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Resumen del informe

El presente trabajo se desarrolla en la zona geografica de la Ciudad de México,
dentro de la alcaldia Tlahuac, especificamente en el pueblo de Santa Catarina
Yecahuizotl, con un periodo de actividades en servicio social Febrero 2023 - Enero
2024.

Se centra en la identificacion y aclaramiento de una problematica (presencia de
caries) que ha estado presente en una comunidad vulnerable como lo son los nifios
en etapa preescolar, pero que no ha sido estudiada y/o no se conocen
detalladamente las causas que conllevan a la condicion bucal antes mencionada.
Una vez identificado el problema se decide intervenir para estudiar las variables
causantes y posteriormente darlas a conocer, por ello se llevan a cabo detecciones
de caries en las instalaciones del plantel, platicas educativas, aplicacion de
encuestas, desarrollo de material y actividades didacticas.

Toda la informacion recabada y expuesta en el presente documento se obtendra
directamente de 2 cédulas (100 de cada una, mismas que seran analizadas),
inicialmente de las cédulas de diagnostico de salud familiar para la recoleccion de
datos socioecondémicos, culturales, acceso a servicios de salud, asi como del
cuestionario para identificar factores de riesgo a caries.

La poblacion preescolar estudiada es uno de los principales grupos al cual se les
debe dar un interés especial para poder desarrollar acciones preventivas para la
salud integral, aunque priorizando la salud bucal. Se deben realizar actividades
donde se involucre tanto a padres, tutores y/o cuidadores, mismos que deberan
encaminarse a educar y empoderar a los menores para reconocer por ellos mismos
sus necesidades de salud bucal.

Palabras clave: Caries, Preescolar, Salud Bucal, Variables.
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Capitulo | - Introduccion general

El presente trabajo se desarrolla en la zona geogréfica de la Ciudad de México,
dentro de la alcaldia Tlahuac, especificamente en el pueblo de Santa Catarina
Yecahuizotl en un periodo de Febrero - Julio 2023.

Se distribuye el contenido en 6 capitulos, en la primera parte se muestra la
introduccion general, pasando al desarrollo de la investigacion donde se ubican
objetivos, informacion obtenida de diversos articulos cientificos que sirven como
marco de referencia, graficas e interpretaciones de las mismas, posteriormente se
presenta un capitulo donde se detalla con precision la ubicacion, estructura,
actividades/programas de la unidad de salud donde se realiza el servicio social, mas
adelante se exponen (numéricamente) las actividades realizadas durante la estancia
en el servicio social tanto intramuros como extramuros, es asi como se llega al
apartado de andlisis de informacion mismo en el que se valoran las actividades
realizadas en su totalidad para definir si se cumple con las necesidades de la
poblacion, asi como analizar el papel de los profesionales de la salud en protocolos
de atencion de acuerdo a la condicion cultural del entorno y finalizando con el
apartado de conclusiones, sin importar la fragmentacién de la informacién en
capitulos, cada uno de ellos contiene datos de relevancia y ligados que es el
conjunto de un mismo proyecto.

El diagndstico de salud se centra en la identificacion y aclaramiento de una
problematica (presencia de caries) que ha estado presente en una comunidad
vulnerable como lo son los nifios en etapa preescolar, pero que no ha sido
estudiada y/o no se conocen detalladamente las causas que conllevan a la
condicién bucal antes mencionada. Una vez identificado el problema se decide
intervenir para estudiar las variables causantes y darlas a conocer, por ello se llevan
a cabo detecciones de caries en las instalaciones del plantel, platicas educativas,
aplicacidbn de encuestas, desarrollo de material y actividades didacticas entre
padres/cuidadores y menores.

Durante la estancia en el servicio social se desarrollan actividades intramuros que
incluye atencion clinica (preventiva y curativa) y actividades extramuros centradas
principalmente en el programa de caries y periodontopatias llevado a cabo en 3
planteles educativos de Santa Catarina Yecahuizotl, sin excluir las diversas ferias de
salud que se organizan a lo largo de toda la alcaldia Tlahuac y donde el mdédulo de
salud bucal tiene una participaciéon destacada.



