagramacion de folletos e instructivos;

- Elementos de botiquin de primeros auxilios.

BOTIQUIN
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RESULTADOS Y CONCLUSIONES

Podemos mencionar que el 79% reconocen los elementos necesa-
rios para un botiquiny el 100% consideran importante contar con
un botiquin de primeros auxilios, por esta razén valorizar la impor-
tancia de tener un botiquin ante diversos eventos que pueden
originarse en la practica diaria tanto de tratamientos odontolégi-
cos como asi también en las actividades recreativas como clubes,
centros, etc. El presente proyecto se encuentra activo, con una muy
buena predisposicion y participacion de las instituciones como
también de la comunidad. Los logros son notables, se continuara

trabajando y de esta manera generar multiplicadores de salud.

El botiquin de primeros auxilios es una herramienta vital dentro
de la estrategia de bioseguridad comunitaria con la finalidad de

salvar vidas, prevenir complicaciones y educar a la poblacion.
Contar con un botiquin de primeros auxilios adecuado es
fundamental para potenciar la bioseguridad en la comunidad. Es
esencial realizar revisiones periddicas del contenido del botiquin y
ensenar a los actores de la comunidad sobre su uso para maximi-

zar la eficacia en situaciones de emergencias.

Autores: Tapia Gabriela; Mongelli Hernan; Alfaro Gabriel; Arcuri
Agustina; Sparacino Sandra; Brown Martin; Dorati Pablo; Blotto
Bettina; Gauzelino Gustavo; Lamas Jorgelina; Varela Julieta; Ferro
Marcela, Perez Patricia; Scazzola Marisa; Palau Juan; Castelli
Patricia; Pertino M Rita; Segatto Rosana; Cainzos Samanta;
Hernandez Fabiana; Lambruschini Vanessa; Ondarcuhu Mariange-
les; Meji, Daniela; Bustichi, Gabriela; Alsina, M Belén; Manunta,
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Proyecto: Cuidémonos entre todos. Parte IV.

INTRODUCCION

La salud bucal en la infancia es esencial para prevenir enfermeda-
des en la adultez, por lo que es importante formar buenos habitos
desde temprano. Los programas de educacion en salud bucal en
ninos de edad preescolar ayudan a reducir la caries y mejoran la
higiene oral. Desde la Especialidad en Odontologia Social y Comu-
nitaria de la Facultad de Odontologia de la Universidad Nacional
de La Plata desarrollamos charlas en jardines de infantes, educan-
do a los nifios y sensibilizando a sus familias sobre la importancia

del cuidado dental constante desde temprana edad.

Con estas actividades buscamos promover la salud bucal familiar
y reducir las desigualdades en el acceso a cuidados preventivos,
especialmente en comunidades vulnerables. Al ensefiar habitos
de higiene a temprana edad, se espera prevenir problemas
bucodentales y la necesidad de tratamientos mas invasivos y

costosos en el futuro.
OBJETIVO GENERAL

Contribuir a la formacién de habitos saludables de higiene bucal

en nifos en edad preescolar mediante charlas educativas.
Objetivos Especificos:

« Desarrollar actividades ludicas y material didactico adecuado
para ninos de jardin de infantes.

- Fomentar la participacion activa de los ninos y sus familias en el
cuidado de la salud bucal.



- Evaluar el impacto de las charlas en el conocimiento y habitos de

los ninos.
MATERIALES Y METODOS
Preparacion de charlas:

- Seleccion de temas relevantes y adaptados para la edad (impor-

tancia del cepillado, visitas al odontélogo, alimentacion saludable).

Material diddctico:

Carteles, folletos con dibujos y explicaciones sencillas, juegos

orientados al cuidado bucal, macromodelos y macrocepillos.
Métodos:

- Charla interactiva apoyada en material visual y juegos.

- Participacion de odontélogos de la facultad.

- Recoleccion de datos de comprension antes y después de la

charla.

RESULTADOS Y CONCLUSIONES

+ Tras las charlas, los nifios entendieron mejor la importancia de
la higiene bucal, y muchos mencionaron espontaneamente la

necesidad de cepillarse después de comer y antes de dormir.

+ Los materiales interactivos, como macromodelos y macrocepi-
llos, captaron la atencion de los nifos, quienes participaron

activamente y comprendieron la técnica de cepillado.

- Logramos un impacto en la comunidad educativa, ya que el
personal docente valord estas intervenciones para promover

habitos saludables.

- laintervencion fue efectiva en establecer habitos saludables en
los nifos, lo cual es clave para reducir enfermedades bucoden-

tales en el futuro.

+ Con estas actividades destacamos el rol de la odontologia

comunitaria para fomentar la equidad en salud bucal, especial-

mente en comunidades con menos acceso a servicios preventivos.

+ Los materiales visuales y participativos resultaron efectivos para
captar el interés de los nifios, mostrando que los enfoques ludicos

son clave en la educacién en salud para los mas pequefios.

Autores: Tordo Edgar, Levalle M. Jose, Lazo Javier.

INTRODUCCION

Los traumatismos alveolodentales son lesiones causadas por
fuerzas que actian sobre el érgano dentario y tejidos de sostén
requiriendo un diagnéstico radiografico para determinar su
magnitud. Estas afecciones se dan fundamentalmente en ninos y
adolescentes, e influyen en la pérdida de piezas dentarias tempo-
rales y permanentes provocando una disfuncion que altera, de
manera conjunta, la psicologia, la fonética, la masticacion y la
estética. Son considerados urgencia dentro de la asistencia
odontolégica y deben ser diagnosticados y tratados de forma
certera e inmediata por el odontélogo. Es considerada la segunda
causa de Atencion odontologica que afecta a nuestra poblacion
infantil y juvenil, motivo por el cual se debe intervenir a través de
acciones de promocién y prevencion para la salud, con el fin de
evitar o disminuir la incidencia y prevalencia de los traumatismos
dentales. Creemos que es significativo extender; en esta v Etapa
de ejecucion del proyecto; la edad, hasta los 15 afios, siendo inclusi-
vos, en donde las prevalencias de lesiones se dan frente a deportes
de contacto de alto impacto (rugby, patin, etc.), impacto interme-
dio (futbol, voleibol) y bajo impacto (Ciclismo). Se continuara con
la reafirmacion de conceptos preventivos y el control de los protec-
tores que fueron instalados. Esto conlleva a un seguimiento
constante y a la formacion de alumnos extensionistas con una
vision amplia de la tematica teniendo en cuenta que como
primera instancia se deben pregonar la acciéon preventiva en salud

bucal.
OBJETIVO GENERAL

Fomentar la educacion para la salud bucal y la prevencion de los
traumatismos orales frecuentes en nifios y adolescentes en

escuelas de la cuidad de La plata.
Objetivos Especificos:

- Promover habitos correctos de higiene bucal en los ninos.

- Evaluar cada nino/ adolescente para determinar la existencia de

factores predisponentes a traumatismos bucodentales.

- Brindar informacién de traumatismos bucodentales a destinata-

rios indirectos.
- Explicar las maniobras frente a los accidentes dentarios.
- Confeccionar protectores bucales.

- Difundir el proyecto a través de las redes sociales.
MATERIALES Y METODOS

El equipo de trabajo dio lectura al proyecto y actividades compe-
tentes a cada integrante. Se disefiaron encuestas en formularios

Google, permitiendo asi saber el conocimiento de padres y educa-



dores de la existencia de factores predisponentes a traumatismos
dentales. Se crearon folletos informativos. Se invita a padres,
maestros y auxiliares docentes a talleres para capacitarlos en
maniobras de conservaciéon de piezas dentarias y/o accionar
frente a un accidente bucodental. Se procedera a la entrega de las
autorizaciones para poder realizar a las Historias Clinicas. Se
realizan talleres con los ninos sobre la importancia de la salud
bucal y actitudes frente a diferentes tipos de traumatismos. Se
realizara odontograma en nifos con consentimiento informado
firmado por los padres previamente. En los nifios autorizados se
les realizara indice de O’Leary y topicacion con fluor. Se registrara
especificamente la presencia de factores predisponentes a
traumatismos. Se entregara elementos de higiene en bolsitas
personales con elementos para la higiene oral. Se evaluaran las
historias clinicas para determinar los nifios que posean factores
predisponentes y realicen alglin deporte de contacto. Realizacion
de el protector bucal, instalacion e instrucciones de como usarlo e
higiene y conservacion de los mismos. Control de los protectores

instalados y/o renovacion de los mismos.

RESULTADOS Y CONCLUSIONES

Creemos que el éxito de este proyecto radica en el alcance de las
metas propuestas y que superan incluso las expectivas previstas.
Se ha promovido entre los extensionistas y la poblacion problema
el vinculoy la colaboracion a través de tareas interdisciplinarias en
todas las etapas del proyecto. Se construyen lazos interpersonales
con miembros de la Asociacion Noches Solidarias para establecer
una conexion con los individuos durante todas las etapas del
proyecto. Se esta logrando promover entre los integrantes y la
poblacion diana el vinculo y la colaboracion a través de tareas
interdisciplinarias durante todo el desarrollo del proyecto y
motivar a la poblacion a reconocer la importancia de estar en
salud y recomponer el estado emocional de los individuos desdra-
matizando la situacion a través de charlas y talleres a partir de
esta segunda etapa, desarrollando conductas educativas en salud
a fin de disminuir la predisposicion a enfermedades generales y

bucodentales en dicha poblacion.

Concluimos que es trascendental generar estrategias de interven-
cion, inclusion y acompafiamiento de las personas en esta

situacion, configurando un ambito especifico de accion, brindan-

do las herramientas necesarias, teniendo en cuenta el aspecto
social y comunitario a fin de mejorar su calidad de vida y fortalecer
la educacion en salud general y bucal a través de la prevencion y

autocuidado.
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INTRODUCCION

Desde hace varias décadas se observan personas y grupos familia-
res que pernoctan en plazas, autos abandonados, guardias de
hospitales, debajo de puentes, estaciones de tren, cajeros automa-
ticos, asentamientos precarios y transitorios y otros espacios
publicos. La situacion de calle no es un fenémeno local y las dificul-
tades que atraviesan son una problematica social compleja que
manifiestan el proceso de exclusién mas graves que se da en los
nucleos urbanos. Ademas de la falta de vivienda, se ven involucra-
das otras vulneraciones respecto del acceso a derechos como
salud, educacion, trabajo, identidad, entre otros. Por tal motivo y
ante esta problematica no resuelta, un grupo de docentes y
alumnos de la Facultad de Odontologia de la Universidad Nacional
de La Plata, comprometidos con la necesidades manifiestas de la
comunidad y ante la necesidad de mejorar y elevar la salud de
dichas personas, desarrollaran tareas sociales, comunitarias y de
educacion para la salud en la cual se interactuara con docentes de
otras unidades académicas, la Municipalidad de La Plata a través
de su albergue temporario para personas en situacion de calle y la
Asociacion sin fines de lucro “Noches Solidarias La Plata” desarro-
llando actividades en conjunto a fin de generar espacios de
inclusion e interaccion de los integrantes en escenarios reales y
formar alumnos extensionistas. Es trascendental generar estrate-
gias de intervenciéon y acompanamiento de las personas en esta
situacion, configurando un ambito especifico de accion, brindan-
do las herramientas necesarias, teniendo en cuenta el aspecto
social y comunitario a fin de mejorar su calidad de vida y fortalecer

la educacion en salud oral a través de la prevencion y autocuidado.
OBJETIVO GENERAL

Contribuir a la salud General, bucal y emocional de ninos, adoles-
centes y mujeres y hombres en situacion de calle que se alojan en
el albergue municipal de la Ciudad de La Plata y ambulatorios que

no asisten a estos centros.



Objetivos Especificos:

1- Generar espacios de interaccion docente-estudiante-comuni-
dad, en escenarios reales, para lograr acciones que aseguren
mayor aprendizaje para el alumno y mayor servicio para la
comunidad abordada.

2 - Desdramatizar el medio, la situacion actual, demostrando al
ciudadano que se puede salir de esta situacion y permitirse la

posibilidad de recibir ayuda del medio social.

3 - Mejorar la relacion profesional-comunidad-personas en
situacion de calle y recuperando la esperanza de sentirse incluidos

y en sociedad.

4 - Ofrecer momentos de distraccion, recuperando y haciéndoles
entender de lo que representa la salud del individuo y que es

necesario incorporar conocimientos de educacion para la salud.

5 - Lograr mayor participaciéon de la comunidad como un factor
multiplicador que ayude a mejorar la calidad de vida de estos

individuos.

6 - Incorporar e impartir acciones pertinentes a la educacion para
la salud, brindando elementos adecuados y folleteria educativa.

7 - Disminuir la predisposicion a enfermedades generales y

bucodentales en dicha poblacion.
MATERIALES Y METODOS

Creemos que el éxito de este proyecto radica en el alcance de las
metas propuestas y que superan incluso las expectativas
previstas. Se ha promovido entre los extensionistas y la poblaciéon
problema el vinculoy la colaboracion a través de tareas interdisci-
plinarias en todas las etapas del proyecto. Se construyen lazos
interpersonales con miembros de la Asociacion Noches Solidarias
para establecer una conexién con los individuos durante todas las
etapas del proyecto. Se estd logrando promover entre los integran-
tes y la poblacion diana el vinculo y la colaboracién a través de
tareas interdisciplinarias durante todo el desarrollo del proyecto y
motivar a la poblacion a reconocer la importancia de estar en
salud y recomponer el estado emocional de los individuos desdra-
matizando la situacion a través de charlas y talleres a partir de
esta segunda etapa, desarrollando conductas educativas en salud
a fin de disminuir la predisposicién a enfermedades generales y

bucodentales en dicha poblacion.

Concluimos que es trascendental generar estrategias de interven-
cion, inclusion y acompanamiento de las personas en esta
situacion, configurando un ambito especifico de accion, brindan-
do las herramientas necesarias, teniendo en cuenta el aspecto
social y comunitario a fin de mejorar su calidad de vida y fortalecer
la educacion en salud general y bucal a través de la prevencion y
autocuidado. En segunda instancia se ha logrado hacerlos partici-

pes responsables de su salud, logrando que concurran a la

atencion Odontologica a Centros Operativos Extramuros. Se
realiz6 a los concurrentes la Historia clinica con su registro
bucodental y registro de indices epidemiolégicos elaborando y
desarrollando un plan de tratamiento individualizado segtn sus

patologias, que ha incluido hasta la instalacion de protesis dental,

devolviendo con ello, anatomia, funcion y estética.

RESULTADOS Y CONCLUSIONES

Creemos que el éxito de este proyecto radica en el alcance de las
metas propuestas y que superan incluso las expectativas
previstas. Se ha promovido entre los extensionistas y la poblacion
problema el vinculo y la colaboracion a través de tareas interdisci-
plinarias en todas las etapas del proyecto. Se construyen lazos
interpersonales con miembros de la Asociacion Noches Solidarias
para establecer una conexion con los individuos durante todas las
etapas del proyecto. Se esta logrando promover entre los integran-
tes y la poblacion diana el vinculo y la colaboracién a través de
tareas interdisciplinarias durante todo el desarrollo del proyecto y
motivar a la poblacién a reconocer la importancia de estar en
salud y recomponer el estado emocional de los individuos desdra-
matizando la situacion a través de charlas y talleres a partir de
esta segunda etapa, desarrollando conductas educativas en salud
a fin de disminuir la predisposicion a enfermedades generales y

bucodentales en dicha poblacion.

Concluimos que es trascendental generar estrategias de interven-
cion, inclusién y acompafiamiento de las personas en esta
situacion, configurando un dmbito especifico de accion, brindan-
do las herramientas necesarias, teniendo en cuenta el aspecto
social y comunitario a fin de mejorar su calidad de vida y fortalecer
la educacion en salud general y bucal a través de la prevencion y

autocuidado.
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Proyecto: Como quieres que me calle. 2° Etapa.



INTRODUCCION

El proyecto radica en concientizar a las madres embarazadas sobre
la importancia de reducir la incidencia de patologias dento-buca-
les en la gestante y en el nino por nacer. Muchas veces, estos
habitos estan arraigados en tradiciones o costumbres culturales,
que, sin saberlo, favorecen la aparicion de enfermedades bucales
en las madres y los nifios. La intervencion del odontopediatra
durante el embarazo, especialmente en los cursos de psicopro-
laxis, puede ser clave para proporcionar a las madres informacion
continua y prolongada acerca de la salud bucal, no solo durante la
gestacion, sino también en el primer ano de vida del bebé. Un
aspecto fundamental en este proceso es la promocion de la
lactancia materna, que no solo ofrece beneficios nutricionales,
sino que también juega un papel crucial en la prevencion de
problemas dentales en los ninos. Debido al desarrollo de las
acciones realizadas durante la primera y segunda etapa del
proyecto, y viendo el interés que se desperto6 en las gestantes por
la informacion recibida es que se decidi6 desarrollar una tercera
etapa del proyecto, que se realizd en tres CAPS (Centros de
Atencion Primaria para la Salud):N°20 (139 e/ 33y 34), N°42 (149 e/
34y 35)y N°5 (471y 19) y en el CIM (Centro Integral para la Mujer)
(7o0e/5y6).

OBJETIVOS

+ Desarrollar acciones y mecanismos de prevencion para lograr
buenos habitos que favorezcan la salud oral tanto en la gestante

como en el nino.

- llustrar acerca de la importancia de la lactancia materna como

primer habito de la salud oral.

- Indagar qué tipo de conocimientos tiene el grupo de madres
sobre los habitos orales (consumo de azlcares, uso de chupete con

miel, etc.).

« Destacar las ventajas de la realizacion de acciones saludables

para la salud oral de la madre y del nifio.

