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RESUMEN INFORMATIVO

Al llegar un paciente al consultorio odontoldgico el primer contacto que se establece
con el entorno es el psicoldgico el cual influye sobre su estado emocional. Es por ello
que el odontdlogo debe inspirar confianza, profesionalismo, seguridad, comprension y
transmitir el interés y la voluntad de ayuda hacia el paciente. Para ello, debe estar claro
de como abordar a los diferentes tipos de pacientes utilizando diferentes herramientas
de la psicologia. Esta investigacion se realizo con el proposito de disefiar de una guia
practica sobre los aspectos emocionales de la relacién odontélogo paciente, la misma
va dirigida a los estudiantes cursantes de la clinica integral del adulto | de la escuela de
odontologia de la Universidad José Antonio Paez. La problematica se refiere a que la
institucion no cuenta con un material que oriente al estudiante en cuanto al proceso
emocional que esta involucrado en la relacion del odont6logo y los pacientes que
asisten al servicio, asi como las herramientas que puede utilizar para mejorar la relacion
que ha de llevar con sus pacientes y asi optimizar su accion odontolédgica desde una
perspectiva ética. En relacion a la metodologia, el estudio estuvo enmarcado en la
modalidad de proyecto especial, apoyado en la investigacion de campo. En cuanto a
los resultados, una vez establecida la necesidad del disefio de un material didactico, se
procedid a la elaboracion del mismo, concluyéndose la importancia fundamental de
tomar en cuenta los aspectos emocionales en la relacion odont6logo paciente para el
éxito de la atencion odontologica.
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ABSTRACT

When a patient arrives at the dental office, the first contact established with the
environment is the psychological one, which influences their emotional state. That is
why the dentist must inspire confidence, professionalism, safety, understanding and
transmit the interest and willingness to help the patient. To do this, it must be clear how
to approach to the different types of patients using different tools of psychology. This
research is carried out with the purpose of proposing the design of a practical guide on
the emotional aspects of the patient dentist relationship, it is addressed to the students
who attend the comprehensive clinic of adult | of the dental school of the Universidad
José Antonio Péaez. The problem refers to the fact that the institution does not have a
tool to guide the student in the emotional process that is involved in the relationship of
the dentist and patients who attend the service, as well as the tools that can be used to
improve the relationship that has to be taken with his patients and thus optimize his
odontological action from an ethical perspective. Regarding the methodology, the
study is framed in the special project modality, supported by field research. Regarding
the results, once the need for the design of a didactic material was established, it was
elaborated, concluding the fundamental importance of taking into account the
emotional aspects in the patient dentist relationship for the success of the dental care.
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INTRODUCCION

La salud de una persona no depende solamente de los aspectos médicos involucrados,
el abordaje de los aspectos emocionales del paciente también participan en el éxito de
un tratamiento. Esto implica la necesidad de desarrollar en el profesional odontélogo
habilidades blandas, es decir, un conjunto de conocimientos y destrezas que tienen que
ver con el reconocimiento del paciente en una dimension mas compleja.

La calidad de la relacion que se establece entre el odontélogo y el paciente es de suma
importancia para el éxito del tratamiento y para la satisfaccion del mismo. Para esto los
odont6logos deben contar con herramientas que le permitan establecer una adecuada
relacion con sus pacientes.

Bajo esta perspectiva, el estudiante de odontologia debe incorporar los conceptos
necesarios para la comprension de los aspectos emocionales involucrados en el proceso
que afectan a la cavidad bucal, ademas de adquirir las herramientas para el manejo de
estos fendmenos.

El proposito es complementar la formacién profesional del odont6logo, aumentando
sus habilidades para obtener mejores resultados en la atencion clinica odontoldgica. El
conocimiento de estos conceptos permite abordar los fendmenos propios de la
disciplina odontoldgica desde un punto de vista integral, incorporando un enfoque
psicoldgico en la interpretacion y explicacion de ellos, favoreciendo metodologias

innovadoras en Odontologia.



En este orden de ideas, el proposito fundamental de este estudio fue disefiar una guia
practica sobre los aspectos emocionales que intervienen en la relacion odontdlogo
paciente enfocados desde la ética odontoldgica, para presentar herramientas concretas
que optimicen la accion odontoldgica que realizan los estudiantes de la clinica integral
I de la Universidad José Antonio Péez en sus practicas clinicas.

En este sentido, el presente estudio se desarroll6 en cinco capitulos: Capitulo I: El
Problema, el cual incluye el planteamiento de problema, los objetivos de estudio y la
justificacion del mismo. Capitulo Il: Marco Tedrico, en el cual se presentan los
antecedentes de la investigacion y las bases teoricas. Capitulo Ill: Marco
Metodoldgico, que resefia el tipo de investigacion y el proceso realizado. Capitulo 1V:
Anélisis de resultados donde se presentan e interpretan los resultados obtenidos, las
conclusiones y recomendaciones y el Capitulo V: La propuesta, que presenta el logro
de concreto de los objetivos y finalmente se presentan las referencias bibliogréaficas y

los anexos relacionados con el estudio.



CAPITULO |

EL PROBLEMA

Planteamiento del problema

La relacion médico-paciente constituye el aspecto mas sensible y humano en el
campo de la Odontologia, es uno de los binomios de relaciones humanas més
complejos que requiere de la comunicacién como competencia basica. La
relacidn odontélogo-paciente constituye la base de una buena practica clinica, la
cual debe ser cuidada y llevada con la maxima excelencia, para lograr objetivos
comunes, una mejora de la salud bucal y contribuir a la salud general del
individuo y la comunidad (1).

Dentro de este marco, se puede sefialar la especial importancia que se le ha dado
a nivel mundial al abordaje del paciente y por ello se han realizado numerosas
investigaciones, revisiones en los pensum y curriculo de estudios y se han
redactado diferentes protocolos de accion que buscan instruir en los aspectos
técnicos y psicologicos. En las diferentes instituciones de educacion superior la
ensefianza de la odontologia en el curriculo de las facultades se distribuye en dos
aspectos, la orientacion integral y el desarrollo de la practica profesional, donde
la atencion de los pacientes se basa en el modelo docencia-servicio en el cual se
lleva a cabo el plan de tratamiento establecido conjuntamente por el estudiante

que se encuentra en los ultimos semestres y los docentes de la clinica (2).



Es asi como se ha planteado que la formacién curricular del estudiante de
odontologia debe incluir cuéles son los aspectos intervinientes en la interaccion
y la comunicacién con sus pacientes, a los fines de lograr un entendimiento
mutuo y de esta manera contribuir positivamente a la salud integral de aquellos,
ofreciendo una mejor calidad en los servicios de salud (3).

Por lo expuesto anteriormente, el estudiante en su relacion odont6logo- paciente
a nivel global tiene una doble funcion, por una parte aplica los conocimientos y
las técnicas adquiridas y por otra se relaciona con un ser humano que lo necesita
(4). En vista de ser una tarea compleja que incluye componentes emocionales y
técnicos, debe recibir una orientacion continua y efectiva que le proporcione las
herramientas necesarias para tal funcion.

En el ambito nacional venezolano el Cdédigo de Deontologia Odontolégica,
instituye una amplia normativa referida a los deberes de los Odonto6logos, en
concordancia a lo establecido por la Constitucion de la Republica Bolivariana
de Venezuela (5). Es por esto que el estudiante de odontologia, como
responsable de la salud bucal del paciente y, por extensién, de la comunidad a
la que pertenece, no debe estar ajeno a estos fundamentos, valores, principios,
ya que éstos le posibilitaran un accionar profesional integrador de mayor calidad.
En Venezuela, el ejercicio odontolégico como campo médico ha venido
sufriendo un decaimiento de su esencia humanista, que ha conducido a una

desviacién de la profesién que atiende los procesos de salud bucal de seres



humanos que sienten y sufren, y que acuden a los expertos para solucionar
problemas que alteran su salud fisica y emocional pero se evidencia cada vez
mas una practica desarticulada de valores y afecto (6).

Es asi como los pacientes se presentan a la consulta de odontologia enfrentados
por una parte a la preocupacion de haber descuidado su salud dental y por otra
parte, al impacto del ambiente odontolégico que le ha sido ajeno y resulta para
muchos intimidante. Es por esto, que es necesario lograr una vision
interdisciplinaria entre la Odontologia y la Psicologia, donde los conocimientos
sobre el aspecto emocional mejoren la calidad y efectividad de los tratamientos
dentales de los pacientes (7).

Especificamente, en la Universidad Jose Antonio Paez, ubicada en el Municipio
San Diego, del Estado Carabobo; en la Clinica Integral, el estudiante, bajo la
supervision de calificados docentes, elabora un diagnéstico y un plan de
tratamiento a los pacientes, en el cual se integran todas las especialidades de la
Odontologia moderna (Endodoncia, Prdtesis, Periodoncia, Operatorias, Yy
Cirugias). Los estudiantes se ven en la necesidad de conseguir pacientes para asi
aplicar estos tratamientos y cumplir con los requisitos pautados por dicha
universidad para optar al titulo de Odont6logos (8). El servicio que ofrece cada
area clinica hace posible que la poblacion de San Diego y toda Valencia reciba
atencion odontolégica por parte de los estudiantes desde el 5to semestre de la

Escuela de Odontologia, basandose en las pautas que proporciona cada



asignatura, por lo que se hace necesario que la misma proporcione materiales
actualizados y practicos que le permitan orientar su relacion con los pacientes
de una manera satisfactoria.

En el mismo orden de ideas, como la preocupacidn que debe regir la ensefianza
odontologica es la de formar a los futuros odontélogos con criterios de
excelencia y sentido ético (9), se hace prioritario preparar al joven estudiante,
para que comprendiendo la realidad que vive el paciente pueda atenderlo en un
ambiente favorable y con las herramientas adecuadas para tal fin.

Es por ello, que es necesario considerar que junto con la capacitacion técnica, se
deben desarrollar las competencias de cardcter emocional para relacionarse
eficazmente con sus pacientes; los cuales a menudo se encuentran en estado de
vulnerabilidad fisica y emocional (10). Esta preparacion podria ser 6ptima si el
estudiante pudiera contar con un compendio de conocimientos y herramientas
especificas planteadas a partir de la experiencia de otros estudiantes que han
enfrentado la realidad del servicio y las situaciones y obstaculos que se enfrentan
y confrontadas con las dltimas investigaciones realizadas de forma

interdisciplinaria tanto en psicologia como en odontologia.

Formulacion del problema



De acuerdo a lo anteriormente expuesto se establecen como interrogantes de la
presente investigacion: ¢Por qué es necesario el disefio de una guia practica
sobre los aspectos emocionales de la relacién odont6logo-paciente y sus
implicaciones? ;Cuadl es la factibilidad del disefio de una guia practica sobre los
aspectos emocionales de la relacion odont6logo-paciente y sus implicaciones
éticas para el uso de los estudiantes de la clinica integral | de la Universidad
José Antonio Paez? ;Cudles elementos deben integrarse en el disefio de una guia
préactica sobre los aspectos emocionales de la relacién odontélogo-paciente y sus
implicaciones éticas, dirigida los estudiantes de la clinica integral | de la

Universidad José Antonio Paez?

Objetivos de la investigacion

Objetivo general

Disefiar una guia practica sobre los aspectos emocionales de la relacién
odontblogo-paciente y sus implicaciones éticas, dirigida a los estudiantes que
cursan la Clinica Integral del Adulto I de la Universidad José Antonio Paez en

San Diego, Estado Carabobo.

Objetivos especificos
- Diagnosticar la necesidad de una guia practica sobre los aspectos emocionales

de la relacion odontélogo-paciente y sus implicaciones éticas.



- Determinar la factibilidad del disefio de una guia practica sobre los aspectos
emocionales de la relacion odont6logo-paciente y sus implicaciones éticas.
- Elaborar una guia practica sobre los aspectos emocionales de la relacion

odontdlogo-paciente y sus implicaciones éticas.

Justificacion

Las reacciones emocionales que se presentan con mayor frecuencia en la
consulta odontoldgica corresponden a la ansiedad y la angustia. La odontologia
es una de las profesiones que mas sentimientos de ansiedad despiertan, éstos
derivan de experiencias negativas o por influencia del entorno y son
denominadores comunes que muchos pacientes esgrimen para no acudir de forma
regular al odontélogo (11).

Resulta claro que los estudiantes durante su formacion deben conocer y entrar
en contacto con la tecnologia de punta que dia a dia se perfecciona mas para
optimizar la practica odontologica, pero, a su vez, deben desarrollar el criterio
fundamental que una buena practica clinica estd cimentada en la ética y en la
solidaridad. Estos dos valores permiten una formacién sélida y la toma de
decisiones acertadas en cualquier escenario de su ejercicio profesional, para
garantizar que los egresados de las aulas sean dignos profesionales
comprometidos con su entorno, con un desempefio excepcional y ético de la

odontologia (10).



Es por ello, que los conocimientos de la psicologia, como ciencia aplicada a los
procesos cognitivos y la conducta, tienen gran relevancia para los profesionales
de la odontologia a la hora de abordar la prevencion o tratamiento de las
enfermedades bucodentales, asi como en lo concerniente al afrontamiento de
problemas que para el odontélogo supone el manejo de los pacientes (12).
Dentro de esta perspectiva, una guia practica para el abordaje del paciente tiene
gran relevancia en el momento formativo que se encuentran los estudiantes pues
les aportara una serie de técnicas y procedimientos basados en la experiencia de
otros estudiantes. El anélisis de las situaciones confrontado con las teorias
propuestas con investigadores del &rea, proporcionara una vision concreta del
perfil del paciente que acude al servicio y las pautas y procedimientos mas
recomendables en los diferentes casos.

Conocer y practicar herramientas de diversos enfoques como inteligencia
emocional, programacion neurolingliistica y psicologia positiva, para el
desarrollo de la empatia y la confianza, podrian ser sugeridas en sus distintas
aplicaciones a la odontologia para la resolucion de casos concretos (13).

En este contexto de estudio, surge el concepto de odontologia emocional, que
son técnicas que permiten manejar pensamientos, emociones y dirigir conductas;
ordenarlas y sanearlas para que no produzcan ansiedad, depresion o malestar, si
no relajacién, tranquilidad y optimismo. Principalmente, consiste en tratar de

ver e interpretar las cosas como realmente son; no como el miedo, la inseguridad



o0 las malas experiencias hacen verlas. En la consulta dental estas competencias
cobran mucha importancia en la relacion con el paciente (14).

Saber escuchar y hablar, emplear el tono de voz adecuado, saber mirar, conocer
la motivacion interna del paciente, su fuerza de voluntad, su autoestima, su
entorno familiar y social; ser comprensivo, tolerante, responsable, honesto y no
solamente ser poseedor de conocimiento, permiten la atencion integral del
paciente y probablemente el alivio de patologias que pueden canalizarse
brindado apoyo y fortaleza, es decir solidaridad humana. De esta manera, el
profesional de la odontologia vivird la experiencia del paciente bajo los
principios éticos, al concienciar el alto grado de responsabilidad y compromiso
que tiene y su influencia en la condicion emocional que constituyen su salud y
donde el odontélogo participa activamente (15).

Por consiguiente, una guia practica podria constituir un instrumento muy
valioso, pues la formacidén odontoldgica debe facilitar las herramientas
necesarias para hacer del odontélogo un promotor del cuidado de la vida en todas
sus manifestaciones y estados con una formacion profesional sustentada en una
fundamentacién de valores (5).

En esta perspectiva, el disefio de la guia practica, objetivo de esta investigacion,
traerad beneficios al estudiante puesto que le permitird por una parte cultivar la
disposicion personal y la formacidn ética para actuar con seguridad, eficiencia

y sensibilidad en las diferentes facetas del abordaje de un paciente, y por otra
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parte aplicar herramientas acordes a los diferentes casos comprendiendo la

complejidad y sentido social que implica su tarea.

Alcance y delimitacion de la investigacion

La presente investigacion se realiz6 en los espacios de la universidad José
Antonio Paez en San Diego, estado Carabobo, la linea de investigacion que se
selecciono fue la Odontologia clinicay el tema de accidn a resolver corresponde
a la clinica de atencion integral al adulto.

La poblacién a la cual se dirigio el estudio fueron los estudiantes que cursan la
asignatura clinica integral del adulto | de la Escuela de Odontologia de la
Universidad José Antonio Paez. El estudio se va circunscribir al aspecto

emocional de los involucrados en la relacién odont6logo paciente.

CAPITULO 1

11



MARCO TEORICO

Antecedentes de la investigacion

En la actualidad el estudiante de odontologia desaprovecha la oportunidad de
llevar a cabo una intervencién emocional a sus pacientes, debido a los
imperativos institucionales, por cuestiones de tiempo o falta del conocimiento
de las técnicas adecuadas, lo cual puede tener repercusiones negativas en la
actitud de los mismos para con el tratamiento y el diagndéstico (16).

Cabe considerar que los estudiantes de odontologia carecen de informacidn
suficiente y necesaria acerca de los principios y normas éticas, de tal forma que
puedan involucrarse en la reflexion de los dilemas que puede enfrentar en el
desarrollo de su vida profesional, resaltando la importancia de interiorizar
valores de responsabilidad, honestidad y justicia como primordiales en la
relacion odont6logo-paciente (17).

Es por ello, que el estudio de la relacion odont6logo paciente ha tomado gran
interés a todos los niveles a fin de determinar como optimizarla para beneficio
de la salud del paciente pues el crecimiento de la conciencia en los temas éticos
y el cambio sufrido por la practica dental han promovido en paises desarrollados
la necesidad de revisar el curriculo en la ensefianza de la ética dental (16).

Por su parte, Nique (2014) en su trabajo “La ética en la relacion odont6logo

paciente en el Per(”, menciona que el punto central de la problematica ética,
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seria conocer a profundidad la naturaleza de esta relacién, la fundamentacion del
actuar profesional y el significado de “bien del paciente”, con el objetivo de
conocer el rol que cumplen estos elementos y comprender algunos vacios
conceptuales en la practica de la relacion odont6logo-paciente. Concluye que la
argumentacion de la ética con la odontologia confirma el buen diagnéstico,
prondstico y tratamiento por parte del profesional sobre el paciente (18).

De forma similar, Marega (2017), en Cérdoba, Espafia, realizé una investigacion
que tuvo como objetivo valorar el impacto del vinculo que se construye entre los
alumnos y los pacientes, revalorizando la importancia de la relacién
interpersonal que se establece con motivo de la atencion odontoldgica, en su
trabajo denominado “Impacto del vinculo estudiante-paciente en la Préctica
clinica de grado” concluyé que el vinculo con el paciente es fundamental en
relacidn al éxito del tratamiento, y que es necesario que los alumnos profundicen
aspectos relacionados con estos temas desde lo curricular, destacando la
importancia de que el futuro profesional se apropie de habilidades que
conformen una cultura de la comunicacién, con la finalidad de promover
cambios y lograr aprendizajes conscientes (3).

Simultdneamente, Apolo y colaboradores (2017) realizaron una investigacion
sobre la importancia de la relacién odontdlogo-paciente en la practica clinica en
la Universidad de Guayaquil, Republica del Ecuador, en el mismo analiza la

importancia de la relacidn estomat6logo - paciente y los factores asociados a
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ella. Se concluye que la relacion médico-paciente constituye el aspecto mas
sensible y humano en el campo de la Odontologia, es uno de los binomios de
relaciones humanas més complejos, que requiere de una competencia bésica, la
comunicacion (1).

Como se evidencia en las anteriores investigaciones internacionales, el estudio
de la relacion odontélogo paciente ligada a los valores éticos y a las
competencias comunicacionales son temas de impacto en la actualidad, orientan
la presente investigacion pues confirman que el rol del estudiante en su relacion
con el paciente tiene que estar encaminado a lograr el maximo beneficio para €l
mismo y para los pacientes que son atendidos, ademas plantean la importancia
de las implicaciones éticas de la labor del odontélogo que son la base del estudio
que se propone.

Asi mismo, en el ambito nacional venezolano, Amaiz y colaboradores (2018),
profesionales venezolanos realizaron una investigacién, denominada:
“Estrategias de intervencion psicoldgica de acuerdo a las condiciones clinicas y
las variables biopsicosociales del adolescente en la consulta odontoldgica”. Esta
investigacion fue realizada con el fin de ofrecerle al profesional las herramientas
0 recursos psicoldgicos, también denominadas habilidades blandas, para el
abordaje de la poblacion adolescente que asiste a la consulta odontoldgica.
Plantean que la odontologia moderna demanda una participacion activa del

profesional, el cual debe estar familiarizado con las afecciones clinicas y las
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variables psicologicas que puedan afectar al adolescente; asimismo, también se
considera importante la instruccién y el adiestramiento en estrategias de
intervencidn psicoldgica para ofrecer una atencion adaptada a este grupo etario
(19).