Capitulo Il - Investigacion

Introduccion al diagnéstico de salud

En la actualidad existen una gran cantidad de patologias que afectan la cavidad
oral, muchas de ellas estudiadas desde hace ya varios afios, mientras que otras
mas son de reciente aparicion por presentar algunas variantes. Las principales
afecciones bucales pueden ser tratadas de forma preventiva y de este modo evitar
el agravamiento de estas. La prevencidn debe iniciar especialmente desde las
etapas mas tempranas de la vida para que en conjunto nifios y padres sea posible
establecer habitos de higiene y salud bucal.

En su informe mundial sobre el estado de la salud bucodental 2022, la Organizacion
Mundial de la Salud (OMS) estimé que las enfermedades bucodentales afectan a
cerca de 3500 millones de personas en todo el mundo, y que 3 de cada 4 de estas
personas viven en paises de ingresos medios. En todo el mundo, se calcula que
2000 millones de personas padecen caries en dientes permanentes, mientras que
514 millones de nifios sufren de caries en los dientes de leche . Actualmente la
caries representa uno de los principales retos en salud publica no solo de la Ciudad
de México sino de toda la poblacién alrededor del mundo

El presente documento tiene la finalidad de identificar la prevalencia de caries en
nifios de 3 a 6 afos relacionada a su condicion socioecondmica y cultural, inscritos
en el jardin de nifios Yecahuizotl - Turno Matutino durante el periodo Febrero - Julio
2023, lo anterior derivado principalmente de la exploracion realizada a los nifios
(deteccion gruesa) donde clinicamente se identifico la patologia, relacionado a las
caracteristicas de los distintos grupos sociales a los que pertenecen y donde se
desarrollan los nifios.

Objetivos
General

Identificar la asociacion de caries a la condiciéon socioeconémica y cultural en nifios
de 3 a 6 afios, inscritos en el jardin de nifios Yecahuizotl (Turno Matutino),
dependiente del Centro de Salud T-ll Xuan Zenteno Cuevas Santa Catarina
Yecahuizotl.

Especificos

a) Detectar la presencia de caries mediante la exploracion clinica (deteccion gruesa)
en el jardin de nifilos Yecahuizotl.

b) Realizar y aplicar encuestas identificadoras de factores de riesgo a caries a los
padres de familia del jardin de nifios Yecahuizotl.

c) Analizar las encuestas de riesgo a caries para dar a conocer los principales
factores de riesgo identificados en el jardin de nifios Yecahuizotl.



Marco de referencia

Santa Catarina Yecahuizotl es uno de los 7 pueblos originarios de la alcaldia
Tlahuac, ubicada en la Ciudad de México. Localizada en el extremo nororiente de la
alcaldia y colindando al oriente con el municipio de Valle de Chalco Solidaridad,
Estado de México, al norte con la alcaldia Iztapalapa y al sur poniente con San
Francisco Tlaltenco 2. A finales de los afios setenta se dio inicio al Programa de
Atencién en Areas Marginadas en la alcaldia Tlahuac, debido a las precarias
condiciones de vida de la poblacion y a la dificultad en el acceso a los servicios de
salud como IMSS o0 ISSSTE y que hasta la fecha no cuentan con infraestructura de
éstas dos Instituciones, por lo que la Secretaria de Salud Publica de la Ciudad de
México (SSPCDMX) es la Unica que otorga los servicios publicos de salud.

Actualmente, el pueblo de Santa Catarina Yecahuizotl cuenta con una poblacién de
10,779 habitantes, de los cuales so6lo 6,092 cuentan con derechohabiencia, mientras

que 4,687 habitantes no se encuentran afiliados a ninguna institucion 3.

Cabe mencionar que una de las problematicas que mas aquejan a los pacientes que
acuden al CST-Il Xuan Zenteno Cuevas Santa Catarina Yecahuizotl es la caries
dental, en la que predominan los pacientes en edad preescolar y escolar.

En el dltimo informe mundial sobre la salud dental lanzado por la Organizacién
Mundial de la Salud (OMS) en 2020 se afirma que la caries dental sigue siendo un
importante problema de salud bucodental, sin embargo, los niveles de prevencion

que existen en los diferentes paises marcan importantes desigualdades “.

La caries dental es una enfermedad multifactorial y transmisible de procedencia
bacteriana de caracter cronico en la que se presenta un proceso continuo de
desmineralizacion, que afecta a las piezas dentarias generando una destruccion
parcial e incluso total de los tejidos duros del diente, y que si no es tratada a tiempo

resulta irreversible °.