MATERIALES

Flyer, macromodelos, cepillos, folletos, afiches didacticos.
METODOS

La utilizacion de la investigacion participativa en este proyecto se
llevo a cabo mediante un enfoque dinamico y colaborativo, con el
fin de involucrar activamente a las gestantes en el proceso de
aprendizaje y concientizacién sobre la salud bucal. El proceso se

organizé con un cronograma de trabajo que permitié la interac-

cion constante entre las participantes y los profesionales de la

salud, favoreciendo el feedback y el ajuste continuo de las estrate-

gias.

RESULTADOS

Cambios de habitos culturales que llevan a patologias dento-bu-
cales, valoracion del amamantamiento materno y valoracion de la
salud oral de la embarazada y el nifo con relacion a la salud

general.
CONCLUSIONES

El proyecto fue ideado con el fin de lograr la incorporacion y
compromiso de habitos saludablesy a su vez, la informacion sobre
habitos nocivos en mujeres desde el periodo pre-natal; creando asi
una herramienta importante para la reduccién de la prevalencia y
de la incidencia de patologias dento-bucales tanto en las gestan-

tes como en los ninos.

La cavidad bucal forma parte del organismo general, por lo que las
patologias bucodentales en la embarazada no solo afectan su
salud sino también la salud del neonato.

Es deseable que las obstetras y demas personal de salud involu-

crados

(enfermeras, personal de neonatologia, pediatras) se comprome-

tan a sostener el proyecto con el correr del tiempo.

La replicabilidad en otros Centros de Atencion primaria redundara
en beneficios para un mayor nimero de futuras madres y nifios,
logrando transformarse en agentes multiplicadores de salud,
luego de haber incorporado nuevos conceptos sobre las proble-
maticas planteadas.
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Apostamos a la inclusion...

Dra. Mendes.

INTRODUCCION

“Apostamos a la Inclusion.. Dra. Mendes” es un proyecto de
extension universitaria que focaliza en la detecciéon precoz y
atencion odontolégica que facilite el proceso de oralizacion de las

personas sordas e hipoacusicas.

Ademas de la atencion odontologica, el proyecto se ancla en una
mirada pedagogica a través de la promocion de una educacion
para la salud que sea inclusiva, desde un abordaje interdisciplina-

rio e interinstitucional
OBJETIVO GENERAL

Promover la educacién y atencién primaria para la salud bucal, por
medio de lengua de sefas y de la oralidad, en nifios que acuden a

una escuela para sordos e hipoacusicos de la ciudad de La Plata.
Objetivos Especificos:
1. Promover una educacion inclusiva.

2. Realizar diagnostico precoz y tratamiento de causas que

impiden/obstaculizan dichos procesos.
MATERIALES Y METODOS

+ Charlas y capacitacion interna sobre educacion para la salud
bucal en conjunto con los miembros de la escuela y; participacion
de las actividades de formacion organizadas por la comunidad.

+ En cuanto al eje de atencién odontoldgica: diagndstico de la
competencia labial, deglucién normal o atipica, insercion de
frenillos, funcién lingual, funcion respiratoria, paladar, conserva-
cion de la arcada, tejidos duros y blandos para evaluar su adapta-

cion para la oralizacion.

« De ser necesario, derivacion a la fonoaudiologa de la escuela para

rehabilitacion funcional, o derivaciones correspondientes.

RESULTADOS Y CONCLUSIONES

Estas acciones han contribuido a fortalecer el proceso de oraliza-
cion gracias a la deteccion temprana de patologias bucales que
afectan dicho proceso, asi como también aporta a la comunidad
educativa la posibilidad de atender la salud bucal en términos de

prevencion.

Esto conlleva a un ejercicio mas pleno del derecho a la salud, la
educacion y la oralizacion. Al tiempo que se busca promover el
interés de la comunidad odontolégica y la formacion de estudian-
tes con un perfil comunitario, participativo y de responsabilidad

social.
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INTRODUCCION

Hace varios afios, el equipo de este proyecto viene llevando
adelante acciones comunitarias desde el campo de la Odontolo-
gia, entendida no sélo en términos de la atencion a patologias
bucales, sino también, concibiendo su caracter social y aporte
estratégico para promover practicas de prevencion, y asi contribuir
aelevar el nivel de la salud bucodental de la comunidad con la que
se trabaja. Es asi que las actividades planificadas se enmarcan,
entonces, dentro del campo de la Educacion para la salud, y
apuntan a la concientizacion en torno a la propia salud bucal, y
como esta se vincula aspectos socioculturales, ademas los
estrictamente odontolégicos.

Las acciones extensionistas se realizan en doce escuelas de los
niveles inicial y primario de la ciudad de La Plata, las cuales se
concretan en distintos talleres educativos para estudiantes,
docentes de las instituciones intervinientes y sus directivos, asi
como también de instancias de atencion odontologica, trabajando
de esta manera en lalineadelasaludy educacion comunitarias en
pos de proseguir la salud oral desde una nocién de prevencion y
concientizacion. En este sentido, asumimos un abordaje pedagoé-
gico de la practica odontolégica. El momento de atencién es,

también, un espacio de ensenanza.

En cuanto a lo que concierne al tratamiento odontolégico, se trata
de revertir una problematica creciente dentro de la poblacion

atendida: el aumento de lesiones cariosas en molares de ninos de



3 a 11 anos. Aqui se hace hincapié en la relevancia del flior como
proteccion a la caries dental y la aplicacion de selladores de fosas

y fisuras.
OBJETIVO GENERAL

Elevar el nivel de salud bucodental de la poblaciéon beneficiaria
mediante el desarrollo de actividades educativas individuales,
grupales y familiares, asi como también, a través de acciones
preventivas orientadas a la disminucion de los factores de riesgo

que contribuyen a la aparicion de enfermedades bucodentales.
Objetivos Especificos:

+ Conocer los indices epidemiologicos iniciales en pos de identifi-

car problematicas especificas para posible resolucion.

+ Generar un cambio de actitud con respecto a los habitos de

higiene bucal.

- Concientizar y capacitar a las familias para realizar acciones de

autocuidado y la consulta periodica al odontologo.

+ Ensenar la técnica de cepillado y el uso de complementos de

higiene bucal.

« Disminuir el indice de caries en las caras oclusales en molares

mediante acciones educativas y preventivas.

« Instruir al personal docente y no docente necesario para crear

agentes multiplicadores de salud.

+ Incorporar al proyecto a mas escuelas para llevar mas conoci-

mientos y acciones preventivas a mayor cantidad de nifios.
MATERIALES Y METODOS

El proyecto abarca una poblacion de 1500 nifios, cuyas edades
oscilan entre 3y 11 afos, que concurren a instituciones escolares
situadas en la ciudad de La Plata y alrededores. Inicialmente,
conformamos grupos de trabajo, y establecimos 4 etapas para el
desarrollo de nuestra tarea. A continuacion, ofrecemos una

sintesis de las actividades realizadas hasta el momento:

= Charlas - talleres de educacion para la salud: vinculadas con la
importancia de la dieta, técnicas de cepillado, pasaje de hilo
dental, traumatismos dentarios, caries y enfermedad periodon-

tal en ninos.

= Instancias ludicas: juegos didacticos para la higiene bucal y
personal, visita periodica al odontologo, fluor, sellador, entre

otros.

= Topicaciones en ninos con fluor fosfato acidulado y algunos

selladores.

= Entrega de folletos.

v
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RESULTADOS Y CONCLUSIONES
Con estas acciones buscamos:

- Disminuir el indice de la placa bacteriana -que es el factor
etiolégico de la caries dental- al reducir los factores de riesgo
causantes de caries, como: el consumo de azUcar e hidratos de

carbono.

- Aumentar la frecuencia en el uso de elementos de higiene

bucal.

- Reducir la presencia de enfermedades bucales prevalentes por

acciones de autocuidado y por el control odontologico.

- Incrementar los habitos saludables por la incorporacion de

conceptos odontologicos y técnicas de higiene oral.
- Formar profesionales socialmente responsables.

Implementar actividades de extension que trascienden el asisten-
cialismo tradicional (atencién sanitaria) para aportar a la
construccion de capital cultural en las poblaciones en situacion de

vulnerabilidad social (educacion y prevencion).
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INTRODUCCION

Este proyecto aborda el cancer bucal como un problema relevante
de salud publica a nivel mundial. Dentro de sus subtipos, el
carcinoma de células escamosas de la mucosa bucal es poco
conocido, pero significativo: ocupa el puesto17 en incidenciay el 12
en mortalidad entre los 20 tipos de cancer mas frecuentes global-
mente. A pesar de localizarse en una zona anatomica accesible
para la inspeccién y palpacion, lo que facilita su detecciéon tempra-
na, la mortalidad sigue siendo elevada debido a los diagnosticos
tardios. Ademas, el perfil de riesgo epidemiolégico estd cambian-
do, y se proyecta un aumento en los casos para los proximos 20

anos.

El 65 % de los casos de cancer oral se diagnostica en etapas
avanzadas, especificamente en los estadios 30 4 segun la clasifica-
cién TNM (Tumor, Nédulo, Metéstasis). La tasa de supervivencia a
cinco afos tras el diagnostico es del 34 % en estadio 3y apenas del

20 % en estadio 4.

Aunque el cuidado de la cavidad bucal es competencia del odonto-
logo, el manejo de esta enfermedad requiere un enfoque inter y

multidisciplinario.

La participacion de oncologos, psicologos o psiquiatras, fonoau-
didlogos, nutricionistas y otros especialistas es esencial para
fortalecer la prevencién, mejorar la deteccion temprana y garanti-
zar un tratamiento eficaz. Este abordaje integral también ayuda a
reducir las complicaciones del tratamiento oncolégico y mejora la

calidad de vida de los pacientes.
OBJETIVOS

El objetivo principal de este proyecto es contribuir a la reduccion
delaincidencia del cancer bucal mediante la educacion en preven-
cion y la deteccion precoz. Se busca fomentar la adopcion de
practicas de cuidado bucal y promover el autoexamen como

herramientas clave para la intervenciéon temprana.

Objetivos Especificos:

1-promover actividades en centros comunitarios, centros de salud
y asociaciones deportivas para brindar informacién acerca de

factores de riesgo, dieta, signos y sintomas del cancer bucal.

2- difundir, a través de material grafico y digital en medios de
comunicacién o espacios publicos, la importancia de la prevencion

y la deteccion temprana del cancer bucal.

3 -fomentar la técnica de autoexamen bucal, y otros aspectos que
hacen al cuidado de la salud en general.
4- capacitar e instruir a los referentes de cada organizacion para

que se conviertan en agentes multiplicadores de salud.

5 -promover el desarrollo del perfil extensionista de docentes y
alumnos de nuestra institucion, con la divulgacion de las activida-

des en distintos eventos afines.
MATERIALES Y METODOS

El equipo docente que forma parte de esta propuesta tiene amplia
experiencia en la realizacién de actividades extramuros y en la
formacion de estudiantes que inician su camino en la labor

extensionista. La aplicacion de conocimientos tedricos especificos

requiere disenar enfoques de intervencion originales, adaptados a
las particularidades de cada entorno. La eficacia de estos enfoques
se refleja en la capacidad de los beneficiarios para adquirir conoci-

mientos y mantenerlos a lo largo del tiempo.

Mediante la aplicacion creativa de fundamentos tedricos, se
seleccionan técnicas adecuadas para promover un aumento

significativo de agentes de salud en cada comunidad.

El enfoque metodologico utilizado es participativo e interactivo,

con actividades

que invitan a los participantes a generar entornos inclusivos,
donde se les considere protagonistas y creadores de su propio
conocimiento.

El proyecto también incluye una revision bibliografica continua, la
distribucion de tareas, la elaboraciéon de material didactico

audiovisual y la creacion de planillas para la recoleccion de datos.

Ademas, el equipo extensionista organiza talleres y jornadas de
capacitacion abiertas a la comunidad mediante visitas a los

centros participantes, como el Club For Ever, el Centro de Fomento

Villa Elvira y el Ensenada Rugby Club.

RESULTADOS Y CONCLUSIONES

Se espera que esta propuesta contribuya al aumento de consultas
odontoestomatolégicas orientadas a la prevencion eficaz, asi
como a una mayor participacion en las charlas educativas. Asimis-
mo, se busca que la comunidad reconozca y valore el trabajo
preventivo realizado, fomentando la continuidad de las activida-

des de prevencion del cancer bucal a lo largo del tiempo.

Este proyecto se enfoca en abordar el desafio de integrar la salud
bucal dentro del marco de la salud general, promoviendo un
enfoque equitativo para garantizar el bienestar de toda la

comunidad.



El cancer bucal ocupa un lugar prioritario en la agenda de los
organismos de salud, que insisten en la necesidad de llevar a cabo
intervenciones educativas continuas dirigidas a la poblacion para
fomentar la salud y el autocuidado. Estamos convencidos de que
la educacién es la herramienta mas eficaz para cambiar las
tendencias actuales que afectan las estadisticas globales. Por esta
razon, este proyecto se propone alcanzar sus objetivos con el fin de
generar un compromiso en el cuidado de la salud bucal y el

bienestar general.
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INTRODUCCION

Es un proyecto de extension universitaria impulsado por los
docentes de la Asignatura Operatoria Dental A acompanados por
estudiantes de la carrera y docentes de las asignaturas OPS'Y PPS
que en la actualidad se encuentra en ejecucion. Su eje tematico es:
La Prevencion en salud bucal y traumatismos en el deporte. Educa-

cion para la salud en nifios, nifas y adolescentes.

El proyecto tiene como finalidad la insercion de este grupo
extensionista en la comunidad que concurre al Club Social y
Deportivo Tricolores del Barrio Villa Elvira situado en calle 94 entre
4y 5de la Ciudad de La Plata, Buenos Aires. El barrio se encuentra
en la periferia, limitado por factores socio econémicos y por el
dificil acceso a los centros de salud. El club cumple un importante

rol social
OBJETIVO GENERAL

- Mejorar y sostener en el tiempo los niveles de salud bucal en
nifios y adolescentes, llevando adelante acciones educativas,

preventivas y curativas en terreno.
Objetivos Especificos:

1. Disminuir el indice de patologias bucales, como la caries dental y
la inflamacion gingival.

2. Formar estudiantes y docentes capaces de aplicar lo aprendido
en terreno optimizando el recurso.

3. Capacitar docentes y estudiantes en APS y prevencién de
traumatismos en el deporte.

4. Concientizar a la poblacion sobre la importancia de salud bucal

e individual.
5. Formar a los referentes del lugar de accion en agentes multipli-

cadores de salud.
METODOLOGIA

Tres etapas:

- Se designd el equipo de trabajo. distribucion de actividades.

- Se realizaron talleres para enriquecer el conocimiento de las
diferentes actividades a realizar.

- Se designaron los coordinadores a cargo del equipo, y de cada
area.

- El equipo de la facultad de Artes estuvo a cargo del diseno del
material didactico que se usara para los talleres y de difusion.

- Se establecio contacto y reunion de presentacion del proyecto

en la institucion deportiva.

+ Relevamiento del Barrio, Diagnostico situacional.
+ Formacion de multiplicadores de salud.

- Cronograma de visitas al Territorio para realizar actividades.

« Recopilacién de informacion para elaborar conclusiones.

RESULTADOS ESPERADOS

- Mantener la sostenibilidad del proyecto, aun cuando éste haya
culminado.

- Elevar los conocimientos de la poblacién sobre salud bucal.

- Aumentar las actividades practicas de los alumnos, mejorando
su habilidad.

- Mejorar la salud bucal de los ninos y adolescentes del lugar.

- Lograr mas y mejor participacion de alumnos en programas y

proyectos de extension.



CONCLUSIONES

Elrol de los docentes en el territorio mediante este tipo de proyec-
tos es clave para vincular el conocimiento académico con las
necesidades y realidades de la comunidad, formando estudiantes
de manera integral, articulando con instituciones locales y fortale-
ce el trabajo interdisciplinario y la relacion entre la Universidad y
su entorno, promoviendo el desarrollo local y regional, generando
un impacto positivo en la sociedad.
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INTRODUCCION

El accesoy utilizacion de los servicios de salud son esenciales para
gozar de un completo estado de bienestar y alcanzar la equidad
sanitaria. El sistema de atencion constituye un determinante
social de la salud en si mismo; impacta los efectos de otros

determinantes sociales y, a su vez, se ve afectado por ellos.

El proyecto es llevado a cabo en la ESCUELA SECUNDARIA N° 7 “Dr.
FELIX A. VALENTI” que se encuentra en el Partido de Magdalena,
Provincia de Buenos Aires.

La eleccion de dirigir las acciones del presente Proyecto al nivel
secundario prioritariamente se funda en que en esa etapa se
generan cambios fundamentales en el desarrollo de los adoles-
centes que pueden determinar que gocen de buena salud y

calidad de vida en el corto, mediano y largo plazo.
OBJETIVOS

« Contribuir a la promocién de la salud mediante la implementa-
cion efectiva de los derechos sanitarios durante la etapa de la

adolescencia.

+ Generar espacios educativos no formales que favorezcan el
intercambio de vivencias y aprendizajes vinculados con los

derechos de los pacientes.

« Favorecer una mayor articulacion con el Sistema Municipal de
Salud.

- Facilitar la participacién activa de los estudiantes universitarios
en la promocion de la Salud y de los derechos sanitarios en una

comunidad rural.

