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Introducción. La bioética está presente en la odontología 
y en las otras áreas de la salud, tanto en las investigacio-
nes científicas, que favorecen el progreso de la profesión, 
como en el propio tratamiento odontológico. Materiales 
y métodos. El estudio consiste en la evaluación de las me-
todologías de enseñanza-aprendizaje de la bioética en las 
facultades de odontología brasileñas. La recolección de 
datos se realizó mediante cuestionarios semiestructura-
dos enviados por correo electrónico y por correo postal. 
Se empleó el análisis de contenido por la técnica de aná-
lisis de categorías, conforme a lo preconizado por Bardin. 
Resultados. Entre las 182 facultades de odontología acti-
vas en Brasil, apenas 57 (31,3%) presentaban en su malla 
curricular la asignatura de bioética. Se observó que la asig-
natura se enseña generalmente de forma teórica (77,8%). 
Las principales formas de evaluación son: prueba escrita 
(100%) y seminarios y/o trabajo en grupo (75%). Apenas el 
6,4% de los profesores emplean referencias bibliográficas 
sobre bioética dirigidas específicamente a la odontología. 
La mayoría de los entrevistados (74,2%) consideró que 
la bioética se relaciona de forma directa o indirecta con 
todas las otras asignaturas. Con respecto a la importan-
cia de la bioética en la formación del cirujano dentista, el 
64,7% apuntó a la relación profesional-paciente. Conclu-
sión. La bioética presenta una metodología de enseñan-
za y prácticas de evaluación conservadoras, haciéndose 
necesarias otras metodologías dirigidas para la reflexión 
de los problemas actuales en el área de odontología, que 
contribuyen significativamente a la formación integral del 
cirujano dentista.
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Introducción

En las directrices curriculares brasileñas de 2002, 
los contenidos esenciales para el curso de Odonto-
logía están divididos en contenidos que involucran 
las Ciencias Biológicas y de la Salud, las Ciencias 
Humanas y Sociales, y las Ciencias Odontológicas. 
En las Ciencias Sociales y Humanas se incluyen ‘los 
contenidos referentes a las diversas dimensiones de 
la relación individuo/sociedad, ya que contribuyen 
a la comprensión de los determinantes sociales, 
culturales, comportamentales, psicológicos, eco-
lógicos, éticos y legales, en los niveles individual 
y colectivo, del proceso salud-dolencia’ [1]. En ese 
campo se insiere la bioética, que es objeto de estu-
dio de este trabajo. La bioética trae el pluralismo 
inherente a ella, una vez que la visión de lo que es 
‘bueno’ o ‘malo’ recibe enérgicas influencias de la 
cultura, de la religión, de las situaciones en las di-
ferentes épocas y hasta de la individualidad. Así, la 
enseñaza de la bioética hace aflorar los conflictos 
que los eventos humanos producen, investigándo-
los para establecer sus jerarquías de valores, inclu-
so de forma autónoma dentro de lo posible [2].

Se sabe que la educación superior asume la for-
mación de competencias, preparando al profesio-
nal de la salud para la construcción de su conoci-
miento, conduciéndolo de manera continua hacia 
una formación integral [3]. El profesor, en este 
contexto, presenta un papel fundamental porque 
además de transmitir informaciones influirá en 
la formación del futuro profesional por medio 
de su experiencia y de sus actitudes, y que pasan 
por la convivencia entre ellos durante las activi-
dades de enseñaza-aprendizaje [4]. Ante esto, las 
prácticas pedagógicas están sujetas a un análisis 
crítico y, consecuentemente, pasan por un proce-
so de renovación y reciclaje, a una mejor fijación 
de los conocimientos y la formación de recursos 
humanos. Juzgar, examinar críticamente y hacer 
recomendaciones es crear condiciones para el de-
sarrollo de la calidad educacional [5-7].

El estudio consiste en una evaluación de las 
metodologías de enseñanza-aprendizaje de la bio-
ética en las facultades de odontología brasileñas.

Materiales y métodos

Este estudio es del tipo exploratorio, descriptivo y 
transversal.