Existe una gran variedad de evidencias cientificas que explican que la caries es una
enfermedad microbiana, y que los acidos que son producidos por las bacterias de la
placa dentobacteriana son los que desencadenan el inicio y progreso de la caries
dental. Esta también relacionada con la dieta, al mismo tiempo que se ha estudiado
gue otros factores como la composicion, cantidad de flujo salival y la concentracion
de fluoruros en la interfaz placa-hidroxiapatita pueden influir en el equilibrio

desmineralizacion-remineralizacion °.

Como ya se mencion6é en parrafos anteriores, la caries es una enfermedad
contagiosa, y se puede transmitir a los nifios durante el primer afio de vida, debido a
los habitos de alimentacion, higiene deficiente, alimentacion nocturna, alto consumo
de azucares y todo ello favorece una colonizacion bacteriana precoz, sin embargo
también influye mucho el bajo nivel socioeconémico de los padres asi como su
educacién, y cabe resaltar que es una de las enfermedades cronicas con mas

prevalencia en la infancia a nivel mundial ®.



Caries de la infancia

Los primeros cinco afios de vida son determinantes en los nifios y las nifias, ya que
durante ese periodo se sientan las bases importantes para el desarrollo fisico, motor
y socioemocional. Es por ello que durante esta etapa es sumamente importante

garantizar una calidad de vida saludable 7.

La caries de la infancia es definida por la Academia Americana de Odontologia
Pediatrica como la presencia de uno o mas dientes cariados, estén cavitados o0 no,
ausentes debido a caries, o restauraciones en dientes deciduos en nifios menores

de 6 afios 8. Lo anterior, ocasionado por diversos factores de riesgo muy comunes
como lo son la susceptibilidad del diente, la cantidad y calidad de la saliva, el nivel y

la cantidad de fluoruro, asi como la ingesta de carbohidratos °.

Como consecuencia los pacientes que padecen de caries a muy temprana edad
suelen presentar mayor riesgo de molestia, abscesos, e incluso presentan riesgo de
sufrir un retraso en el desarrollo y crecimiento fisico, al mismo tiempo afecta la
calidad de vida en los pacientes en relacion con la salud bucodental, ya que una de
las actividades cotidianas y esenciales pueden ser interrumpidas como lo es la
alimentacion.

Diagnostico precoz

Un punto clave para evitar que los pacientes sufran de lesiones cariosas a muy
temprana edad es educar a los padres de familia con informacién detallada acerca
de la prevencion, dado que ellos son los responsables del cuidado de los nifios.

El profesional de la salud bucodental es el encargado de incentivar a los cuidadores,
tutores y/o padres de familia a llevar a los nifios desde muy temprana edad a
revisiones periédicas con el odontélogo para diagnosticar a tiempo lesiones cariosas
gue aparecen en sus inicios como manchas blancas sobre el esmalte del diente.

Otro punto importante por tratar es el control de los factores de riesgo, ya que como
se ha mencionado, la caries es una enfermedad multifactorial, y uno de los
principales factores desencadenantes de la misma es la alimentacion, desde la
practica de la alimentacion del lactante, la alimentacion complementaria, hasta la
misma dieta que lleva el nifio pequefio. Es por ello que se requiere el apoyo
multidisciplinario con profesionales de la salud en general como médicos pediatras y
nutridlogos para que el nifio pueda gozar de una buena calidad de vida.



Educacion y prevencién

El entorno en el que se desarrolla el nifio, principalmente el nucleo familiar es su
principal fuente de aprendizaje, incluyendo habitos de salud y factores de riesgo °.

Es por ello que la informacion acerca de las medidas de prevencion de la caries
dental en la infancia también se debe de implementar al personal de escuelas y
guarderias, e incentivar el consumo de una dieta saludable, y en conjunto con las
instituciones de salud publica brindar el suministro de cepillos dentales,

administracion de fluoruro y la deteccién precoz de caries dental °.

CAMBRA

El protocolo CAMBRA (Caries Management by Risk Assessment) representa un
enfoque basado en la evidencia para prevenir, revertir y tratar la caries dental.
Persigue utilizar estrategias que reduzcan los factores de riesgo de caries e

incrementen los factores de proteccion 1°.

