PROBLEMAS

SOLUCIONES

ORGANIZACION DE EXAMENES
*Organizacién de exdimenes

*Clausula de “24-horas”

Mediante esta “clausula” (no
reglamentaria), el departamento de
revalidaciones se reserva el derecho de
programar y/o desprogramar al libre
albedrio mediante la posible
programacion examenes hasta con 24
horas de antelacién. Esto es inaceptable.
Con todo respeto: ;En qué universidad
del mundo se ha visto esto?

*Carencia de calendarizacion de
examenes. Los profesionales revalidantes
tenemos vidas personales ademas de
profesionales y deberes, muchos de ellos
econdmicos. El actual e inaceptable
formato de planificacién mermay
excluye la posibilidad de que uno pueda
planificar su vida tanto familiar como
profesional y laboral. Es literalmente una
especie de encarcelamiento.

Esta falta de organizacion es la
responsable de cada dia, hora y minuto
de retraso para que nosotros como
revalidantes podamos comenzar nuestras
vidas profesionales en Chile.

Si la FOUCh tiene programas de
diplomado y otros cursos disponibles en
la web ya calendarizados, entonces ;por
qué no puede calendarizar el programa
de revalidacién?

*Abolicion de esta clatisula de “24 horas”

*Calendarizacién de exdmenes para un
plazo minimo de 6 meses (semestral).
Este programa, debe ser elaborado con
urgencia.




*Falta de notificacion de resultados
“oficiales” por departamento de
Revalidaciones en un plazo que no
exceda los 15 dias para que el revalidante
pueda reprogramar su examen al cabo de
ese plazo de notificacion.

*Los resultados oficiales deberan ser
notificados a los revalidantes por email a
través del depto. de Revalidaciones no
mas tarde de 15 dias de corrido a
partir de la fecha en que el postulante
rindi6 dicho examen.

COMISION DE REVALIDACION

*Hasta ahora, se trata de una comision
anénima - no disponible en la pagina
web, tampoco en el organigrama de la
FOUCh (véase copia).

*Segun Reglamento de Revalidacion (RR)

ARTICULO 8:

“Las Facultades e Institutos podran constituir
comisiones especializadas en la materia, o
designar a determinados 6rganos o autoridades
de la unidad, que tendran a su cargo el analisis,
supervision, coordinacion y evaluacion de los
procesos de revalidacion que se lleven a efecto
en sus respectivas unidades.

Asimismo, existira una Comisién Especial que
el Vicerrector de Asuntos Académicos
designara para estos mismos fines, respecto de

las solicitudes de revalidacion y reconocimiento
. ) . 1
que correspondan a dicha Vicerrectoria.

Cual es la Comision Especial designada
por el Vicerrector de Asuntos
Académico? ;Quiénes integran dicha
comision?

*Listado oficial completo de los
miembros integrantes de dicha comisién.

PAUTAS DE EVALUACION
*PROTESIS FIJA

Véase copia de las pauta adjunta

* Pautas demasiado rigidas, que
resultan en alta probabilidad de




reprobacion

e Diserio del examen:

* (aso clinico simulado: no hay
acceso para que nos ensefien
como abordar la respuesta que el
departamento espera que el
revalidante responda

* Practico: 2 tareas cada una en 45
minutos; pautas durisimas, tiempo
insuficiente para cualquier
odontologo general. Pregunta:
(por qué no se corrige la
preparacion biolégica primero ya
que si la preparacion se
reprobase, entonces ;de qué sirve
hacer otros 45 minutos de examen
para la elaboracién de una
restauracion provisional
elaborada sobre una “preparaciéon
bioldgica reprobatoria”? Esto
carece de sentido.

*:Cudl es la cifra oficial de la tasa de
aprobacién de este examen? No existe
disponibilidad de datos oficiales. De
hecho, no lo exista para ningtin otro
examen.

Segun testimonios referenciales, no ha
habido un solo aprobado en Proétesis Fija
en mas de 1 ano. Es acaso razonable que
la FOUCh reprobara a todos sus alumnos
de pregrado con un 0% de tasa de
aprobacion, teniendo en cuenta que el
volumen de postulantes en pregrado es
muchisimo mas elevado que el de
revalidantes?