Inicialmente se realizó una investigación en 
la web del Ministerio de la Educación y Cultura 
brasileño (MEC), más precisamente en la web del 
Instituto Nacional de Estudios e Investigaciones 
Educacionales (INEP), para el conocimiento del 
número de cursos de Odontología en funciona-
miento en Brasil y sus respectivas instituciones de 
enseñanza superior (IES).

Para confirmar la existencia de la asignatura de 
Bioética, se entró en todos los sitios instituciona-
les en búsqueda de la matriz o malla curricular. 
En las instituciones en las que no fue posible por 
ese medio, se contactó con sus coordinadores para 
resolver las dudas. Para saber algo al respecto de 
la existencia de la asignatura en la institución, se 
realizaron tres tentativas por correo electrónico 
y dos por correo ordinario, a fin de alcanzar a 
toda la población en estudio. Al coordinador se 
le envió una carta exponiendo los objetivos de la 
investigación y solicitando el permiso para entrar 
en contacto con los docentes de la asignatura es-
tudiada. El período de obtención de los datos fue 
desde agosto de 2007 hasta febrero de 2008.

Los datos se recogieron mediante la elabora-
ción y aplicación de un cuestionario; éste conte-
nía preguntas abiertas y cerradas, lo que De Ke-
tele y Roegiers [8] designan como cuestionario 
de averiguación: ‘un estudio de un tema concreto 
junto a una población, a fin de precisar ciertos pa-
rámetros’.

Atendiendo a la Resolución 196/96 del Consejo 
Nacional de la Salud y sus resoluciones comple-
mentarias, el proyecto fue sometido y aprobado 
por el Comité de Ética en Investigación de la Facul-
tad de Odontología de Araçatuba (UNESP). Junto 
al instrumento de recogida de datos se remitió el 
consentimiento informado, el cual aclaraba los ob-
jetivos, la metodología, el compromiso de ocultar 
las identidades (a pesar de no ser solicitada la iden-
tificación de los participantes) y la publicación de 
los datos obtenidos con el presente trabajo.

Los datos obtenidos fueron informatizados. 
Para tal uso se elaboró una base datos, utilizán-
dose el programa EpiInfo 3.2 para Windows; por 
medio de éste se obtuvo la frecuencia de los datos 
referentes a las preguntas cerradas. Para las pre-
guntas abiertas se efectuó el análisis de contenido 
preconizado por Bardin [9] mediante la técnica de 
categorización temática. Ésta define las categorías 
como rúbricas o clases, las cuales reúnen a un 
grupo bajo un título general. Las respuestas fue-
ron leídas para la identificación de los problemas 
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apuntados y el conjunto de ellos formó una malla 
temática de categorías de análisis para la lectura 
transversal de todos las declaraciones, o sea, cada 
relato se leyó y clasificó según las categorías lis-
tadas [10].

Resultados

Se verificó que hay 182 facultades de odontología 
activas en Brasil, o sea, facultades que presentan 
el curso de Odontología en su actividad. 

En principio se enviaron 180 correos electró-
nicos, lo que corresponde a todas las facultades 
que presentaban contacto con el coordinador del 
curso por internet. A ellos se les remitió una carta 
sobre el trabajo y el instrumento de recogida de 
datos, que debería entregarse al profesor respon-
sable de la asignatura estudiada. Se realizaron tres 
intentos por medio de este recurso. Simultánea-
mente se enviaron sendas cartas a aquellas insti-
tuciones que no tenían ningún tipo de dirección 
de correo electrónico. Hubo el retorno de 62 co-
rreos electrónicos (34,5%) y de una carta (50%). 
Después de estas tentativas, se realizaron otras 
dos más por carta para aquellas instituciones que 
no habían respondido, sumando 109 cartas, y de 
éstas apenas se obtuvieron 10 cartas de respuesta 
(9,2%). El total de respuestas a la investigación 
fue del 40,1%.

Entre las facultades analizadas (n = 182), ape-
nas 57 (31,3%) presentaban en su malla curricular 
la asignatura de bioética (23,7% privadas y 54,3% 
públicas). De éstas, en sólo un 54,4% la nomen-

clatura de la asignatura era ‘Bioética’. En el 46,4% 
restante, la asignatura se denominaba ‘Ética Pro-
fesional’, ‘Odontología Forense y Bioética’, ‘Ética 
Profesional y/o Odontología Forense’, ‘Salud Bu-
cal Colectiva’, ‘Orientación Profesional’, ‘Odonto-
logía Preventiva y Social’ y ‘Seminarios Integra-
dos’. Del total de 57 instituciones, se logró obtener 
la respuesta de 38 IES (66,7%).