Finalmente, Dominguez (2014) en su Trabajo de Grado para optar al grado de
Magister en Investigacion Educativa en la Universidad de Carabobo,
denominado: Optimizando el comportamiento bioético clinico de estudiantes de
odontologia, plantea el disefio e implementacion de un plan de accién que
consistia en un curso intensivo semipresencial de bioética clinica aplicado a la
odontologia, el objetivo era mejorar sus conocimientos, acciones y actitudes,
como resultado se aprecié una transformacién significativa del comportamiento
bioético clinico de los estudiantes, al mejorar su preparacion y disposicion
respecto al tema (6).

Estas investigaciones son de considerable importancia ya que constituyen
ejemplos de propuestas que buscan el cambio de actitud hacia el papel del
odontélogo en su praxis médica, ademas de presentar herramientas concretas de
manejo emocional las cuales el estudiante podria manejar y asi facilitar una
comunicacion efectiva con sus pacientes en la practica clinica, que es el objetivo
de la presente investigacion.

Bases tedricas
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Elementos que intervienen en la relacion odontélogo paciente

Los elementos que intervienen en la relacion odont6logo paciente pueden
depender del paciente, del odontélogo o de la interaccidn entre ellos (20). Los
factores dependientes del paciente son las actitudes de ansiedad y aprension,
cuestionamiento y desconfianza, falta de cooperacion e insatisfaccion
permanente; ademads aspectos formales como, incumplimiento econdmico,
impuntualidad, ausencias, cambios permanentes de las horas, etc. Entre los
factores dependientes del odontélogo se cuentan rasgos competitivos, 0 rasgos
de personalidad que les hacen acelerados, irritables y tensos y la falta de
entrenamiento en el manejo del stress. Los factores dependientes de la
interaccion incluyen el que el dentista le cause dolor al paciente, o el temor
siempre latente de esa posibilidad. Tiene especial importancia el atender al
paciente en una situacion de urgencia, esto agrega una dificultad en el momento
de establecer una relacién. Si es primera consulta, estas circunstancias puede
establecer a priori una mutua desconfianza latente (20).

En general los conflictos de mayor incidencia y frecuencia son la falta de
comunicacion entre el odontdlogo y el paciente: maltrato al paciente y con menor
frecuencia, maltrato al profesional. Se derivan ademés conflictos cuando el
profesional no da explicaciones accesibles al usuario, no enfatiza el alcance
y las limitaciones del tratamiento en cuestién, no informa del costo y sus

posibles variaciones y de la relacion riesgo beneficio de la intervencion, las
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posibilidades de fracaso y sus consecuencias, también si incurre en

inexactitudes, delega sin informar y modifica costos y plazos (20).

Estilos de personalidad del paciente

La Psiquiatria, ha tratado de clasificar al hombre segun diferentes “perfiles”.
Rasgos que expresados de manera moderada, pasan a ser estilos de
personalidad y de manera exagerada, trastornos de personalidad. La
clasificacion norteamericana de trastornos de personalidad que expresados en
forma moderada corresponde a descripciones de formas de ser de los
individuos, donde determinados estilos de personalidad de paciente vy
odontélogo pueden articularse de manera colaborativa y/o conflictiva (21).
Un médico espera gque sus pacientes asuman una actitud colaboradora, pero no
siempre sucede segun lo deseado, en ocasiones personas pueden hacerlo sentir
incbmodo y desconcertado. Por ello es necesario que el personal esté preparado
para atender a las diferentes maneras y estilos de presentarse un paciente (21).
Algunos estilos de pacientes que se puedan presentar en la practica clinica se

sefialan en el Cuadro 1.

Cuadro 1. Estilos de Paciente (21).

Estilo de
paciente Caracteristicas y Recomendaciones
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Paciente
hostil

-La hostilidad puede ser verbal, en forma de descalificaciones y
sarcasmos, con insultos o0 amenazas, que en alguna oportunidad llega
hasta la violencia.

-Se suele presentar en casos de emergencia, en las cuales estd muy
alterado y desea que se le atienda rapidamente.

-El odontdlogo debe mantener la calma e invitar de forma educada a
que el paciente se tranquilice, asegurandole que va a ser tratado pronta
y debidamente.

-Es contraproducente discutir con este paciente.

-Si el odont6logo no puede controlarse es preferible que suspenda la
consulta hasta que esté en condiciones de reanudarla.

Paciente
manipulador
y simulador

-Intenta conseguir privilegios, reposos, incapacidad, récipes de
psicofarmacos, etc. presentando su caso con caracteristicas muy
especiales.

-Busca apoyo de personas influyentes, intenta sobornar.

-Habla mal de los médicos que no han satisfecho sus requerimientos.
-Se debe ser cuidadoso y evitar comprometerse con estos pacientes en
sus actos deshonestos.

-El odont6logo debe asumir, una actitud muy profesional para que no
haya lugar a equivocos.

Paciente
dependiente

-No toma iniciativa, consulta por las cosas mas insignificantes,
regresa al consultorio frecuentemente a solicitar consejo para todo o
[laman por teléfono.

-Es muy inseguro.

-No se le debe rechazar ni tildar de fastidioso.

-Se le debe insistir en que tome sus decisiones y confie en ellas.
-Siempre tiene que estar preguntando, se apega a alguien sin el cual
se angustia.

-No expresa desacuerdo.

-Puede llegar acompariado a la consulta con alguien que interfiere, o
todo lo que se le propone se lo pregunta a otra persona.

Paciente -Con tendencia a coquetear con las personas de cierto prestigio, como
seductor los médicos, usando atuendos, posturas, lenguaje y mimica
provocativos.
-Es necesario adoptar una actitud seria y respetuosa, pidiéndole con
respeto que aclare las intenciones de su comportamiento, a la vez que
se le ofrece una atencion meramente profesional.
Paciente -Es detallista, quiere informar del mas minimo sintoma, ya que de no
obsesivo hacerlo siente que no van a ser bien diagnosticado.

-Exige del odontdélogo, que le explique minuciosamente todo lo
relacionado con la enfermedad y tratamiento.

-Hay que tener paciencia con este paciente.

-Si se demora demasiado se le puede pedir que continle relatando su
problema en una préxima cita.
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Paciente
dramatico

-Exagera la expresion de sus emociones, con el interés de conmover
vivamente al odontologo.

-Con frecuencia parece sobreactuado y exagerado.

-Es necesario que el odontélogo mantenga la serenidad.

- Tiene habilidad para conmover con la finalidad inconsciente de ser
el centro de atraccion, buscando un afecto y un reconocimiento que
nunca le es suficiente, por ello exageran los sintomas.

Paciente
desconfiado

-Tiene un comportamiento suspicaz y se franquea muy poco.

-Es muy observador y calcula muy bien lo que dicen o hacen.

-Es susceptible e hipersensible a la critica, piensa que continuamente
se les esta censurando.

-Con mucha prudencia, paciencia, tolerancia y sutileza, se le debe
sefialar que su desconfianza interfiere la alianza terapéutica, muy
importante para su recuperacion.

-Cree siempre que las personas lo estdn tratando de engafiar

Paciente -Agreden con su pasividad.

pasivo- -No cumple con las prescripciones, las sabotea, se queja sin motivo

agresivo de los efectos de los medicamentos, dice que no sirve el tratamiento y
siempre tiene una excusa para sus actos pasivo-agresivo.
-Este paciente no se debe rechazar, pues si asiste a la consulta es
porque se esta sintiendo mejor, aunque él no termine de reconocerlo.
-Se le debe sefialar que si no colabora el tratamiento sera menos
efectivo, mas prolongado y costoso

Paciente - Esta ausente, como si no le interesara la consulta, como si todo le da

indiferente igual.
-Encajan dentro de la personalidad esquizoide, es muy retraido, de
pocas palabras, comunicacion muy fria, no establece vinculos.
-Nunca se sabe qué piensa realmente, si un procedimiento le
ayudd o no, si siente dolor o no, si estd agradecido o disgustado, no
establece mayor relacién con su médico.

Paciente -“Inventa” enfermedades que no tiene, con la intencién de ser

ficticio atendido, explorado, tratado.
-Son casos muy raros, poco estudiados, que pueden presentar sintomas
muy variados.

Paciente - Trata de evitar contactos interpersonales.

fobico -Siempre ansioso, asustado y se siente inferior a los demas.

evitativo

-Evita ir al dentista por temor.
-Llega tarde a consultar con cuadros muy avanzados y con temores.
-Puede no dejarse examinar, o venir una sola vez y luego desaparecer
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Estas actitudes, estilos y maneras, se pueden presentar solas o combinadas, por
ejemplo un apaciente dramatico-manipulador, otro dependiente-seductor, otro

més obsesivo-desconfiado, etc. (21).

Tipos de relacion odontdlogo paciente

Se pueden sefialar 4 modelos o tipos de Relacién Odont6logo-Paciente, los

cuales se explican en el Cuadro 2.

Cuadro 2. Tipos de Relacién Odontdlogo-paciente (22).

Tipo de
Relacion
odontdlogo- Caracteristicas
paciente
Modelo -No respeta la autonomia de los pacientes en tomar decisiones

Paternalista sobre su propia salud.

-Depende de la inclinacién profesional del dentista.

-Si es especialista en cirugia tendra una inclinacién hacia esa
perspectiva cuando tenga que encontrar soluciones.

-Se da mas este modelo en los sistemas de salud publica.

-El paciente es literalmente receptivo pasivo.

-No se ofrecen alternativas restauradoras porque el sistema de
salud no los cubre.

-Es el odontdlogo quien juzga cuando un paciente tiene una

necesidad.
Modelo - Todas las decisiones las toma el paciente de acuerdo a sus deseos
Contractual y necesidades.

-El concepto de necesidad puede ser relativo: “necesito
blanqueamiento” “necesito ortodoncia” o “necesito una nueva
protesis”.

-La opinion del paciente es necesaria para los tratamientos dentales
(que no son de emergencia en el 99.5% de los casos) pero no
suficiente para elegir un tratamiento.

Modelo -Saca lo bueno de los dos modelos anteriores.

Comercial -El odont6logo oferta “servicios” que solicita el mercado.

-Es la aplicacion de las leyes del mercado a los servicios de salud.
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-Ambos, odontélogo y paciente, aceptan las condiciones
previamente acordadas y se limitan estrictamente a ellas.

-El odont6logo no tiene mas obligaciones que cumplir que lo
acordado.

-El odont6logo y el paciente son competidores en esta relacion
comercial: ambos quieren sacar el maximo provecho econémico.
-La necesidad del paciente no es determinante en este modelo.
-En este modelo, es muy frecuente que el paciente busque una
segunda o tercera opinidn con otros dentistas.

-El paciente “compra” el tratamiento.

-El paciente es visto como “homo economicus”, alguien que
siempre evalua sus decisiones al costo-beneficio.

-El dentista puede comunicar y educar para poder luego “vender”
SuUS Servicios a un mejor precio.

Modelo
Interactivo

-Ambos, odontélogo y paciente, son aliados con un mismo
objetivo, la salud del paciente.

-Existe igualdad de compromiso.

-Se basa en la relacidn de respeto y confianza desde la primera cita.
-Esto se le puede denominar como alianza terapéutica.

-La autonomia del paciente es respetada.

-La opinion de ambos sirve como determinantes de lo que se va a
hacer juntos.

-El establecimiento de una relacion terapéutica implica desde el
primer momento que el odontélogo se responsabiliza de la salud
del paciente que acude a él y, por tanto, mientras la relacién
persista, estd obligado a atenderlo lo mejor que le sea posible desde
un punto de vista cientifico y ético.

-La relacion entre el profesional y el paciente comprende aspectos
éticos: ambos quieren la salud, el bien de la persona que sufre la
dolencia, ambos quieren conocer la causa, la verdad de la afeccion.

Factores que participan en la relacion odontoélogo paciente

Factores sociales

La importancia clinica de los factores sociales participantes en la relacion

odont6logo-paciente esta avalada por multiples investigaciones y por la practica

médica diaria. Entre estos factores cobra vital importancia el cuadro interno de

la enfermedad, la comunicacion odont6logo-paciente, las motivaciones y
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expectativas del enfermo, la personalidad del paciente y la personalidad y estilo
terapéutico del médico. Es necesario tener presente, por una parte, un enfoque
dinamico a la hora de seleccionar cual es la relacion médico-paciente mas
adecuada para una u otra situacion, y por otra, qué dinamica de la relacion
médico-paciente es mas rica que cualquier esquema, por cuanto lo que entra en
juego es la personalidad como un todo de ambos participantes en una singular
interrelacion generada por la situacion creada. La relacion meédico-paciente
constituye un elemento psicoterapéutico por si, y determina en gran medida la
efectividad de toda intervencion médica, con la participacion activa del paciente
bajo la atenta direccion del médico (23).

El enfoque de analizar el hombre con su enfermedad en un contexto social
determinado ayuda a manejar adecuadamente la enfermedad del individuo para
saber conducir el tratamiento a este paciente y establecer de manera adecuada su
relacion con él. En la odontologia, es muy importante la relacién odontélogo-
paciente, ya que la odontologia ha sido histéricamente condicionada a una
atencion que resulta dolorosa y muchas personas evaden acudir a su odontélogo,
por lo que se propone que esta relacidn sea muy estrecha. Esta relacion tiene un
gran valor social que debe marcar al trabajador de la salud en general, que se
manifiesta mediante la ética médica, donde siempre debe prevalecer la

privacidad entre el contacto intimo del médico con su paciente (23).
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Las perspectivas de perfeccionamiento de la relacion odont6logo-paciente son
de gran significacion en el marco de desarrollo de la atencion médico-

odontoldgica en nuestra sociedad (23).

Factores emocionales

Tanto los médicos como los pacientes del mundo desarrollado actual se
encuentran en condiciones cualitativamente nuevas que tienden a favorecer una
relacion médico-paciente impersonal, lo cual descarta el importante papel de la
técnica. Los pacientes en su mayoria son o fueron personas activas en la
sociedad, que en ocasiones sufren trastornos al perder sus dientes, tanto para su
salud como ante la sociedad por la comunicacion. Esta situacion dafia la
personalidad del individuo, e influye en las relaciones interpersonales
condicionadas al ambiente familiar y social (23).

La imagen que se tiene del cuerpo humano, de la belleza y en particular de la
cara, pueden generar sentimientos de ansiedad e inseguridad, lo cual influye en
el comportamiento diario. Todo esto depende de la importancia que el individuo
y su medio le atribuyan a esta enfermedad. Se presentan pacientes deprimidos
con su boca tapada por pafiuelos, agobiados por su problema, reclamando apoyo
y comprensién por parte de los odontdlogos para aliviar su trauma y lograr la
posterior incorporacién a la sociedad. Estos pacientes deben ser tratados con un

alto humanismo, donde la ética médica lleve un gran peso en el tratamiento (23).
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El secreto de la relacion en este caso esta determinado por los siguientes
factores:

- Rasgos de la personalidad de los sujetos.

- Niveles de informacion que se establezcan.

- Profundidad en el anélisis de la enfermedad.

- Respuesta del paciente ante el tratamiento (23).

Ademas, no se debe defraudar al paciente y ser lo suficientemente suspicaces
para saber qué es lo que el paciente espera, por lo que el cuidado en las
expresiones, comentarios y las cualidades morales como amabilidad, afecto,
seguridad y profesionalidad son de vital importancia en esta relacion. De esta
forma, las maniobras dificiles o desagradables, propias de esta especialidad,
seran aceptadas por el paciente facilmente, los resultados de esta relacion
devolveran al paciente sus funciones estéticas, fonéticas y masticatorias. Por
esto, la relacién odont6logo-paciente no debe ser estandarizada ni

esquematizadas. (23)

Factores éticos

No se pueden deslindar las ciencias de la salud del componente humanistico y
por ende del componente ético y del marco legal ya que todo va correlacionado.
En la odontologia la aplicacién de los conocimientos cientificos propios de la
disciplina seran aplicados por parte de seres humanos con deberes, en seres

24



humanos cuyos derechos deben ser respetados, de tal manera que la atencidn
obedezca al mutuo respecto entre las partes a fin de la preservacion del principio
bioldgico, que en ultimas proviene del significado de la Bioética que es una
extension de la ética hacia las ciencias de la salud en donde se buscara regular

las relaciones interpersonales a fin de preservar la vida (24).

La ética en la relacién odontélogo paciente

La ética y la bioética especificamente como la ciencia que ayuda a comprender
el actuar del hombre en el contexto del acto odontolégico, aporta una mirada
integral del paciente, visto como una persona dotada de dignidad ontoldgica que
le hace merecedora de respeto y admiracion por lo que es. La argumentacion
de estas dos disciplinas confirmaria su competencia en el buen diagnostico,
prondstico y tratamiento por parte del profesional sobre el paciente,
constituyéndose en un bien para ambos actores de esta interrelacion,
estableciendo los limites de tal intervencion con la finalidad de restituir la salud
odontologica integral (17).

El actuar del odontélogo frente a su paciente debe ser idéneo, adecuado a su
competencia profesional, conforme a las normas de conducta establecidas en su
deontologia profesional; sin embargo, este ejercicio no deberia darse en el
sentido legalista, propio de un sistema ético frio, carente de antropologia, basado

en el cumplimiento de derechos y deberes de los actores de esta relacion, sino
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que debe fundamentarse en el desarrollo de la virtud, en un sistema de valores
donde pueda articular, segln sea el caso, su competencia técnica, el deber por el
deber y el respeto que le representa el paciente; de esta manera se podria
“humanizar” dicha relacién, observando las normas preventivas de proteccion
de la salud, el respeto al derecho de los pacientes y vigilando el ejercicio de la

justicia (25).

Las habilidades comunicacionales en la relacién odont6logo paciente

La relacion del odontélogo con el paciente como el acto central de la practica
médica, se basa en el contexto comunicacional interpersonal, aspecto por el que
el profesional ofrece confianza, comprensién y seguridad, para restaurar y
mantener la salud. La confianza es fundamental en el rol que relaciona al
paciente con el médico. Se basa en la entrega de uno y la vocacion del otro.
Comunicarse requiere una fuente, médico-emisor quien tiene algo que escuchar,
traducir y trasmitir y un destinatario, paciente-receptor quien plantea algo y
espera una respuesta. El sistema que los enlaza es el lenguaje. No solo hablan
las palabras, sino actitudes, silencios, posturas, miradas, movimientos, gestos,
comunican al interlocutor qué se piensa o se siente. La comunicacion no verbal
dice més que las palabras y enfatiza el discurso. Para alcanzar la comunicacion
eficaz es imprescindible escuchar. En la relacion con el enfermo es mejor

escucharle que silenciarlo. En el acto de informar cobra importancia el sentido
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y significado del contenido para el enfermo. Por ello, el profesional deberia
interrogarse sobre quien es, la persona, a quien le habla (26).

Algunos efectos deseables sobre practicas y actos médicos serian:

- Una actitud médica que posibilite la comunicacion bidireccional y “escuchar”
al otro.

- Priorizar el “cémo” se dice a “qué se dice”

- Trascender formulaciones causa-efecto, sin reducir ni simplificar.

- Categorizar la enfermedad, pero no en forma imperativa.

- Interrogarse acerca de quien sufre (26).

Los efectos sefialados propician la comprension mutua, la adherencia al
tratamiento y una intervencion eficaz. Todo ello sostenido en un encuadre célido,
cordial, paciente y de aceptacion del otro que, sobre todo, demanda empatia. El
desarrollo adecuado de la relacion se vincula con la calidad de la comunicacion
que se establece entre todos los protagonistas -paciente-médico-familia- y el
proceso de informar. La comunicacion eficaz implica una interaccion dindmica,
constante. Demanda una puesta en comun de la situacion, la participacion activa

y una escucha activa y empaética (26).

Las herramientas de abordaje emocional para la atencion odontoldgica
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Los conocimientos basicos de la psicologia, como ciencia aplicada al estudio
sobre los procesos cognitivos y de la conducta, tienen gran relevancia para los
odont6logos al abordar la prevencién y tratamiento de las enfermedades
bucodentales, asi como también en lo concerniente a los desafios que supone el
manejo de los pacientes (27).