*Falta de paridad/igualdad entre pautas
de evaluacion “FOUCh” y pautas de
evaluacion “Revalidacién”.

*El actual formato debe ser cambiado.

*La estructura, tiempo disponible y
pautas de evaluacion del examen practico
son injustas, inaceptables y ademas una
inadecuada herramienta/instrumento de
evaluacion desde el punto de vista
docente.

* La duracién de este examen debe ser
elevada a 3 horas como minimo

*Disponibilidad abierta y transparente de
cifras y estadisticas oficiales hasta la
fecha del actual examen de Proétesis Fija.

*Las pautas actuales del examen practico
son injustas e inaceptables y tiene que
ser modificadas urgentemente




*OPERATORIA DENTAL

Véase copia de pautas adjunta

Examen de 4 horas - duracién
demasiado larga teniendo en
cuenta que uno debe llegar antes
para estar listo, que uno debe
recoger todo su material a
posteriori y ademas pero por
encima de todo: uno esta nervioso
pues hay demasiado en juego.

Evalda 3 competencias que son 5
procedimientos en total (prep.
MOD /restauracion amalgama;
prep. clase IV /restauracion RC;
preparacion onlay MOD) PERO
injustamente agrupa todas estas
competencias en 1 sola. Por tanto,
la reprobacion de cualquiera de
dichas etapas significa la
reprobacion de TODO el examen.
Esto es inaceptable.

Vision indirecta. ;Donde esta la
evidencia de qué la utilizacion de
visién indirecta debe ser
“universal”? ;Por qué debe ser
reprobatorio si uno quiere
brindarle la mejor atencién al
paciente y elige comprobar el
tratamiento mediante visién
directa?

Nuevamente, ;cudl es la tasa de
aprobacién de dicho examen?
Segln nuestros conocimientos, en
diciembre 2014 fue 0% y en 2015
segln el examen de la semana
pasada ha sido de 1/6 (16.7%)

Las competencias deberan ser
evaluadas independientemente y
la reprobacion de alguna de ellas
significara la repeticion de esa
competencia en particular y NO la
repeticion de TODO el examen.

Los tiempo deben ser acortados.
Un examen practico de 4 horas es
excesivo.

El hecho de utilizar o no utilizar, la
vision indirecta con moderacion
debe corresponder a la decisién
clinica del profesional




Ademas:

Las sillas de los laboratorios de
preclinico son para auxiliares
dentales y causan graves lesiones
y molestias dorsales.

Los fantomas y tipodontos son de
mala calidad. La apertura “oral”
del tipodonto no puede
estabilizarse teniendo uno que
utilizar una mano para ello, en vez
de poder utilizar esa misma mano
para una mejor ejecucion y
control de la turbina y/o micro-
motor.

La falta de un adecuado sistema
de aspiracidn es otro problema .
La aspiracion funciona por medio
de la “gravedad” - inundandose
muchas veces el lugar de trabajo
por rebalse de agua dentro de la
cavidad oral simulada.

Otro problema de bioseguridad es
como remover el grabado acido: si
el sistema de desaglie es mediante
un “pituto” en la base del fantoma,
cuando uno tiene el campo aislado
con goma dique y necesita grabar
ese incisivo central (clase IV) que
le requiere la pauta ;co6mo aspira
uno lo que caera inmediatamente
e indudablemente al suelo al
intentar lavar el acido del diente
aislado si el desagiie se encuentra
dentro de la cavidad oral? Sr.
Decano, espero que usted
comprenda que si ciertos
departamento ponen el listén tan
alto, entonces deberian ser
capaces de igualar ese mismo
nivel con una infraestructura




pareja.