Con respecto a los docentes que imparten esta 
asignatura, un 56,1% son hombres y un 95% son 
graduados en Odontología. El restante 5% cons-
tituyen teólogos o abogados. En la mayoría de los 
cursos la asignatura es impartida por un único 
profesor (76,9%).

En relación a las metodologías empleadas en 
la asignatura, se observó que ésta generalmen-
te se imparte de forma teórica (77,8%) (Fig. 1), 
utilizando como estrategia de enseñanza la clase 
teórica (80,6%) y seminarios o trabajos en grupo 
(69,4%).

Las principales formas de evaluación del apren-
dizaje son: prueba escrita (100%) y seminarios o 
trabajos en grupo (75%) (Fig. 2). 

Apenas el 6,4% de los profesores emplea refe-
rencias bibliográficas sobre bioética dirigidas es-
pecíficamente a la odontología, aunque todos los 
docentes investigados usan bibliografías de auto-
res de renombre, de interés en el área médica y en 
la salud pública. 

La mayoría de los entrevistados (74,2%) consi-
deró que la bioética se relaciona de forma directa 
o indirecta con todas las otras asignaturas de la 
graduación, tanto básicas como clínicas. 

Con relación a la importancia de la bioética 
en la formación del cirujano dentista, un 64,7% 

Figura 1. Distribución porcentual de la metodología empleada en la asignatura de bioética en las facultades de odontología bra-
sileñas, según los docentes entrevistados..
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enfatizó la enseñanza de la misma en la relación 
profesional-paciente (Tabla).

Discusión

Un proceso de investigación que usa la técnica 
de averiguación presenta como desventaja ‘el pe-
queño porcentaje de los cuestionarios que se de-
vuelven’ [11]. Según lo observado en este estudio, 
apenas un 40,1% de las instituciones de enseñaza 
respondió a la investigación. El envío por correo 
electrónico fue el más utilizado. 

En cuanto a la devolución de los cuestiona-
rios respondidos, Fox [12] relata que pocas veces 
el número de cuestionarios devueltos sobrepasa 
los 50% y, en particular, en la investigación social 
no es mayor de un 30%. Ya Pinheiro y Silva [13] 
obtuvieron una tasa de respuesta del 30% y Zil-
bovicius [14], en su estudio con el envío de cues-
tionarios a las Secretarías de la Salud del Estado 
de São Paulo, obtuvo una respuesta del 58,4%. En 
este estudio, el porcentaje de cuestionarios res-
pondidos fue del 40,1%.

Santos y Rumel [15] enviaron 6.000 cuestiona-
rios por vía postal a los cirujanos dentistas del Es-
tado de Santa Catarina, de los cuales 506 (8,43%) 

fueron devueltos. Un porcentaje semejante se 
observó en esta investigación, pues de los 109 
cuestionarios enviados vía postal, hubo apenas 
respuesta en un 9,2%.

Entre las facultades que presentaban la ense-
ñanza de la bioética (n = 57), se logró obtener la 
respuesta de 38 IES (66,7%).

La enseñanza de la bioética en odontología 
debe ser esencial en la formación profesional, 
siendo incompatible la enseñanza de forma ais-
lada, por medio de metodología convencional 

[16]. Educar es el aprendizaje recíproco entre el 
profesor y el alumno en el proceso de enseñan-
za. Sin embargo, se observó en este estudio que el 
formato de la asignatura es predominantemente 
teórico, lo que permite pensar que el estudio de la 
bioética no se está realizando de manera correcta 
en las Facultades de Odontología [17]. La bioética 
propiamente no se enseña, se considera como una 
reflexión, discusión e interacción entre personas 
dispuestas a discutir y establecer jerarquías de va-
lores relacionados con la salud. La bioética cons-
tituye un conjunto de conocimientos que, dirigi-
dos hacia la reflexión y decisión ética, presenta un 
continuo y rápido desarrollo [18,19].