MATERIALES

Flyer, encuestas, macromodelos, cepillos, folletos, afiches didacti-

cos, banner.
METODO

Se llevo a cabo una planificacion estratégica, participativa, que
permitio el trabajo con los actores sociales. Para ello, se realizo la
organizacién consensuada de un cronograma de trabajo. Este
altimo incluyo talleres con los estudiantes utilizando material
didactico como apoyo previamente construido. En los encuentros
se promovio la participacion dialogada para la comprobacion de
feedback. Ademas, se realizaron entrevistas a los actores sociales,

se realizaron intervenciones con las redes sociales y una cartelera

fisica mantenida por docentes de la institucion coparticipe.

RESULTADOS

Reconocimiento de los diferentes derechos planteados, capacita-
cion de docentes en el area de los derechos sanitarios, capacita-
cién de estudiantes universitarios en actividades de Extension
Universitaria, consolidacion de un trabajo multidisciplinario e
intersectorial.

CONCLUSIONES

El proyecto desempena un papel fundamental en la promocion de
lasaludy el bienestar de las comunidades. A través de esta iniciati-
va, se busca garantizar que todas las personas, especialmente los
grupos mas vulnerables, puedan acceder a servicios de salud de
calidad, recibir informacion adecuada sobre sus derechos y
ejercerlos plenamente. Este proyecto no solo contribuye a la
mejora de las condiciones de salud, sino que también empoderan
a los individuos, fomentando su participacion activa en la toma de

decisiones relacionadas con su propio bienestar.

Asimismo, tiene un impacto significativo en la reduccion de las
desigualdades sociales y en la promocion de la justicia sanitaria,
asegurando que el derecho a la salud no sea un privilegio, sino un
derecho accesible para todos. En este sentido, son herramientas
clave para fortalecer los sistemas de salud y avanzar hacia un

modelo de atencion mas equitativo e inclusivo.
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Irradiando practicas de autocuidado

en la comunidad.

INTRODUCCION

Nuestro proyecto se propone trabajar en conjunto con la Comuni-
dad sobre las medidas de autocuidados en radioprotecién. Esto se
debe a que en general las personas conocen lo que es una
radiografia, pero a veces desconocen que se utilizan radiaciones
jonizantes las cuales son acumulativas durante toda la vida, y las
cuales pueden ser perjudiciales sino se utilizan las medidas de

radioproteccion.

La radiacién ionizante es un tipo de energia liberada por los
atomos en forma de ondas electromagnéticas (rayos X) o particu-
las. Estas pueden afectar el funcionamiento de células, tejidos,
o6rganos y producir efectos como dermatitis, alteraciones de la

formula sanguinea, carcinomas y hasta la muerte.

Nuestras practicas extensionistas las realizamos en la Cooperativa
de Agua de Lisandro Olmos y, el Club de Fomento y Cultural El
Carmen, donde trabajamos articuladamente con ellos para

mejorar las condiciones de salud de la poblacion.

Consideramos necesario que este tema sea tratado en la Comuni-
dad ya que no es una medida promopreventiva que suela tratarse
por los equipos de salud en general; consecuentemente con el uso

de las medidas de radioproteccion podriamos disminuir la

absorcion de dosis alta, y por asi mantener la salud de la poblacion.

OBJETIVOS

+ Conocer las practicas y saberes de la Comunidad de Berisso y

Lisando Olmos, sobre radioproteccion

+ Promover medidas de autocuidado en radioprotecciéon en la

Comunidad.
- Prevenir los efectos perjudiciales de las radiaciones ionizantes

- Propiciar la actividad interdisciplinaria entre profesionales de la
Facultad de Medicina y Odontologia de la UNLP para abordar la
tematica de manera integral.

MATERIALES Y METODOS

Se conformaron grupos de trabajo interdisciplinarios integrados
por docentes, estudiantes, profesionales de salud y referentes
comunitarios para generar espacios de concientizacion en la
Comunidad sobre la utilidad y los efectos de los rayos x sobre el
organismoYy la radioproteccién. Se realizaron charlas informativas,
talleres, encuestas que son disefiadas en funcion de las dudas que
surgen de las propias personas que habitan las comunidades de
Lisandro Olmos y Berisso. Se les muestra como es un chaleco
plomado, como utilizarlo, se le ofrecen folletos sobre medidas de

radioproteccion.

RESULTADOS Y CONCLUSIONES

Consideramos que nuestras intervenciones han permitido
conocer los saberes que presenta los destinatarios de nuestro
proyecto sobre radiaciones ionizantes gracias a que se pudo
concretar espacios de dialogo con la Comunidad para problemati-
zar sobre medidas de radioproteccion y las consecuencias de su no

uso.

Estas practicas en salud han promovido medidas de autocuidado
con respecto a la radioproteccion en la Comunidad, contribuyendo
a garantizar el derecho a la salud, brindandoles informacion
necesaria para la toma de decisiones sobre su propio cuerpo, en
este caso solicitar elementos de radioproteccion frente a procedi-

mientos que impliquen radiaciones ionizantes.
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INTRODUCCION

Enmarcado en el proyecto de extension llamado “RE-ANIMARSE A
ACTUAR CON ELCORAZON",que se enfoca en aumentar los niveles
de salud de la poblacion, transmitiendo el conocimiento en
maniobras de reanimacion cardiopulmonar a los alumnos de
primaria y secundaria de la Escuela N°g de Ensenada y Escuelas
N°6y “Lola Mora” E.S.S N° 3 de Berisso, se realizoé una capacitacion
para docentes del equipo de trabajo extensionista del mismo. Esta
capacitacion fue dirigida por instructores de la Direccién de
Seguridad, Higiene y Desarrollo Sustentable de la UNLP. La misma
conto con una base tedrica en la que se detallaron temas como el
funcionamiento normal de sistema cardiaco y respiratorio, la
epidemiologia de los paros cardiorrespiratorios y los pasos a
seguir en caso del mismo. Luego de la explicacién tedrica, los
instructores procedieron a explicar la maniobra de RCP en los
maniquies de adultoy bebé y se continuo con la practica de todos
los participantes. Seguido a esto, explicaron el correcto uso del
DEA: Desfibrilador Externo Automatico. A su vez, los docentes



aprovecharon para consultar sobre la mejor forma de transmitir
éste conocimiento a los alumnos de las escuelas y la posibilidad de

generar sefialética relacionada con la tematica.
OBJETIVO GENERAL

Dar a conocer la importancia de las capacitaciones a la hora de
aplicar el conocimiento y la practica de maniobras de RCP para los
docentes participantes en el proyecto “Re-animarse a actuar con el

corazén”.
Objetivos Especificos:

1. Desarrollar la relevancia de utilizar equipos multi e interdiscipli-
narios a la hora de aplicar un proyecto en terreno.

2. Describir el valor de la formacién constante para reforzar los
aspectos tedricos del proyecto.

3. Explicar la trascendencia del entrenamiento practico de RCP
para transmitirlo correctamente a los alumnos del equipo
extensionista y luego a los alumnos de las escuelas.

4. Divulgar la significacion de calibrar a todo el grupo extensionis-
ta, desarrollando un mismo lenguaje para la explicacion de las
técnicas de RCP.

MATERIALES Y METODOS

Para la realizaciéon de éste poster se utilizd una metodologia
analitica y descriptiva, evaluando las consecuencias de la realiza-
cion de una capacitacion de RCP para docentes participantes del
proyecto de extension “Re-animarse a actuar con el corazon”. El
mismo esta basado en la descripcion y el analisis de los docentes
participantes de la misma y al desarrollo de ideas innovadoras
para aplicar en el proyecto. Para esto, los instructores de la
Direccién de Seguridad e Higiene y Desarrollo Sustentable de la
UNLP dieron, dentro de la capacitacion, un espacio de resolucion

de dudas y aporte de ideas.

La misma, inici6 con una revision tedrica de las distintas manio-
bras en caso de emergencia, los nimeros de contacto y las leyes
que amparan la utilizacion de RCP. Luego, se procedi¢ a practicar la
técnica en los maniquies de adultoy bebé, tomando como referen-
cia de la realizacion correcta de la maniobra, una luz que produce
el muneco. Mas adelante, se desarroll6 una practica de la utiliza-
cion del Desfibrilador Automatico Externo y se concluyé con la
resolucion de dudas del equipo extensionista. Entre ellas, surgio la
idea de realizar determinadas senaléticas,de que elementos hacer
los maniquies caseros para la ensefanza de la maniobra de

reanimacion cardiopulmonar.
RESULTADOS Y CONCLUSIONES

La capacitacién tuvo un éxito rotundo en los miembros partici-
pantes del proyecto. Por un lado, el refuerzo tedrico y practico, la
descripcion epidemiologica de los paros cardiorespiratorios, el
desarrollo de las leyes que amparan las técnicas, la actualizacion

en el uso del DEA, fueron un motivador para el progreso del

proyecto. Por otro lado, sirvio para calibrar a todo el equipo docen-
te extensionista, y ayudarnos a desarrollar un mismo lenguaje de
cara a la aplicacion del proyecto. A su vez, aporté un protocolo de
accion para manejarse ante una urgencia. También, fue una
oportunidad para ampliar ideas tales como la senalética de
maniobras de RCP o la realizacion de carteleria con los nimeros

mas importantes ante una emergencia.

Como conclusion, creemos que la capacitacion constante es una
herramienta fundamental para el desarrollo de cualquier proyecto
de extension. El armado de equipos multi e interdisciplinarios
permite analizar el proyecto desde distintos puntos de vista y la
calibracion de todo el grupo es fundamental para el correcto

funcionamiento del mismo.

Nuestro objetivo es realizar la proxima capacitacion, invitando a
todos los alumnos participantes del proyecto, para que interaccio-
nen con los docentes y los instructores, de cara al trabajo en

terreno en las escuelas.
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INTRODUCCION

En las ciudades de Ensenada y La Plata funcionan numerosos
comedores y escuelas que brindan alimentos a sus concurrentes.
La identificacion de estos lugares como sitios donde puede iniciar-
se una infeccion resulta vital. Este proyecto busca abordar esta
problematica brindando informacién y distintos elementos para
reducir al maximo esta endemia. La nueva iniciativa pretende,
interdisciplinariamente, con la Facultad de Ciencias Médicas y la
Facultad de Artes acercarse a los destinatarios directos e indirec-
tos que asisten a los comedores de las ciudades antes menciona-
das para otorgar informacion util y herramientas contra el SUH.
Con esta actividad pretendemos crear espacios de aprendizaje,

transformando el dmbito tradicional educativo; dando lugar a que



los alumnos participantes del mismo incorporen conocimientos a
partir de vivencias, actividades y contacto con la comunidad
abordada. Los agentes multiplicadores como nexos entre los
actores sociales y la universidad transmitiendo informacién con

acciones practicas de salud en la comunidad.
OBJETIVO GENERAL

Informar acerca del SUH a agentes multiplicadores capaces de

transmitir informacioén a la comunidad.
Objetivos Especificos:

1. Lograr en los agentes multiplicadores cambios de comporta-
miento que ayuden a su cuidado y el de la comunidad.

2. Orientary asesorar a la poblacion sobre E coli.

3. Evaluar los conocimientos adquiridos de los agentes multiplica-

dores durante el proceso de formacion.
MATERIALES Y METODOS

Se elabor¢ folleteria para invitar a padres, maestros, directivos y
auxiliares de cocina a concurrir a charlas informativas y educativas
(a cargo de todo el equipo de trabajo). Se realizaron talleres
semanales con maestros, directivos y auxiliares de cocina sobre
SUH, suimportancia y prevencion (a cargo de docentes y alumnos
participantes del proyecto). Para esto se utilizé material multime-

dia, banners y videos.

RESULTADOS Y CONCLUSIONES

De acuerdo a la etapa por la que transita el proyecto los agentes
multiplicadores han desarrollado habilidades para comunicar de
manera efectiva mensajes sobre el SUH. También han internaliza-
do los valores de la promocion de la salud y se han convertido en
modelos a seguir para la comunidad la cual incremento su partici-
pacion activa en la prevencion y manejo de la problematica

planteada. Esto contribuye a fortalecer el sistema de salud local.

Todo esto se ha logrado a pesar de las dificultades presentadas
durante la logistica de los encuentros con los referentes por lo que

esperamos solucionarlo en etapas posteriores.
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INTRODUCCION

La salud bucal es un aspecto fundamental de |a salud general y su
importancia va mas alla de la mera estética. Segun la organizacion
mundial de la salud (2018) la salud bucal es un componente clave
para alcanzar un estado de bienestar fisico, mental y social. Sin
embargo, a pesar de suimportancia, la salud bucal sigue siendo un
tema que no recibe la atencion que merece especialmente en
nifios (Petersen et all, 2019). En este sentido la educacién en salud
bucal es crucial para promover habitos saludables vy prevenir
enfermedades bucales 8 Sheiham, 2018). Sin embargo, la forma en
que se ensena la salud bucal a menudo es tedrica y no practica lo
que puede generar falta de interés y compromiso en los ninos
(Blinkhorn, 2017). Aqui es donde la experimentacion puede jugar
un papel clave. La experimentacién en la educacién para la salud
bucal puede cambiar la forma en que aprendemos sobre este
tema haciéndolo mas interactiva divertido y efectivo, al involucrar
a los ninos en actividades practicas y experimentales podemos
ayudarlos a desarrollar habilidades y conocimientos que le
permitan mantener una buena salud bucal,, En este trabajo nos
enfocaremos en explorar como la experimentacion puede

cambiar la forma en que se aprende sobre salud bucal.
OBJETIVOS

1. Analizar el impacto de la experimentacion en la educacion sobre
salud bucal en los ninos.

2. “Encender la chispa de curiosidad y la motivacion en los ninos a
través de la experimentacion y despertar en ellos un interés
apasionado por la salud bucal que les acomparie toda la vida.

3. Desentrafar el misterio de la placa bacteriana a través de la

experimentacion.
MATERIALES Y METODOS

- Sustancia reveladora.
« Espejo cepillo espejo.
« Preparacion - experimentacion - observacion. Analisis conclusiones.




RESULTADOS Y OBJETIVOS

La implementacion de la experimentacion en la educacion sobre
salud bucal mejoro significativamente el nivel de conocimiento y

habilidades de los nifios en el tema propuesto.

La experimentacion es una herramienta efectiva para aprender
sobre la salud bucal, ya que permite explorar y descubrir concep-
tos de manera practica y divertida siendo una estrategia efectiva
para prevenir enfermedades y promover habitos saludables. Es
importante incorporar la experimentacion en la educacion
temprana para fomentar una conciencia y un compromiso con la

salud bucal a lo largo de la vida.

Autores: Medina, M Mercedes; Salvatore, Luis; Tapia, Gabriela;

Tissone, Sebastian; Conte, Cecilia.

INTRODUCCION

La educacion para la salud permite que el individuo sea una
responsabilidad sostenida y adquirida en la identificacion y
solucion de los principales problemas de salud. Se caracteriza por
una actuacion continua, activa y organizada que hace que la
participacion sea consciente y responsable. Forma parte de la
ciencia preventiva definida como “todas aquellas ensefanzas y
actuaciones que tienen como fin conservar y proteger el maximo
grado de salud posible” y esta relacionada con la promocion de
salud que se sustenta en medidas preventivas que actuan sobre la
proteccion de la salud. La educacion sobre la salud dental se dirige
con mas frecuencia a los nifnos de edad escolar, los cuales, mayori-
tariamente, son el blanco favorito, en particular de las escuelas
primarias. Por la importancia de revisar mantener la salud
bucodental desde edades tempranas para llegar a la adolescencia
y la adultez con una bella sonrisa y una boca sana, se decidié hacer

intervenciones educativas de salud bucal en ensefianza primaria

Una educacion adecuada en higiene bucodental en nifos es
deseable para que estos adquieran desde los primeros anos,
habitos saludables que prevengan posibles enfermedades
odontologicas en el futuro. La utilizacion de los juegos en los que
se incluyen mensajes sobre salud bucal e higiene, son una
herramienta util en la ensenanza de conceptos basicos de salud

bucal en la poblacion infantil de edad escolar.
OBJETIVOS

1.Promover la salud bucal en los educandos de ensefanza

primaria a través de la educacion y la prevencion.

2. Fomentar la participacion del educando en actividades de

promocion de salud bucal.

3.Revindicar la importancia de la salud bucal en relacion a la salud

general.

4. Promover el consume de una dieta saludable y equilibrada para

prevenir la caries dental y otras enfermedades de la cavidad bucal.
MATERIALES Y METODOS

« Tedrico: conceptos basicos de salud bucal (cepillado dental,
consulta al odontologo, relacion entre caries y consume de

hidratos de carbono.
« Visual: a través de imagenes y videos educativos.
- Interactivo: Juegos, concursos.

+ Musical: a través de canciones y ritmos permitiendo aprender en

forma divertida e interactiva.

« Artistico: dibujos pinturas, collage.

+ Simulacién: técnica de cepillado uso de accesorios.

RESULTADOS Y CONCLUSIONES

La intervencion educativa resulté un método eficaz y certero para
adquirir e incrementar conocimientos sobre salud bucal, lo cual
posibilito que los escolares aprendan habitos saludables en la
escuela influyendo en sus familias y amigos transmitiendo sus
conocimientos al colectivo convirtiéndose en verdaderos promo-
tores de salud bucal. Esta intervencion ha permitido mejorar los

conocimientos, actitudes y practicas en relacion a salud bucal.
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El ambiente aulico preescolar de sala de cinco aios

como escenario de acciones preventivas en salud bucal.