Cambra esta dividido en tres sectores: indicadores de enfermedad, factores de
riesgo y factores protectores.

e El sector “indicadores de enfermedad” tiene en cuenta: lesiones de caries dental
visual/radiogréfica, lesiones de manchas visibles y restauraciones en los ultimos tres
anos debido a caries.

e E| sector “factores de riesgo” tiene en cuenta nueve factores bioldgicos
predisponentes: placa visible sobre los dientes, frecuencia de comidas por dia (>3
veces por dia), anatomia dental (fosas y fisuras profundas), factores de reduccion
salivar (medicamentos/radiacion/sistémico), exposicion radicular, etc.

e El sector “factores protectores” se refiere a factores bioldgicos o terapéuticos que
incluyen: localizacién de vivienda/trabajo/colegio en una zona de comunidad con
agua fluorada, uso de pasta dental con flGor, aplicacién de flGor en barniz, adecuado

flujo salival, etc. 1.

El objetivo clinico es ayudar al paciente a modificar factores que hacen que la
desmineralizacién prevalezca sobre la remineralizacion, ya que una vez que se han
identificado los indicadores de enfermedad se deben discutir los factores de riesgo
con el paciente a fin de intentar modificarlos o reducirlos en la medida de lo posible.
Lo anterior cobra relevancia ya que el entorno determina como se comporta la
biopelicula y si la enfermedad es lo suficientemente grave para causar cambios.
Cambra maneja 2 tipos de cuestionarios, el primero para poblaciones de 0-6 afios y
otro para poblaciones >6 afios.



Materiales y métodos

Tipo de estudio

El estudio por realizar es de tipo observacional, descriptivo y de corte transversal. Lo
anterior debido a que mediante la observacion clinica se registrara la presencia de
caries sin intervenir en el curso natural de esta y sin presencia de grupos control,
ademas de que para efectos del presente diagnostico se estudiara un tiempo unico
previamente establecido en la poblacion infantil especifica perteneciente al jardin de
nifios Yecahuizotl.

Recoleccion de datos

Toda la informacion recabada y expuesta en el presente documento se obtendra
directamente de 2 cédulas (100 de cada una), inicialmente de las cédulas de
microdiagndstico de salud familiar para la recoleccién de datos socioeconomicos,
culturales, acceso a servicios de salud, etc.

Por otra parte, se dispondra de una cédula especifica para deteccién de factores de
riesgo a caries desarrollada por los responsables del presente documento. Ambas
cédulas seran aplicadas a padres de familia de los nifios inscritos en el jardin de
ninos Yecahuizotl Turno matutino desde 1° a 3° grado, previamente con la
organizacion de reuniones internas con los mismos padres para la presentacion del
diagndstico y posterior respuesta a las cédulas, mismas a las que se tendra acceso
mediante una liga de internet difundida en grupos de whatsapp de cada salén.

Limites de tiempo y espacio

Las actividades son programadas dentro del Jardin de nifios Yecahuizotl y sus
alrededores, perteneciente a la CDMX, Alcaldia Tlahuac - Pueblos de Santa
Catarina Yecahuizotl, dentro del AGEB 097-A. El tiempo establecido comprende de
Febrero - Julio 2023.
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Recursos humanos

Puesto Actividad

Director del C.S.T. Il Xuan Zenteno | Asignacion de area geoestadistica
Cuevas - Santa Catarina Yecahuizotl. basica (AGEB) vy validacion del
diagnostico.

Responsable de servicio dental del | Supervision orientacién, correccion y
C.S.T. Il Xuan Zenteno Cuevas - Santa | validacion del diagnostico.
Catarina Yecahuizotl (asesor externo).

Responsable jurisdiccional de | Supervision y validacion del diagnéstico.
odontologia.
Asesor interno UAM- Xochimilco Supervision, orientacion, correccion y

validacion del diagnadstico.

Pasantes (2) de servicio social de | Aplicacibn de encuestas, desarrollo y

odontologia en el C.S.T. Il Xuan | elaboracion del diagnostico de salud.
Zenteno Cuevas - Santa Catarina
Yecahuizotl.

Cuadro 1 - Recursos humanos del diagnostico de salud

Recursos materiales
-1 Laptop. -1Tablet. -1 escritorio. - 2 Sillas
- 1 Liga electrénica de google drive encuestas.
(https://forms.gle/MWs5PBCQqi7XcZULCA)

- Software de paqueteria office 2020.
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Gréfica 1

Escolaridad y ocupacion de padres de
familia/tutores de los alumnos

Gréfica 1 y 2. El 100% de los padres de
familia que son los responsables de los
menores cuentan con alguna escolaridad,
prevaleciendo con un 30% los que
cuentan con un bachillerato terminado,
mientras el 7% de ellos lograron concluir
una licenciatura (actualmente ejerciendo).