De esta forma, el odont6logo debe lograr una relacion positiva con el paciente,
basada en la cooperacion y la confianza, desarrollando habilidades sociales
fundamentales, especificamente: la empatia, la comprension y la tolerancia;
donde, el principal rol del odont6logo se debe centrar en calmar, tranquilizar y
ofrecer seguridad. Por lo tanto, el tono de voz, la actitud, los gestos, la postura,
entre otros aspectos deben estar dirigidos a tal fin (28).

Resulta importante que el odont6logo reciba entrenamiento en habilidades
blandas especificas que permitan mayores y mejores recursos de afrontamiento

para encarar la profesion (29).

La inteligencia emocional

Involucra la adquisicion y el mantenimiento de una serie de habilidades
interdependientes, las cuales permiten una Optima gestién interpersonal de la
vida emotivo afectiva de la persona en diferentes &mbitos. Los componentes
intrapersonales necesarios para alcanzar un adecuado grado de gestién

emocional son: la autorregulacidn, que es la capacidad para lograr la adecuacion
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delos sentimientos segun sean las demandas o exigencias del contexto, la
postergacion consciente en la blsqueda por obtener gratificacion con alta
adaptabilidad, el autoconocimiento, que se trata de reconocer oportunamente la
aparicién de las emociones que faciliten una toma de decisiones menos
impulsivas, mas racionales y la motivacion como la forma de ejecutar
comportamientos a partir de una direccionalidad basada en el logro de objetivos.
Otros componentes interpersonales serian: la empatia, definida como el nivel de
comprensién y sintonia sobre las sefiales de comportamiento verbal-no verbal
que emiten los demas a fin de aproximarse a las necesidades 0 expectativas de
ellos y el acercamiento social que es la aproximacion a otros sujetos con elevado

nivel de aceptacion (19).

La comunicacién asertiva

Referida a las formas de comportamiento que exhibe un individuo en el espacio
interpersonal que involucra la expresion, tanto verbal como no verbal, de
afectos, actitudes, expectativas, pensamientos o valores, de una manera directa,
espontanea, honesta y en pleno respeto a las posiciones ajenas. Quien emite un
mensaje asertivamente tiene como objetivo incentivar la adaptacion al marco
sociocultural de referencia del que forman parte las personas; por lo cual, los
odontélogos que deseen alcanzar un mayor grado de asertividad en su

comunicacion con los pacientes y su equipo de trabajo deben enfatizar en:
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mantener contacto visual, es decir observar al interlocutor mientras se le dirige
la palabra ;asumir un estado postural de proximidad, debe mantener su torso
erguido y ubicado de manera frontal hacia el receptor; proximidad fisica, pues
la distancia revela la intimidad de la relacion, se recomienda mantener una
distancia entre 100 a 150 cm, no invasiva, salvo al estar ejecutando un
procedimiento en la silla odontoldgica y las sefias gestuales deben ser lo
suficiente para generar énfasis a las palabras, sin exagerar para evitar
percepciones de insistencia u hostilidad (19).

Asimismo, otras conductas que enriquecen la asertividad comunicacional, son:
la expresividad facial donde es importante la congruencia entre la gestualidad
facial y el contenido del lenguaje que se transmite; la modulacion de la voz que
debe reflejar serenidad y el volumen, tono e inflexion; la identificacion del
momento mas oportuno; la escucha activa que se refiere a mostrar interés por lo
que los demaés dicen, parafraseando o confirmando el sentido de las palabras para
demostrar seguimiento continuo y actitud positiva que demuestra una apertura
para conservar una perspectiva optimista de las situaciones al igual que tener

apertura para ser receptivo ante los enfoques que plantean los demas (19).

La programacion neurolinguistica
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Consiste en la identificacion de los simbolos de representacion sensorial para
lograr una estimulacion idonea del canal de aprendizaje con dominancia del
paciente, en virtud de gestionar de forma mas efectiva la forma de emitir y
decodificar los mensajes en el entorno profesional, donde la interpretacion de
mensajes de los demés y el tipo de canal sensorial predominante en los sujetos,
estad supeditado a la experiencia o aprendizajes adquiridos previamente (29).

La Programacidn Neurolingiistica (PNL) comprende un conjunto de métodos y
técnicas que permiten conocer las estrategias internas inconscientes a partir de
las cuales se desarrollan las emociones humanas. Los seres humanos filtran la
realidad para vivir una experiencia subjetiva de la misma, se crea un mapa
interior del mundo que es diferente para cada persona y a través del cual
entienden su vida y relaciones. La PNL logra abordar de forma préactica, util y
eficaz la comprension y cambio de la conducta humana (29).

La PNL tiene 3 elementos principales que se ilustran en el Cuadro 3:

Cuadro 3. Elementos de la PNL (30).

Elementos Descripcidén
Neuro Se refiere a la neurologia y como la mente y el
cuerpo estan unidos a través del sistema nervioso.
Linguistica Se refiere al lenguaje y cdmo su uso influye.
Programacion Se refiere a las repetidas secuencias sobre

pensamiento y comportamiento y como los
pensamientos pasan a tener consecuencias en los
actos

El rapport
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El Rapport es una herramienta basica dentro de la PNL, que consiste en crear
sintonia con la persona que se esté interactuando. Tiene como objetivo crear un
ambiente confianza y cooperacion mutua logrando asi una escucha activa por
parte de ambas partes. Un odontdlogo establece rapport al ejercer la habilidad
de colocarse en el lugar de su paciente, entendiéndolo, escuchandolo y viéndolo
desde su lugar. Por eso es muy importante que le observe siendo flexible y
observando su postura corporal. Cuando se establece el rapport una
comunicacion mucho mas eficaz acontece en la relacion médico paciente. La
investigacion cientifica ha demostrado que al comienzo de una determinada
interaccion los ritmos corporales de los implicados son diferentes pero al cabo
de unos minutos acaban sincronizandose. Este fenémeno se denomina contagio
emocional. En esta linea, la Asociacion dental americana enfatiza la necesidad
de trabajar sobre todo con aquellos pacientes que experimentan odontofobia
respetando sus tiempos para asumir el tratamiento. Enfatiza la importancia de
considerar su estado emocional promoviendo una comunicacion abierta acerca

del hecho fundante de la fobia (30).

Los sistemas de percepcién
Las personas tienden a expresarse segun su sistema de percepcidn mas afianzado.
Asi hay personas que entienden su mundo a través de las imagenes, son personas

visuales, los que lo entienden a través de sonidos son personas auditivas o las
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que comprenden el mundo a por las sensaciones corporales son personas
cenestésicas. Lograr descubrir cudl es el sistema preferente de comunicacion en
el paciente permite al odontélogo adoptar el mismo registro de expresion verbal
de su paciente usando metaforas pedagdgicas abundantes en figuras visuales,
como “lo ves claro”, o auditivas, como “me suena bien” o cenestésico, como
“me da escalofrio”. En una linea de intervencidn puramente sensorial, numerosas
clinicas dentales usan musica relajante, colores en las paredes azulados y que

han eliminado el olor clasico de las clinicas dentales (31).

La visualizacion del futuro deseado

Cuando un odontélogo pretende explicar a un paciente los beneficios de seguir
y concluir un tratamiento, puede apelar a las sensaciones que tendra el paciente
como si el objetivo haya sido ya alcanzado. Este enriquecimiento sensorial actla
a nivel subconsciente de una forma poderosa y el objetivo a lograr, por ejemplo
un tratamiento de ortodoncia, pasa a tomar una relevancia e importancia mayor
en nuestro paciente. En este sentido, la Asociacion dental americana incide en
la necesidad de un trato personalizado y de confianza con el paciente que le
ayude en la visualizacion de los resultados positivos al término de la consecucion
del tratamiento odontologico (31).

El modelado
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La Programacion Neurolinguistica (PNL) nos permite conocer cémo las
personas de éxito han creado su mapa de la realidad y sus patrones de excelencia.
Esta técnica, llamada modelado, identifica y recoge estas herramientas de éxito
para que puedan ser utilizadas por cualquier persona que lo desee. El modelado
dentro de la profesion de odontdlogo supone la observacion de la persona que
deseamos modelar, la deteccién de aquellas habilidades que constituyen la
excelencia en su desempefio y trazar un plan para llegar a reproducir tal
habilidad. De forma inversa también el dentista puede detectar, para no adoptar,
aquellas actitudes profesionales disfuncionales identificando en sus colegas
conductas esquizoides por la frialdad con el paciente, fobicas por el temor a
hacer dafio, dependientes a la hora de tomar decisiones y obsesivas con el detalle

(30).

El coaching

El coaching es un método que consiste en acompafiar y entrenar a una persona o
a un grupo de ellas, con el objetivo de conseguir alguna meta o de desarrollar
habilidades especificas. El trabajo del coach consiste en articular preguntas
poderosas, escuchar y empoderar a la persona que recibe el coaching para
desarrollar las herramientas que este ya posee pero necesitan ser redescubiertas.
Los Fundamentos béasicos del coaching son la autoconciencia, la responsabilidad

y el empowerment. Los beneficios que se obtienen a través del coaching es que
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la persona logra conocer sus prioridades, clarificar sus objetivos y trazar un plan
de accidn para alcanzarlos en un tiempo determinado. Al conocerse mejor y
tomar mayor conciencia logra superar las barreras, miedos y bloqueos que le
alejan de sus objetivos porque pasa a conocer sus fuentes de motivacion, su
potencial y sus areas de crecimiento. (30)

La especialidad del Coaching de salud y en clinicas dentales especificamente,
estd tomando protagonismo, como una herramienta que favorece la
comunicacion con los pacientes, el cumplimiento del tratamiento, la mejora en
los indicadores de salud y la evolucién a largo plazo. Algunas sociedades
médicas promotoras del coaching de salud han admitido la sostenibilidad
derivada de estos procesos, tanto en la consecucion de objetivos de salud, como
en su coste-efectividad y la evolucion de ciertas enfermedades. El
coaching favorece el enfoque colaborativo con el paciente, la toma de decisiones
pasa a ser compartidas en vez de directivas y centradas en el habitual
autoritarismo del profesional de salud. El ejercicio del coaching se sustenta
fundamentalmente en dos aspectos: la pregunta y la escucha empatica. La
formulacion de determinadas preguntas, conduce al paciente a una mayor
plenitud de recursos y autoconfianza en su proceso de curacion. Asi, éste al verse
realmente escuchado siente que el médico considera su punto de vista pasando a

verse como el protagonista de su propia enfermedad. (30)
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El método de intervencién emocional en coaching de salud con los pacientes esta

basado los pasos que se ilustran en el Cuadro 4:

Cuadro 4. Pasos intervencion emocional en coaching de salud (30).

Pasos

1. Identificacion del problema

Interrogante
¢,Cual es la parte mas dificil o
frustrante en el cuidado de su
enfermedad?

2. Determinacion de sentimientos y su
influencia en la conducta

¢Como se siente usted y coémo sus
sentimientos estan influyendo en su
conducta?

3.Fijacion de una meta a largo plazo

¢Qué quiere?, ;Qué necesita hacer?,
¢Qué problemas espera encontrar?,
¢Qué apoyo tiene para superar estos

problemas?
4.Redaccion de un plan de accién para | ;Cual es su meta? (alcanzable,
un paso conductual medible, oportuna, realista vy
especifica).

5. Planteamiento de acciones

¢Qué hara para empezar a trabajar
hacia su meta?

6. Evaluacion de como el experimento
ha funcionado

¢Qué aprendié y qué puede hacer de
forma diferente la proxima vez

También se sugiere la técnica OARS la cual facilita una disposicion mental

adecuada para el cambio, que comprende cuatro pasos que se explican en el

Cuadro 5:

Cuadro 5. Pasos de la técnica OARS (30).

Pasos |

Caracterizacion
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1.Open-ended questions Las preguntas abiertas permiten que el paciente
explore su situacion desde otra perspectivay que
adquiera mayor conciencia sobre aquello que le
preocupa y de cual es la mejor solucidn.

2. Affirmation  of  the | La afirmacion de las fortalezas de la persona

person’s strengths conduce al paciente a un estado de autoconfianza
y plenitud de recursos.
3. Reflective listening La escucha profunda y asertiva muestra que el

dentista considera la opinion del paciente, lo
cual fortalece su vinculo y laconfianza del
paciente con el tratamiento.

4. Summary El resumen de la situacion permite al dentista
reiterar los principales puntos tratados vy
verbalizar las preocupaciones e interés del
paciente

La psicologia positiva

El proposito de la psicologia positiva es estudiar las bases de la felicidad y las
fortalezas de las personas. A lo largo de los afios, la psicologia ha abundado en
los aspectos patoldgicos del ser humano como la depresion y el estrés, dejando
al margen el estudio de aspectos mas positivos como la risa, la alegria o la
creatividad (26).

La gran importancia de la psicologia positiva en odontologia radica en que se
trata de un campo que posibilita una calidad de vida mejor atenuando los
trastornos en la salud mental resultantes de la enfermedad. La psicologia positiva
estudia como el espiritu de lucha influye en el curso de la patologia constituye
una solucion contra la enfermedad, en su contexto practico pone especial acento
en el desarrollo de la empatia. Esta constituye uno de los fundamentos del

vinculo medico ya que su uso demuestra interés personal por el paciente al
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conocer sus caracteristicas y entender sus necesidades. Ademas de dedicarle
tiempo, el médico debe escuchar y contestar preguntas usando un lenguaje
comprensible, esto significa personalizar al paciente. Esta actitud empaética
supone ponerse en lugar del otro sabiendo al mismo tiempo que no lo es. No se
trata de identificarse con el paciente, sino tomar distancia para evaluar la
situacion (30).

El uso de la psicologia positiva en la realidad odontoldgica se concreta ademas
en la capacidad del dentista en reconocer las fortalezas personales del paciente
en el transcurso de su enfermedad, auto-control, auto-regulacion, perseverancia
y diligencia, ademds de ensalzar cuando proceda la buena salud dental o los

buenos hébitos de higiene y preventivos (30).

Recomendaciones para mejorar la relacion médico paciente (1)

Se pueden sefalar algunas sugerencias simples y efectivas basadas en la
experiencia de la practica clinica que permiten elevar el impacto de una buena
relacion médico-paciente.

- Esté disponible para el paciente en todo lo que sea posible. La falta de
disponibilidad y preparacion para atender es vista como una desconsideracion y
es una de las principales quejas de los pacientes.

- Brinde a su paciente toda su atencion cuando lo saluda, esto establece una
impresion positiva para el visitante.
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- Trate de minimizar las interrupciones, especialmente cuando el paciente
comienza a hablar en forma abierta. Si tiene que interrumpirlo, hagalo con tacto,
le dice que le gustaria saber mas acerca de eso.

- Demuestre atencion y respeto en forma gestual, mire al paciente a los 0jos
periodicamente, intente escucharlo, inclinese hacia adelante, utilice adecuado
tono de voz.

- Haga preguntas de respuesta abierta, esto demuestra respeto por la capacidad
del paciente y aumenta la posibilidad de descubrir algo que de otra forma puede
pasar inadvertido.

- Comparta informacion con el paciente a lo largo de la consulta sin esperar hasta
el final para hacerlo, esto reduce la ansiedad del paciente y aumenta su
confianza.

- Utilice un lenguaje simple y repita todo lo que sea necesario para asegurarse
que el paciente comprende.

- Realice preguntas de chequeo, como: “;Le quedd claro?” o “¢Se siente comodo
con lo que usted necesita hacer?”.

- Sea auténtico con su paciente. No fuerce una conversacién intimista o familiar
si no se siente comodo haciéndolo. Sin embargo, asegurese de comunicar interés
y preocupacion por el paciente.

- Reconozca que desde el punto de vista del paciente, él o ella ha hecho un

esfuerzo especial para verlo.
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- Reconozca que los desacuerdos o la falta de cumplimiento del paciente con
usted pueden deberse a razones que ellos sienten legitimas. Pregunte al paciente
acerca de estas razones y discutanlas juntos.

- No piense que el paciente que no formula preguntas, no desea estar totalmente
informado, el paciente generalmente lo desea y necesita informacion.

- Aliente a los pacientes a aprender mas acerca de su salud y de los problemas
vinculados a la misma, a realizar preguntas, y a compartir la responsabilidad
acerca del tratamiento y de las practicas saludables, esto mejorara el
cumplimiento y la satisfaccion de los mismos.

- Aplique los principios de la bioética.

Bases legales
Se hace necesario fundamentar la presente investigacion legalmente, para ello
se presentan a continuacidn los diferentes articulos de leyes que sustentan el
presente estudio.

Constitucion de la Republica Bolivariana de Venezuela.

Articulo 83. La salud es un derecho social fundamental, obligacién del
Estado, que lo garantizarda como parte del derecho a la vida. El Estado
promovera y desarrollara politicas orientadas a elevar la calidad de vida, el
bienestar colectivo y el acceso a los servicios. Todas las personas tienen

derecho a la proteccién de la salud, asi como el deber de participar
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activamente en su promocion y defensa, y el de cumplir con las medidas
sanitarias y de saneamiento que establezca la ley, de conformidad con los
tratados y convenios internacionales suscritos y ratificados por la
Republica (32).

Articulo 84. Para garantizar el derecho a la salud, el Estado creara, ejercera
la rectoria y gestionara un sistema publico nacional de salud, de caracter
intersectorial, descentralizado y participativo, integrado al sistema de
seguridad social, regido por los principios de gratuidad, universalidad,
integralidad, equidad, integracion social y solidaridad. El sistema publico
nacional de la salud dara prioridad a la promocién de la salud y a la
prevencion de las enfermedades, garantizado tratamiento oportuno y
rehabilitacion de calidad. Los bienes y servicios publicos de la salud son
propiedad del estado y no podradn ser privatizados. La comunidad
organizadatiene el derecho y el deber de participar en la toma de decisiones
sobre la planificacidn, ejecucion y control de la politica especifica en las
instituciones publicas de salud (32).

Codigo de Deontologia Odontolégica.

Titulo 1. Capitulo Primero. De los Deberes Generales de los
Odontologos

Articulo 1°: El respeto a la vida y a la integridad de la persona humana, el
fomento y la preservacion de la salud, como componentes del desarrollo y
bienestar social y su proyeccién efectiva a la comunidad, constituyen en

todas las circunstancia el deber primordial del Odont6logo (33).
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Articulo 2° EI Profesional de la Odontologia estd en la obligacion de
mantenerse informado y actualizado en los avances del conocimiento
cientifico. La actitud contraria no es ética, ya que limita en alto grado su
capacidad para suministrar la atencién en salud integral requerida (33).
Articulo 3°: Para la presentacion iddnea de sus servicios profesionales, el
Odontélogo debe encontrarse en condiciones psiquicas y somaticas
satisfactorias y poseer una formacién ética y social irreprochable (33).
Capitulo Segundo. De los Deberes hacia los Pacientes

Articulo 17°: El Profesional de la Odontologia debe prestar debida atencion
a la elaboracion del diagnostico, recurriendo a los procedimientos
cientificos a su alcance y debe asimismo procurar por todos los medios que
sus indicaciones terapéuticas se cumplan (33).

Articulo 18°: El Profesional de la Odontologia al prestar sus servicios se
obliga: a. Tener como objeto primordial la conservacion de la salud del
paciente. b. Asegurarle al mismo todos los cuidados profesionales. c.
Actuar con la serenidad y la delicadeza a que obliga la dignidad profesional
(33).

Articulo 19°: Si el Odontélogo tuviera dudas en el diagnostico o tratamiento
de algun caso, estara en la obligacion de hacer todas las consultas a que
hubiere lugar con sus colegas (especialistas 0 no) y con otros profesionales
de las ciencias de la salud (33).

Capitulo I11. De los Deberes y Derechos de los Odontélogos
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Articulo 16. Los profesionales que ejerzan la Odontologia deberan
estar debidamente capacitados y legalmente autorizados segln esta
Ley para prestar sus servicios a la comunidad, contribuir al progreso
cientifico y social de la Odontologia, aporta su colaboracién para la
solucién de los problemas de salud publica creados por las
enfermedades buco dentarias, y cooperar con los demas profesionales
de la salud en la atencion de aquellos enfermos que asi lo requieran
(33).