INTRODUCCION

La salud bucal es un aspecto fundamental de la salud general y el
bienestar, las acciones preventivas son claves para prevenir
enfermedades y promover habitos saludables. Sin embargo, la
educacion para la salud bucal a menudo se ve como un tema
secundario en la educacion formal. En este sentido, el espacio
aulico ofrece una oportunidad Unica para convertirse en un lugar
de educacion y acciones preventivas en salud bucal en preescola-
res de sala de cinco afnos. En la sala de cinco anos, los ninos
comienzan a desarrollar habitos y actitudes que pueden durar
toda la vida, por lo que es un momento ideal para fomentar la
salud bucal. Sin embargo, la educacion para la salud bucal en la
sala de cinco anos a menudo se ve como un tema secundario, y no
se le da la importancia que merece. Esto puede deberse a la falta
de recursos, la falta de formacion de los maestros o la priorizacion

de otras areas de la educacion.
OBJETIVOS

1. Analizar el ambiente dulico prescolar de sala de cinco afios como

escenario de acciones preventivas en salud bucal.

2. Disefiar acciones preventivas en salud bucal que se puedan
implementar en el ambiente dulico preescolar de sala de cinco

anos.

3.Analizar las practicas y habitos de higiene bucal de los nifios en

el ambiente dulico de sala de cinco anos.
MATERIALES Y METODOS

- Actividades ludicas.

« Técnicas simuladas y supervisadas de técnica de cepillado con

utilizacién de macro modelos y macro cepillos.
« Tareas didacticas como armado de rompecabezas.

« Creacion de mural la muela feliz.

- Titeres.

RESULTADOS Y CONCLUSIONES

Se logré crear un ambiente aulico que promueva la higiene bucal
y acciones preventivas como la colocacion de afiches con image-
nes que muestren la importancia de la salud bucal. Se logré
proporcionar acceso a cepillo de diente a cada nifio integrante de
la sala e incorporar la higiene bucal en el curriculum del aula,

como parte de la educacion sobre el cuidado personal y la salud.

"La higiene bucal en el ambiente aulico prescolar de cinco anos es
un pilar fundamental para prevenir enfermedades bucales y
garantizar el bienestar de los nifios en esta etapa critica de su
desarrollo. La inversion en la higiene bucal en esta etapa tempra-
na del desarrollo es una inversion en el futuro de los nifios y en su
calidad de vida”.

Autores: Medina, M Mercedes; Salvatore, Luis; Tapia, Gabriela;

Tissone, Sebastian; Conte, Cecilia.

INTRODUCCION

La Unidad Sanitaria N° 43 de Berisso recibe de lunes a viernes
aproximadamente 100 pacientes por dia en su sala de espera. En
este espacio confluyen adultos acompanantes y los nifios. Estos
usuarios permanecen un tiempo de espera promedio de 2 horas
por persona. Este tiempo en la sala puede ser percibido por los
pacientes como poco productivo, agotador y molesto. En los ninos,
la espera causaba ansiedad, agitacion, inquietud, nerviosismo,
impaciencia, irritacion, agresividad y cansancio. Por su parte, los
acompanantes intentaban mantener quieto al nifio, o minimizar
la situacion, manteniendo una supervision constante (Da Silva
Pedro, et al, 2007). se realizan “intervenciones fugaces” en la sala
de espera, entendiendo dichas intervenciones como una accion
planificada que tiene un objetivo y una direccionalidad, y que
percibe a la sala de espera como un espacio vivo de aprendizaje y

comunicacion.
OBJETIVOS

1. Convertir la sala de espera en un espacio en el cual los pacientes
pudieran de manera amena y divertida, obtener informacion de

interés relacionado con habitos saludables y salud bucal.

2. Darle un significado diferente al tiempo de espera en el centro
de atencion primaria N43 de la ciudad de La Plata.

3. Percibir a la sala de espera como un espacio vivo de aprendizaje
y comunicacion.



MATERIALES Y METODOS

» Metodologia informatica entretenida y educativa.
+ Acciones preventivas y actividades de fortalecimiento que
promueven la promocion, proteccién y educacion para la salud

bucal.

GRAFICOS Y FOTOGRAFIAS

- 90% considero excelentes las actividades.
- 61% educativas.

- 28% util.

- 26% amplia sus conocimientos.

- 18% obtener informacion.

- 14% aclarar dudas.

RESULTADOS Y CONCLUSIONES

Lo que comenzé como una intervencion ladica y participativa que
buscaba distraer educativamente a los usuarios presentes en la
sala de espera al observar la participacion de los nifos en juegos y
el impacto reflejado en las encuestas realizadas nos llevo a replan-
tearnos a la sala de espera como un espacio de aprendizaje mutuo
con intervenciones con diferentes problematicas y soluciones en

relacion a la salud bucal, con una sostenibilidad en el tiempo.

Autores: Medina M Mercedes, Salvatore Luis, Tapia Gabriela,

Tissone Sebastian, Conte Cecilia.

INTRODUCCION

Este proyecto comprende instituciones sin fines de lucro, que
nuclean a ninos y jovenes de zonas vulnerables con fines deporti-
vos o de asistencia alimentaria. En el caso de nifos y jévenes, la
ingesta de alimentos ricos en azlcar y bebidas saborizadas puede
comprometer la integridad de los 6rganos dentales, si no existe el
debido conocimiento de su administracion. Y para las familias es
importante la concientizacion sobre los alimentos de bajo nivel

cariogénico.

Trabajamos junto a una organizacion solidaria en la ciudad de
Berisso denominada AMOR PRACTICO que ademas de ayudar a
distintos comedores con provisiones de alimentos, brindan clases
de apoyo escolar, clases de huerta, de nutricion y nosotros de

cuidado bucal.

También realizamos actividades en clubes deportivos como el

Deportivo Villa Lenci.

Las acciones estan destinadas a nifios y adolescentes en etapa de
crecimiento, en los cuales la consolidacion de habitos saludables
resulta necesaria para su 6ptimo desarrollo. Ademas, se hizo
extensiva la invitacién a sus familias y al personal encargado de la
coordinacion de los menores. Realizamos actividades educativas
incorporando el uso del microscopio, pues resulta un instrumento
de interés para despertar la curiosidad y ver lo que los ojos no ven.
Y para la visualizacion de la placa bacteriana realizamos la
aplicacion de sustancias reveladoras de autoadministracion. Para
promover habitos de salud bucal nos enfocamos en la ensefianza

de cepillado y el asesoramiento dietético.

Para fortalecer los aprendizajes y los habitos docentes y alumnos
de la Facultad de Informatica pertenecientes al proyecto, disena-
ron un prototipo de un juego educativo para ninos sobre las

medidas de cuidado bucal.
OBJETIVOS

- El propésito del proyecto es fortalecer las practicas saludables
para el cuidado de la salud bucal, a partir del conocimiento de
las estructuras de los 6rganos dentales y los tejidos bucalesy su
relacion con los factores que producen enfermedades prevalen-
tes como caries y gingivitis.

- Educar en el conocimiento y en practicas saludables para el
cuidado de la salud bucal mediante el control de los factores de
riesgo de enfermedades prevalentes bucales como caries y
gingivitis.

- Despertar el interés por la ciencia en ninos y adolescentes
mediante el uso del microscopio.

- Desarrollar herramientas informaticas para fortalecer el

aprendizaje sobre habitos saludables del cuidado bucal.
MATERIALES Y METODOS

= Realizamos reuniones organizativas entre los integrantes del
equipo extensionista para definir estrategias y organizar
grupos de trabajo.

= Preparamos maquetas de la boca, kits para la salud bucal,
folletos, material audiovisual.

= También utilizamos microscopios 6pticos, preparados histolo-
gicos, canén proyector, macromodelos, cepillos, solucion revela-
dora de placa bacteriana, espejos de mano. Se esta desarrollan-

do un prototipo de juego educativo: App Molly.
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RESULTADOS Y CONCLUSIONES

- La convocatoria de la comunidad fue exitosa, la participacion

activa y muy numerosa.

- Los ninos y adolescentes experimentaron el uso del microsco-
pio.
- Los participantes realizaron actividades para adquirir destrezas

para el manejo del cepillo dental, tal que les permita una

adecuada higiene bucal.

Los participantes fueron asesorados para desarrollar actitudes
saludables ante la eleccion e ingesta de los alimentos y bebidas

gratificantes.

Autores: Belloni F, Merlo D, Tanevitch A, Dorati P, Lazo G, Abal A,
Perez D, Papasodaro J, Barrasa E, Barcelo A, De Landaburu R, Saldias
A, Procopio Rodriguez M, Guzman MP, Motta M, Gomez Bravo F,

Pérez P, Ingeniero MJ, H‘Mpc P, Ogas C, Demaria V, Lazo Ivanov B,

Loza L.

INTRODUCCION

El establecimiento de la enfermedad gingival se desarrolla por
multiples factores; se ha determinado su etiologia infecciosa
desde hace tres décadas; sin embargo, factores de tipo sociocul-

tural han sido menos estudiados.
OBJETIVOS

Evaluar la posible influencia de los niveles de conocimientos de las
madres en el tema de salud bucal, en la calidad de la higiene oraly

en la prevalencia de gingivitis de sus hijos.
MATERIALES Y METODOS

Se estudié una muestra conformada por 69 escolares. Para el
levantamiento epidemioldgico fueron considerados los criterios
del indice de higiene oral simplificado (IHOS) de Green y Vermillon
y del indice gingival (IG) de Loe y Sillness, previa calibracion inter e
intraexaminadores. Para evaluar el nivel de conocimientos sobre
salud bucal se aplic un cuestionario dirigido a las madres de

familia.
RESULTADOS Y CONCLUSIONES

Solo 20.6% de los escolares presentaron gingivitis sin que se
observaran diferencias estadisticamente significativas de acuerdo
alazonay localizacion de la mucosa gingival, no asi con relacion a
la calidad de la higiene oral y al nivel de conocimientos sobre salud
bucal de las madres, variables que resultaron tener influencia en

el evento de estudio. La prevalencia de gingivitis en los escolares

fue menor a lo esperado. Se confirmd la importancia que tiene la
higiene bucal en el establecimiento y desarrollo de la enfermedad
gingival. De igual manera, se observé que el nivel de conocimien-
tos sobre salud bucal de las madres se vio reflejado en el riesgo a

enfermar mostrado por los ninos.

Autores: Tomas, Leandro Juan; Tomas, Paula Mariela.

INTRODUCCION

Historicamente, los piercings orales y periorales han existido a lo
largo de muchas culturas y fueron ganando popularidad sobre
todo en adolescentes. Esta practica, conlleva riesgos locales y
sistémicos y se ven incrementados por falta de conocimientos

acerca de las complicaciones en relacion a su uso.

Desde el ano 2015, la Asignatura Periodoncia A, realiza el Proyecto
de Extension Encias y Piercings: Enemigos Intimos, destinados a
adolescentes de escuelas secundarias, en sus comienzos, e
incorporando el 6° grado de escuelas primarias en las ultimas

convocatorias.

La inclusion de alumnos del Ultimo afio de la escuela primaria se
debio a que los resultados de las encuestas demostraron que la
edad promedio de colocacion fue anterior a los 15 afos con cifras

estadisticamente significativas.

En este trabajo se presentan algunos aspectos relevantes de las
experiencias realizadas hasta el ano 2023 con el propdsito de
plantear problematicas y nuevas lineas de accion para fortaleci-

miento y mejora del proyecto.
OBJETIVO GENERAL DEL PROYECTO

Prevenir enfermedades gingivodentales relacionadas con el uso



de piercing, con participacion comunitaria que garantice un

impacto en la salud de la poblacion.
Objetivos Especificos:

1. Instruir a la poblaciéon meta en la importancia del conocimiento
de los riesgos de produccion de lesiones gingivodentales ocasio-
nadas por el uso de piercings bucales.

2. Formar multiplicadores de salud gingivodental.

3. Concientizar sobre el efecto del uso de piercings bucales en los
tejidos gingivodentales y en la salud sistémica.

4. Difundir el proyecto y los resultados en medios de comunica-
cion.

MATERIALES Y METODOS

- Coordinacion con las autoridades de las escuelas.
- Reuniones de equipo de trabajo
- Preparacion de material didactico: (Power Point, encuestas,
banners, etc).
- Trabajo de campo:
o Encuesta previa.
° Exposicion oral dialogada.
o Taller de ensenanza de técnica de higiene oral.
o Encuesta post actividades.
o Entrega de folletos y cepillos dentales.
- Analisis de los datos.
- Estadisticas a partir de encuestas pre y post actividades.

- Sistematizacion de experiencia.
RESULTADOS

De untotal de 2432 alumnos, 301 tenian piercing oral con un rango
de prevalencia entre el 10-17% y una media de 12,38%. La edad de

colocacion del primer piercing fue anterior a los 15 anos con un

rango de 54-97% y una media del 78,33%. En promedio al 28,83%

no le habian solicitado autorizacion de los padres. Luego de la
actividad se colocarian piercing el 35,33% promedio con un rango
de 22-60%. Como resultado de los registros de sistematizacion se
encontré que: la mayoria sabe que un piercing puede afectar la
salud, sin embargo, el conocimiento de las complicaciones y de los
cuidados durante el procedimiento y posteriores, es muy pobre.
Las zonas de colocacion mas elegidas fueron lengua y labio
inferior y las complicaciones mas frecuentes en el corto plazo,
dolor e infeccion. En cuanto a la recepcion-interés-atencion-parti-
cipacion por parte de la poblacion destinataria, los alumnos mas

receptivos y con mayor feedback fueron los de escuelas primarias.
CONCLUSIONES

Haber disminuido la edad de la poblacion meta, nos permite
acercarnos al objetivo de instruirla sobre los riesgos de lesiones
relacionadas al uso de Piercings bucales previo a su colocacion y/o
prevenir consecuencias indeseables. Dado el desconocimiento
sobre las complicaciones y los cuidados, se necesita la continuidad

del proyecto y su difusion.
PROYECCIONES

Este proyecto aspira a través de la accion del equipo de trabajo
multidisciplinario compartir con la comunidad sus conocimientos
con el proposito de formar agentes multiplicadores de salud bucal

que continuen la tarea desarrollada.

Se espera poder ampliar el ambito de aplicacion a otros centros
educativos y fortalecer el proyecto mediante un abordaje interdis-
ciplinario para su mejor comprension y busqueda de soluciones a

los problemas detectados.

Autores: Caride, F; Yanutan, N.C; Palau, J.; Piccinelli, A.; De Benedet-
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Autoinspeccion de la mucosa oral detectando

posibles alteraciones por el consumo de tabaco.

INTRODUCCION

El proyecto ";Fumar es un Placer? (Parte VI)" de la Facultad de
Odontologia de la UNLP esta dirigido a adultos que asisten a
escuelas primarias de la Ciudad de Berisso. Nuestro objetivo es
ofrecer informacion y crear conciencia sobre los efectos negativos
que el consumo de tabaco tiene en la mucosa oral. Sabemos que
dejar este habito no es facil, pero la deteccion temprana de anoma-
lias en la mucosa bucal puede mejorar significativamente el pronés-
tico. Por esta razon, ensenamos a los estudiantes cémo realizar una
autoinspeccion de la cavidad bucal, para que puedan identificar
cambios en la cavidad bucal y, de ser necesario, acudir a un profesio-
nal para obtener un diagnostico y tratamiento adecuado.

OBJETIVOS

1.Que los participantes comprendan los efectos nocivos del

consumo de tabaco para su salud.

2. Que los destinatarios del proyecto sean capaces de identificar
una mucosa bucal normal.

MATERIALES Y METODOS

Se implementan estrategias educativas utilizando espejos de
manoy linternas para que los alumnos aprendan a autoevaluar su
cavidad oral. Les enseflamos a palpar los labios, examinar la
mucosa yugal y vestibular, asi como a observar la movilidad de la
lengua. Ademas, se les instruye en la identificacion de areas con
mucosa alterada, que podrian ser indicativas de posibles patolo-
gias. En caso de detectar alguna anomalia, se les recalca la impor-

tancia de acudir a una consulta profesional para un diagnéstico

adecuado.

RESULTADOS Y CONCLUSIONES

Observamos un fuerte compromiso y una amplia aceptacion de
los contenidos compartidos, lo que facilito la comprension de los
efectos perjudiciales del tabaco. Reflexionamos sobre las
enfermedades orales prevalentes causadas por su consumo,
apoyandonos en la practica de la autoinspeccion como una

herramienta clave para la deteccion temprana de anomalias.

Con todas las herramientas que les brindamos ademas de

ensenar a realizar una autoevaluacion de su cavidad oral, los
destinatarios toman decisiones sobre su cuerpoy se convierten en

agentes multiplicadores de salud.

Autores: Cecho Analia; Penalva M Anahi; Dominguez Guidi Ramiro;
Dettbard Jorge; Moneo Marcelo; Bavaro Silvia; Morgante Agustina;

Demaria Verdnica; Bander Melina; Bosi Andrea; Lazo Mariano.

INTRODUCCION

El presente proyecto se desarrolla en el departamento Libertador
General San Martin, provincia de Misiones, abarcando las localida-
des de Capiovi, con 6097 habitantes, y Ruiz de Montoya, con una
poblacion de 4974. Ambas comunidades cuentan con una alta
presencia de poblacion aborigen de la etnia guarani y enfrentan
limitaciones significativas en el acceso a la atencion odontolégica,
ya que disponen Unicamente de una unidad sanitaria publica

provincial sin odontélogo.

En 2019, un grupo extensionista de nuestra facultad realizé el
primer abordaje en la zona. Sin embargo, debido a diversos
factores, incluyendo las condiciones climaticas, algunas escuelas
quedaron fuera del alcance de dicho proyecto inicial. Esto ha
motivado la necesidad de continuar y ampliar la intervencion, no
solo para atender a nuevos beneficiarios, sino también para dar
seguimiento a los nifios tratados previamente. Ademas, el impac-
to positivo generado en Capiovi ha impulsado a la comunidad de
Ruiz de Montoya a solicitar nuestra presencia para implementar
acciones preventivas y brindar atencion primaria de salud en su
localidad.