Sin embargo, es importante destacar que el 47% se dedican al hogar y
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por lo tanto no concluyeron sus estudios
profesionales.

Gréfica 2

Acceso a servicios de salud

Servicios de salud a los que los alumnos son
derechohabientes
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Gréfica 3

Grafica 3. Se observa que el 29% de la
poblaciéon no cuenta con ninguna afiliacion
a algun servicio médico, por lo tanto, al no
contar con alguna clinica familiar especifica
a la cual asistir, acuden al centro de salud
para realizar sus controles en consulta, ser
vacunados o recibir atencion inmediata en
caso de ser necesario, cabe sefialar que el
tipo de atencion se centra en el primer
nivel, es decir mayormente preventivo
dejando de lado el acceso a servicios de
especialidad en la poblacion mas
vulnerable.
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Vacunacion de los alumnos
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Grafica 4 y 5. El 100% de la poblacién a
estudiar, que son nifios de entre 3 y 6
afios cuentan con cartilla nacional de
salud, mismos que presentan el esquema
de vacunacion completo, sin embargo,
sélo el 64% cuenta con vacuna contra la
influenza, dado que el resto de los padres

Grafica 4

de familia mencionan que no aplicaran
dicha vacuna a sus hijos por “temor a que

120

Personas que cuentan con esquema completo de
vacunacion

100 100

se enfermen”, lo que conlleva ideologias
gue limitan el acceso a la salud integral en
los menores.

Gréfica 5
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Aditamentos utilizados para realizar la higiene bucal del menor

100 100

10

(- °

HILODENTAL  COLUTORIOS
(ENJUAGUE)

T
CEPILLO DENTAL  PASTA DENTAL
(FLUORADA)

Gréfica 6

50.00 47.00
45.00
40.00
35.00
30.00
25.00
20.00
15.00
10.00

Numero de veces que realiza la higiene bucal

43.00

10.00

-

1VEZ

5.00
0.00

2 VECES 3 VECES

Gréfica 7

Higiene bucal

Gréfica 6 y 7. El 100% de los padres de
familia encuestados menciona que realiza el
aseo bucal de sus hijos con cepillo dental y
pasta fluorada, y sélo el 10% lo
complementa con el uso de hilo dental,
situacion que hace mas propensos a los
menores a desarrollar lesiones cariosas

interproximales, asi mismo solo el 43% de
los alumnos realiza su aseo bucal 3 veces

al dia, el otro 47% solo lo realiza 2 veces al
dia, puesto que los padres de familia
justifican que por sus actividades laborales o
domésticas no tienen el tiempo suficiente
para realizar una tercera ocasion.
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Ultima consulta dental

Grafica 8. Actualmente, el 63% de la
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Gréfica 8
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Gréafica 9

&
Consumo de alimentos de 3 a 4 veces por semana

Gréfica 10

Consumo de alimentos de 5 a 7 veces por semana

Gréfica 11

disminucién en la probabilidad de la
deteccion oportuna de lesiones.

Frecuencia de alimentos consumidos a la

semana

Grafica 9, 10y 11. Se concluye que el 60% de
la poblacion consume huevo de 1 a 2 veces a la
semana, el 83% consume cerealesde 3a 4
veces por semana, y el 100% utiliza aceite
vegetal, manteca o mantequilla para la
preparacion de sus alimentos todos los dias.
Cabe mencionar también que sélo el 56% vy el
67% consumen frutas y verduras
respectivamente de 5 a 7 dias.

14



Consumo de botanas por semana
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ACCESO A SERVICIOS PUBLICOS

120
100

B4 82 88

80
60
40

20

AGUA POTABLE DRENAJE LUZ ELECTRICA GAS

Gréfica 13

Gréfica 12. El 90% de la poblacién
menciona que consume botanas de 2 a 3
veces por semana, el 62% menciona
consumir galletas y panes y el 37%
acompafa sus alimentos con bebidas
azucaradas lo que los hace mas
propensos a desarrollar lesiones cariosas
debido a la cantidad de azucares que
contienen dichos alimentos.

Acceso a servicios publicos

Grafica 13. ElI 100% de la poblacion
encuestada cuenta con servicio de luz
eléctrica, y el 84% cuenta con agua
potable, lo que ayuda en una mejor
calidad de vida, cuidado e higiene
personal.