Ley Organica de Salud

Titulo I. Disposiciones Preliminares

Articulo 1°.- Esta Ley regira todo lo relacionado con la salud en el territorio
de la Republica. Establecera las directrices y bases de salud como proceso
integral, determinara la organizacién, funcionamiento, financiamiento y
control de la prestacién de los servicios de salud de acuerdo con los
principios de adaptacion cientifico tecnoldgica, de conformidad y de
gratuidad, este ultimo en los términos establecidos en la Constitucion de la
Republica. Regulard igualmente los deberes y derechos de los
beneficiarios, el régimen cautelar sobre las garantias en la prestacion de
dichos servicios, las actividades de los profesionales y técnicos en ciencias
de la salud, y la relacién entre los establecimientos de atencién médica de

caracter privado y los servicios publicos de salud contemplados en esta Ley

(34).
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Articulo 2°.- Se entiende por salud no sélo la ausencia de enfermedades
sino el completo estado de bienestar fisico, mental, social y ambiental (34).
Articulo 3°.- Los servicios de salud garantizaréan la proteccion de la salud
a todos los habitantes del pais y funcionaran de conformidad con los
siguientes principios: Principio de Universalidad: Todos tienen el derecho
de acceder y recibir los servicios para la salud, sin discriminacion de
ninguna naturaleza. Principio de Participacién: Los ciudadanos
individualmente o0 en sus organizaciones comunitarias deben preservar su
salud, participar en la programacion de los servicios de promocién vy
saneamiento ambiental y en la gestion y financiamiento de los
establecimientos de salud a través de aportes voluntarios. Principio de
Complementariedad: Los organismos publicos territoriales nacionales,
estatales y municipales, asi como los distintos niveles de atencidn se
complementaran entre si, de acuerdo a la capacidad cientifica, tecnoldgica,
financiera y administrativa de los mismos. Principio de Coordinacion: Las
administraciones publicas y los establecimientos de atencion médica
cooperardn y concurrirdn arménicamente entre si, en el ejercicio de sus
funciones, acciones y utilizacion de sus recursos. Principio de Calidad: En
los establecimientos de atencion médica se desarrollardn mecanismos de
control para garantizar a los usuarios la calidad en la prestacion de los
servicios, la cual debera observar criterios de integridad, personalizacion,
continuidad, suficiencia, oportunidad y adecuacion a las normas,

procedimientos administrativos y practicas profesionales (34).
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Asociacion Dental Americana. "Principios de Etica y Cddigo de
Conducta Profesional™

La Asociacién Dental Americana, luego de un considerable debate,
presentd en 1992 una cantidad de revisiones y correcciones de los
"Principios de Etica y Codigo de Conducta Profesional":

El personal de salud bucal debe reconocerse a si mismo como ser humano,
para posteriormente reconocer en el paciente al otro, a la persona que tiene
una dignidad inalienable, poseedora de valores, que estad inmersa en su
medio ambiente, y no s6lo como un individuo que busca y tiene necesidad
de salud (35).

El personal de salud bucal debe cuidar y tratar con la misma conciencia y
solicitud a todas las personas sin distincion de raza, religién, ideas
politicas, condicion social, nacionalidad, género, preferencia sexual o
cualquier otra circunstancia personal o social (35).

El personal de salud bucal debe evitar cualquier acto que pueda denigrar el
honor o la dignidad del ejercicio de la profesidn, ya sea mentira, engario,
abuso, puesto que la practica odontologica debe ser orientada bajo
principios éticos, cientificos y legales (35).

La calidad de la atencion en los servicios de salud bucal que se otorgan a
la poblacion abierta, ya sea del sector publico, privado o en instituciones
educativas, debe ser la misma. No debe haber diferenciacion de la atencion

entre una practica institucional y la practica en consultorio privado.
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Asimismo, se debe evitar el aprovecharse de la préctica institucional para

llevar pacientes a la propia practica privada (35).

Definicion de términos

- Bioética: Estudio sistematico de la conducta humana en el area de las ciencias
de la vida, examinada a luz de la dignidad de la persona y de los valores que de
ella demandan (36).

- Etica: Conjunto de normas morales que rigen la conducta de la persona en
cualquier &mbito de la vida (36).

- Relacién médico-paciente: Interaccion que se produce entre un agente de
salud, y una o varias personas denominadas pacientes con una necesidad de
asistencia con el objetivo de mejorar sus condiciones de salud (21).

- Relacion odontoélogo-paciente: Puente entre la patologia bucal que aqueja al

enfermo y el restablecimiento de su salud integral (37).

Operacionalizacion de variables.
La operacionalizacion de las variables se presenta en un cuadro técnico metodol6gico
elaborado por las autoras. (Anexo 1)
CAPITULO HI

MARCO METODOLOGICO

Tipo de investigacion
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El presente estudio se llevd a cabo en los espacios de la Universidad José
Antonio Pdez en San Diego, donde funciona la clinica integral del adulto I, bajo
la modalidad de proyecto especial (38). Consistié en una creacién tangible,
susceptible de ser utilizada como soluciéon a problemas demostrados, o que
respondan a necesidades e intereses de tipo cultural.

En este caso, el disefio de una guia préctica que oriente al estudiante que cursa
la clinica integral del adulto | en la Universidad José Antonio Paez, sobre las
estrategias que puede utilizar para optimizar la relacién que lleva con sus
pacientes, tomando en cuenta los aspectos emocionales y las implicaciones
éticas. Esta guia practica se constituye en un material de apoyo educativo al
proporcionar estrategias concretas para el estudiante que cursa la catedra y que

se enfrenta a sus primeras experiencias profesionales.

Disefio de investigacion

Se considera que la presente investigacion estuvo enmarcada dentro del contexto
de un disefio no experimental, el cual es la busqueda empirica y sistematica en
la que el cientifico no posee control directo de las variables independientes,
debido a que sus manifestaciones ya han ocurrido o son inherentemente no
manipulables (40).

Por otra parte, fue un disefio transeccional descriptivo porque tuvo como

objetivo categorizar y proporcionar una vision de un contexto, en este caso, la
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relacion odontdlogo paciente en la clinica integral | de la Universidad José
Antonio Péaez.

Como Proyecto especial se redactdé una propuesta conformada por tres etapas
sucesivas: revision, organizacion y estructuracion de contenidos, de acuerdo a
los objetivos planteados que culminé en la elaboracién de un material de apoyo
educativo dirigido a los estudiantes cursantes de la asignatura clinica integral |

de la escuela de odontologia de la Universidad José Antonio Péez.

Poblacion y muestra

Poblacion

Se refiere a la poblacion que se tomo en cuenta para esta investigacion, es la
eleccidn de los sujetos a ser medidos y depende del planteamiento inicial de la
investigacién (40). El proceso metodologico involucré por una parte, el estudio
de una poblacion de 106 estudiantes cursantes de la catedra de clinica integral
del adulto | durante el primer periodo lectivo 2019-1CR en la escuela de
odontologia de la Universidad José Antonio Paez, a traves del cual se realizo el
diagnostico de la situacidn y por otra parte el estudio de la poblacion de docentes
del area de clinica integral conformado por 22 profesores que actualmente
laboran en el area de clinica integral, los cuales permitieron determinar la
factibilidad de la propuesta y dieron las pautas para el disefio de la guia practica,

objetivo de la investigacion.
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Muestra

La muestra es un subconjunto de la poblacion, debe contener todos los elementos
en la misma proporcién de manera que sea posible generalizar los resultados
(38). La muestra seleccionada para la determinacion de la necesidad, estuvo
representada por el treinta por ciento (30%) de la poblacién estudiantil con las
caracteristicas sefialadas y seleccionados al azar, qued6 constituida por 32
estudiantes. La muestra de docentes que determinaron la factibilidad y
caracteristicas de la guia practica estuvo conformada por la totalidad de la
poblacién de docentes, por estar constituida por 22 profesores que dictan la

catedra integral del adulto en la Universidad José Antonio Paez.

Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

Las técnicas de recoleccidn de datos son las directrices metodoldgicas que van
a orientar a guiar cientificamente la recopilacion de la informacién, datos u
opiniones (38).

Para la realizacion de esta investigacion se utilizo la técnica de recoleccion de
datos conocida como encuesta, que es la obtencion directa de las personas y/o
de fuentes primarias de las informaciones, datos, puntos de vista o todos aquellos
aspectos relevantes relacionados con un tema objeto de estudio (38).

Para el diagnostico de la necesidad se elaboré como instrumento de recoleccion

de datos, un cuestionario que constd de 12 preguntas cerradas, el cual se
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denomind Cuestionario | (Anexo 2). Se procedi6 a realizar la validacion del
mismo por expertos en la materia, dos especialistas en el area de odontologia 'y
un especialista en metodologia de la investigacion, a través de un instrumento
para la validacion denominado “Formato para validacion del Cuestionario 1”7
(Anexo 3), a fin de garantizar eficacia y eficiencia en la estructuracion
realizando una revision de la pertinencia, claridad y coherencia de los items.
Para determinar la factibilidad del disefio de una guia practica sobre los aspectos
emocionales de la relacién odontélogo-paciente y sus implicaciones éticas se
determind la viabilidad econdmica e institucional del disefio de una guia préactica
que orientara a los estudiantes de la catedra de Clinica integral I, a través de un
instrumento de recoleccién de datos el cual se denomind Cuestionario Il (Anexo
4) que recogid la opinion de los docentes sobre la disponibilidad de recursos
econdémicos, operativos y técnicos y el posible apoyo a la propuesta por parte
de la Universidad José Antonio Péez.

Al mismo tiempo para la elaboracion de la guia practica sobre los aspectos
emocionales de la relacion odont6logo-paciente y sus implicaciones éticas, se
consulto a través del mismo Cuestionario 11 sobre las caracteristicas que deberia
tener la Guia Préctica en cuanto a su estructura en los aspectos de organizacion,
contenido y presentacion.

El instrumento denominado Cuestionario Il constd de once (11) preguntas

cerradas. Se procedié a realizar la validacion del mismo por expertos en la
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materia, dos especialistas en el &rea de odontologia y un especialista en
metodologia de la investigacion, a través de un instrumento para la validacion
denominado “Formato para validacion del Cuestionario I1” (Anexo 5), a fin de
garantizar eficacia y eficiencia en la estructuracion realizando una revision de la
pertinencia, claridad y coherencia de los items.

Los formatos para validacion fueron aplicados obteniendo la autorizacion de los
expertos para su aplicacion. (Anexos 6y 7)

Posteriormente se desarroll6 un material de apoyo educativo en base a
investigaciones sobre el tema, que se denomind “Guia practica relacion
odontdlogo-paciente” que estuvo estructurada en las siguientes secciones: El
aspecto emocional del odont6logo- Las emociones y el paciente de odontologia-
La ética y la odontologia- Las herramientas de la psicologia en odontologia y se
editd como guia practica en forma de folleto informativo disponible para los

estudiantes en formato digital.

Procesamiento y analisis de los resultados

La informacion recopilada a través de los instrumentos se tabul6 utilizando el
programa Microsoft Excel y se le aplic6 un tratamiento estadistico descriptivo,
para evidenciar la necesidad de elaborar una guia practica para los estudiantes

de la clinica integral I de la Universidad José Antonio P&ez, ademas de orientar
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sobre la factibilidad econdmica e institucional del proyecto y los aspectos

necesarios para la elaboracién de la guia practica.

CAPITULO IV

ANALISIS DE RESULTADOS

Presentacién y analisis de resultados del Cuestionario I: Determinacion de

la necesidad.
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Para el diagnostico de la necesidad del disefio de una guia practica sobre los
aspectos emocionales de la relacion odontdlogo paciente dirigida a los
estudiantes de la asignatura Clinica Integral I, se aplic6 el Cuestionario I, a la
muestra seleccionada, obteniéndose los siguientes resultados:

Variable: Relacion odont6logo-paciente.
Dimensidn: Aspecto emocional de la relacion odontdlogo paciente. (Ver
resultados en el Cuadro 6/ Gréfico 1)

Cuadro 6. Distribucion de frecuencias de la dimension:

Aspecto emocional de la relacién odontdlogo paciente (Cuestionario I)

SIEMPRE MUCHAS POCAS VECES NUNCA
VECES
F Fr F Fr F Fr F Fr
Aspecto Importancia 8 25% 18 56% 6 19% 0 0%
emocional del
odontélogo Uso 10 31% 16 50% 6 19% 0 0%
Necesidad 22 69% 10 31% 0 0% 0 0%
Aspecto Importancia 22 69% 10 31% 0 0% 0 0%
emocional del
paciente Uso 0 0% 2 6% 24 75% 6 19%
Necesidad 18 56% 14 44% 0 0% 0 0%
Herramientas | Importancia 28 88% 4 13% 0 0% 0 0%
psicolégicas
en Uso 2 6% 6 18% 12 38% 12 38%
odontologia  [“Nocesidad | 16 | 50% | 14 | 44% 2 6% 0 0%

Fuente: Cadevilla M. y Avila M.
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Aspectos emocionales de la relacién odontoélogo paciente
(Del odontologo- Del paciente- Herramientas psicolégicas)

@SIEMPRE ®&MUCHASVECES &POCASVECES ®&NUNCA

Gréfico 1. Fuente: Cadevilla M. y Avila M.

Analisis de los resultados:

Indicador: Las emociones y el odontdlogo.

- ElI 25% de los sujetos encuestados opinan que los aspectos emocionales del
odontdlogo estan involucrados en la relacidn con sus pacientes siempre y el 56%
muchas veces, solo un 19% piensa que estan relacionados pocas veces. Se
concluye que la mayoria reconoce la influencia importante de los aspectos
emocionales del profesional de odontologia en la relacién odont6logo paciente.
- Los conocimientos basicos del aspecto emocional del odont6logo fueron
usados por un 31% de los sujetos entrevistados siempre y 50% muchas veces.

Un 19% manifesté que lo usaron solo pocas veces. Se visualiza que los
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conocimientos en cuanto al aspecto emocional del odontélogo por parte de los
estudiantes si se han usado durante la préactica clinica por parte de los
estudiantes. Se prevé que con la informacién bien organizada al respecto tendra
una repercusion positiva para el éxito de la relacion odontélogo paciente.

- EI 100% de los sujetos encuestados opinan que la informacion sobre los
aspectos emocionales del odontélogo es necesaria siempre o casi siempre,
durante la practica odontologica en la clinica integral 1. Se concluye que la
informacion y recomendaciones practicas disponibles en cuanto al aspecto
emocional del odont6logo seria muy valiosa para los estudiantes.

Indicador: Las emociones y el paciente.

- De acuerdo a los resultados obtenidos el 100% de los sujetos encuestados
piensan que los aspectos emocionales del paciente estdn involucrados en la
relacion odontdlogo paciente siempre o muchas veces. Se concluye que la
totalidad de los encuestados reconoce la influencia importante de los aspectos
emocionales del paciente en su relacion con el odont6logo para el éxito de la
accion odontologica.

- Los conocimientos basicos del aspecto emocional del paciente fueron usados
muchas veces solamente por un 6% de los sujetos entrevistados. Un 94%
manifesto que lo usaron pocas veces o0 nunca. Se visualiza un uso minimo de los
conocimientos necesarios en cuanto al aspecto emocional del paciente por parte

de los sujetos encuestados.
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- EI 100% de los sujetos encuestados opinan que la informacion sobre los
aspectos emocionales del paciente es necesaria siempre o muchas veces, durante
la practica odontoldgica en la clinica integral 1. Se concluye que informacion y
recomendaciones practicas disponibles en el aspecto emocional del paciente
serian muy valiosas para los estudiantes encuestados.

Indicador: Uso de herramientas psicoldgicas.

- De acuerdo a los resultados obtenidos el 100% de los sujetos encuestados
piensan que las herramientas psicoldgicas son fundamentales en la practica
odontoldgica siempre 0 muchas veces. Se concluye que la mayoria reconoce la
influencia importante de las herramientas psicoldgicas en la préctica
odontoldgica.

- Los conocimientos basicos sobre las herramientas psicologicas fueron usados
siempre 0 muchas veces solamente por un 24% de los sujetos entrevistados. Un
76% manifesto que lo usaron solo pocas veces 0 nunca. Se visualiza una falta de
utilizacion de los conocimientos necesarios en cuanto a las herramientas
psicologicas por parte de los estudiantes a pesar que reconocen su vital
importancia.

- El 94% de los sujetos encuestados cree que la informacion sobre las
herramientas psicoldgicas aplicadas a la odontologia es necesaria muchas veces
o siempre, durante la practica odontologica en la clinica integral 1. Solamente
un 6% piensa que serian Utiles pocas veces. Se concluye que la informacion y
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recomendaciones practicas disponibles en cuanto a herramientas psicoldgicas

seria muy valiosa para los estudiantes encuestados.

Analisis general Cuestionario I: Determinacion de la necesidad

- Una clara mayoria de los estudiantes cursantes de la asignatura Clinica integral
del adulto reconocen la influencia importante de los aspectos emocionales del
odontdlogo y del paciente, de las herramientas psicolédgicas y de la ética en la
relacion odontdlogo paciente que se lleva en el desarrollo de la clinica.

- Se percibid el poco uso de conocimientos especificos en cuanto al aspecto
emocional del odont6logo y del paciente, en cuanto a herramientas psicolégicas
y en cuanto a ética odontolégica por parte de los estudiantes que cursaron la
clinica integral del adulto, a pesar de haber reconocido su vital importancia.

- Se concluye que la informacion y recomendaciones practicas disponibles en
cuanto al aspecto emocional del odont6logo y del paciente serian muy valiosas
para los estudiantes y el conocimiento sobre las aplicaciones practicas de la
psicologia y la ética a la odontologia serian utilizadas positivamente por los
estudiantes pues casi la totalidad de los mismos manifestaron su valoracién para

el desarrollo de una clinica exitosa.

Dimension: Implicacion ética de la relacion odontélogo paciente.
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Indicador: La ética en la relacion odontélogo paciente. (Ver resultados en el

Cuadro 7/ Gréfico 2)

Cuadro 7. Distribucion de frecuencias del indicador:

La ética en la relacion odont6logo paciente (Cuestionario I)

Importancia de la ética en Uso de la ética en ) Nec§3§idad de o
odontologia odontologia |nf0|;n;a0c&g?]tzcigg?aetlca
F Fr F Fr F Fr
SIEMPRE 26 81% 12 38% 26 81%
MUCHAS VECES 6 19% 14 44% 6 19%
POCAS VECES 0 0% 4 13% 0 0%
NUNCA 0 0% 2 6% 0 0%
32 100% 32 100% 32 100%
Fuente: Cadevilla M. y Avila M.
Etica en odontologia
30
25
20
# SIEMPRE
15 # MUCHAS VECES
10 i POCAS VECES
#ENUNCA
5
0
Importancia Uso Necesidad de
informacion

Analisis de los resultados:

Gréfico 2. Fuente: Cadevilla M. y Avila M.
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- De acuerdo a los resultados obtenidos el 100% de los sujetos encuestados
piensan que los fundamentos éticos deben ser tomados en cuenta muchas veces
o siempre en la practica odontologica. Se concluye que todos los sujetos
encuestados reconocen la influencia importante de los fundamentos éticos en la
practica odontologica.

- Los conocimientos béasicos sobre la ética odontolégica fueron usados por un
81% de los sujetos entrevistados. Un 19% manifestd que lo usaron solo pocas
veces 0 nunca. Se visualiza una alta utilizacién de los conocimientos en cuanto
a la ética odontoldgica por parte de los estudiantes, por lo que es fundamental
su difusion y discusion continua durante la formacion académica y préactica del
estudiante de odontologia.

- EI 100% de los sujetos encuestados opinan que la informacion sobre los
principios éticos aplicados a la odontologia es necesaria siempre o muchas
veces, durante la practica odontoldgica en la clinica integral 1. Se concluye que
la informacidn concisa y practica disponible sobre principios éticos seria muy

valiosa para los estudiantes.

Presentacién y analisis de resultados del Cuestionario Il: Determinacion de

la factibilidad/ Estructuracion guia préctica.
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Para la determinacién de la factibilidad del disefio de una guia préctica sobre
los aspectos emocionales de la relacion odontélogo paciente dirigida a los
estudiantes de la asignatura Clinica Integral I, se aplic6 el Cuestionario 11, a los
docentes del area de Clinica Integral de la Universidad José Antonio Paez., a
quienes al mismo tiempo se les consult6 sobre la estructura, que deberia tener
una guia préactica de las caracteristicas sefialadas, obteniéndose los resultados

que se presentan a continuacion.