Así, el estudio profundo de la bioética, tratada 
como una asignatura de reflexión –diferente de 
otras enseñanzas dirigidas al desarrollo de capaci-

Figura 2. Distribución porcentual de las formas de evaluación empleadas en la asignatura de bioética en las facultades de odon-
tología brasileñas, según los docentes entrevistados. La suma del porcentaje puede ser mayor del 100% porque la misma respues-
ta podría clasificarse en más de una categoría. La frecuencia relativa se calculó sobre el total de 36 participantes.
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dades de preferencias cognitivas y psicomotoras–, 
representa una actitud en la formación en Odon-
tología que contribuye a una percepción más cons-
ciente y crítica de la realidad [20]. Eso puede ser 
visto como una actitud que va a contramano del 
modelo dominante de enseñanza o como una vi-
sión de innovación alienante, que procura explorar 
nuevas alternativas que se abren al conflicto y a las 
contradicciones, pudiendo ser un marco relevante 
para la construcción de nuevas posibilidades en la 
enseñanza [21]. Sin embargo, esa reflexión fomen-
tada por la bioética puede generar posibles impac-
tos en el día a día profesional de los titulados.

Saliba et al [22], en su estudio sobre los méto-
dos de evaluación empleados en la graduación de 
la Facultad de Odontología de Araçatuba-UNESP, 
observaron que el 99,3% de las asignaturas usan 
principalmente la prueba escrita. Rozendo et al 

[23] mencionaron que la prueba escrita fue utili-
zada por el 79,3% de los profesores participantes. 
No obstante, en este estudio, todos los profesores 
emplean la prueba escrita en la asignatura de bio-
ética (100%).

La utilización de la prueba teórica puede ser 
explicada por el hecho de que, en todo el sistema 
educacional superior brasileño, la evaluación del 
estudiante se orienta hacia la retención de cono-
cimientos factuales [24-26]. Con este método no 
se puede desarrollar una conciencia crítica del fu-
turo profesional –lo que la asignatura de bioética 
busca fomentar–, permaneciendo una inmadurez 
de toma de decisión posterior [27].

Entre otros instrumentos de evaluación, Ro-
zendo et al [23] citan la observación del desempe-
ño del alumno en clase (51,7%), el trabajo escrito 
(31,0%), el seminario (31,0%) y la prueba prácti-
ca (20,7%). No obstante, en esta investigación, el 
trabajo escrito y los seminarios (75%), la prueba 
práctica y debates (25%), y la asiduidad/puntua-
lidad (13,9%) también se utilizaron como forma 
de evaluación. Sin embargo, Saliba et al [22], en 
estudio con académicos, concluyeron que en la 
percepción de éstos, los seminarios (27,9%) pre-
sentaban una menor contribución a la formación 
académica y profesional. El principal motivo de la 
baja adopción de seminarios como método para 
facilitar el aprendizaje tal vez se deba a la parti-
cipación desigual entre los componentes, lo que 
acarrea desinterés y descontento con los resulta-
dos obtenidos, y ocasiona falta de conocimiento 
de la materia en algunos alumnos. Ante eso, to-
dos los métodos de evaluación deben analizarse 
para una posible reformulación o incluso deben 
excluirse si no se alcanzan sus objetivos. 

Por tanto, para ejercer la práctica de salud, el 
profesional debe concienciarse de que hay varios 
factores relacionados con ella –orgánicos, psico-
lógicos, socioeconómicos y espirituales– que de-
berán comprenderse y analizarse conjuntamente 
[28]; es lo que la asignatura de bioética debe fo-
mentar en los alumnos, ya que se caracteriza por 
ser una asignatura reflexiva, polémica y actual.

Siqueira [29] menciona que el instrumento 
pedagógico más adecuado para la enseñanza de 

Tabla. Distribución de la frecuencia absoluta y relativa según la importancia de la asignatura  
de bioética en la formación del cirujano dentista, según los docentes entrevistados.