Condiciones observadas en los menores

CONDICIONES OBSERVADAS EN LOS
DIENTES DEL MENOR
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Gréfica 14

Gréfica 14. Del 100% de la poblacion,
s6lo el 48% no presenta ninguna
condicion o caracteristica de relevancia
gue dé indicios de caries, sin embargo, el
22% de los padres de familia mencionan
gue ya han observado presencia de
manchas blancas o marrones en los
dientes de los pequefios, el 16% vya
presenta una pérdida de por lo menos
una porcion de diente a causa de la
caries, y el 14% vya han tenido
intervencién odontolégica en los dltimos 3
afos, lo que conlleva a que el 52% de la

poblacién estudiada esta en contacto con indicios de la enfermedad.
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Cepillado dental del menor y encargado

CEPILLADO DENTAL DEL MENOR
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Grafica 16

Grafica 15y 16. Los padres/tutores en un
100% mencionan que realizan el cepillado
dental de los menores con cepillo y pasta
fluorada, mientras que el 88% menciona
estar a cargo de la supervision de dicha
actividad, aunque un 10% de menores

realizan por si solos la actividad, lo que

conlleva a una alta probabilidad de no
realizarse correctamente debido a que en
edades muy tempranas los nifios aiin no
son capaces de realizar actividades
motrices que conllevan determinadas

especificaciones.
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Consumo de botanas por el menor

CONSUMO DE BOTANAS AL DiA POR

EL MENOR
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Grafica 18

Gréfica 17 y 18. El 76% de los alumnos
consumen botanas de 1 a 2 veces al dia,
lo que prolonga los tiempos de
permanencia de cavidad oral en un
estado “de suciedad”.

Asi mismo solo el 30% de los nifios se
han realizado aplicacion de flaor entre los
ultimos 3-6 meses, lo que conlleva a que
el 70% restante no tenga la presencia de
un factor protector (en el tiempo
recomendado) como lo es el fluor,
relacionado directamente a la frecuencia
en el consumo de botanas durante el dia.

Presencia de caries en los alumnos por grupo de edad

Presencia de caries en los alumnos del Jardin de
Nifios "Yecahuizotl" turno matutino

CARIES 2°

CARIES 3°

u 4 AROS
5 AROS
u 6 ANOS

Gréfica 19

Gréfica 19. En el estudio realizado se
pudo observar que los alumnos de 4 afios
son quienes en su mayoria se encuentran
sanos, pero al mismo tiempo son los que
presentan mas lesiones cariosas de
primero, segundo y tercer grado, cabe
mencionar que dentro de la poblacion
estudiada soélo hubo cinco alumnos de 6
afios, mismos que se encuentran en los
rubros de sanos (3) y con caries de
segundo grado (2).
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Discusion

Se ha logrado determinar que la presencia de caries que agueja a los alumnos del
jardin de nifios Yecahuizotl, dependiente del Centro de Salud Xuan Zenteno
Cuevas, Santa Catarina Yecahuizotl se debe a importantes factores sociales,
culturales, econdmicos y de alimentacion, se encontré que la gran mayoria de las
madres de familia son madres solteras, mismas que deben realizar trabajos
domeésticos o como empleadas en empresas donde los sueldos no son bien
remunerados para poder solventar los gastos del hogar, ademas de que en su
mayoria las madres de familia cuentan Unicamente con estudios de preescolar hasta
bachillerato y un porcentaje bajo pero importante cuentan con licenciatura, lo que
conlleva a un grado de desinformacion considerable en cuanto al ambito de salud.

Segun Garcia Zapata en un estudio realizado sobre la prevalencia de caries en el
sector publico de Cali en el afio 2010, menciona que, en América Latina la caries
dental es una de las enfermedades mas prevalentes, haciendo énfasis en paises
como Peru, Panama y Costa Rica, quienes han reportado altos indices de caries
desde el afio 2000, mientras que en Africa tiene una prevalencia baja, debido al bajo
consumo de azucares y la dieta. Hace mencion también que se considera a la caries
dental como una patologia compleja y multifactorial, que ha prevalecido de forma