Variable: Factibilidad del disefio. (Ver resultados en el Cuadro 10/ Grafico 5)
Dimension: Factibilidad econdmica e institucional

Indicador: Disponibilidad de recursos econémicos, operativos y técnicos.
Indicador: Posibilidad de su aceptacién e implementacion.

Cuadro 8. Distribucion de frecuencias de la variable factibilidad del

disefio. (Cuestionario I1)

Sl NO
F Fr F Fr
Factibilidad 20 91% 2 9%
econémica
Factibilidad 22 100% 0 0%
institucional

Fuente: Cadevilla M. y Avila M.
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Factibilidad econémica e institucional

@S| mNO
25

20

15

10

Factibilidad Econémica Factibilidad Institucional

Graéfico 3. Fuente: Cadevilla M. y Avila M.

Analisis de los resultados: De acuerdo a los resultados obtenidos:

- EI 91% de los sujetos encuestados cree que el proyecto especial: “Disefio de
una guia practica sobre los aspectos emocionales de la relacion odont6logo-
paciente y sus implicaciones éticas”, es factible desde el punto de vista
economico Se concluye que existe la disponibilidad de los recursos economicos,
operativos y técnicos necesarios.

- EI 100% de los sujetos encuestados cree que el proyecto especial: “Disefio de
una guia préctica sobre los aspectos emocionales de la relacion odontélogo-
paciente y sus implicaciones éticas”, es factible desde el punto de vista
institucional. Se concluye hay una clara posibilidad de su aceptacion e

implementacion.
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Variable: Guia practica.
Dimensidn: Estructuracién. (Ver resultados en el Cuadro 11/ Gréafico 6)
Indicadores: Organizacién, Contenido y Presentacion.

Cuadro 9. Distribucion de frecuencias de la Dimension Estructuracion.
(Cuestionario 1)

Sl NO
F Fr F Fr
Organizacion Redaccion 3° 20 91% 2 9%
persona
Lectura rapida 17 77% 5 23%
Contenido Brevedad 22 100% 0 0%
Presentacion Sencillez 22 100% 0 0%
Uso de 16 73% 6 27%
ilustraciones

Amplitud 22 100% 0 0%

Uso del color 22 100% 0 0%

Formato digital 22 100% 0 0%

Fuente: Cadevilla M. y Avila M.
Estructuracion de la Guia Practica.
ES| ®ENO

Redaccion en Lecturardpida Brevedad Sencillez Uso Amplitud  Uso del color ~ Formato
3° persona ilustraciones digital

Grafico 4. Fuente: Cadevilla M. y Avila M.
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Analisis de los resultados:

Indicador: Organizacion

- EI 91% de los sujetos encuestados sugiere que la “Guia Practica sobre la
relacion odont6logo paciente” debe ser redactada en 3° persona. El 9% de los
sujetos opina que no debe ser redactada en 3° persona.

- El 77% de los sujetos encuestados sugiere que la “Guia Practica sobre la
relacion odontélogo paciente” debe ser elaborada como una guia de lectura
rapida. EI 23% de los sujetos opina que no debe ser redactada como una guia de
lectura rapida.

Indicador: Contenido

- EI 100% de los sujetos encuestados sugiere que la “Guia Practica sobre la
relacion odontdlogo paciente” debe contener contenidos breves.

Indicador: Presentacion

- EI 100% de los sujetos encuestados sugiere que la “Guia Practica sobre la
relacion odontdlogo paciente” debe tener una presentacion sencilla.

- EI 73% de los sujetos encuestados sugiere que la “Guia Practica sobre la
relacion odontélogo paciente” debe tener ilustraciones. El 27% de los sujetos
opina que no debe tener ilustraciones.

- EI 100% de los sujetos encuestados sugiere que la “Guia Practica sobre la

relacion odontdlogo paciente” tenga menos de 20 paginas de amplitud. El
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- EI 100% de los sujetos encuestados sugiere que en la “Guia Practica sobre la
relacion odont6logo paciente” se utilice el color.
- El 100% de los sujetos encuestados sugiere que la “Guia Practica sobre la

relacidn odont6logo paciente” sea redactada en formato digital.

Dimensidén: Utilidad de la guia practica. (Ver resultados en el Cuadro 22/
Grafico 17)

Cuadro 10. Distribucion de frecuencias de la Dimension Utilidad de la guia
practica (Cuestionario I1)

SI NO

F Fr F Fr

Utilidad de la 20 100% 2 9%
guia practica.
Fuente: Cadevilla M. y Avila M.

Uso de aspectos emocionales y herramientas
25 psicoldgicas en la practica odontolégica

20

15

10

NO

iTEM 11

Gréfico 5. Fuente: Cadevilla M. y Avila M.
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Analisis de los resultados:

- EI 91% de los sujetos encuestados afirma que las herramientas psicologicas y
los conocimientos sobre los aspectos emocionales del paciente y del odontélogo
son utilizados durante la practica odontologica. Un 9% afirma que no los ha
utilizado en su practica profesional. Se demuestra la utilizacion de los
conocimientos sefialados y la necesidad de una material como la guia practica

propuesta para asegurar el exito de la accion odontolégica.

Analisis general Cuestionario |1

- La propuesta del disefio de una guia practica sobre los aspectos emocionales
de la relacion odont6logo-paciente y sus implicaciones ética es viable desde el
punto de vista econdmico e institucional.

- Siguiendo las recomendaciones recibidas de los profesores de la clinica
integral del adulto, la “Guia Practica sobre la relacién odontdlogo paciente” se
elabord con las siguientes caracteristicas:

U En cuanto a su estructuracion, su redaccion se hizo en 3° persona como un
documento de lectura rapida.

U En cuanto a su contenido, se procuroé la brevedad.

U En cuanto a su presentacion, se procuro la sencillez, con uso de imagenes de
modo complementario, con un total de 16 paginas, usando el color y presentado

en formato digital.
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Conclusiones

- A través del diagndstico se pudo determinar como los aspectos emocionales
de relacion odontdlogo paciente son factores importantes dentro de la practica
odontoldgica de los estudiantes de odontologia, y como es primordial que el
futuro profesional posea las estrategias para enfrentar las diferentes situaciones
y necesidades. Para optimizar su desempefio debe estar actualizado en cuanto a
las herramientas que la psicologia aporta y que pueden ser utilizadas en la praxis
odontoldgica al manejar los aspectos emocionales tanto del odont6logo como del
paciente y lograr un ambiente ideal durante el tratamiento; finalmente y en vista
de la gran importancia con que se valora la ética en la odontologia, se concluyo
que una buena préactica clinica debe estar basada en la ética para garantizar la
formacidn de profesionales comprometidos con su entorno, con un desempefio
optimo de la odontologia.

- En cuanto a la factibilidad econdmica del disefio de una guia practica sobre la
relacidn odont6logo paciente se determin6 que el proyecto especial objetivo del
presente trabajo es factible, pues un altisimo porcentaje de los docentes
aseguraron que si estaban disponibles los recursos econdémicos para tal fin y en
cuanto a la factibilidad institucional de la propuesta se determiné que el proyecto
especial objetivo del presente trabajo es factible institucionalmente, pues la
totalidad de los docentes aseguraron que el disefio seria aceptado y apoyado por

la Universidad José Antonio Péaez.
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- En definitiva, el manejo de materiales practicos, sencillos e innovadores puede
ser una estrategia para estudiantes y docentes del area odontoldgica que
permitird optimizar la formacién teorica y la actualizacion en variados temas y
aspectos. Los estudiantes durante su formacion deben conocer y entrar en
contacto con la tecnologia de punta que dia a dia se perfecciona mas para

optimizar la practica odontoldgica.

Recomendaciones

- Se recomienda a docentes y estudiantes la reflexion, discusion e
internalizacion de la importancia que tienen los aspectos emocionales de la
relacion odontélogo paciente, pues se ha determinado que tienen tanto peso para
el éxito de la practica odontologica como los aspectos cientificos y técnicos.

- Se recomienda a los docentes de la Escuela de Odontologia que motiven al
estudiante en la elaboracién, utilizacién y perfeccionamiento de materiales
practicos que colaboren de manera directa con la optimizacion de las practicas
clinicas, igualmente se les sugiere desarrollar actividades practicas como
talleres para la discusién de posibles situaciones que seran enfrentadas durante
las practicas de manera que constituyan una preparacion enriquecedora y

efectiva.
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- Se sugiere a los estudiantes la investigacidn y profundizacion en las técnicas y
herramientas psicoldgicas que puedan ser utilizadas con los pacientes en
diferentes casos.

- Se exhorta a la Universidad José Antonio Paez la organizacién de eventos que
permitan el conocimiento, difusion y produccion de materiales innovadores que
puedan constituirse en elementos motivadores para los estudiantes de

odontologia.
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CAPITULO V

LA PROPUESTA

Introduccion

Esta propuesta esta orientada a solventar una necesidad existente en la asignatura
Clinica Integral | de la Universidad José Antonio Pdez ubicada en San Diego,
estado Carabobo. A través del desarrollo de la presente propuesta se pretende
proporcionar un material educativo denominado “Guia Practica sobre la relacion
odontélogo paciente” dirigido a los estudiantes que cursan la clinica integral |
de la Universidad José Antonio Paez con el fin de lograr la concienciacién de la
importancia que tienen los aspectos emocionales de la relacién odontélogo
paciente en la practica clinica desde una perspectiva ética, asi como los
conocimientos, recomendaciones y herramientas que puede utilizar durante su
desempefio clinico.

Para el desarrollo de la propuesta, se inicia con la presentacion, justificacion,
fundamentacion, objetivos, estructura y se finaliza con la factibilidad de una
propuesta de una Guia Practica sobre la relacién odont6logo paciente dirigida a
los estudiantes que cursan la clinica integral | de la Universidad José Antonio

Paez.
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Presentacion

Para el disefio de la presente propuesta fue necesario realizar el diagnoéstico,
cuyos resultados fueron presentados en el capitulo 1V. Se determinaron las
debilidades y fortalezas que poseen los estudiantes en cuanto a sus
conocimientos de los aspectos emocionales de la relacion odont6logo paciente y
la forma como lo utilizaron en sus practicas clinicas, con la finalidad de tomarlas
en cuenta al momento de realizar la propuesta, la cual fue elaborada en base a
cada una de las variables que fueron evaluadas, a través de los distintos

indicadores considerados durante el proceso de investigacion.

Justificacion

La presente propuesta tiene como justificacion el dar solucidn a la necesidad que
enfrentan los estudiantes de clinica integral | en sus primeros contactos con los
pacientes, ésta necesidad se refiere a poseer los conocimientos y herramientas
psicoldgicas necesarias para llevar una relacion odont6logo paciente éptima que
permita el éxito de la practica odontologica que se lleva en la Universidad José
Antonio Paez.

De la misma forma se estarian beneficiando los docentes del area, que tendrian
en la guia préctica, un compendio de contenidos sistematizados sobre los
aspectos emocionales que participan en la relacion del odontélogo con el

paciente y que puede constituirse en un apoyo a su labor didactica.
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Fundamentacién

La propuesta se encuentra fundamentada en la investigacion de fuentes
bibliograficas y electrdnicas, las cuales se consultaron para abordar la situacion
problematica y conformar el basamento teérico plasmado en el Capitulo Il que
fundamenta la presente propuesta.

Los diferentes autores consultados, orientaron a las investigadoras para
conformar la guia practica que pretende constituirse en un material que
contribuya al mejoramiento de la calidad de la atencion odontoldgica que se
brinda en las clinicas de la escuela de Odontologia de la Universidad José
Antonio Péaez.

En este sentido, se analizdé que durante los Gltimos afios, las instituciones de
educacion superior en el area odontoldgica han considerado que el tema de la
relacidn entre el odont6logo y el paciente debe estar presente durante todo el
proceso de formacion de los estudiantes, se ha mostrado gran interés en
incorporar enfoques interdisciplinarios y la introduccion de cambios que buscan
la adquisicion de competencias respecto a practicas para la comunicacién y las
actitudes de base en valores éticos.

De acuerdo con esto, en la formacién curricular del estudiante de odontologia se
debe insistir en el conocimiento de los aspectos intervinientes en la interaccion
del odontdlogo y la comunicacién con sus pacientes, a los fines de lograr un

entendimiento mutuo y contribuir positivamente a la salud integral de aquellos
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y de la comunidad, asi mismo debe conocer herramientas que la psicologia pone

a la disposicion optimizar la calidad de los servicios odontoldgicos.

Objetivos

Objetivo General

Proponer una guia préactica sobre los aspectos emocionales de la relacion
odontdlogo-paciente y sus implicaciones éticas, dirigida a los estudiantes que
cursan la clinica integral del adulto | de la Universidad José Antonio Péez, que

les permita mejorar la calidad de la atencion odontolégica que imparten.

Objetivos Especificos

1.Presentar contenidos y teorias de las fuentes bibliograficas y electronicas
aplicables a la clinica odontoldgica.

2.Plantear estrategias y herramientas psicol6gicas que puedan ser utilizados por
el estudiante en su préctica odontoldgica.

3. llustrar soluciones a posibles situaciones a encontradas durante su clinica

odontologica.

Estructura
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La propuesta, que se denomina “Disefio de una guia practica sobre los aspectos
emocionales de la relacion odontdlogo-paciente y sus implicaciones éticas” es
una propuesta encaminada a mejorar la calidad de la atencion médico
odontoldgica que imparten los estudiantes de la clinica integral | de la escuela
de Odontologia de la Universidad José Antonio Paez, presentando, planteando e
ilustrando teorias, estrategias, técnicas y herramientas que puede utilizar en su
relacion con el paciente, redactadas en forma de recomendaciones, sugerencias
y observaciones.

El mismo estuvo estructurado en secciones, que se corresponden a las variables
del estudio. Las mismas fueron:

- Aspectos emocionales del odont6logo

- Aspectos emocionales del paciente

- Recomendaciones relacién odontdlogo paciente

- Herramientas psicoldgicas en odontologia

- Herramientas de intervencion emocional

- La etica en odontologia

En cada seccidn sefialada se plantean los contenidos en forma de interrogantes
que aclaran de forma breve el aspecto tratado, se presentan graficos, cuadros,

esquemas para favorecer su comprension e internalizacion.

Factibilidad
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Después de establecer los aspectos mejorables, fue pertinente realizar un estudio
de factibilidad para determinar la posibilidad de la ejecucion del proyecto
especial planteado, asi como los costos y el grado de apoyo y aceptacion que la
propuesta generaria en el ambito universitario de la Universidad José Antonio
Paez.

Este analisis permitié determinar posibilidades del disefio de una guia practica
sobre los aspectos emocionales de la relacién odont6logo-paciente y sus
implicaciones éticas. Los aspectos tomados en cuenta para este estudio fueron
clasificados en 2 areas:

- La factibilidad desde el punto de vista econdmico: se refiere a la disponibilidad
de recursos materiales y humanos, ademas de recursos operativos y técnicos. En
este aspecto, se considera que el disefio de una guia practica sobre los aspectos
emocionales de la relacion odont6logo-paciente y sus implicaciones éticas,
requiere de un manejo minimo de materiales por seleccionarse como
caracteristica su edicién digital y contarse con los equipos informéticos de las
investigadoras. Asi mismo se considera el valioso aporte operativo y técnico de
parte de recursos humanos preparados en informatica que prestaron su
asesoramiento y direccion de forma gratuita.

- Factibilidad institucional: se refiere a la posibilidad de su aceptacion e
implementacion. Se considera que constituye una alternativa viable para
optimizar la relacion odontdlogo paciente, que puede ser utilizado por parte de
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los profesores como recurso didactico dentro de la asignatura clinica integral I,
quienes participaron activamente en las correcciones de contenido y forma
realizadas a lo largo de su elaboracién, pues lo consideraban un aporte
importante para la asignatura y en general para la formacion de los estudiantes

de la escuela de odontologia de la Universidad José Antonio Péez.

Ejecucion

Para cumplir con los objetivos de la propuesta, en cuanto a presentar contenidos,
plantear herramientas e ilustrar soluciones, se reuni6 el material disponible y
actualizado sobre los contenidos relacionados con los aspectos emocionales de
la relacion odontélogo paciente y se ajustaron a las variables seleccionadas de
manera que se estableciera una relacion dindmica y progresiva entre los temas
presentados. Finalmente se estructurd la guia practica para que sea sencilla,
funcional y agradable a la vista y al mismo tiempo su contenido tuviera
aplicacion directa en la préctica odontoldgica. Por tratarse de un material de
apoyo didactico fue evaluado permanentemente por el Tutor de contenido quien
realiz6 las observaciones y recomendaciones pertinentes a cada fase.

El desarrollo de la propuesta se realizé de acuerdo al cronograma semanal que
se presenta en el Cuadro 11:

Cuadro 11. Cronograma de ejecucién de la Propuesta

Tiempo/ Actividades Estrategias/ Evaluaci6n
Lapso Recursos
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Equipo informatico
Papeleria.

3 semanas Fase de recoleccidn Investigacion UPrimera  correccion
08/07/19  al | GRealizacion de un esquema | documental y de [ con el Tutor de
26/07/19 previo de contenido. fuentes contenido.

U Recogida de informacion | bibliograficas.

variada en cuanto al tema. Recursos:

U Discriminacion del  material | Humanos:

seleccionado por criterios de | Investigadoras

actualidad y pertinencia. Material:

Equipo informatico
Papeleria.

3 semanas Fase de organizacion. Clasificacion U Segunda correccion
29/07/19  al | GiSeleccion del esquema | Recursos: con el Tutor de
16/08/19 definitivo. Humanos: contenido.

U Ajustes de contenido. Investigadoras

U Seleccion de figuras, logos y | Material:

colores. Equipo informatico

U Practica de la diagramacidn de la | Papeleria.

informacion.
3 semanas Fase de estructuracion Diagramacion y | GTercera  correccion
02/09/19  al | U Aplicacion de instrumento de | resumen. con el Tutor de
20/09/19 recoleccién de informacion a | Recursos: contenido.

profesores del area clinica | Humanos:

integral. Investigadoras.

U Analisis de informacion. Especialista en

U Correcciones 'y ajustes de | informaética.

contenido y forma. Material:

Fuente: Cadevilla M. y Avila M.

Al finalizar el periodo se presentd la version final a la tutora metodoldgica para sus

observaciones y recomendaciones. ElI material denominado “Guia préactica sobre la

relacion odontologo paciente” cumple con las caracteristicas pautadas como material

digital de apoyo a la asignatura clinica integral 1 y en el mismo se verifican las

caracteristicas de brevedad, funcionalidad y sencillez que caracterizan un material de

apoyo didactico. La guia practica en su version final se presenta como Anexo 6.
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ANEXOS

Anexo 1. Operacionalizacion de las variables *

Objetivo de la investigacion
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Disefiar una guia practica sobre los aspectos emocionales de la relaciéon odontélogo-paciente y sus
implicaciones éticas, dirigida a los estudiantes que cursan la clinica integral del adulto I de la
Universidad José Antonio P4ez en San Diego, Estado Carabobo.

Variables Dimensiones Indicadores Instrumento items
Relacién odontdlogo-paciente: *Aspecto *Las emociones y | Cuestionariol | 1,2y
Es la relacién profesional de | emocional de la | el odontdlogo. (dirigido a los 3
intercambio interpersonal, | relacion *Las emociones y estudiantes) 4,5y
centrada en el aspecto humano del | odontélogo el paciente. 6
paciente, basada en el respeto, la | paciente *Uso de 7,8y
confianza, la comunicacién y el herramientas 9
compromiso ético. psicoldgicas.
Objetivo Especifico: *Implicacién *La ética en la 10, 11
Diagnosticar la necesidad de una | ética de la relacion | relacion y 12
guia practica sobre los aspectos | odont6logo odontélogo
emocionales de la relacion | paciente paciente.
odontdlogo-paciente y sus
implicaciones éticas.
Factibilidad del disefio: *Factibilidad *Disponibilidad Cuestionario 1
Es la perspectiva o posibilidad de | econdmica e | de recursos 1
la ejecucion del disefio. institucional econémicos, (dirigido a los
Objetivo Especifico: operativos y docentes)
Determinar la factibilidad del técnicos.
disefio de una guia practica sobre *Posibilidad de su 2
los aspectos emocionales de la aceptacion e
relacion odont6logo-paciente 'y implementacion.
sus implicaciones éticas.
Guia practica: *Estructuracion *Qrganizacion 3,4
Instrumento de caracter funcional
para la orientacién al estudiante
sobre el aspecto emocional de la
relacion odontologo paciente y su *Contenido 5
implicacion ética.
Objetivo Especifico:
Elaborar una guia practica sobre
los aspectos emocionales de la —
relacion odont6logo-paciente 'y *Presentacion 6-10
sus implicaciones éticas.
*Utilidad de la | *Uso en la 11
guia practica. practica

odontolodgica

*Fuente: Cadevilla M. y Avila M.