Durante los afios 2020-2021, la pandemia de COVID-19 interrum-
pi¢ las actividades presenciales en ambas localidades. En respues-
ta, se implementaron estrategias virtuales, incluyendo la creacion
de grupos de WhatsApp, el uso de la plataforma Zoom y el envio

de insumos sanitarios a las siguientes instituciones educativas:
« Escuela Primaria N° 648 “Papel Misionero” (Escuela primaria).

« Escuela Primaria N° 264 “Héroes del Crucero Gral. Belgrano”

(Escuela Primaria).
« Escuela Primaria Provincial N° 14 (Escuela Primaria).

« Escuela Primaria Bilingie N° 766 “Irma Prestes” (Escuela

Primaria).

« Servicio de Alta Complejidad. FOLP (Facultad de Odontologia,

Universidad Nacional de La Plata).



Estas iniciativas buscan fortalecer la prevencion y atencion de la
salud bucal, especialmente en poblacion infantil, en un marco de

equidad y compromiso social universitario
OBJETIVO GENERAL

- Mantener y elevar los niveles de salud bucodental en nifos y
nifias de 6 a 12 afos que asisten a escuelas, incluyendo escuelas
bilingties para la comunidad guarani y escuelas especiales para

ninos con discapacidad.
Objetivos Especificos:

1. Concientizar a la poblacion sobre la importancia del cuidado de
la salud bucal.

2. Capacitar a estudiantes de odontologia en Atencion Primaria de

la Saludy en la Técnica Restaurativa Atraumatica.

3. Iniciar y capacitar a estudiantes de cuarto y quinto afo en la

planificacion y ejecucion de proyectos de extension universitaria.

4. Formar multiplicadores de salud en las comunidades abordadas.

5. Reforzar el huésped mediante el uso de fluoruros en la comuni-
dad.

6.Incrementar la practicay la prevalencia del cepillado dental diario

en los proximos periodos escolares en las escuelas abordadas.

7. Disminuir la incidencia de caries y enfermedades gingivales en

la poblacion infanto-escolar tratada
MATERIALES

- Videos informativos: Elaborados con contenido claro y llamati-
vo para educar sobre la salud bucal.

- Fotografias con mensajes preventivos: Visuales atractivos que

refuerzan los habitos de higiene bucodental.

- Folletos educativos: Incluyen técnicas de higiene y cepillado,

disefados para su facil comprension.

- Tripticos y flyers: Material grafico que promueve el cuidado

bucal de forma accesible.
METODOS

- Trabajoen "Islas Tematicas": Se organiza el espacio de interven-
cion en dos islas:
- Isla Preventiva: Actividades lddicas para ninos. Entrega de
cepillos dentales. Aplicacion topica de fluor. Ensenanza de
técnicas de cepillado.

Isla Técnico-Cientifica: Atencién odontolégica directa.

- Adaptacion al entorno escolar: Evaluacion del colegio para
identificar el lugar mas adecuado para cada actividad (aula,
patio, SUM, etc). Organizacion del espacio: Uso de mesas y
sillas del colegio. Preparacion del "economato,” un area central
para disponer materiales. Posicion del nifio recostado en las

mesas, con el equipo de trabajo detras en posicion de 12 horas

para facilitar la atencion.

- Protocolos de higiene y seguridad: Las mesas son cubiertas con
camillas desechables que se reemplazan entre pacientes.
Material

Instrumental metalico: Sumergido en un desinfectante tras su

descartable utilizado de manera individual.
uso. Enjuagado y esterilizado en estufa a calor seco al finalizar

la jornada.

- Capacitacion del equipo: Formacion previa sobre el manejo de

las islas tematicas y organizacion en terreno. Enfoque en la

adecuada interaccion con los nifios y manejo de materiales.

CONCLUSIONES

> Mejora de la Salud Bucodental: Las intervenciones en Capiovi y
Ruiz de Montoya han aumentado el conocimiento sobre

higiene bucal y mejorado la salud dental de los ninos.

o Capacitacion Efectiva: Los estudiantes de odontologia han
adquirido habilidades practicas en atencion primaria de salud
bucaly en técnicas restaurativas atraumaticas.

o Estrategias Educativas Exitosas: Las actividades educativas y
preventivas, como videos, folletos y juegos, han sido efectivas

para sensibilizar a los nifos y sus familias.
RESULTADOS

« Respuesta Positiva de la Comunidad: La comunidad ha solicitado
continuar con el proyecto, mostrando un mayor interés en la

atencion odontologica.

+ Reduccion de Enfermedades Bucodentales: Se ha reducido la
incidencia de caries y enfermedades gingivales en los ninos de las

escuelas.

Sostenibilidad y Expansion: El proyecto ha sentado las bases para

su continuacién y expansion en otras comunidades.

Autores: Merlo, Diego; Lazo, Sergio; Pirolla, Agustin; Manunta,
Marisa; Fernandez, Laura; Spadafora, Juan; Fresta, Emilio; Castilla,

Juan; Tapia, Gabriela; Giannini, Ornella.



INTRODUCCION

Este proyecto contintia y amplia nuestra iniciativa anterior, "Salva
tu Sonrisa", con el objetivo de promover la salud bucal y prevenir
lesiones durante la practica deportiva, especialmente aquellas
causadas por traumatismos osteoperiodontales. Ademas, busca
incorporar acciones de promocion y prevencion para evitar
accidentes deportivos relacionados con patologias bucales y su

impacto en el rendimiento de los deportistas.

La expansion de este proyecto surgio a solicitud del Club Atléticoy
Progreso, quienes expresaron su satisfaccion con los resultados
obtenidos en la fase anterior. Durante la evaluacion final de dicho
proyecto, se identificaron diversos problemas de salud bucal entre
los participantes. Asi, el objetivo principal de esta nueva etapa es
abordar de manera integral la salud bucal de los deportistas,
reconociendo su influencia tanto en la prevenciéon de lesiones

como en la mejora del rendimiento deportivo
OBJETIVOS GENERALES

-+ Promover la salud bucal en la comunidad deportiva mediante la
concientizacion sobre la relacion entre la practica deportiva del
Club ATLETICO Y PROGRESO CS.DY C.y una adecuada higiene

bucodental.

+ Disminuir el riesgo de traumatismos osteoperiodontales en la
comunidad del Club ATLETICO Y PROGRESO Y C. durante las

actividades deportivas.
Objetivos Especificos:

1. Educar a los deportistas sobre las practicas de higiene bucal
adecuadas, incluyendo cepillado, uso de dental y enjuagues

bucales.

2. Proporcionar informacion sobre la relacion entre la mala salud
bucodental y el riesgo de lesiones oral durante la practica
deportiva.

3. Prevenir accidentes deportivos y traumatismos osteoperiodon-
tales; y fomentar la visita regular al odontologo para revisiones
dentales y tratamientos preventivos, especialmente entre la

comunidad deportiva.

4. Crear Agentes Multiplicadores de Salud, de manera que el

proyecto sea sostenible en el tiempo.

5. Formar a los estudiantes de grado con perfil extensionista,
brindandole criterio cientifico y social adecuado a la realidad de
nuestro pais y proveerlo de herramientas para abordar los

obstaculos de la salud bucal con minimos recursos.

RESULTADOS

- Se espera una mayor concientizacion de los miembros de la
comunidad deportiva del Club Atlético y Progreso CS.D.y C.
sobre la importancia de la salud bucal en el rendimiento

deportivo.

- Seespera una mejora en las practicas de higiene bucal entre los
deportistas del club, reflejada en un mayor uso del cepillo

dental, hilo dental y enjuague bucal de manera regular.

- Se espera una disminucion en la incidencia de lesiones orales
durante la practica deportiva, a través de la implementacion de

medidas preventivas y educativas.
CONCLUSION

A partir del éxito obtenido en el proyecto “Salva tu Sonrisa"y a la
excelente respuesta de autoridades, deportistas y socios del club,
conflamos en lograr una integracion exitosa de los programas de
promocion de la salud bucal en todas las actividades y eventos
deportivos del Club Atlético y Progreso. Esto permitira fortalecer la
educacion continua y fomentar la adopcion de practicas saluda-
bles en toda la comunidad deportiva. Estas iniciativas no solo
buscan tratar las urgencias dentales en el deporte, sino también
prevenir futuros incidentes, promoviendo asi la salud bucal y el

bienestar de los deportistas.

Autores: Santangelo Georgina; Tudor Cristina; Varela Julieta; Troilo
Luisina; Kohan Manuela; Gandara Martin; ParranchiniJuan; Yunes
Maria; Mainetti Joaquin; Bustos M Jos¢; Casas Mendieta Jorge;

Meji Daniela; Bavaro Silvia.

Proyecto de Extension: SALVA TU SONRISA Parte II. Acciones de
promocion y prevencion de salud bucal para prevenir accidentes
deportivos asociados a patologias bucales y traumatismos

osteoperiodontales.




INTRODUCCION

Esta iniciativa se enmarca en un Proyecto de extension que viene
realizandose desde hace varios anos. El equipo que lo conforma
posee experiencia en el trabajo socio comunitario determinando
la importancia de involucrarse en las problematicas sociales
emergentes. Desde ahi surge esta experiencia, a partir de la
necesidad de una poblacion vulnerable del barrio San Carlos de La
Plata donde vive una comunidad QOM. Luego del diagnéstico
realizado se pudo observar gran cantidad de mujeres jévenes con
ausencia de piezas dentarias y deterioro marcado de su salud
bucal, lo que conlleva como consecuencia exclusion social,
principalmente laboral. Nos vinculamos a través del programa
"Barrio Adentro" dependiente del Organismo Provincial de Nifiez y
Adolescencia, del Ministerio de Desarrollo de la Comunidad de la
Provincia de Buenos Aires. Mediante la articulacion con este
organismo abordamos la problematica realizando atencién
odontologica integral, a traveés de acciones preventivas y restaura-

doras, finalizando con tratamientos de rehabilitacion protésica.
OBJETIVO GENERAL

Mejorar la calidad de vida de un grupo de mujeres pertenecientes
a una comunidad QOM de la ciudad de La Plata, desde diversos
aspectos (social, cultural, laboral, entre otros) mediante el aborda-
jedesusalud bucal, rehabilitandola en su integridad y fortalecien-

do asi el Sistema de Salud Local.
Objetivos Especificos:

- Concientizar a la poblacién de la importancia de la salud
bucodentaly su relacion con la salud integral.

- Instalar en la comunidad habitos preventivos.

- Generar agentes multiplicadores de salud que puedan replicar
en sus ambitos personales el mensaje preventivo.

- Insertar en el entramado social y laboral, adolescentes y adultos
excluidos por la falta de piezas dentarias.

- Fortalecer la autoestima mejorando la estética, la funcion y

devolviendo sonrisas saludables.
MATERIALES Y METODOS
Las actividades se dividieron en etapas para una mejor organizacion:

La primera etapa se centré en intervenciones destinadas al releva-
miento y diagnostico de las mujeres de la comunidad, determi-
nando una escala de prioridades de acuerdo al sistema de semafo-
rizacion que determino la urgencia del tratamiento, de acuerdo al

estado y discapacidad bucodental.

En una segunda etapa se derivé a las destinatarias a un centro

operativo cercano al barrio donde alumnos y docentes integrantes

del proyecto, les realizaron las prestaciones necesarias para dejar
la boca blanca y en buenas condiciones, previo a comenzar con las

rehabilitaciones protésicas.

La tercera etapa fue la de realizacion y entrega de los aparatos
protésicos articulando en conjunto con la tecnicatura de laborato-

rio protésico de la FOLP.

La dltima etapa fue destinada al control y seguimiento de las

pacientes.

Las pacientes atendidas se les gestionaron los bonos asistenciales
pertinentes para poder proporcionarles el EPP necesario y la

Radiografia Panoramica sin costo alguno, la cual resulto ser

indispensable por el gran deterioro bucal de las involucradas.

RESULTADOS Y CONCLUSIONES

A partir de las intervenciones realizadas los resultados obtenidos
fueron:

- Eliminacién de focos infecciosos.

- Elevacion del nivel de la salud bucal de los destinatarios de la

comunidad abordada.

Aumento de la calidad de vida de mujeres adolescentes jévenes de
la comunidad QOM que viven en el barrio San Carlos, mejorando
la insercion social de las mismas, aumentando la posibilidad de
incluirse en el sistema laboral, que, en la mayoria de los casos, las

excluyen por mala presencia debido al estado de deterioro bucal.
Fortalecimiento del sistema de salud local.

Creemos firmemente que la Universidad debe desempenar un rol
activo en la resolucion de demandas de la sociedad. Es por ese
motivo, que nosotros como equipo extensionista, accionamos
teniendo presente la importancia de concebir un perfil compro-
metido con las necesidades de la sociedad que nos rodea,
permitiendo asila transferencia de conocimientos y el abordaje en
territorio generando vinculos con actores y referentes territoriales
que permitan el acercamiento y diagnostico temprano a esas

necesidades reales.

Autores: Lazo G., Dalessandro J,, De Landaburu F, Alsina M., Sapori-
tti M., Marchioni A, Di Carlo N., Rodriguez Guinazu G, Isla J,
Hollender J, Barraza E., Borrillo T, Gugnali M., Bianchi M., Capaccio
M., Scazzola M., Dambrosio H., Ruscitti S, Mainella V., Pellegrini V.,
Alamo G., UribarreF, Burgos H., Serra M., Teixera Pocas C., Bettiol M.,

Ingeniero M., Murciano L.



INTRODUCCION

Este programa busca continuar con el trabajo extensionista
desarrollado desde hace mas de 20 afos en la provincia de Formo-
sa. Se pretende revertir una creciente y reiterada problematica
que es la pérdida prematura de las piezas dentarias en nifios y
adolescentes. Esto ocurre principalmente por falta de profesiona-
les e instituciones sanitarias cercanas y la imposibilidad geografi-
ca y econémica de acercarse a centros de salud. La Facultad de
Odontologia es contactada todos los anos para intervenir en dicha
problematica, aumentando el niumero de escuelas visitadas afio
tras afio. Por lo antes mencionado, esta actividad pretende seguir
realizando tareas de promocion y prevencion y tratamiento de
enfermedades bucales, abordando en forma integral a ninos,
ninas y adolescentes, mediante el empleo de técnicas no

invasivas, creadas para la atencion en terreno.
OBIJETIVOS

Brindar atencién primaria de la salud, con participacion comunita-
ria y un fuerte contenido preventivo que garantice un impacto en
la salud en las poblaciones del Noroeste Formoseno. Concientizar
a los destinatarios sobre los riesgos que ocasionan las patologias
bucales. Capacitar a estudiantes de odontologia en Atencion
Primaria de Salud y Técnica Restaurativa Atraumatica, aplicando
lo aprendido en terrenos desfavorables optimizando el recurso.
Valorar la aplicacion de fluoruros como herramienta preventiva de
excelencia. Lograr cambios de habito en nifios y adolescentes
ensenandoles técnicas de cepillado y uso de hilo dental. Generar
espacios de reflexion sobre la importancia de una correcta alimen-
tacion. Alcanzar la sostenibilidad del programa a través del

tiempo.
RESULTADOS

Generar un vinculo con la comunidad que permita la interaccion
constante con el fin de concretar los objetivos propuestos. Lograr
que la comunidad cuente con recursos necesarios para disminuir
la presencia de enfermedades prevalentes. Elevar y mantener los
niveles de salud bucal y general. Formacion de futuros profesiona-
les de la salud con un perfil social extensionista.

CONCLUSIONES

Luego de la pandemia por Co-VID 19, pudieron desarrollarse las
actividades de manera presencial manteniendo constate contacto
e intercambio de informacion entre las comunidades y el equipo

de trabajo.

Autores: Lazo Gabriel; Bentivegna Nicolas; Borrillo Carlos Gaston;

EScudero Giachiella Ezequiel; Gianinni Ornella; Lazo Sergio; Tau

Faustino; Ingeniero M Jose, Candela Suarez; Aberastain Laura.

La Rioja sonrie.

INTRODUCCION

Este proyecto convertido en programa se desarrolla en la provincia
de La Rioja. Las localidades visitadas como San Nicolas, Famatina,
Los Sarmientos, Tilimuqui, Malligasta, Anguinan, Nonogasta, y
otros pequenos parajes son prioritarios para la Universidad,ya que
apadrina escuelas en estas regiones. Tiene como finalidad suplir
las necesidades insatisfechas de salud y educacion de dichas
regiones. Por otro lado, este programa se enmarca en la formacion
de un futuro profesional capacitado, con un criterio cientifico y
social adecuado a la realidad de nuestro pais y dotado de
herramientas para abordar los obstaculos en salud bucal, en

comunidades culturalmente diferentes y con minimos recursos.
OBJETIVOS

Proveer Atencion Primaria de la Salud, con participacion comuni-
taria y fuerte contenido preventivo que garantice un gran impacto
en la salud de la poblacién a tratar. Concientizar a la poblacion
sobre la importancia de salud general e individual. Capacitar
estudiantes en Atencion Primaria de Salud y Técnica Restaurativa
Atraumatica. Instruir y comprometer a los referentes docentes
para que se conviertan en agentes multiplicadores de salud.
Disminuir la pérdida prematura de piezas dentaria en nifnos y
adolescentes de las escuelas participantes. Revalorizar la impor-
tancia de los sustitutos edulcorantes. Brindar atencion primaria
de la salud para la comunidad, abordandola desde una filosofia
preventiva. Proveer las herramientas necesarias para que la

higiene oral se convierta en un habito.
RESULTADOS

Mayores conocimientos de la poblacion sobre salud bucal,
considerando que sus patologias tienen injerencias en todo el



organismo. Adquisicion de la habilidad practica de los alumnos a
través de talleres formativos. Cambio en la ingesta de hidratos de
carbono en la dieta cotidiana. Disminucion de patologias orales

incorporando habitos saludables y valorizacién de la importancia

de los elementos complementarios de higiene.