*ENDODONCIA

* Sibien tenemos entendido que el
actual formato estd cambiando, y
no sera necesario adquirir dientes
para el examen, dentro del actual
formato:

* Lanecesidad de traer 2 pacientes,
cada uno con una patologia
endodoéntica diferente (o traer 1
paciente con 2 patologias
endododnticas distintas) para
solamente efectuar un examen de
diagnostico y cuando ese o esos
pacientes saben que no van a ser
atendidos, implica una dificultad
de grandes proporciones en la
obtencion por parte del
revalidante (que al no trabajar
como cirujano dentista no dispone
de acceso a pacientes).

* Ademas es sabido que colegas
hemos tenido que “recompensar
econdmicamente” a pacientes
para incentivarlos a que acudan a
este examen. ;Por qué entonces
no se simula un caso de
endodoncia con fotografias,
radiografias y examenes
complementarios pertinentes para
que el revalidante efectué un
diagnostico - si ademas de eso es
de lo que precisamente trata este
examen de evaluar?




OTROS EXAMENES:

(Por qué los exdmenes preclinicos deben
condicionar a los examenes clinicos?

Esto solamente alarga el proceso aiin mas
y ademas no estd fundamentado con
ninguna base en la evidencia ya que
ademas el revalidante es ya odontélogo y
no un estudiante de pregrado segtn el
ARTICULO 4 del Reglamento de
Revalidaciéon mediante el cual “la
Universidad de Chile acepta y certifica
que una persona posee un titulo
profesional”

* Ejemplo: Prétesis Fija condiciona
el examen clinico de Cirugia o de
Odontopediatria, siendo
asignaturas diferentes, que ni
siquiera estan en el mismo
departamento en la distribucién
organizacional de la FOUCh.

EXAMENES CON PACIENTES:

* Laobligacion de traer pacientes a
examenes clinicos, siendo que no
podemos ejercer la profesion.

* Esaresponsabilidad debe recaer
sobre la entidad revalidadora y no
sobre el revalidante.

Agradecemos las pequefias
modificaciones hasta la fecha (ej.
Ortodoncia y futuros cambios en
Endodoncia) pero lamentablemente no
son suficientes y los problemas
mencionados aqui arriba deben ser
tratados por el Sr. Decano urgentemente.




REGLAMENTO DE REVALIDACION

*ARTICULO 10

El Decano podra disponer que el
revalidante cumpla con ciertos requisitos

El Decano podra impartir instrucciones
generales de caracter interno para mejor
desarrollo de este proceso

La Facultad habra de establecer plazos y
una calendarizacion para el desarrollo de
los requerimientos académicos.

Si bien la programacion de las exigencias
curriculares por parte de la facultad no
podra exceder el plazo de 3 semestres
académicos, no es justo que se notifique
al revalidante “de un dia para otro” ni
tampoco que durante largos plazos no
haya ningin examen programado. Por
ejemplo, ha habido gente que en 6 meses
ha tenido 2 0 3 exdmenes agendados y a
su vez tampoco es justo que a uno luego
lo “inunden” de exdmenes a ultimo
momento. No solo es inaceptable, sino
que es una falta de respeto hacia un
colega profesional.

ARTICULO 18

“Para los efectos de los procesos
establecidos en el presente reglamento,

con excepciodn de lo dispuesto en materia
de aranceles en el inciso final del articulo
17 de dicho cuerpo normativo, a cuyo
respecto se hara aplicable lo sefalado en
el presente reglamento.”

* Sisupuestamente, segin el RR, el




postulante sera considerado como
alumno libre en la carrera o
programa respectivo, entonces:
(Por qué no tenemos acceso a
docentes, clases, la utilizacion de
laboratorios para practicar
libremente como lo hacen los
sabados u otros dias de la semana
los estudiantes de pregrado
quienes también son “alumnos
libres en la carrera”?

La falta de acceso a las
instalaciones y a los materiales
que se utilizaran para evaluar al
revalidante como por ejemplo los
tipodontos. Estos debieran ser
accesibles bajo responsabilidad
por supuesto, a cada revalidante.

Hay una falta de espacio de
consulta con los docentes que
evaldan para verificar criterios de
las asignaturas. Siendo
considerados alumnos libres en la
carrera de odontologia segun el
reglamento, esto no deberia ser
asi.