Anexo 2. Cuestionario |
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REPUBLICA BOLIVARIANA DE VENEZUELA
UNIVERSIDAD JOSE ANTONIO PAEZ
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA DE ODONTOLOGIA

CUESTIONARIO |

Estimado Estudiante: El presente instrumento tiene como finalidad recabar informacién que servird de insumo,
para la investigacién titulada: “Disefio de una guia practica sobre los aspectos emocionales de la relacion
odontélogo-paciente y sus implicaciones éticas”. La informacion tiene caracter anénimo y confidencial y sera
examinado por los responsables de la investigacion.

Instrucciones: Lea cuidadosamente las proposiciones que le presentan y responda marcando con una (X) en el
espacio correspondiente a lo que considere como cierto. Es conveniente que responda todos los items. Cualquier
duda debe aclararla con el entrevistador. El cuestionario es estrictamente individual y se agradece sinceridad en sus
respuestas.

Siempre Muchas Pocas Nunca
veces veces

1. Los aspectos emocionales del odont6logo estan involucrados
en la relacién que éste lleva con sus pacientes.

2. He usado los conocimientos sobre la inteligencia emocional,
el manejo del estrés, la empatia y el liderazgo al establecer una
relacion con mis pacientes durante la clinica integral I.

3.Es necesario manejar informacién  sobre los aspectos
emocionales del odontélogo ya que pueden mejorar la calidad de
la relacion odontélogo paciente que se desarrolla en la clinica
integral I.

4. El aspecto emocional del paciente debe ser considerado en el
momento de realizar un tratamiento odontoldgico.

5. He utilizado las teorias sobre tipologias de pacientes y
tipologias de relaciones con el odont6logo, al establecer una
relacién con mis pacientes, durante la clinica integral I.

6. Es necesario contar con la orientacion de teorias sobre los
aspectos emocionales del paciente para el tener mejor
desenvolvimiento en la catedra de clinica integral I.

7. Las herramientas psicoldgicas son instrumentos
fundamentales en la odontologia.

8.He aplicado las  herramientas de  programacion
neurolinglistica, coaching, psicologia positiva, inteligencia
emocional y comunicacién asertiva al establecer una relacion
con mis pacientes durante la clinica integral I.

9. Es vital conocer el empleo de las herramientas psicoldgicas
aplicadas a la odontologia durante el desarrollo de la catedra de
clinica integral I.

10.Los fundamentos éticos de la odontologia deben ser tomados
en cuenta durante la practica odontolégica.

11.He utilizado los principios de autonomia, no maleficencia,
beneficencia y justicia que establece el Cédigo de Deontologia
Odontolédgica, al llevar una relacién con mis pacientes durante
la clinica integral I.

12.Se deben manejar los principios de ética aplicados a la
odontologia durante desenvolvimiento de la céatedra de clinica
integral I.

iGracias por su Colaboracion!

Anexo 3. Formato para la validacion del Cuestionario | segun juicio de expertos
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REPUBLICA BOLIVARIANA DE VENEZUELA
UNIVERSIDAD JOSE ANTONIO PAEZ
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA DE ODONTOLOGIA

VALIDACION DEL CUESTIONARIO I SEGUN JUICIO DE EXPERTOS

A continuacion se le presenta una serie de categorias para validar los items que conforman este
instrumento, en cuanto a cuatro aspectos especificos, para ello sirvase marcar con una X en la alternativa
que Ud. considere correcta

TITULO DEL TRABAJO: “Disefio de una guia practica sobre los aspectos emocionales de la relacion
odont6logo-paciente y sus implicaciones éticas”

AUTORES: Maria Cadevilla y Marien Avila.

PERTINENCIA

CRITERIOS (Oportunidad ?R';Adsc'g?n'j) (C%?:Eiﬁy;'g‘a) DECISION
Conveniencia) P
ltems Adecuado Inadecuado Adecuado Inadecuado Adecuado Inadecuado Dejar Modificar Quitar

of~N|o|o|s|w |-

OBSERVACIONES:

VALIDEZ DE INSTRUMENTO:
APLICABLE: NO APLICABLE:

APLICABLE ATENDIENDO A LAS OBSERVACIONES:

DATOS DEL EXPERTO
Nombre y Apellido C.l Firma

Profesion Nivel Académico Fecha

Anexo 4. Cuestionario 11
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REPUBLICA BOLIVARIANA DE VENEZUELA

UNIVERSIDAD JOSE ANTONIO PAEZ 87
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD

ESCUELA DE ODONTOLOGIA

W

CUESTIONARIO 11
Por sus méritos académicos y profesionales se solicita su colaboracion en el sentido de emitir sus
opiniones acerca de la factibilidad econdmica e institucional y sus sugerencias para el proyecto especial:
“Disefio de una guia practica sobre los aspectos emocionales de la relacion odontélogo-paciente y sus
implicaciones éticas”, el cual estara dirigido a los estudiantes que cursan la clinica integral del adulto |
de la Universidad José Antonio Paez en San Diego, estado Carabobo.
La problematica se refiere a que la institucidn no cuenta con un material que oriente al estudiante en
cuanto al proceso emocional que esta involucrado en la relacién del odontélogo y los pacientes que
asisten al servicio, asi como las herramientas que puede utilizar para mejorar la relacion que ha de llevar
con sus pacientes y asi optimizar su accion odontolégica desde una perspectiva ética.
Conteste los siguientes planteamientos de acuerdo a su experiencia y el conocimiento que tiene usted de
la Universidad José Antonio Péez.

1.;.Considera usted que el proyecto especial: “Disefio de una guia practica sobre los aspectos
emocionales de la relacion odont6logo-paciente y sus implicaciones éticas”, es factible desde el punto
de vista econémico?

SI____NO__

2.;Considera usted que el proyecto especial: “Disefio de una guia practica sobre los aspectos
emocionales de la relacién odontélogo-paciente y sus implicaciones éticas”, es factible desde el punto
de vista institucional?

SI____NO___

3.¢Cree usted que el disefio de la guia practica debe realizarse como un instrumento de lectura rapida
para el estudiante?

SI____NO___

4.;Cree usted que la redaccion de la guia practica debe hacerse en tercera persona?

5.5l NO

6.¢Considera usted que los contenidos de la guia practica deben desarrollarse de forma breve?

Sl NO

7.;Considera usted que la presentacion de la guia practica sefialada debe hacerse de forma sencilla y
agradable a la vista?

SI____NO___

8.¢Cree usted que la guia practica deberia llevar ilustraciones y/o animaciones?

Sl NO

9.;Considera usted que la estructura de la guia practica debe estar limitada a un maximo de 20 paginas?
Sl NO

10. ;Cree usted que la titulacion y formato en general de la guia practica debe incluir el color como
elemento fundamental?

SI____NO___

11. ;Considera usted que la guia practica debe estar disponible en formato digital?

Sl NO

12. ;En su practica profesional ha utilizado usted las herramientas psicoldgicas y los conocimientos
sobre los aspectos emocionales del paciente y del odontélogo, para mejorar la relacion con sus pacientes
y optimizar su préactica odontolégica?

SI____NO___

iMuchas gracias!
Anexo 5. Formato para la validacion del Cuestionario Il segun juicio de expertos
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REPUBLICA BOLIVARIANA DE VENEZUELA
UNIVERSIDAD JOSE ANTONIO PAEZ
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA DE ODONTOLOGIA

VALIDACION DEL CUESTIONARIO Il SEGUN JUICIO DE EXPERTOS

A continuacion se le presenta una serie de categorias para validar los items que conforman este
instrumento, en cuanto a cuatro aspectos especificos, para ello sirvase marcar con una X en la alternativa
que Ud. considere correcta

TITULO DEL TRABAJO: “Disefio de una guia practica sobre los aspectos emocionales de la relacion
odontélogo-paciente y sus implicaciones éticas”

AUTORES: Maria Cadevilla y Marien Avila.

PERTINENCIA

R CLARIDAD COHERENCIA <
CRITERIOS (Oportl_mld_ad (Redaccion) (Correspondencia) DECISION
Conveniencia)
Items Adecuado Inadecuado Adecuado Inadecuado Adecuado Inadecuado Dejar Modificar Quitar

Rlo|o|v|o|u|afw|r|-

o

OBSERVACIONES:

VALIDEZ DE INSTRUMENTO:
APLICABLE: NO APLICABLE:

APLICABLE ATENDIENDO A LAS OBSERVACIONES:

DATOS DEL EXPERTO
Nombre y Apellido C. Firma

Profesion Nivel Académico Fecha

Anexo 6. Validacion del Cuestionario | segin juicio de expertos
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VALIDEZ DE INSTRUMENTO:

4

APLICABLE:

NO APLICABLE:

APLICABLE ATENDIENDO A LAS OBSERVACIONES:

DATOS DEL EXPERTO
Nombre y Apellido C.I Firma
: - - T
Melba Onido de Degiind SISLHO Al B
Profesitn Y Nivel Académico ~  Fetha
Obory#2bos0 Doclsrado (0 - 08 2009 -
VALIDEZ DE INSTRUMENTQ:!
APLICABLE: NO APLICABLE:
APLICABLE ATENDIENDO A LAS OBSERVACIONES:
DATOS DEL EXPERTO
Nombre y dpellido ClI Firma Vs,
/.Z\‘iaaw:u Y Derrcey J - 220 ST W
) Profesion Nivel Académico Fccha
Opodioogp S opeececlaf 0/ I/ 2009
VALIDEZ DE INSTRUMENTO:
APLICABLE: NO APLICABLE:
APLICABLE ATENDIENDQ A LAS UBSERVACIONES:
DATOS DEL EXPERTO
- Eombre ¥ Apellido C.1 C /J’-T_j'rma. M
ool Ve | Q4 393093 Credbley 4~
Frofesién Nivel Académico Fecha | ]
Omonrhlotd | Tz, Mo ol-09-toi5 |

Anexo 7. Validacidn del Cuestionario Il segun juicio de expertos
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VALIDEZ DE INSTRUMENTO:

v

APLICABLE:

NO APLICABLE:

APLICABLE ATENDIENDO A LAS OBSERVACIONES:

DATOS DEL EXPERTO
Nombre y Apellido C.I Firma
; - S
Molba Ovido e Degini  SBKEHO Al RoeoR
Profesion Y Nivel Académico ~  Fetha
@ﬂmﬁc@w Docts ado [0 -0 -20/F -
4
YALIDEZ DE INSTRUMENTO:
APLICABLE: NO APLICABLE:
APLICABLE ATENDIENDO A LAS OBSERVACIONES:
DATOS DEL EXFPERTO
Nombre y Apellido C.1 Firma -
Blouys § Dresn W L7438 /of—+F
Profesién Nivel Académico " Fecha
Oboy roipdna_ Bopeecnoestl »0(2 [ 50
YALIDEZ DE INSTRUMENTO:
APLICABLE: L NO APLICABLE:
APLICABLE ATENDIENDO A LAS OBSERVACIONES:
DATOS DEL EXPERTO
Noembre y Apellido C.I Firma
havedla el | EY 890y y Ll YL
Profesidn Nivel Académica Fechd [
Omotolg o TlewEn  MOwel O] —09- 1ol
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Anexo 8.

Guia practica relacion odonto6logo paciente.
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CLTA FRACTICA RELAOON ODONTOLDCD FAOENTE. Z015.

W

GUIA PRACTICA
RELACION ODONTOLOGO PACIENTE

Cadevilla M, Avila M

@;qué ES LA RELACION ODONTOLOGO PACIENTE?

#E: 13 relamidn profesional de intercambio
interpersomal, eentrada en el asperts humano del
paciente v bazada en &l respeto, la confianza, ba
comunicasion v &l CompTonT st S e

#Muchos fartores relacionadss @mn los asperctos
emorionales del odontélogn v de los parientes,
pueden influir en el establerimients, caracteristicas v
calidad de una relarion edontdlogo-parienta

ASPECTOS EMOCIONALES DEL ODONTOLOGO

Ea;qué FUNCION DEBE CUMPLIR EL ODONTOLOGO?

W

\ 4
A-4

El odontiloge debe prestar asistenciaz odontolgicn prevertiva ¥ curativa,
atendiends ¥ apficande tratamicente dirico-bueal a lbs porenrtes, a [T de
presemar se biene stary seled beoal,

a;,ﬂl.hi[.EE SON LAS TAREAS QUEDESEMFENA UN ODONTOLOGOT

#Eaminar al paciente para
digznostear la= lesiomes
edstentes en 13 cavidad bueal v
determinar datos para s histonia
madica,

#0rientar en laz térmicas de
zahud bucal

#Atender emergencias odontoloicas,

#Realizar tratamients de protesis emdondas,
perisdondas,  endodondas, grigdongas,
obturaciones de amalgamas v porcelanas, drugia
bucalmenor vy profilzds dental

#Tomar radicgrafiaz e interpretarlas  para
diasnosticar apropiadamientea

ag,ﬂl.lj;[. ES EL PERFIL DE UN ODONTOLOGO?

#Pozeer habilidades
COmUTican 6.

#Tener empatia v saber tratar on
lo= parientes para comsesuir que sa
sientan comodos v relsjados,

#Tener habilidades manuales.

ﬁ
KIA

% Tener capacidad de utlizar equipss especializados.
#Tener caparidad de poner atencidn alos detalles,
#Tener resistensia v condicion fisica mmima
#Tener interés por la cencia v aptitudes cientificas,
#Estar comprometido con sus sEmejantes en una
Prads etica, apegada a noTmas v princpios ehcos




] - - - -
ll‘- # LLTA FRACTICA RELAOON ODONTOLOCO FAOENTE. Z0I5.

;,CU;EL[.EE SON LAS RESPONSABILIDADES DEL ODONTOLOGO?

«'Praparcianar un tratamiema dz cabidad
de farma competemtz, &N N emama
segura ¥ protegida

~Trahafar «n <l mejar imtards el pacdemte
=i discrminacidn en cwamea 2l s a la
atenciin ¥ 2 bas tratamiamias necesaTiaE

Mo permmr que influencias extiTnas
imerfieran en sus respansaflidades
profesonakes ¥ i hberad de ejercicia de
s pradasiimn

~"Tuminisrar sila Lk atencidn parz k que
tene iz hahiidides necemanas, que debe
actaltzar penddicamaents 2 Ja Lirga dz s
vida prodesional

«Respatar &l derecha dal paciemts de <legir
1 ada baremamtz § garantmar Lk
canfidenciabdad dz Lk idarmacidn p de b

archives dal paciemte.

~'Proparcianar &l packms o sm
reprase miamts kegal toda ki miarmaciin para
permitirlzs pardcipar &n <] procesa de tama
de decigomes.

Ravizar § sxphcar claramemts todis ks
pasibilidades de tratamiemias ahernathvas,
para obmaner &) comszmomianto ifarmada
dal paciamma

«"Raranacer & derecha dil paciemtz 2 tamer
un puma de visa prapi sn cwamta al
tratamiamta, & qus sz ke afrezcan apoanes de
tratamiama abernativas ¥ 2 boscir oma

segunda apmidn profesoma] o Jadessa

ﬁ;,CUJi[.EE COMP ETEN CIAS SON NECESARIAS EN EL ODONTOLOGOT

“Competencias  personales: gus detsrminzn
como =2 relzrionz conszo mismwoc k2 oconcisnriz
e orionzl, &z valorzrion zdaruzdz, k2 confiznzs en
£l mimmo, & zutoromtrol emocionzl Lk
transperanciz, i zdaptebilidad, k& inicistive r <

Optim ism o,

#Competencias soriales qus datsrminzn cano
£a palzriomz con los demie: empatiz, coneisneiz da
Iz orgenizzritm, sarvicio, lidarerzo, ctelizedor dal
czmbig sasticn ds conflictos, rzbejo en aquipo ¥
colzborzcion.

#Lompetenrias de
caracter  gemeral:  sar
zmzble, perisnts, possar
zptitudes parz = lidarzzrgo,
t=mar ceparidzdas
OrsEnizativas, sor cEpez da
caimzr 2 Iz gents, ceper da
prastzr ztemrion 2 detzlls,
a7 [EpEX de respREr 2
persomzs  de  todos  los
orizenes, possar hebilidzd
perz resplver  problemas,
hzbilidzdes comunicztivas ¥
practiczs v estzr en forma
fisiczments,

La adontologia exuna profesion que exige elsentido estético de

ur artista, Iz destreze manual de ur cirvfans,. los conocimientos
cientificos de un medico ¥ lo paciencia de un monje.
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LCEJI'-’IG EL 0DONTOLOGO FUEDE CONTROLAR S US NIVELES DE ESTREST

convertiTss en estres.

4  El cdontdlogo estd sujeto 3 presiones psicolizicas que pueden Dezar a provocar
azotamients pscoligico v aparecer antomas como depresion o ansiedad v

#  Las persomas estresadas reducen su emipatia v fienen mas dificultades en codificar las
emociones de los demas dificutands las relaciones v disminuvendosu rendimiento.
Para controlar los niveles de estrés puede segur las  siguientes

recomendaciones:
vAceptar el estrés seremamente v | v Identificar sus propios agemtes vPlanificar qué hacer cuando
sinirriarones. esiresantes ¥ Acepar sus aparezran sitluaricnes
reaccicnes emorionales, estresantes.,
vAprender abilidades de vRecordar las metas alcamradas, | viGestionar suagenda, establecer
comurtcacricn verbal ¥ no verbal. pricridades ¥ fijar fechas limite.
v Somreir ¥ usar el sentido del v Noaspirar el perfecrcm smo vCambiar el entorne ¥ las areas
e, porgue produce frustracion consEAntemente.
immecesaria.
vRespirar profundamente, tomar |+ Cuidar 1a salud llevande un vEstudiar témmicas de solucion de
tiempe para relajarse. ritmoe de vida saludable, buena problemas o situacicnes
alimentaricn ¥ ejercicio fsico. corflictivas.

vHablarse a = mismo para auto
controlarse.

v Aprender témmicas de relajacion
v meditarion

v Mantener los equipos en buemas
condiricnes.

ﬁamn QUE ELODONTOLOGO DEBESER LIDER?

#El liderazan es 13 habilidad para
oTiEntar aun srups harcia €l loare de

una met3 aplicando lo=
CONOCTEntos ¥ artitudes
perzomales,

#El liderarzp farulta 3 sintonizar
con Jos sentinientos de las personas
¥ los encaura en una direcdon
emorionalmente positdva

#El hider zenera el estads de animo adecuade a las

crcunstancias, uilizands su empatia v entusiz=ma
#E odontdloge Hene la responsabilidad de ejercer
un Liderazze que condurca a obtener los resultados
deseadss ¥ 3 2enerar un ambiente positvo.

#E odontdloge lder debe zer capar de escuchar
criticas desde 13 asertividad v la humildad
consiguiends aclarar epectativas ¥ validar los
Compromisos adquindos.

ﬁi_CUﬁLEE SON LOS MODELOS DE ACTUACION DEL ODONTOLOGOT

1. Patermalista.

2 Informativo.

3. Imterpretative

4, Deliberativo.

d Lz comumcaciin = P
urd dirgnciomal Lz | ==
mmdarmac#m  canduce  al

dal paciemta.

El paps] d:l adamtdlaga - El
técmica, impersanal
sspecializada ¥ no considera

packmts: 2 comsemdr Lo | b walares d:] enferma El | dacidanes ¥
prapuesta dz] adamdlaga | paciemtz, tras sstar | profesonal acomssia ¥
COma &XPeTa, qukn na | imMarmada, decide quid 2

thene en cuenia bas valares | tratamiammios recthind

S

odamdlaga
razzata b walares di
packmtz en Lk tama ds

F Es Partcipativa la
camumizasiin & Wdmeociomal
Pramusve li awranamiz d:] paciemte
¥ prapans qus &tz determing ba que
conadera adecmada para 1 12
dectadn &5 del packmiz pera &
odamtdlaga propome oual seriz L
mis adernada.
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ASPECTOS EMOCIONALES DEL PACIENTE

#El tratp 3l paciente
pusde variar e
diversas TAmeTas
dependiends del sujsto
en = rimme. de su
personalidad, edad,
patolozia v mvel sono-
cuttural v econamico.

o\\

presentar deficiendas, discaparidades o mimsvalias
fiscas o paiquicas asl como carendas a nivel sodal
pobreza o envejerimients fisidosico natural

#5on mrmunes 13 falta de higiens ¥ fata de cuidados
dentales en general que pueden verse reflgjados a
nivel dela exvidad oral asi como alteraciones severas
enla dietay lanutricion,

#L{ada paciente presenta diferentes tipos de

#Alaungs de los
pacientes pusden

necesidades de tratamients v rehabilitamion.