CONCLUSIONES

Se realizaron charlas informativas y preventivas para la formacién
de nuevos agentes multiplicadores de salud. Por otra parte, este
ano se logré desarrollar la etapa clinica en terreno no realizada el
ano anterior. A futuro poder continuar con las actividades daran
sostenibilidad en el tiempo del programa y ampliacion a nuevas y

mas escuelas rurales.

Autores: Lazo Sergio Daniel; Borrillo Carlos Gaston; Bentivegna
Nicolas; Escudero Giacchella Ezequiel; Gianinni Ornella; Lazo
Gabriel Eduardo; Tau Faustino; Ingeniero Maria José; Amaro Gusta

vo Emilio; Apolonio Maria Macarena; Baldovino Ivan.

INTRODUCCION

Este programa realizado desde el aho 2009 en la provincia de
Santiago del Estero, busca mejorar y mantener la salud bucal de
diferentes comunidades. Estas se encuentran aisladas de las
grandes ciudades y no cuentan con las herramientas necesarias
para cumplir con las demandas no solo de salud bucal, sino de
salud en general. Es por esto, que las actividades a desarrollar por
parte de alumnos, graduados, y docentes consisten en brindar
atencion primaria de la salud, concientizando a la comunidad a
través de actividades de educacion y prevencion. Ademas, preten-
de incorporar habitos saludables en la comunidad, permitiendo
formar futuros agentes multiplicadores de salud. Asi mismo, se
capacita al alumno con un perfil extensionista, brindandole

diferentes estrategias y herramientas para poder resolver proble-

maticas sociales acordes a la realidad de nuestro pais.
OBJETIVOS

Aumentar los niveles de salud mediante actividades preventivas,
curativas y rehabilitadoras, recuperando la funcion y la estética de
cada individuo. Crear agentes multiplicadores de salud que
garanticen la permanencia y replicabilidad del mensaje de salud
en la comunidad. Instalar habitos alimenticios mediante la
racionalizacion y/o indicacion de sustitutos edulcorantes en casos
necesarios. Proveer las herramientas necesarias para que la
higiene oral se convierta en un habito. Brindar atencién primaria
de la salud para la comunidad, abordandolo desde una filosofia
preventiva. Resolver las problematicas existentes en la comunidad
referidas a nivel odontologico, interviniendo asi en todos los
niveles de salud, y en todas las ramas de la profesion, como
operatorias, periodoncia, endodoncias y cirugias (extracciones
dentarias), rehabilitacion protésica, etc. Complementar con los

servicios de salud existentes para realizacion de controles

posteriores.

RESULTADOS

Generar un vinculo con la comunidad que permita la interaccion
constante con el fin de concretar los objetivos propuestos. Lograr
que la comunidad cuente con recursos necesarios para disminuir
la presencia de enfermedades prevalentes. Elevar y mantener los
niveles de salud bucal y general. Formacion de futuros profesiona-

les de la salud con un perfil social extensionista.
CONCLUSIONES

Luego de la pandemia por Co-VID 19, pudieron desarrollarse las
actividades de manera presencial manteniendo constate contacto
e intercambio de informacion entre las comunidades y el equipo
de trabajo.

Autores: Lazo, Gabriel Eduardo; Escudero Giachiella Ezequiel;
Gianinni Ornella; Bentivegna Nicolas; Tau Faustino; Medina
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El 29 de noviembre fueron realizadas
las Novenas Jornadas de Extension y el
Noveno Encuentro de Jévenes Exten-
sionistas. En esta ocasion el galardon
fue para el Esp. Herndn Mongelli donde
se destaco su compromiso comunita-
rio demostrando una sensibilidad
excepcional hacia las necesidades de

las personas con discapacidad.




TRABAJOS DE EXTENSION
ARTICULADOS CON DOCENCIA
E INVESTIGACION

Observaciones macroscépicas y recuento de UFC/ml de Streptococcus mutans, Streptococcus sanguinis,
Fusobacterium ssp., Actinomyces naeslundi y Bacteroides ssp

Autor/a: Od. Melany Oré Zuasnabar
Asesores/coordinadores: Dra. Teresa Butler - Dr. Sergio Lazo - Dr. Ezequiel Escudero

Trabajo completo: www.folp.unip.edu.ar/adeil

Analisis Estético de los Dientes Anterosuperiores en Estudiantes de Odontologia: Un Estudio en Modelos
de Yeso.

Autor/a: Escudero Giacchella, Ezequiel; Bianchi Pablo Fernando, Goyeneche, Eliana Yanina, Tonelli Georgina
Maria, Serqueira Maria Andrea, Maio Andrea Inés, Barth Irma Ester.

Trabajo completo: www.folp.unlp.edu.ar/adei2

Parametros Estéticos de los Dientes Anterosuperiores en Estudiantes del Curso de Operatoria Dental B:
Resultados Preliminares.

Autores/as: Escudero Giacchella, Ezequiel; Bianchi Pablo Fernando, Goyeneche, Eliana Yanina, Tonelli Georgi-
na Maria, Serqueira Maria Andrea, Maio Andrea Inés, Barth Irma Ester.

Trabajo completo: www.folp.unip.edu.ar/adei3

Evaluacién de Medidas y Estética Dental en Modelos de Yeso de Estudiantes de Operatoria Dental B.

Autores/as: Escudero Giacchella, Ezequiel; Bianchi Pablo Fernando, Goyeneche, Eliana Yanina, Tonelli Georgi-
na Maria, Serqueira Maria Andrea, Maio Andrea Inés, Barth Irma Ester.

Trabajo completo: www.folp.unlp.edu.ar/adei4

Comparacién de Parametros Estéticos de los Dientes Anterosuperiores en Estudiantes de Odontologia:
Un Estudio en Curso l y Il.

Autores/as:Escudero Giacchella, Ezequiel; Bianchi Pablo Fernando, Goyeneche, Eliana Yanina, Tonelli Georgina
Maria, Serqueira Maria Andrea, Maio Andrea Inés, Barth Irma Ester.

Trabajo completo: www.folp.unlp.edu.ar/adei5

Determinacion de Medidas Estéticas de los Dientes Anterosuperiores en Modelos de Yeso: Experiencia
de Estudiantes de Operatoria Dental.

Autores/as:Escudero Giacchella, Ezequiel; Bianchi Pablo Fernando, Goyeneche, Eliana Yanina, Tonelli Georgina
Maria, Serqueira Maria Andrea, Maio Andrea Inés, Barth Irma Ester.

Trabajo completo: www.folp.unlp.edu.ar/adei6
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La Expo UNLP es una megamuestra especialmente
orientada a los y las jovenes que estan cursando los ultimos
anos de la escuela secundaria. Este afo, la gran Expo
educativa se desarroll6 desde el 17 hasta el 20 de
septiembre, en el Centro Cultural Pasaje Dardo Rocha de

calle so entre 6y 7,con entrada libre y gratuita.

La Facultad de Odontologia concentro sus actividades en la

difusién

de la oferta académica de grado y de las

pOUNLP

tecnicaturas universitarias, a través de charlas, proyecciones
y juegos interactivos con tematicas relacionadas a la
profesion. Los chicos y chicas de escuelas tanto publicas
como privadas, tuvieron la oportunidad de asistir a
conversatorios coordinados por profesionales y alumnos de
nuestra institucion. Alli, los futuros ingresantes tuvieron su
primer contacto con los principales conceptos de la vida

odontologica universitaria.
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Director | Prof. Dr. Ezequiel Escudero Giacchella

La Secretaria de Atencion Primaria de la Salud, creada en el
ano 2018 por iniciativa del actual Decano, el Prof. Dr. Gabriel
Eduardo Lazo, ha jugado un rol esencial en la coordinacion y
el fortalecimiento de las actividades de la Secretaria de

Extension de la Facultad de Odontologia de La Plata (FOLP),

junto con todas sus dependencias. Esta Secretaria ha sido
un motor impulsor para el desarrollo y la implementacion
de programas que buscan mejorar la calidad de vida de la
comunidad a través de un enfoque integral y participativo

en la salud bucal.

Fortalecimiento de |a Red de Inclusion Social: A través de acciones de capacitacion continuas y el fortalecimiento

de programas de Atencion Primaria de la Salud (APS), se persigue no solo la mejora en la salud bucal, sino

también la promocion de una inclusion social efectiva y sostenible. Estos esfuerzos buscan empoderar a la

comunidad, proporcionando las herramientas y el conocimiento necesarios para mantener una buena salud

bucal, lo que a su vez contribuye a una mejor calidad de vida general.

Gestion Territorial: Este dispositivo de organizacion y optimizacion de las acciones de salud bucal en el territorio

es clave para asegurar un acceso equitativo y de calidad a los servicios de salud. Se refuerzan los Centros de ADEI

que articulan la docencia, la extension y la investigacion, los Centros de Extension Comunitaria y las unidades

operativas de Odontologia Preventiva y Social. Estos centros se convierten en puntos focales para la comunidad,

proporcionando servicios accesibles y de alta calidad que abordan tanto la prevencion como el tratamiento de

problemas de salud bucal.



Directora | Od. Maria José Ingeniero

Los Programas y Proyectos de Extension son Practicas de
vinculacion con el territorio, donde la Universidad pone sus
conocimientos al servicio de la comunidad para dar

respuesta a la demanda de diferentes sectores.

Son herramientas de planificacion que crean procesos
educativos no formales y bidireccionales. Diferentes
iniciativas surgen de intereses y necesidades de la sociedad
y tienen como objetivo contribuir a resolver diferentes
problemas desde una perspectiva integrada. Estas practicas
extendidas fomentan la interaccion con el entorno del que

formamos parte y facilitan la transferencia, comunicacion,

articulacion e intercambio de conocimientos.

Asi mismo la extension Universitaria fortalece un perfil de
egresados comprometidos con la Sociedad. Las Acciones

extensionistas  promueven  también, acciones de

investigacion que devienen del abordaje territorial. Desde
este ambito se promueve la presentacion de propuestas y
nuevas iniciativas en las convocatorias anuales que

gestiona la UNLP.

Durante el 2024 se Acreditaron los 33 Proyectos presentados
de los cuales a 31se les adjudico subsidio. Y las 3 propuestas

pertenecientes al Programa de Ambiente y Salud

«

Comunitaria siguen con continuidad “ La Rioja Sonrie”,

» o«

Camino Hacia la Sonrisa Real” “ Banado de Sonrisas del

Bermejo al Pilcomayo”



Proyectos Acreditados con Subsidio

REMANDO HACIA LA SALUD. 2DA

IRRADIANDO PRACTICAS DE AUTO CUIDADO EN LA

COMUNIDAD.

LA SALUD ODONTOLOGICA; UNA MIRADA DESDE

ADENTRO 4

ENCIAS Y PIERCINGS: ENEMIGOS INTIMOS. PARTE VI

BUENOS HABITOS PARA TU BOCA

PUERICULTURA Y ODONTOPEDIATRIA. CUARTA PARTE
H2 ODONTOLOGIA

CUIDA TU BOCA, PROTEGE TU VIDA

SONRISAS DE CAMPEONES

RECUPERANDO TU SONRISA. PARTE V.

ABRIENDO LA PUERTA A LA SALUD BUCAL. VII
APOSTAMOS A LA INCLUSION... DRA. MENDES

COMO QUIERES QUE ME CALLE.. 2° ETAPA.

SEMBRANDO DERECHOS, COSECHANDO SONRISAS.

PARTE V
LA BOCA MAS ALLA DE LOS OJOS

CONDUCTAS PREVENTIVAS FRENTE A TRAUMATISMOS

BUCODENTALES. 5° ETAPA.
E. COLI'Y SUH: "UNA RELACION PELIGROSA”
JUNTOS EN ESTA ETAPA DE MI BOCA 2

FUMAR ES UN PLACER? PARTE VI

CUIDEMONOS ENTRE TODOS! PARTE IV
CUIDATE, PARA SEGUIR SONRIENDO.
CONSTRUYENDO LAZOS. (PARTE IV)
RECREANDO HABITOS SALUDABLES.
DIBUJANDO SONRISAS & ENCIAS SANAS V
iISALUD CATAMARCA! PARTE IV
RE-ANIMARSE A ACTUAR CON EL. CORAZON

ESTOY EN TRATAMIENTO ANTICANCER: ;COMO EVITO

PROBLEMAS BUCALES?

DEVOLVIENDO SONRISAS V. ODONTOPROTESISTAS AL

RESCATE.
iMAS ODONTOLOGIA, MAS TERRENQO!
GRAN SANTIAGO

DESDE CAPIOVI, TE SONREIMOS MISIONES

Proyectos Acreditados sin Subsidio

LOS 1000 DIAS PARA EDUCAR. 4TA PARTE

MISIONES EN SALUD - PARTE 4



ENTORNOS

Nuevas instituciones
para trabajar con la FOLP

CON
VENIOS

Convenios: Entre los meses de febrero a diciembre de 2024 se recepcionaron y

clasificaron convenios de la UNLP. Por otra parte fueron actualizados convenios

vencidos y se efectuaron nuevos convenios con diferentes instituciones.

Club Gimnasia y Esgrima La Plata
Municipalidad de Icano, Catamarca
Municipalidad de Magdalena
Fundacion Marista

Parroguia Inmaculada Concepcion De La Medalla Milagrosa

"SM" Imagen y Eventos S.A
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ENTORNOS

ADEI

ARTICULACION, DOCENCIA, EXTENSION EINVESTIGACION

Directora | Dra. Maria Mercedes Medina

Coordinador general | Od. Ornella Gianinni

Docentes | Od. Luis Canale, Od. Marcela Ivanov, Od. Pablo Troilo, Od. Faustino Tau, Od. Ornella Gianinni,

Od. Cecilia De Vicente, Od. Estefania Fernandez, Od. Lorena Loza.

El programa ADEI (Articulacion Docencia Extension Investiga-
cion) forma parte de la Secretaria de Extension y Planificacion
de la FOLP y estd integrado en la curricula de la carrera de
grado, permitiendo a los alumnos realizar actividades tanto
dentro como fuera de la institucion, fortaleciendo asi su
formacion académica. Estas actividades se llevan a cabo en
barrios periféricos de La Plata, Berisso y Ensenada.

Los centros operativos periféricos estan equipados con
clinicas donde se brinda atencién odontolégica completa,
abordando todos los niveles de prevencion en la comunidad.
Mediante un diagnostico inicial de |a situacion en los barrios,
se identifican las principales problematicas y se planifican las
acciones a seguir en conjunto con todos los actores involucra-

dos.
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Preparacion y calibracién del equipo de trabajo.

Coordinacion con centros de salud locales.

Distribucion de folletos informativos y material didactico
sobre técnicas de higiene bucal.

Elaboracion y entrega de elementos de proteccion personal a
la comunidad.

Distribucion de cepillos y pastas dentales.

Formacién de agentes multiplicadores de salud.

Atencion odontologica.

Evaluacion de los resultados obtenidos al finalizar el ciclo
anual del programa.

Difusion de los resultados a la comunidad.

El equipo extensionista, compuesto por alumnos y docentes
de la institucion, participa activamente en este programa y
recibe formacion tedrica y practica de manera continua
durante un semestre o un ano completo. Este ano, los princi-
pales centros operativos activos han sido los barrios El Retiro,
Abasto, Villa Elvira, Malvinas, el ex sanatorio de la carne, la

Escuela Normal N° 1y la Universidad de Quilmes.
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Director | Od. Gastdn Borrillo

Desde la prosecretaria trabajamos diariamente interac-
tuando con las distintas areas de la UNLP y de nuestra
facultad . Decanato, Vicedecanato, Secretarias Académica ,
de Postgrado, de Extension, las Direcciones de Voluntariado,
de Politicas Sociales , de Derechos Humanos , de Genero y
Diversidad y la direccion de Cultura para motivary elevar la
autoestima de los estudiantes potenciando sus capacida-
des individuales y grupales .

Los acompafiamos y contenemos generando un espacio de
confianza.

Atendemos cada problematica de manera puntual para
evitar la desercion y el retraso cumpliendo con los objetivos
académicos logrando un egreso en tiempo y forma.
Formando futuros profesionales conscientes de la realidad

social de la comunidad. Brindamos especialistas de apoyo

ante situaciones de Salud Mental .

Fomentamos la participacion del estudiantado en diferen-
tes areas como la extension y la investigacion. La presencia
en congresos y jornadas . En AFORA ( este afio fue en
Corrientes ) . En programas como Vivi la UNLP . Realizamos
visitas guiadas a jardines, escuelas primarias y secundarias .