Categorías n % a

Relación profesional-paciente (en razón de sus principios, información,  
beneficencia, justicia, dirigen las relaciones cirujano dentista/paciente)

22 64,7

Interdisciplinariedad (formar profesionales críticos, reflexivos, humanizados, y que 
puedan contribuir a transformar la realidad, principalmente en el contexto de la salud)

13 38,2

Responsabilidad profesional (responsabilidad profesional y compromiso ético  
con el ejercicio de la profesión a favor de lo colectivo y de la asistencia universal)

9 26,5

Investigación (respeto que se debe de tener con los pacientes, sujeto de investigación) 9 26,5

a La suma del porcentaje puede ser mayor del 100% porque la misma respuesta podría clasificarse en más de una categoría. La frecuencia 
relativa se calculó sobre el total de 34 participantes.
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la bioética es el de las actividades de enseñanza 
con pequeños grupos de estudiantes (en prome-
dio, ocho alumnos), que recurren a procesos in-
teractivos y participativos y consideran todas las 
variables del problema presentado, sobre todo el 
debate; ello concuerda con el 25% de los docen-
tes entrevistados en la presente investigación, que 
emplean este medio como método de evaluación 
de la asignatura de bioética.

En la literatura odontológica brasileña se ob-
servan pocas referencias bibliográficas sobre bio-
ética y odontología, específicamente de libros. Se 
observa también que aún es tímida esa expresión 
de la bioética en la odontología, pues todas las re-
ferencias mencionadas de libros son apenas capí-
tulos. Actualmente existen numerosas referencias 
de artículos y trabajos científicos odontológicos 
dirigidos al área de bioética, como han citado 
diversos entrevistados. Por tanto, se hacen nece-
sarias bibliografías relacionadas específicamente 
con la odontología, una vez que la mayoría de los 
docentes emplea referencias médicas, lo que mu-
chas veces no corresponde a la realidad del ciru-
jano dentista.

Sobre el hecho de que la asignatura de bioética 
se relacione con otras asignaturas, un 74,2% citó 
que ésta se relaciona directa o indirectamente 
con todas las otras asignaturas, pues el factor in-
novador de la bioética es ser un área del conoci-
miento que engloba varios temas, ya que presenta 
una concepción de interdisciplinaridad o incluso 
transdisciplinaridad [30]. Además, aunque la clí-
nica pueda suplir las necesidades individuales y 
privadas con calidad técnica reconocida, hay un 
desafío y una distancia entre la enseñanza teórica 
de la odontología y la perspectiva de universaliza-
ción de la práctica en salud bucal en relación con 
las demandas de la realidad brasileña [31], ámbito 
en el cual la bioética ayuda con su reflexión al fu-
turo profesional.

Respecto a la importancia de la asignatura de 
bioética en la formación del cirujano dentista, un 
64,7% enfatizó la importancia de su enseñanza 
en la relación profesional-paciente. En todos los 
escenarios de práctica profesional, los problemas 
son una realidad y la bioética favorece la reflexión 
y propone los cambios necesarios para superar la 
indignación cotidiana [3]. Por eso, la interdisci-
plinaridad se contempla como una posibilidad de 
solventar distorsiones provocadas por el exceso 
de especialización, que genera la fragmentación 
del conocimiento.

Según Galindo [32], la enseñanza y reflexión 
de la bioética en los cursos de Odontología po-
sibilita la preponderancia del paradigma huma-
nitario sobre el paradigma financiero, científico y 
jurídico, además de favorecer el equilibrio entre 
los intereses de la sociedad y los del individuo, 
aunque se encuentre en la posición de profesio-
nal de la salud o de paciente. Además, el objeti-
vo de la enseñaza y de la discusión bioética en la 
odontología consiste en contribuir a la formación 
integral del futuro profesional, orientándolo ha-
cia una práctica profesional pautada por la ética, 
principios, reglas, virtudes generales y comunes 
a las diferentes áreas de las ciencias de la salud, 
enfatizando la visión del paciente como un todo 
y contribuyendo a una correcta relación profesio-
nal-paciente [33].

La bioética presenta una metodología de en-
señanza-aprendizaje y prácticas de evaluación 
conservadoras; se necesitan otras metodologías 
dirigidas a la reflexión de los problemas actuales 
en el área de odontología, que contribuyan signi-
ficativamente a la formación integral del cirujano 
dentista.
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