:COMO PUEDEN SERLOS PACIENTES DE ACUERDO A SU PERSONALIDAD?

comaodo v confie en & odontdlozo.
]
C’:‘I'iE!] impulsivo

b Lapersonalidad del paciente es clave ala hora de establecer un elima de confianza en 13 consulta dental
¢ Es necesario tener en cuenta qué tipo de padente se estd tratando para hacer que cada pacients e Senta

20

#Ez unapersonadecidida y seria

#5uele centrarse en los resultados del tratandents ¥ quiere shorrar
temps por lo que toma sus derisiones con cierta rapidezs

#No lg zusta mantener una conversamion informal demasiado

prolonzada

i
GI*E] expresivo

JCome tratarle? Respondsr de
mznerz ripida v efiez 2 mus
napesidades e intenter que k visi
sz lp mis productiva posibl

%E: altamente emooional

#Prefiere sodabilizar para sentirse cimods en la consulta v mantener
una conversarien con & odontslozo.

#Es una persona desorzanizada que presta poca tencion v que Hende a
compartr su vida personal con el profesional que Js esta tratanda.

@'-E] amigahble

#Ez lzal, confiado v abierte pero poco constante,

#5e trata de una persona cuya toma de decisiones es lanta, ya que es
prudente respects 3 lasz comseruencias que puede 3cATEAT UR
tratamients dental

#No responde ala presion o motivaciin por parte del especializta

i ..
GI'I-E] analitico

JComo  tratarle?  Explier  los
bensficiee d2 un  detzrminzdo
trzemisnte v motivarls 2 saguir
unz rutinz d= higi=ns bumdaniz]
optimz,

JComo tratarle? Trenguilizzr 2
pecients explicindola pumto por
punto & tretemisnto 2l qua se va 2
sometar v cuiles son ks ventzfs da
écta,

JComo tratarle? Aportzris

#Tiene tendenciaa la critica excesiva, es rizgido e inderiso.

#E= detallizts, reservado, rigurose, no emocimal ¥ necesita pruebas de todo.

#Suele necesitar informarién edtenza sobre el tratamients al que se va a
someter, Tiene una ments muy téenica por lo que le cuesta escoger una opoian]

pecientements informzcitm
adiciomnzl sobre zl
tratamisnto.
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G )
El pasivo-agresivo

#Para esta persona, e odontSlozp asume toda L
responsabilidad del tratamiients v esta 3l frente de la situasi on.
#Selinitaasezuir de manera pasiva las fases del tratamients en
cuestdn, pere azrede con su pasividad.,

#No cumple con las prescripriones.

i
C]"-E] cooperativo

iComp tratarle? Centrzrss en sjercar su
tzrea profesionzl, mostrendo confiznzz ¥
tranguilizands 2 parisnta en todo momento
Sefizlar perisntaments qus £i no colzborz 2l
trztzmisnte sori menos efertive ¥ mas
profongzdo,

#%5e muestra abierts a colaborar,

#Ezcucha atentaments ¥ hace preguntas interesantes,
#Demuestra fuerte motivacién para cmseguir los mejores
resultados.

@lﬁE] directo

JComp tratarle? Aprovechzr & zyudz dal
pacienta, Hzrsr gque &) perisnts == sisntz
comodo v szqus &l mayor provecha,

#Es serio v hablarapido.

#Presionaal odontdlozs v parece que no escucha
#Mantiene una postura formal v tene sus chjstivosclares.
#Fide zoluriones bazadas en los hechos=,

@:]'-E] Googleador

#Tiene aire de suficiencia y cararter ativo.

#Es una persona que esta concienciada con la sahud bucodental
#Pretende saber mas que &l odontaloan.

#5e donmenta amenuds inmrrectamente por tratar de buscar
informacién en Internet.

@‘]’*Cun ansiedad dentalu cdontofobia

JComo tratarle? Expliczr da Iz formz mis
clzra ¥ transperents posible &l tratzmisnto
2l gus == va z somstst, tEnto el
procadimisnts comolos resuitzdos,

JComp tratarle? Ser perisnts e intsntzr
explicer == opriones de traEmisnto d2 k&
mznerz mis profesions] posibla,

#Perzona nerviosa, que tiene nieds de arudir a 1a clinica
dental

#5uele suponer una mayor dificuttad alahorade zestionar la
situarion.

iComo tratarle? Sugerir métodos da palzfzritn
parz fzeilier < tretemiento ¥ Zzrantizsr el
bisnasizr durznt= & proceso, Tranguilizer 2 =
Persoma fcon estraiagizs de mansjo emoodon:zl
[nformezr sobra los tretemisntes de sadaridm
comscisnts,

) E1 h ostil

#No tiene autscontral

#Demuesira hostilidad verbal en forma de descalificariones ¥
SAPCAETSS & CoN insulos v amenazas,

#Puedellezar hastala vislenoia

#5e presenta en casos de emerzenca, aterads, ¥ exize ser
atendido rapidamenta)

2Como tratarle? Mentener b czlez = inviter de
formz edurzdz 2 qua == tranquiies, zszsurindols
qua va a s&r tretzdo prontz ¥ debidaments, Es
contraproducents disoutir con ests pacisnts,
Pusds zuspendsr k& consulte hastz gus lEs
condiciemes sazn farorables,

@lE] manipulador

iComo tratarle? Ser cuidzdoso v eviter

#Intenta consezuir privilezios, reposos o récipes de psicofarmaces,

Fresentands su £a50 COT Caracteristicas muy esperiales.,
#Buscaapovo de personas influyventes e intenta sobornar,

Ccomprometsrss Con estos pedantss en
sus actos deshonestos, Asumir unz zctitnd
profesionz] perz gus no haya hgEr 2
equivooos,
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1EI"*IE!] desconfiado

#Tiene un comportamients suspicaz,

#E= muy observador i caloula muy bien lo que dice o hace,

#Ez zusceptble e hipersendgble a la critica piensa que
continuam ente =8 18 estd censurande.

#(Cres zsiempreque las personas lo estin tratando de engafiar.

{EI\E] dependiente
#MNo tomainiciativa ¥ ne expresa desaruerdo.
#Lonsulta cosas ingznificantes ¥ rezresa al  consultorio
frecuenteniente a solicitar consejo o lama por teléfona.
#Ez insezurs v z8 3pez3 a alauien sin €l cual =2 anzusta
#FPrezunta a otra persona sobre Jo que & mismo debe decidr.

@\E] seductor

#Tiene la tendencia a coquetear con las personas de cieris
st Zi g,
£a atuendos, posturas, lenzuaje v mimica provocativos

{@}

;Cémo tratarle? Con prudsnciz, pacienciz,
toleranciz v sutilezs, g2 ko debe senaler que
fu desponfisnrs  intsrfisrs = zliznzz
terzpiuticz, mwr importents perz su
T2CUPSTECIOMN.

LCémo tratarle? nsistir en qua tome sus
decizionas v confiz en ells, No sa ks debs
rachazar,

LComo tratarle? Adopter unz zctitud ssriz
¥ respetupss, pididndols con respeto gus
zrlara L= intznriomas da sw
comportEmisntn, 2 & ver gua == ko ofreps
Unz ztenciin merzmenta profasionzl

ﬁgﬂﬁlﬂﬂ FUEDESER LA ACTITUD DEL PACIENTE CON SUODONTOLOGO?

|| Paciente cooperativo:

|| Paciente particpativo:

plonde € paciente de una forma
pasiva obedece en todas las fases
del tratamients, es demrn s dea

tratamients.

responsabilidad v el mandao.

pLuands el pacients, informado
de zu estadp v de su plan de
tratamients por parte  del

Devar sin resistencia v el | odontdlozo, estd dispuests a
odontdlese  asume toda b3 | colaborar v asesuir cada fase del

pLuands =& establece una buena
relafidn de mutuo acwerds v =e
comparten responsabilidades para el
mantenimients de la sahud oral

.

ﬁgﬂﬂ MO COLABORA EL PACIENTE CON EL EXITO DEL TRATAMIENTO?

paralo cual puede recomendar constantemente:

#Iniciar ¥ confinuar €
programa de  tratandents
Fresrits.
#Aziztir 3 las horas de consulta
citadas,

#Tomar worrectamentz L3
medicarion prescrita,

El odontdlozo debe indicar on daridad que & &ito del tratamients depende del comportanients del paciente,

#Mantener los cambics inidados en el estile de vida
hariaunamigjora delos hibitas v delahigiene oral
#Fealizar correctaments &l rézimen terapéutico
indicade para sus cuidados en el hozar,

#Evitar comportamientss de riesze que pusdan
infhuir en zu estado de zahud oral

El médico ro debe tratar I enfermedad siro al paciente que Iz sufre
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W EUTA PRACTICA RELAOON ODONTOLOGD FAOENTE. 20165.

;,CU;EJ.[.EE DEBEM SERLOS COMPROMISOS DE LOS PACIEMNTES?T

Faraque el odontalozo realice su trabajo en un entorno serens ¥ sezurs, v ofrerca atencidn de calidad, debelograr
que &l pacients esté clarg de alzunos compromisos:
#Fespetar €l bienestar del profesional % #Aceptar su responsabilidad en relacién a su sahud

chmico. bucodental =zizuiendo € conssjp. l medidas
#Comprender ¥ aceptar 13 realidad ¥ los preventivas v laz recomendariones dadas por el
Hmites de la cdontologia actual odontoloz.

RECOMENDACIONES RELACION ODONTOLOGO PACIENTE

ﬁ;,ﬂfl MO LOGRARLA CONFIAMZA DEL PACIEMNTE?

+Tomar en cuenta que el v Organizar el Hempo de las vInformar con lenguaje claro cual

Primer contacte va a definir consultas para no hacer &5 5u estado ¥ su realidad con
€l futuro de 1a relacion. esperar a los pacientes. respecto al tratamiento.
v'Llamar al paciente v Animar al paciente a colaborar v 5er puntual. . .
por su nombre. ¥ mantenerlo motivado.
igilar los aspectos v Tratar al paciente
;:H tEmicos COn UnA STAN S0NTi5E. .

l@;FDRQUE ESIMPORTAMNTE MOTIVART

#La motivadon esuna .
;e
4
C_:x’j

%4 trarés de 13 motivaridn el odomdlozo puede
consezuir que lo que ensefia a Jos pacientes sea
intesrads en sus costumbres v se comvierta en un
habito de sahud.

#A fravés de la motivadon se oea un ambiente
emocional, donde el pariente siente que obtene, lo
que necesita baje su puniz de vista, ¥ en donde &l
odontolozo Jz ofrece Io mas indicado para su caso.

interna del individuz que le
anima a actuar en fundon de
satisfacer unanecesidad.

#La motivadon conlleva ideas,
dBseps ¥ ESpETANZAS quUe inidan,
mantenen ¥ resulan &l
comportanients haria
determinados objedvos.

La comprension del ser humaro conto un ente Bio--nsioo-socio-
espiritual. amerita que se conciba Iz lzbor asistencial,. conto una
via de imteraccion de diversas disciplinas que confurntanie nte

conviver parg generar un bepeficio en la remision de Io que
afecta el hienestar de los personas
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' EUFA PRACTICA RELACTON ODONTOLOCD FACENTE. Z0IS.

E_QUE RECOMENDACIONES SEDEBEN SEGUIR EN LA CLINICA DENTAL?

—] FEEDICTIEILIDAD EN LD5S

FEOCEDMMIENTDS
DENTALES!
@ Exphcardz 2l paciemz o qua

s ke va & realmar con
amalacidn ¥ lusga cumplr
ssrictamentz &n i prictica

can Ja exphoada
@miciar can pracedimizmias
sancillas, simplas,

distanciandas las  terapias
campladas para L etapa fmal

INTERNALITACTON: |

@ En caza de ansedad exphcarlz &l paciemts que extste una poblacidn
con temarss smilites ¥ na @5 & dmica &N presamiar @Etas sEnas ¥
simtamas amte ki atencidn adamtaligica

@ Hacerse hincapd en que li sruacidn que atraviess & temparal ¥
tranartaria

VEREALITACION DE LOS EFECTOSDEL TRATAMIENTD

DENTAL!
@ Racanosar amtz <] paciemts lis malestas inharemees 2l

procedmizma demtal] ¥ asegurarls que se trataran dz
reducir an ki medida dz Ja pashle

dal tratamismto para parmir
Lz adapricidn progresva J:l
aciamte

CARACTERISTICAS DEL
CONSULTDERID!

@ DizpameT de un ambmemt: trangquila qus
calabare 2 Lz relijacidn da] paciemta

@ Ulizar midsica ¥ Jas alares agradahles
dura ez ki cansuba demea] para dismimr
L anzedad

@ Cuzrdar hasta ¢l mamamta d s uea <]
mezrumantal que pudisra sar detaname
di Lz ansiedad

ENTREMAMIENTDO CONSTANTE TEATAMIENTD

FOR FARTE OEL INTERDISCIFLINARIO CON
DDDKTOLOGD: EL FSICOLOCO CLINICD:
& Praarars: aceTca dz $En caza Jde une foerse
comacimizmias higong an crists de ansteda d duramz 21

pecalagia climca, con dmfss <n tratamiamta odamaligioa @
ticmicas pEicaldgicas destmadas prafarihle swpender L
al camral d: L ansedad actnidad  y memir 2l
acasiomada par axtimulas pactamtz &l paicdlaga clinca
adamalagicas [Psicalagiz #inchur damra de Lk
anbizads 2 Lz Odambalariah historia clinca un apartada
paicaldgica dandz =]

paciamsz pueda racanooar,
i » SX[reEaT ¥ calegormar su

nrval ds ansedad amte L

Fl'{:ﬁ atencidn adamtaligica

ﬁgﬂﬁ MO MEJORAR EL FROTO COLO DE ATENCION AL PACIENTE?

th .. . .
qupluranuu Brevia o anammnesis

%Tomar en cuenta que el lenzuaje
1o verbal es tan importante como

#Dezarrollar 1a parte tradicional dela anamnesis con
. Frezuntas directas como jQué le pasa?, ;Desde

que €l pariente eprese con sus (] cuande?, ;A qué Jo atribuye?
propias palabras lo que le orurre,
#Mostrar una arttud de profunda #En cazo de que percibir un grade de ansiedad

esrucha e interés va que ademas
delainformariin que recoge sinve
para mejorar la buena relacidn
terapautica,

dental alte =e debe indazar sobre el particular, con
comentariss ¥ prezuntas come: -Me da la impreson
que est algo agitado. ;(ué srado de intranquilidad Je
c3usa arudir 3 un cdonioloze? jHa temdo alzuna
Experiensia desazradable anteriormente?
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Y
[E‘\leara cabo la exploracion bucal.

#Pedir PETHIsE S
siempre al paciente

antes de realizar la ?" %{?ﬂ.
eploraridn bucal pues -

i boca tene un
COTIpOTEnte intmo v
muchas personas son
TE3acias 3 que 8 les

#Dar apovo al pacients, brindarle irfformarion sobre
su enfermedad v posibles schidones v estimularle a
que 3 acbwo en el tratamiento.

#Dar zesuimients al paciente v faclitarle confianza,
familiaridad v dizponibilidad.

#Encontrar una meta que zea zencilla de vizualizar
por € paciente, fransmotirle 13 posiblidad de
alcanzarla v fasilitarle informarien atractiva sobre los

#Harer presuntas abiertas al paciente que lp inciten

a la refl=idn acerca de lo podtive de Jevar a cabo

Eanine beneficios del tratamiento.

#Adoptar un paradizma :JHI:J'J

colaborative, presuntar — oy

al paciente quﬂambi-ﬁ I tratamients v a reforzar su determinacion.
estd dispuests a hacer. =1

ﬁgﬂﬁ MO PERSOMNALIZAR

LARELACION ODONTOLOGO-PACIENTET

<Ithzar un knguale sencilla ¥
adaptada a2 niwel ohural del

paclents para explcar ] diagndstica

“Asggurarse que < pacdente ha
entendida bien £l tratamienta ovditandao
&l uso de terminolosias téonicas.

Mo repetir nl oagerar ks
aspectas negativas dervados de
un mal habita.

~Tgr versitl]l en su trato mn <l
padente ya que cada persana <5
diferenta

~"Elabarar mensajes de forma podtiva y
ovitar las palabras no, dolar oy
prahibiclanes absolutas.

<Ithzar € humar cuando las
candiclanes sean prapiclas.

<Entender las peculandades de

caida pohlacidn.
VRV

"Realizar inspeccldn extra aral previaa
Iz intraoral para detectar patologias en
oz mexilares, khios o mandibula, y
oonectar con €] paclente 3 través de un
oantacto fidm previo 3 ka Inspecckin
Intraaral que puede despertar
ansledad.

«Ohservar <] kenguaje no verhal
de ks padentes qus expresa
sentimlentas no @nsdentes del
paclents COMO0 MURCAS, SONTS3S,
apreslanes de miedo o de
disgusta.

ﬁ;cfmu LOGRAR EL EXITO DE LA RELACION ODONTOLOGO PACIENTET

Promover li  comumizacidn

TaEpRtUGE: ¥ PRIManaNtz oan
] packems de mamera

aocesthle
13

Enmterar d: Lk posowhdad de
dxfta o de fracasa de cualquer
pracedimizmea y dz sus mesgasy
benafictas, =in  crear Hlaas
AXPeItativas

Actuar can  compasidn y
raspeta a4 li digmdad 44

Paciemta

clamtificas

tratamizma Jd:] paciemts: canmderanda
Lz cirounstancias de mada, tempa ¥
hgar, &n apega 2 s lneamiemtas

Solimamta actuar Fecurrir 2 una Raspatar las

cuanda s tane actuabzaciin darechas dzl

capacidad profesiomal oM Paciamie.
Prapamer las  ahermativas para & ‘&

Canar la atencidm y

conflamza dzl
Paciemts ¥
fmilares

4

'

Zahaguardar sempre
L tmbegrdad fisica da
Tackma

FamamtaT una atancidm
wspectatrads cuanda &l

caza ba requisTa

Erindar semprz la
atanciin en casade
urganciz calficads
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5 .
F‘:J;:Q UE ES LA ODONTOFOBIAT

% Ez la ansiedad que presentan loz pacientes 3 13 hora de acuwdir al
odontilosm m

#  Segin 13 Organizacién Mundal de la Sahud, € 15% de 1a poblacitn padecs  © e
de gdontofobia 3

LCEJMG MAMEJAR LA ODONTOFOBIAT

17 b

v &
i

1. Comocer al paciente. 2 Esruchar 3l paciente. 3. Demostrar que la
pricridad es el bienestar
del paciente.

«"Entahlar una canversacldn en las ~Escuchar atentamente al paclentz | «"Demastrar preacupacldn
primeros minutas dz2 la consulta para | coma norma hasica de verdadera par la sahud bucal d2l
fartalecer la conflanza, Preguntar comunlcacldn. paciente para tranquilizaria.
acerca de sus pasatlempas o su ~Demastrar @l paclentz que su «'El paclents al calmarse entlznde
famiba apinidn e Impartante qus su adantiloga no hard nada que
«"Llamar al paclentz par su noambre ~Mantener cantacta visual cuanda | pudizra perjudicar su sahud.
para crear sensacldn dz confianza 2] paclentz hable, no interrumpirk | «Ackrar dudas de iInmediato dz 1a
“'Llgvar a caba una busna anamnesis. | ¥ no mirar €] teléfana o €l relag MEnera mas cancsa pasible

4. Poseer umlenguaje corporal 5 Mantener contacto con el 6. Protegerla credibilidad y

adecuado. pRciente. prestgio.