Formamos parte de Expo Universidad

Se otorgaron Becas incluidas dentro del “Programa de igualdad de oportunidades

para estudiar” de la U.N.L.Py otras propias, por ejemplo:

Becas de albergue Universitario

Becas de ayuda econdémica

Becas para el Comedor Universitario

Becas para estudiantes con hijos

Becas para estudiantes inquilinos

Becas de Préstamo Instrumental

Becas de materiales odontologicos

Odontoteca




Tras haberse realizado en la FOLP-UNLP en 2023,entre el 4 y el
5 de octubre tuvieron lugar las Segundas Jornadas post-pan-
démicas de la Asociacion de Facultades de Odontologia de la
Argentina (AFORA) en la Universidad del Nordeste. Este evento
redne anualmente a todos los decanos y autoridades de las
unidades académicas del pais y, a su vez,convoca a miles de
estudiantes para la exposicion de iniciativas vinculadas a la
investigacion, la extension y la docencia. En este marco, vale
destacar, el proposito de AFORA es promover la interrelacion y
el intercambio de saberes y experiencias entre todas faculta-
des de odontologia de la Argentina.Al respecto, el decano de la
FOLP-UNLP y actual presidente de AFORA, Dr. Gabriel Lazo,
expreso que “fue un lujo contar con los decanos y secretarios
de todas las instituciones, y que juntos hayamos podido
abordar todas las tematicas de comun interés, e informarnos
de las distintas realidades, para establecer consensos y un
pensamiento unificado en el marco de la Asociacion”.
Ademas, Lazo remarco que “las Jornadas Estudiantiles son el
espiritu de AFORA”, destacando la “excelente participacion de
la comunidad estudiantil de la FOLP-UNLP que participd con la
presentacion de un gran numero de trabajos orales y en
formatode péster”. El encuentro,ademas, conté con la partici-
pacion del Dr. Omar Larroza, rector de la Universidad del
Nordeste, quien explicd pormenores de las reuniones mante-

nidas con el Consejo Interuniversitario Nacional, orientadas a

debatir el financiamiento de las Universidades Publicas Nacio-
nales.Finalmente, se confirmé que las proximas jornadas de

AFORA, tendran lugar en 2025, en la provincia de Tucuman.
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Od.Nicolas Bentivegna

La Prosecretaria de Planificacion y Extension en el 2024
represento una propuesta de innovacion y desarrollo para
la Facultad de Odontologia de la UNLP, un ambito
destinado a potenciar las actividades de planificacion y
extension universitaria de las direcciones que conforman

la secretaria.

Para consolidar la vinculaciéon con la comunidad vy la
coordinacion entre los diversos actores de la extension
universitaria, constituyendo el nucleo central para la

planificacion estratégica de las acciones sociales.

Desde su comienzo, se trabajo en el disefo y puesta en
marcha de un modelo de planificacion integral que facilite
la articulacion de las necesidades sociales identificadas con
las habilidades académicas y técnicas de nuestra
institucion. Estas acciones impulsaron la implementacion
de programas y proyectos de naturaleza interdisciplinaria,

poniendo especial atencion en la sostenibilidad a largo

plazo.

Se destacan entre los resultados mas significativos la

sistematizacion de las acciones de extension, lo que

permitié la optimizacion de recursos y mejoro la

coordinacion entre las distintas areas involucradas.

En articulacion con la Direccion de Voluntariado
Universitario, se crearon espacios de formacion para
estudiantes y profesores, potenciando las habilidades y
saberes requeridos para el trabajo en terrenoy la solucion a

problemas en diferentes entornos sociales.

Mediante la creacidén de nuevos lazos institucionales, tanto
a nivel local como regional, la Prosecretaria expandi¢ la
llegada de las acciones llevadas a cabo, reforzando aun mas

la capacidad de la facultad.

A futuro, se continuaran estrategias para fomentar la
integracion entre la facultad y la comunidad, corroborando
su dedicacion a la educacion de profesionales en formacion

con un enfoque extensionista social.

v



Od.Ornella Gianinni

El 2024 fue un periodo de importantes avances vy

fortalecimiento para la Direccion de Voluntariado
Universitario de la Secretaria de Planificacion y Extension
Universitaria de la Facultad de Odontologia de la

Universidad Nacional de La Plata.

Continuando con las vinculaciones entre la Facultad y las

comunidades mas vulneradas y promoviendo el
compromiso social desde un eje integral que articula la
formacion académica con la experiencia en territorio, para

alumnos y docentes participantes del espacio.

Se llevaron a cabo seis intervenciones a larga distancia en
las provincias del norte de nuestro pais tales como
Santiago del Estero, Catamarca, Formosa, La Rioja vy
Misiones. Estas acciones contaron con la participacion de
un equipo interdisciplinario integrado por estudiantes,
docentes, graduados y no docentes, quienes ofrecieron
atencion odontolégica primaria, talleres educativos y
actividades de promocion de la salud. En paralelo, se
atendieron barrios de la provincia de Buenos Aires,como La

Plata, Berisso y Ensenada, alcanzando a mas de 3,500

personas, entre ninos, adolescentes y adultos.

Entre las actividades destacadas se incluyen:

Talleres  semanales  destinados a  practicas vy
concientizacion sobre diversidad sociocultural en zonas

desfavorables.

Estrategias para instalar mensajes de salud y promover

cambios sostenibles.

Capacitacion de referentes locales como agentes de salud

comunitaria, asegurando la continuidad de los

conocimientos.

Educacion para la salud, tratamientos preventivos y

curativos minimamente invasivos.
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Evaluacion estadistica de resultados y divulgacion en

comunidades, jornadas y congresos.

Ademas de la atencion brindada, el voluntariado impacto
en la formacion integral de sus participantes, fomentando
una mirada critica y empatica hacia las realidades sociales.
Las experiencias en terreno no solo contribuyeron al
desarrollo profesional de los estudiantes, sino que también
fortalecieron su compromiso con la construccion de una

sociedad mas equitativa.

De cara al futuro, la Direccion de Voluntariado Universitario
proyecta expandir su alcance geografico, consolidar
vinculos con nuevas comunidades y explorar formas
innovadoras de profundizar el impacto social de sus
acciones. La Direccion agradece a todos los voluntarios,
colaboradores 'y comunidades participantes por su

compromiso y dedicacion al éxito de estas iniciativas.



Od. Faustino Tau

La Direccion de Politicas Sociales ha desempenado un rol
importante en la generacion de medidas que vinculan las
demandas sociales con las habilidades institucionales de la
Facultad de Odontologia de la Universidad Nacional de La
Plata. A lo largo de 2024, su labor se enfocd en la
implementacion de proyectos interdisciplinarios que tratan
cuestiones en acceso a la

salud, educacion y desarrollo

comunitario, siempre desde un enfoque de derechos.

Dentro de sus acciones, se potenciaron los programas de
intervencion en zonas de gran vulnerabilidad social, con una
perspectiva general que fusiona elementos sociales, culturales
y de salud. Se realizaron proyectos de la Convocatoria
Especifica en los Centros Comunitarios de Extension
Universitaria N°3 El Retiro, N°5 Abasto, N°7 Villa Elvira y N°g
Malvinas, vinculaciones

gracias a estratégicas  con

instituciones académicas, organizaciones no

gubernamentales y actores locales.

Estas propuestas comprendieron talleres de higiene oral,
prevencion de enfermedades, formacion de multiplicadores
de salud comunitarios y estrategias para profunfizar redes

sociales en comunidades rurales y periurbanas.

Las acciones mas destacadas
implementadas en este ciclo:

estudio de problematicas locales y creacion de proyectos de

intervencion.

adaptacion de espacios
para el establecimiento de nuevos centros de odontologia

periféricos.

servicios en zonas
periféricas, incrementando la disponibilidad de servicios de

salud bucal.

incorporacion de asuntos de salud general a través de alianzas

estratégicas.

Formacion profesional: de alumnos y futuros profesionales en

salud con un enfoque social.

seguimiento de los resultados

y devolucion a las comunidades que se benefician.



El pilar fundamental ha sido la educacion comunitaria como
instrumento de transformacion. Esto a facilitado la formacion
de actores en las comunidades y ha promovido la

sostenibilidad de las acciones llevadas a cabo.

La Direccion de Politicas Sociales, seguira fortaleciendo su
influencia, adecuandose a nuevos desafios y fortaleciendo su

dedicacion a edificar una sociedad mas equitativa.




Durante el ano recibimos nuevas donaciones de
instrumental y aparatologia odontolégica. Continuamos en
la permanente busqueda y hallazgo de documentos y
fotografias que acrecienten el patrimonio historico de

nuestra Facultad y Museo.

Incorporamos  carteleria indicativa y explicativa de

instrumental expuesto en las vitrinas.

Recibimos visitas de docentes, alumnos, exalumnos,
profesionales odontologos y publico en general interesados

en nuestro Museo.

Participamos de las reuniones de la Red de Museos de la
UNLP y mantuvimos el habitual intercambio con otros
universitarios,  nacionales,

MUuseos: provinciales vy

municipales.

Realizamos el curso Seminario Sistema Integral de
Informacion, Repositorios, Bibliotecas, Archivos y Museos

(SIRBAM).

llustramos con textos e imagenes la historica mesa
recuperada, que formo parte del primer mobiliario de la FOLP,
donde sucedieron acontecimientos fundamentales de

nuestra historia Institucional.

Participamos de la edicion 2024 de Museos a la Luz de la
Luna (16 de noviembre de 2024), recibiendo a cientos de

personas que mostraron especial interés por lo exhibido en

Od. José Javier Funes

Od. Ramiro Javier Funes.

el Museo.

Visitando ademas la muestra pictérica adjunta de los
artistas platenses: Carolina Cortazzo y Romina Scordino. Y
seguido presenciaron también los recitales musicales
ofrecidos por el Coro Femenino de la FOLP y el conjunto

musical Set Dofa Ines.

Dejando elogiosos comentarios en el libro de visitas. Un acto

mas, compartido por las direcciones de Cultura y Museo.

Estamos procesando para su exposicion documentos
recopilados por el Sr Decano Prof. Dr. Gabriel Eduardo Lazo,
que describen diversas actividades y logros de nuestra

Facultad, en su constante progreso a través de los anos.

Buscamos exhaustivamente una imagen de los anos 60 que
muestra el frente de la Escuela de Salud Publica (3 nro 888)
donde se inici6 el Primer Curso de Ingreso de nuestra

Facultad (septiembre de 1961). Vivienda hoy desaparecida.

Se esta elaborando una gigantografia que ilustrara el
histérico dia en que la FOLP ingresé a la UNLP (14 de octubre

de 1965).

Las fotos originales de ese memorable acontecimiento
fueron tomadas por el Dr. Jorge Paladino, integrante de la

Primera Promocion, e infatigable luchador por tal objetivo.



Direccién de Cultura

Durante el primer cuatrimestre se realizo una exposicion de
fotografias cientificas en la Plaza Islas Malvinas en

colaboracién con la Secretaria de Ciencia y Técnica.

Se inicio el ya tradicional Ciclo de Cine con peliculas recién

estrenadas en el cine.

Se realiz6 una muestra fotografica con alumnos de 1er, 4to y
5ta ano, cursantes de las materias optativas de Fotografia y
Video tanto de fotografia general como Odontoldgica en

particular (Cursos MO115 y MO16).

Se trabajo intensamente con el Coro Femenino de la FOLP, al
cual hubo que rearmarlo debido al gran recambio de sus

coreutas.

Se colaboré con la toma de fotografias y ediciones de videos,
en colaboracion con las diversas catedras de la facultad, ya
sea en clases de grado, de posgrado, jornadas, cursos,

especialidades, etc.

Se colabord con la Direccion del Museo en la toma de
fotografias y ediciones de video en funcion de enriquecer y

ampliar la muestra permanente de nuestro Museo.

Durante el segundo cuatrimestre se realiz6 una nueva
muestra fotografica con las fotografias aportadas por los
alumnos de 1er, 4to y sta ano, cursantes de las materias
optativas de Fotografia y Video en Odontologia MO15 y
MO™M6. Se inaugurd una muestra de pintura de la artista
Romina Scordino. Se retom¢ el Ciclo de Cine con peliculas

recién estrenadas en cines.

Se realizo una muestra fotografica de la pintora Carolina
Cortazzo.Se siguié trabajando con la puesta a punto del Coro
Femenino de la FOLP, el cual realizo una presentacion en el

teatro Coliseo Podesta con numerosos coros de la ciudad.

Se concretd un Encuentro Coral integrado por el Coro
Femenino de la FOLP, el Coro del Hospital de Ninos
Fundacion Ludovica y el Taller de Coro Espacio INCO (todo lo
recaudado en alimentos no perecederos en dicho encuentro,
fueron donados a la Fundacion Ludovica y también fueron
regalados cepillos dentales a los integrantes del Coro de
Nifos).

Se realizd un recital musical con la presencia de Joaquin Di

Franco, Ari Rod, Toto y Tiago.

Se colaboré con una nueva edicion de Museos a la luz de la
Luna, aportando una Muestra de Pintura en colaboracion
con las artistas Carolina Cortazzo y Romina Scordino que
expusieron en forma conjunta. Esa misma noche se
presento el Coro Femenino de la FOLP y el Set Dona Ings,

aportando recitales musicales al evento del Museo.

Se siguieron sacando fotos y editando videos con las diversas
catedras de la Facultad en clases de grado, posgrado,

especialidades, jornadas, cursos, etc.

Se colabor6 con la Secretaria de Ciencia y Técnica como
jurado del Concurso Fotografico que dicha secretaria realiza

anualmente.

Se sacaron fotos, se mejoraron y editaron para ilustrar Ia
historia de la mesa que forma parte de la muestra
permanente del Museo de nuestra Facultad y que fue
“testigo” de importantes eventos de la historia de esta casa

de altos estudios.

Actualmente se esta trabajando en fotografias y articulos
referidos a acontecimientos y logros ocurridos en los tltimos
anos de muestra Facultad y que deben formar parte de la
muestra permanente de nuestro Museo. Dicho material fue
aportado por el Decano de nuestra Facultad, el Prof. Dr.

Gabriel Eduardo Lazo.
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Resumen

Se trata de una coleccion de articulos separados con una
Unica linea argumental. Se hace referencia a una
continuidad de pensamiento con el objetivo de incorporar
conceptos y categorias explicativas al analisis de la salud

que den sustento

tedrico metodoldgico a la relacion investigacion-accion.
Desde el punto de vista tedrico se identifican dos conceptos:
totalidad e historicidad, bases fundamentales de |la
argumentacion. La totalidad postula que la salud, no puede
ser analizada en forma aislada, sino que se requiere
considerar todas las dimensiones de sus determinantes. El
concepto de historicidad propone que lo social “es una
construccion a lo largo de un proceso temporal”y que los
fenomenos sociales solo pueden ser examinados como
producto de procesos histéricos. Introduce asi la necesidad
de entender la relacion entre la ciencia y el contexto
histérico en que se desarrolla. Un elemento esencial para el
autor es la conversion de la teoria en accion transformadora.
Este vinculo debe buscarse en la conjuncion de ciencia e

ideologia.

La secuencia de presentacion de los siete articulos facilitara



la comprension del texto, el cual intenta reflejar una

propuesta de interpretacion integral del autor.

Aportes: La lectura de este libro ofrece una mirada
significativa y reflexiva sobre la funcién social de los

profesionales de la salud.

Critica: Este libro carece de referencias bibliograficas

debidamente documentadas.

Resef\a

En el Centro de Estudios del Desarrollo (CENDES) de la
Universidad Central de Venezuela, vinculado a la OPS, Testa
escribié un trabajo preliminar para intentar una aplicacion
de los principios métodos de la planificacion econémica a la
salud. En este libro, el mismo efectlia una autocritica sobre
los errores cometidos en la propuesta del método

OPS-CENDES para planificar la salud.

El texto se retoma desde otros angulos: el historico, el
cientifico, el politico, donde el autor da cuenta de su
responsabilidad. Se considera que uno de los primeros
errores fue la aceptacion del campo de la salud como un
campo que entraba en el dominio de lo econémico.
Puntualmente otros errores incluyen el analisis de los danos
y sus factores condicionantes; el de los recursos y su
instrumentacion con sus correspondientes rendimientos, y
el de las relaciones que se generaban entre danos y

asignacion de los recursos a los mismos.

Cap. 1: jCual ciencia? Explica Testa: “toda formulacion
cientifica lo es por su historicidad. En ciencias naturales se
pueden incorporar leyes que senalan incertidumbre de la
autoreferencia; en ciencias sociales solamente se desplaza

el problema desde lo cientifico hacia la accion politica. Esto

constituye la diferencia principal entre ciencias naturales y
las ciencias sociales”. Si la incertidumbre de las ciencias
sociales no se maneja de la manera adecuada se pierde la
aptitud y la objetividad de la ciencia, y se cae en la

acientificidad.

También se plantea la discontinuidad entre las ramas de las
ciencias naturales y las que estudian la sociedad. ;lLa
sociedad autogenera comportamientos que no pueden ser
explicados a partir de la naturaleza de las cosas? La
respuesta es no. Para el autor existe una intermediacion
entre fenémenos de distintos niveles. Lo anterior se refleja
en los métodos de investigacion. Contextualizar el objeto de
estudio del cientifico es llevarlo al plano de lo real.
Abstraccion y reconstruccion contribuyen a iniciar procesos

de comprension de los fendmenos analizados.

Cap. 2 Ensenar medicina: Testa considera que, “en ciencias,
para identificar el objeto de trabajo, no se lo puede aislar del
contexto historico, es decir, se debe construir un objeto de
trabajoinsertado en la historia”. Por ejemplo, la construccion
de un manometro tiene un antecedente histdrico, basado
en principios fisicos, aplicados en su diseno con el fin de
medir la presion; si se trata de medir la presion arterial, se
vincula a la salud y, consecuentemente, al contexto social.
En Medina, el objeto de trabajo lo puede representar tanto
el cuerpo humano enfermo como el sano. Si se profundiza
esta conceptualizacion se deduce que el objeto de trabajo
en esta disciplina es el proceso de salud —enfermedad. Si el
cuerpo se entiende como mercancia no hay mas que
tratarlo como tal y la relacién médico - paciente no es una
relacion humanitaria: se trata de transacciones comerciales
entre cliente y proveedor. En el siglo XX, con el racionalismo,
se garantiza |a objetividad, que utiliza la logica para obtener
verdades absolutas. Después de las protestas estudiantiles

(Cordoba, Argentina,1.918) se introducen modificaciones en



la forma de ensenanza y en la organizacion institucional. La

ciencia como problema social tiene una doble

determinacion: la que proviene de los contenidos
especificos y concretos y las que provienen del contexto
social.Las primeras hacen que la ciencia pueda considerarse
universaly las segundas, hacen de la ciencia un instrumento
atil. El analisis de la ensenanza médica debe realizarse a
través del conocimiento de las dos determinaciones
principales: las formas que asume la practica médica y los
marcos de referencia que fijan los paises centrales. El Estado,
como garantia de la practica profesional en las Ciencias de
la Salud, reconoce las practicas y la ciencia que la sustentan.
Profesionales de las Ciencias de la Salud tienen una funcion

meédica, especifica de su campo y una funcion social.