+'La pastura es impartante, == dehen | «‘Comunicarse con € paciente «"Szr un excelentz profesional es la
mantzner s hambras erguidaspues | frecuentements para conaoer su mejar carta de presentacldn, s
denata conflanza estada de sahud, esto serdsefalde | paclentes conflardn més al conacer
«"No desculdar las expreslanes fackls | empatia y de conflanza 1a busna reputacldn que pases <l
puss san enfacadas par<l paclente ~Puede ser a través de lamadas adantdlaga.
¥'Sanreir 51 es padhle, 51 €l paciente telefdnicas o mensajes sin «"Para lagrar credihilidad, dehe ser
sanrie, se Wberardn endarfinas que necesidad de hacerla persanal transparente can los paclentes,
ayudaran a que €l paclente s slenta esfarzarse en dar Jo mejar enla
meis relajada. atencldn individual y persanalizada

Q ;;CL"J['-’IL'J APLICAR TERAFIAS DE RELAJAMIENTOY
#Las terapias de relgjamients aumentan 1a confianza y #Lla relsadion muscular progresiva  tranquiliza

dan alos pacientes I senzaridn de control mediante la disminudan en tension fidca muscular v
#5on efertivas en parientes coopeErativos ¥ pueden ser hace consrients al pamients de su estado de estrés,
wsadas antes ¥ durante una cita de tratamiento. #La sensarion de control sobre 1a situaridn se traduce
#5on seuras, no tienen efectos serundariss y dan ales €Tl U3 Maver capacidad para hacer frente al estrés
parcientes contrel sobre sus niveles de ansiedad. del tratamients dental
<"Un asquama stmpls dz =La raspiraciin ritmica 'La respiraciin ritmica lamza
ralafamizara muscular L/ . a5 Lz domica dands &l pueds comhmarse can &l usa dz
pragresfva tmealucTa paciemts inhals usanda palahras otmigenes visuales que
tenzar ¥ relajar grupas de TaEpiraciin axtin bgadiz slmmade la
misoulas par tunas, dz \ diafragmitica prafunda Tesmraciin, par sfmpla, una
Jas pes hasts 1z mrtad ‘ sastamienda Lz palabra clive cama'CALMA &n &
irfzriar d:1 CURTPA, Jz1 ‘ irthalacidm par 3 cicha di exhalacidn Conla
ahdumen hasta tirax y f— ‘ sagundas, husga préctica repatida, bas paciamies
hizga Lk cabeza ¥ <l cuclla | axhalinds duramtz 3 Pazan mis rémdamaents 2 un
segundas sxtada relijada
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HERRAMIENTAS PSICOLOGICAS EN ODONTOLOGIA

ﬁ;ﬂﬁ[”lﬂ SERELACIONALAPSICOLOGIAY LA ODONTOLOGIAT |

% Loz Ongdnuentos
peicolizicms mejoran la
calidad de lo=
tratamientos dentales de
lo=  pamientes  que
padepsn  frastornos  de
ansiedad mediants una
visidn interdisciplinaria

s

ﬁgﬂlhil. ES ELPFROTOCOLO DEACTUACION ANTE EL PACIENTE ANSIOSO?

#El odontdlozo tiene que estar familiarizado con s
aplicacién de diversas témmicas de intervencién para
comtener situadones de ansedad ante 13 comsulta
odontolazica

#La ocdontologia asume & reto de controlar b
anziedad asoriada a tratamientss dentales eon el
apovo dela psicologia chinica

Fravenlr ¢l escape:

@ verficar que Lis oftas san
camtimas ¥ prosimas emre sl
®atender &l paciemtz am
hazarle esparar

@ Procurar que ki duracidn d=
coaneula  sea  carla  peTa
pemanezca &l tkmpa
sufictams pata  que &l
OrgaTiEma pu=da
dezinabilzarzs 2 k sracidm
odamaligica

$Tratar que L expenencia
s#a Jo manas malesta pasthle.

Culdar <l
verbal v na verbal:

vincula

Dar Infarmackin al
paclente:

®Comumzark: b que va 2

B

$Tir amTva ¥ Ta
mandzsar sefelas de

@ BT on camumcasiim

pasat ba que va 2 malestar o
na, cudnda y cudwio Hempa

Facllltar ] conadmilenta

Utilizar 1a
distraccldn.

@ Tranquilzar  can
palahraz y  gastas
un:  sanris,  unm
chistz o una hroma
@ Hzblar d: femas
que ke imteresin,
coma sus hojas, o
trabaja, o acthidad
dz ool deparsas
=5 o - e g

B

Detectar ahurmmisma

astimulas #Ha delar sala

n vas! paciame

& Datarminar los o o i
e comstamte ¥ &l carmembe
;?Ecﬁ;m 'Ti: dal menastar J2] pacemta
folia. i‘

@ Eustar  fumta

can &l packme -ﬁ

unz saluzién

del entarna dental

@ Prazamar hrevemams o
METUMamsas qus &= Val &
UEET ¥ TATaE JUd sinvem

Tranquilizar wmn técnicas de
relajacldn
@ Procurar Qus 52 hizan respiracianes
prafmdiz  frezs o owatra wvesds
segndas
$ammar &l packemis 4 gue s TeQi
mamalmame  fraszs que  k
tranquibzan
®Ensafarl & abrir ki boca Sin tanaar
Pata svrtar dalar mandiular,
@ Dizcanaar par Tatas para relajar

hambras youella

Acardar una maEnera de
comunlcacldn sinmaver la cabeza

$Iiher que sz pusds comumicar ¥
parar  cuanda quisTa usds
proparcianar relafacidn

¥

Transmiltir la sensacldn de
sezuridad
#Dar L ocertema Jde que <l
odamtdloga sabe b que sl
hacdenda

Uno de los retosde un aodortalogo e=evitar que sus pacienies tengan

males experiencias con los tratantie ntos,
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%W GLTA FRACTICA RELAOOY ODONTOLOGCO FAOENTE. Z0I6.

HERRAMIENTAS DE INTERVENCION EMOCIONAL e@

{E;QUE'I ES COACHING?

#Ez un métods que mnsiste en acompanar v
entrenar 3 una persona para desarrollar habilidades
esperificas.

#le trata de un métods vers3tl en cuants a su
ambito de actuacidn va que puede ser usade a nivel
empresarial, personal, educative ¥ sahd.

#E trabajos del coach es artcular presuntas
poderasas, escuchar ¥ empoderar a 1a persona que
recibe €l coaching para desarmollar las herramientas
{qUue ést8 va poses pers necesitan ser redescubiertas.

#Llos fundamentss basicms del coaching son b
Jutsconcienday la responsabilidad,

"‘E 1]

beneficio
que =& obtdene a través del
coachinges que lapersoma logra
COTLBDET s Prigridades,
clarificar sus gbjetivos ¥ frazar
ur plan  de accign para
dleanzarlas en un  Hempo

Coaching ez
eterminads.

#La persona logra @nocerse MEQr ¥ superar los
miedosy bloquess quele dlgjan de sus ebjetves, pasa
aconocer sus fuentes de motivacion v su potencial

@;Cﬁ MO AYUDA EL COACHING EN ODONTOLOGIAT

#Favorece la comunicaddn, &
cumplimients del tratamients
mejora en los indeadores de sahud
v la evohusidn alarzo plazo.

#8e sustenta en 13 presunta v la
estucha empdtica, determinadas
presuntas conducen 3l paciente a
unamayor autsconfianza

1

#El paciente 3l verse estuthade ziente que el
odontiloge considera su punts de vista pasando a
verse como el protazonista de su propia enfermedad,
#E] pariente identifica & mismo & problema v &
odontiloge le suministra informacién apropiada en
relaridn con el mismo v apova al pacents en su
reacridn emocional ante el dianéstics.

ﬁgﬂﬂlﬂﬂ SEAFLICA EL COACHING EN ODONTOLOGIAT

Lidentificaciin | 2Fijacion de una | 3.Determinacion |4.Redaccidn  de | 5.Evaluacion:
del problema: meta a largo |de semtimientos y | un plan, ¥ fijacion .
plazo: su influencia en [de wuna meta: | Como ha
iCudl es la parte la conducta: alcanzatbie, fimcionado,  que
mas difidl en el | ;Qué quiere?, medible, realist v |aprendic ¥ que
cuidade de  su | :Que Deresia | :Cémp se siemte | especifica. puede harer de
enfermedad? hacer? usted ¥ como sus forma diferente?
iQué  problemas | cpmtimientos estin |iQué hard para
m espera encontrar? | influyendo en su | BMPEZAr a trabajar m
conducta? hacia sumeta?

Es mrucha mas importante saber que tipo de paciente Lene Lmnd

enfermedad qua qué clase de enfernredad tisne un parciante.
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ﬁaquﬁ ES LA TECNICA O ARST

Latérnica OARS farilita una disposiddnmental aderuada para el cambio.

0 pen-ended questions [Presuntzs zhisrtzs)

Permitan qus ! pecisntz explors su situzdon desds ofrz
zdguisra mayor concisndz sobre 2guslo gua l= preorupe ¥ 4o cuzl e b mejor

artiva ¥ gqua

A fiirmation of the person’s strengths (Afirmecion de ks fortzlarzs de b personz)
Comdurs 2] parisnts 3 un eszdo de sutoronfiznza,

)

5 uvmmary [Resumen)

Permits 21 odontdlogo paterzr los principeles puntss tretedos v verbelizer ks
Prenrupecions:s o intaras 4ol perianta,

R eflective listening [Escucha reflactiva)
Muszsirz qus &l odontdloso considerz k= opinion dal perisnts, lo cuzl fortzlars su
vinouwlo v iz confiznzz dal perisnta con &l tretemianta,

ﬁgﬂﬁlﬂﬂ SEAFLICA LA PSICOLOGIA POSITIVA EN LA ODONTOLOGIAT

#La pcicologia pesitiva
estudia las bases de la
felicidad vy las fortalezaz de
la= perzomas. Insiste en &l
estudio de aspectos mas
positivos come 13 risa, la
alezria o 13 creatividad.
#FPoziblita una calidad de
vida mejor atenuande los
trastornes en la  sahud
mental resulantes de la
enfermedad.

#5e baza en el desarrolls de 1a empatia, uno de los
fundamentss del vinouls odontdlogs  padients,
supone ponerse en hugar del oo v oevaluar b
situarion.

#E odontdlogn debe personalizar al padients,
ezcuchar ¥ contestar presuntas wsands un lengzuaje
CompreEnsibla

#F] odontalozn reconoce las fortaleras del pariente:
aute-control, persererancia v dilizencia, ademas de
ensalzar los buenos habits de hiziens v prarentivos
¥ recongcer kb conserucion de pequelios logros en el
transcurso del tratamiento.

ﬁaq UE ES PROGRAMA CION NEUROLINGUISTICAT

#La Programarién Neurolingiiiztica [FKL) es un
comjunts de térmicas que
pErmiten  mnocer  las
estratezias internas
inconsdentes a partir de
la= cudles se desarrollan
laz emariones.

#Lla FNL tene 3
glementos principales.

@-J{ELE'D: zg refiere a 11 neurslogia vy @mo b
mente v &l cuerps gsidn unidos por € sistema
TETVi G50,

@\Li.ug{u':tlua: ze refiere al lenzugje v como su
wsp influye

@-. Programaricer s refiere cimo  los
PELZAMiEntss pasan 3 fener COnsecuentias en los
artos.
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ﬁaﬂﬁlﬂﬂ SE UTILIZALAPNL EN ODONTOLOGIAT

Se aplican herramientas: RAPPORT, LOS SISTEMAS DE PERCEPCION, LA VISUTALEACIIN DEL
FUTURC FESEATH O EL MODELATHR.

@, _ PNL
: QUE ESRAPPORT YCOMO SEAPLICAEN ODONTOLOGEA?

#Consiste en crear s@intoma con L persona que se #A]l comienzo de una interaccién los mitmos
esté interartuandso. corporales de los implicades son diferentes pero
#Tiene comp objetve crear un ambiente confianzay hezs sesincronizan [contazic emocionall
COOPETAriGn mutua Jogrands a5 una escucha artiva #%5e aplica en parcientes con odoniofobia respetando
#Un odontilogo establece rapport al sjercer b tus temposs para  asmir el iratandento.
habilidad de colocarse en el huzar de su pacients, considerande su estado empcional ¥ promoviendos
entendiéndsolo, escuchindols v gheemrandoln, UTa coTIunicaridn abierta acerca desu fobia

@l{-qguﬁ SONLOS SISTEMAS DE PERCEFCION ¥ COMO SEAPLICAN EN 0DONTOLOGEA?

#5e basan en que las personas S8 expresan segin su sistema de percepoion mas afianzado.
#Hay personas que entenden sumunds a traves de las imagenes [visuales), Jos sondos
[auditivas) o las senzariones corporales [cenestésicas),

#Descubrir cull es el sHstema preferente de mmumicasion en €l pariente pernite al
odontalogo ad €l niamo registro de epresion verbal de su pacients usando
mietaforas pedazizicas abundantes en fisuras visuales, g -zl ves dare?, o suditivas, gj-me
suenabien, o cenestésico &, -me daescalofrio.

i
q;,EH QUE CONSISTE LA VISUALIZA Q0N DEL FUTURO DESEADO YCOMO SEAPLICAT

I &l #luando un cdontlozs explica a un paciente los beneficios de sezuir v conchir un tratamients,

Eq. . .:,,"' puede apelar alas senzariones que tendra €l pacients como =i € objetive hava sido va aleanzadso.
#Este enriquerimients sensorial actila a nivel subronsdents v &l objetive alograr pasaatomar una
importancia mayor.

@\{-.QUE ESELMODELADO Y COMO SE APLICA EN ODONTOLOGAT

#Estatérnica identifica v recoze las herramientas de &£4to para que sean utilizadas por cusljuier
perzonaque lo desea,

#Supone laobservadin de la persona que deseamios modelar, la detecrion de aquellas habilidades
que constitioren la excelencia en su desempenio v trazar un plan para Dezar a reproducr tal
habilidad.

LA ETICA EN ODONTOLOGIA

#Ez necesario brindar informacién acerca de prindpios v nommas étcas a los
profesionales dela odontologia, de tal forma que se involueren en a reflzidn de
lo= dilemas que pueds enfrentar en €l desarrolle de su vida profesional
resaltands 13 importancia de interignizar valores de responsabilidad, honestidad
¥ fusticia comao primardisles en la relasién odontolozo-pacients,
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ﬁ;,CUﬁ:LEE SON LOS PRINCIPIOS DE LA BIOETICA?

Para resolver simacimes con 1ma dimensitn €4@ ¥ tomar una dedsion puede ayudar
tEMET £N fuenta los princpios querizenla &ia meédia:

Frincipio de NO-MALEFICENCA:

g8
Principio de BENEFICIENCIA:

Ko se debe reslizar ninguna acddn que ProvIque un
perjuicie al parients, va sea diagndstica o terapeutica

Buscar sempre €l mayor benefide para cada paciente
en particular, consiguiends &l equilibrin entre riesgos ¥

Sebazaen el respetn alavida beemy Eﬁﬂﬂs,lr-:‘rum.dnlaprmw-mm da 13 enfermedad.
Principio de JTUSTICIA: Principio de AUTONOMIA:
Tratar por igual 3 todos los pacientes, sin | #El paciente es libre de decdr los procedimientos

dizrrininacion ¥ oon lamizma considerasion v respeto;
evitmdo e dafie a terceros ¥ promoviendo el bien
social No ehidar que el paciente es una persomna que
zufre, ¢ que al menos s8 siente necesitada de ayuda

diagnistices v terapfuticos alos que se quiers someter,
con la responsabilidad que este conlleva En el caze de
PETS0TEE COTN Jutononda dismimdda, prestar esperial
Froteccion.

E;,CUJELLEE SOMN LAS ACTITUDES ETICAS Q UE DEBE MANIFESTAR EL ODONTOLOGO?

#Participar actvamente en  las @
actividades relacionadas con
proceso de formarcien con sentido da
responsabilidad.

#Demosirar respets, intesridad v
Ccomstaneia

#ldentificar situadones que mplican
conflicts &ico en la practca clinica,

#Lultivar la sensibilidad etca personal sin dejarse
infhuenciar un entorne desfarorable. No aceptar
dlzo como ebcamente comrects por &l sintple hecho da
que tede el munds o haza

#No disoririnar a ningin paciente por razones de
edad, gEmers, rarza. srups Emico estatus sodo-
ECOTLOTTCO, Telizion, frastorno mental enfermedad
tran=misitle, adicoidn a drogas o preferenca seual

analizarla= ¥ busear laauda

ﬁgCU}iLEE SOMN LAS CUALIDADES ETICAS QUEDEBEFPOSEER EL ODONTOLOGOT

Amar a la profesidn: & & desarralla
de Lk wvocacim, Lk permanemtz
maotivaciin para hacer Wen & trahajn
prafesomal

Fespeto! «s ki consderacidn detida 2 bas
damids que mchrpe ki condderaciin 2 L
vida y al packente, emtender ¥ adaptarss 2
L: cirounstancias de cadi wna en 3w
mansja teTapeUtica

Empatia:
PeTspectiva

szher stmarszz =n L

d:l Paciamts,

camprendiznda sus sembmiemtas ¥
tatoanda &n cuaTrta s valares

Humilldad: na aotuar d: una manera
ATTOZamtz, Ta Masmar supsriardad,
sma L2 tmagsn dz un ser umana quoe
tene detbdades y fartalezas, capaz d=

TaloMoleT Sl TTOTes

Responsabilidad: cumphr Ls
ohligacianes maraks §  respander
adecuadamants amte Jas problemas que s=
reseman, asumdenda lis consecuencias
de bas actos reatradas

Frudencla: actmar can boen fmcda
tomanda  =n conalderaciin Ls

circumstanciais CONCUWTEIieE Pamaar

ames de

actwar  §  pedr

asssaramizmia cwanda s: plamtean

Calld ez establecar una relacidn cardial
di mamera que &l packmtz: se oemia
cimada ¥ coopere Debe existr wna
praximidad afectiva, guardanda wna
aderuads distancia terapiutica

dudaz
Frofedonalidad: tranamitir | Capacidad comunlcativa:
camfidencizbdad ¥ segundad en ks | tanemrgr mifomacidin d: farma
accianes ¥ b procedimiemtas cudadass gque asegmre L

9, |

campranadn par parte dal paciame.

transformar dudas, molestias y dolores en salud.

El odontologo combina cieprcia, arte, técnica y psicologia para
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V' EUfA PRACTICA RELACTON ODONTOLOGO FACTENTE. 2016,

:CUALES SON LOS COMPORTAMIENTOS ETICOS BASICOS DEL ODONTOLOGO?

B

$PRaspeter lzs nommazs generzles v oesperifices da b
dinicz cono vastiments zdaruzdz, medidzs da hizisna
v mansjo zderuzde v cuidzdoso del instrumsntzl,

#Eviter lenzuzje v los  gastos
inzpropizdo: o & descuido de su
zsparto fisico,

i lzzr % Trater d= mansra respetuosz 2 todo & parsonal da
responszblaments Iz dlinicz, comoun equipo cuyo & e & pecisnta v
los recursos, en &l gue &l trebejo de todos &5 nanesETio
\/

SPuntuzlidad  qua == .'. @Ezber asruchar ¥ sar raspetunsn

refiee a2 Degr a B e s trato oon &l perisnts v ms
‘ practicz  oinicz en &l familizras,

horzrio estzblerido.

ﬁacﬁmu LLEVAR UNA RELACION ETICA CON EL PACIENTE?

#0btener € consentnients #MNo presionar al paciente con €l fin de lograr un
del paciente antes de beneficio propic o obviar la autonormia del enferme
realizarls  una  historia paraactuar de maodo independienta,

-——

S

chinica, eploracion fisica o
procedimients.
#Reflzdonar v valorar 5 es
oportuna una eploracidn,
buseande  ziempre &l
beneficio del paciente,
%Fespetar & derecho del
paciente a tomar decisiones
sobre su tratamients.

LN

#8er modadoso ante stuariones de incapacidad o
dependencia  Come  AnCianos,  TMEnores o
dizcaparitados, onsiderands € consentindentos del
tutor o representante lezal

#Fespetar laintimidad del parients, procurands que
esté comodo fidca v pdquicaments, evitando
situariones de estrés o incomodidad,

#No comentar en plblics los tratamientos médims
deun paciente

El odontologo debe integrar Iz ética como parte activa para

obteper una rultura de responsabilidad, respeto y honestidad.

FUENTES CONSULTADAS
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