Cap. 3: Tendencias en planificacion: Explica Testa que “La
experiencia de la reconstruccion europea termina de
convencer a muchos intelectuales latinoamericanos que la
via de la planificacion es eficaz para la transformacion del
atraso y la pobreza en nuevos modelos de riqueza madu-
rez".Introducir la planificacion sin eliminar el mercado es
crear una sobredeterminacion de la asignacion y la
distribucién, cuyas consecuencias se traducen en la
generacion de conflictos, puesto que se derivan de la
confusion acerca de cual es la determinacion que actua en
un preciso momento de la historia. Pero el problema
también abarca otros aspectos derivados de los
presupuestos politicos que sustentan cada forma de
organizacion social representadas genéricamente en el
capitalismo y en el socialismo. EI problema de Ila
planificacion va mas alla de la administracion de recursos
porque depende de los gobiernos. Para caracterizar mejor
sus herramientas, la planificacion normativa es un

procedimiento que fija normas de contenido racional y

consistentes entre si que se refieren a un futuro, que las

metas no son confrontadas con ninguna opinion (de peso)
ensu contra,que el plan notiene oponentesy el planificador
es un técnico al servicio del politico y su objeto es el sistema
econémico social. La planificacion normativa se ha revelado
como sumamente util y eficaz en situaciones de poder
concentrado con consenso en la poblacion, es decidir
problemas econdémicos de apropiacion y asignacion de
recursos y de distribucion de productos a casos en que el
poder es compartido como reflejo de conflictos sociales

cuyos principales problemas son organizativos.

La coherencia es una relacion necesaria entre propositos,

métodos para alcanzarlos y organizacion de las
instituciones que se encargan de ello. que puede ser
unidireccional o bidireccional, entendiendo por modo tanto
la direccién de la relacion como su caracter (determinacion
o condicionamiento) o la bidireccionalidad. En cuanto a la
relacion propositos-métodos, se refiere a que los propésitos
del gobierno son determinantes en los métodos que usa.
Anteriormente, en América Llatina, los métodos
determinaban sus organizaciones y estas condicionaban a

aquellos.

En el tema de la salud, Testa denomina a los tipos
principales de poder como técnico, administrativo y politico.
Poder técnico es la capacidad de generar, acceder y manejar
informacion  de  distintas  caracteristicas. ~ Poder
administrativo es la capacidad de apropiarse y asignar
recursos. Poder politico es la capacidad de movilizar grupos
sociales en demanda o reclamo de sus necesidades o

intereses.

Cap. 4: Problemas sociales y cuestion nacional (el dilema de
la asignacion): La asignacion de recursos entre los sectores
de las practicas gubernamentales tienen profundas
consecuencias sociales sobre la poblacion al producir

conflictos politicos porque afectan intereses vinculados a



las actividades de cada sector. El problema se debe estudiar
a partir de sus determinaciones reales: la justificacion de la
asignacion de recursos a un sector fundamenta visiones
contrapuestas en el analisis desarrollado historicamente.
Las determinaciones econdmicas y sociales son las mas
importantes, pero deben complementarse. El objetivo de
este capitulo es revelar la insuficiencia de  cualquiera
consideradas por separado y establecer la necesidad de su
complementacion para una practica concreta. En las
determinaciones intervienen categorias analiticas y
conceptos operacionales: las primeras constituyen las
claves para interpretar el fendmeno estudiado y los

segundos intervienen en la construccion de su objeto.

La categoria que interviene en la explicacion de la existencia
y del desarrollo del sector salud es la reproduccion social, la
cual contiene varios aspectos referidos a los requisitos que
deben cumplirse para que la sociedad siga siendo lo que es.
Esos  aspectos  son:  Determinacion  economica
(Reproduccién y modo de produccién, Reproduccion y
relaciones sociales, Reproduccion, clase, region y familia,
Reproduccion y atencion de salud) y Determinacion social
(Sustituibilidad 'y comportamiento, Significado de la

organizacion y Conclusion preliminar).

Lo politico es la actividad que realizan los grupos que
componen la sociedad, en torno a la relacion social que
constituye el poder. El analisis de esos grupos y de esa
relacion, referidos al problema de la asignacion de recursos
al sector conforman estrategias, que examinan la forma de
implementacion de una politica vinculada  al
comportamiento de un actor social (individuo, grupo,
institucion) cuyo propoésito es implementar los objetivos
buscados. Uno de los problemas del analisis estratégico

estriba en que un mismo grupo de poblacion puede estar

integrado por varios actores sociales que, posiblemente,

tengan intereses encontrados respecto a una Unica
cuestion. Testa hace referencia a estrategias de la clase
dominante y de la clase dominada como asi también a

estrategias institucionales de ambas clases y del Estado.

Cap. 5: Atencion ;primaria o primitiva? de salud La
contextualidad de la atencion primaria de salud esta dada

por el Sistema de Salud en que esta inserta, ya que puede ser

concreta por su significacion en el nivel de la organizacion

sectorial, o tener un significado abstracto, el que

corresponde a su definicion ideologica, como la dada en los
documentos de la Organizacion Mundial de la Salud.

Es importante considerar la atencion primaria inscripta en
un Sistema de Salud. Para los paises donde se ha logrado
conformar un sistema de atencion de salud, la atencion
primaria constituye el eslabon inicial para resolver
problemas de menor dificultad diagndstica y terapéutica y
desde ella se orientan los niveles sucesivos de la cadena.
Esto implica una red de establecimientos interconectados
por procedimientos de referencia y transmision de la
informacién pertinente que ordenan la circulacién interna
de los pacientes en el sistema y conllevan un ordenamiento
territorial regionalizado y un comportamiento social que

sigue las normas de ingreso y circulacion.

En los paises donde no se ha establecido un Sistema de
Salud organizado, regionalizado, con especialistas y
generalistas, se observa una menor organizacion de dicho
sistema, caracterizada por una deficiente regionalizacion e
inadecuada derivacion a especialistas, lo que Testa describe
como una Atencion Primitiva de la Salud, que ya no es la
atencion primaria como puerta de entrada, sino el unico
recurso disponible que tiene la poblacion para solucionar

sus problemas de salud, que consecuentemente afecta la

calidad de atencion. Lo mas importante con respecto a la



atencion primaria de salud es si se trata de una atencion
primaria o primitiva, o sea si sus establecimientos
conforman o no parte de la red asistencial. Esto no depende
de una definicion legal, sino del derecho real del usuario a

acceder a toda la red asistencial.

Concretamente, lo mas efectivo es el mecanismo de
financiamiento que es el que ordena subsectorialmente al
sector. Ese ordenamiento se realiza a partir de la circulacion
de los fondos con punto de partida en los grupos sociales
que los originan, los que los canalizan y aquellos a quienes

estan destinados.

Cap.6: Tecnologia y salud: El deterioro del control estatal,
desde los ultimos gobiernos de factos, fue una politica
deliberada, y la legislacion sanitaria quedo retrasada
respecto de innovaciones tecnologicas; ademas, las
disposiciones que regulan la incorporacion de equipos en la
actividad econémica no contemplan la especificidad del
comportamiento meédico. Hubo merma en la intervencion
del gobierno en las acciones de salud, restringiendo su
control como asitambién el gasto en el subsector publico. El
conjunto de las obras sociales ha crecido enormemente y el
gasto en salud de las obras sociales es un 2,5% del PBI. Los
desarrollos en las actividades de salud pueden ser
analizados desde diferentes aspectos econémicos y sociales.
Los primeros destacan los componentes de la relacion
costo/beneficio:  la produccion,  comercializacion,
incorporacion y utilizacion, la evaluacion en términos de los
indicadores tradicionales comparados y el financiamiento
por subsectores de actividad. En cuanto a los segundos,
corresponden a una determinacion amplia de las
consecuencias de la incorporacion tecnologica que en
principio podrian ser las siguientes: la significacion para los

distintos actores del proceso, la insercion social en cuanto

redefinicion de relaciones y de la rearticulacion del sector

salud en el Estado. Lo que se rearticula es una manera de
conectarse entre grupos diferentes. Esta conexion se hace
con base en dos cuestiones: una relacién de intercambio
material y una relacion simbolica en la que se expresa la
significacion del cambio ocurrido. Ambas cuestiones
aparecen en las dos circunstancias mencionadas; la primera
es caracteristica de las modificaciones conocidas como
coyunturales y la otra, las significaciones de los cambios
denominados estructurales. La significacion de una
incorporacion tecnologica para los grupos sociales deriva de
la funcion especifica de cada grupo respecto a esa
incorporacion. Se insiste en que se trata de una cuestion
especifica, conectada a un determinado grupo de

productores —o propietarios, o utilizadores, o usuarios—de

tecnologia y no referida a los productores en general.

Cap. 7 Ciencias sociales y salud en Argentina: El estudio del
aporte de las ciencias sociales en la Argentina en la
interpretacion de la salud o de la practica de las actividades
que se destinan a ella, requiere algunos presupuestos
metodoldgicos y también algunos acuerdos acerca de lo
que se entiende por ciencias sociales. Como primer
presupuesto metodolégico se describiran las diversas
formas de incorporacion de las ciencias sociales al analisis
de los problemas de salud. El segundo consistira en derivar
de la descripcion inicial de los elementos que permitan su
interpretacion. El acuerdo preliminar acerca de las ciencias
sociales se basa en entender como tales las que se dedican
al estudio de las relaciones entre personas individuales,
colectivas, historicas, actuales. Este acuerdo preliminar
revisado como consecuencia del

también deberd ser

desarrollo del trabajo.

La salud en Argentina era considerada hasta hace unos anos
atras un problema médico, lo cual seguia las tendencias

internacionales.Tal vez una de las razones para que ello



ocurriera, es decir para que las ciencias sociales nunca se
ocuparan significativamente del problema salud, se debio a
que siempre existio un nivel de salud considerado como
bueno para el conjunto de la poblacion, con base en dos
hechos fundamentales: uno de los mejores niveles
nutricionales del mundo y un nivel de empleo que mantuvo
ocupada a toda la poblacion durante largos periodos del
siglo XX. Sin embargo, la preocupacion por la relacion que
existe entre la salud y la sociedad se ha expresado desde
hace mucho tiempo, tanto en Argentina como en otros

paises de América Latina.

En ese momento la historia de la medicina pasaba a formar
parte del curriculum de la carrera médica, transformandose
en una materia poco significativa para estudiantes, sin que
su estudio les implique algln aporte a su formacion médica

o intelectual.

Todos estos desarrollos ocupan hasta el segundo tercio del
siglo XXy sus repercusiones son relativamente importantes
en la practica de las acciones sanitarias —de hecho, la
dominan—,aunque nulas en la conceptualizacion de lo que
corresponde al saber acerca del proceso salud-enfermedad.
La falta de conceptualizacion obedece a la disociacion que
se verifica entre la reflexion y la practica. La reflexion se
realiza, pero no corresponde al panorama nacional, sino que
ocurre en el pais que se perfila como el gran ordenador de lo
que sucede en los paises bajo sudominio. De manera que la
practica de salud en los paises periféricos es pensada en los
paises centrales con el proposito de resolver los problemas
que la relacion centro-periferia creaba para los paises del

centro, en el ambito de la salud o en cualquier otro.

En el caso de salud, el saneamiento del territorio era una
necesidad para la explotacion de sus recursos naturales,
sobre todo cuando en ella intervenian empresas extranjeras

como en el caso del petréleoy la mineria, pero también para

posibilitar esa explotacion por la fuerza de trabajo nativa;
asi como la higiene —sobre todo en ciertas zonas y para
algunos grupos de poblacién—era un requisito para que los
productos centros  sin

exportados llegaran a los

contaminaciones indeseables.

Aportes: La lectura de este libro ofrece una mirada
significativa y reflexiva sobre la funcion social de los

profesionales de la salud.

Critica: Este libro carece de referencias bibliograficas

debidamente documentadas.
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PROGRAMA
MARCA

MARCA es un Programa de Movilidad Académica Regional para carreras
de grado acreditadas por el Sistema de Acreditacion Regional del
MERCOSUR (ARCUSUR) que busca fortalecer dichas carreras, fomentando
la internacionalizacion de la educacion superior en la region y cumpliendo
con el objetivo central de la integracion regional. Para alcanzar dichos
objetivos contempla las movilidades de estudiantes, docentes,
investigadores 'y coordinadores (académicos e institucionales)
enmarcadas en proyectos de asociacion académica entre carreras

acreditadas regionalmente.

En el caso de la FOLP durante el desarrollo de esta convocatoria recibio a
una alumna de Bolivia para experimentar en nuestra institucion las

diferencias curriculares y los distintos enfoques de asignaturas clinicas.

(@* MARCA

—




EOSYC “Nuestro Compromiso con la salud bucal:

hacia una odontologia social mas inclusiva y de excelencia”

La odontologia social y comunitaria es una rama de la odontologfa
enfocada en la promocién de la salud bucal, la prevencion de
enfermedades y la atencion integral de comunidades, especialmente
aquellas en situacion de vulnerabilidad. La Organizacion Mundial de la
Salud (OMS) subraya que las inequidades en salud bucal estdn
directamente relacionadas con determinantes sociales como la

pobreza, el nivel educativo y las condiciones de vivienda.

Frente a este panorama, resulta esencial contar con profesionales
capacitados para disenar e implementar programas preventivos,
promover habitos saludables y ofrecer atencion accesible y de calidad,
adaptada a las realidades particulares de cada comunidad. En este
marco, la carrera de Especializacion en Odontologia Social y
Comunitaria se plantea como una herramienta con gran potencial
para contribuir, desde el ambito de la formacion universitaria, al
desarrollo de politicas orientadas al mejoramiento de la calidad de
vida y la-salud de la poblacion. Este enfoque se sustenta en la mision

que guia a nuestra facultad.

Actualmente, contamos con tres centros operativos:en el Partido de la
Costa, en la localidad de Mercedes y en el Hospital Odontolégico de la
FOLP. Este ultimo, con un equipo conformado por dos instructores, un
jefe, y seis odontologos, ha atendido en el transcurso de este afo a

7.659 pacientes, realizando un total de 15.253 practicas odontologicas.

En cuanto a los avances tecnoldgicos, la reciente incorporacién de
motores de endodoncia para todos los profesionales del servicio ha
permitido llevar a cabo 478 endodoncias durante este periodo,

empleando tecnologia de vanguardia y materiales de excelencia.

Prof. Dr. Sergio Lazo

Asimismo, se han realizado 2.563 operatorias dentales bajo los mas
altos estandares de calidad, priorizando la precisién clinica y técnica.
Ademas, se efectuaron 2.317 cirugias destinadas a brindar a los
pacientes la posibilidad de alcanzar el maximo nivel de rehabilitacion
oral. El trabajo en equipo y la colaboracién interdisciplinaria han sido
fundamentales para desarrollar estrategias efectivas de prevencion,
diagnéstico y tratamiento de diversas afecciones bucales, mediante Ia
coordinacién de acciones con otros servicios y areas del hospital

odontoldgico.

Los logros alcanzados, tanto en términos de atencion como en el
desarrollo de estrategias preventivas y terapéuticas, reflejan el
impacto positivo de combinar recursos tecnolégicos avanzados con
un enfoque humano y profesional. EI camino por recorrer aun es
amplio, sin embargo, seguiremos trabajando en post de una
odontologia mas inclusiva, accesible y efectiva, reafirmando el

compromiso de nuestra facultad con la sociedad y con el desarrollo de

profesionales capaces de marcar una diferencia significativa.




ENTORNOS

La Facultad de Odontologia en forma conjunta con la
UNLP ha puesto en marcha el Programa Recuperamos.
El programa consiste en minimizar, separar y recuperar
los residuos solidos urbanos que se generan en el
ambito universitario, con objeto de generar acciones

tendientes a un cambio de habitos de consumo y el

manejo de los residuos que generamos.

REDUCI REUTILIZA RECICLA

0O s

O BYENMIVIOS

Promover la minimizacién, separacion y recuperacion de los RSU Generar un cambio en los habitos de consumo y en el manejo de
que se generan en el ambito de las dependencias de la UNLP. los residuos en los miembros de la UNLP.

Posicionar a la UNLP como institucion creadora de politicas Incentivar la reflexién y discusién critica respecto de esta
ambientales sostenibles en la Region. problematica compleja que afecta y sensibiliza a toda la Region.
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CDONTOLOGIA, FACULTAD

CARDIOASISTIDA

La Facultad de Odontologia de la UNLP tiene como objetivo ~ De esta manera, la FOLP se transformo en la primer Facultad
velar por la comunidad universitaria tanto en su desempe-  Publica del pais y Latinoamérica en ser “cardioasistida” con
fio como en su salud, es por esto que posee 3 desfibriladores  certificaciones internacionales en cardioproteccion.

para tratarlos casos de emergencia cardiaca dentro de la

Institucion.




Facultad de
ODONTOLOGIA

Hospital Odontoldgico Universitario

Facultad de Odontologia UNLP
Calle 50 entre 1y 115, La Plata, Buenos Aires, Argentina
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