mayoritaria en los estratos socioeconémicos mas bajos 12,

En dicho estudio se hace menciéon que la salud bucal se ha convertido en una
prioridad en el Plan Nacional de Salud Publica en Colombia, ya que es un pais con
altos indices de enfermedades bucales como la caries dental y la enfermedad
periodontal, ademas que en los jovenes prevalece la fluorosis dental. Se realiza una
comparacion en diferentes regiones del pais como en Medellin, en donde se
presenta una gran prevalencia de caries, y ésta se relaciona con el grado de
escolaridad de los padres de familia y el estrato socioeconémico, en él se evalu6 a
365 nifios de estrato medio- alto y bajo, y se entrevistaron a 346 madres, arrojando
cifras de prevalencia de caries de un 48.8% en el estrato medio- alto y de un 58.3%
en el bajo, ademéas de que en el estrato medio- alto el 42% y en el bajo el 50% de
las madres mencionaron no haber recibido ninguna informacion sobre el cuidado de
salud oral de sus hijos.

En otro estudio realizado en la Ciudad de Cartagena de Indias se evaluaron 243
nifos, de los cuales se indaga acerca del contexto familiar en el que viven, y se
arroja una prevalencia de caries global en un 51%, sin embargo, no se muestran
diferencias significativas, respecto de la presencia de caries, el contexto familiar y
socioecondmico de los nifios, se logra analizar que la mayoria de los nifios se
encontraban afiliados al sistema de seguridad social, lo que sugiere que por alguna
razén, los alumnos no acuden a los servicios de salud, o bien, a las actividades de
promocion y prevencion.

Debido a esto, la salud bucodental de los menores se ve afectada de manera
importante, ya que mientras las madres de familia trabajan y en otros muy pocos
casos donde hay un cuidador responsable estos descuidan a los menores quienes
en su gran mayoria aun no son capaces de adquirir habitos de alimentacion y aseo
bucal.
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La falta de informacion y la falta de cultura por el cuidado bucal, encamina a muchos
padres y madres de familia no dar la importancia necesaria al cuidado de los dientes
deciduos, pues muchos de ellos justifican diciendo que “pronto se caeran” y por
ende no acuden a recibir atencion dental primaria (como medida preventiva) sino
acuden hasta que se observa alguna complicaciébn en la salud bucodental del
menor.

Aunque solo el 29% de la poblacion a estudiar no cuenta con ninguna afiliacion a
algun seguro médico, en su mayoria la poblacion recibe atencion en el Centro de
Salud, sin embargo, gran parte de la poblacién infantil acude cuando ya hay un
avance importante de lesiones cariosas y por ende requieren tratamientos de mayor
complejidad realizados por especialistas y que no son posibles realizar en los
centros de salud, ademas de requerir una mayor inversion econémica.
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Conclusiones

La poblacion preescolar anteriormente estudiada mediante encuestas y deteccion
gruesa (deteccion de caries) es uno de los principales grupos en los que se debe
dar un interés particular para desarrollar acciones de prevencion para la salud
general, aunque priorizando la salud bucal. Se deben realizar actividades donde se
involucre tanto a padres, tutores y/o cuidadores como a los nifios y nifias, mismos
gue deberan encaminarse a educar y empoderar a la poblacion para reconocer sus
necesidades de salud bucal.

Los profesionales de salud bucal y en general los servicios de salud publica deben
ofrecer salud integral, ademas de educadores, protagonistas e incidir positivamente
en el estilo de vida, habitos de higiene bucal y autocuidado de la poblacion. A través
del seguimiento dado en el Jardin de nifios "Yecahuizotl" (turno matutino) se
concluye gue es necesaria la implementacion de la cultura de prevencion debido a
gue gran parte de los niflos presentaron lesiones cariosas que repercuten
directamente en su calidad de vida.

Plantear un proyecto de intervencion una vez que se ha conocido y estudiado la
problematica dentro del jardin de nifios es una opcion viable, donde sean integradas
platicas informativas, material grafico y sobre todo se acerquen con mayor
frecuencia los servicios de salud a los menores. Las acciones y recomendaciones
que se establecen a partir de los resultados se realizan con el propdsito de incidir
directamente en la mejora de calidad de vida de la poblacién de Santa Catarina e
indirectamente en aquellos que estén en intimo contacto con la poblacién
intervenida, ya que a través de las encuestas realizadas se logré observar que la
prevalencia de caries en los alumnos del jardin de nifios tiene gran relacién con el
estilo de vida que llevan, desde la educacién de los padres, puesto que a pesar de
ser adultos y que una gran parte de los padres de familia cuentan con estudios
hasta nivel medio superior y otros pocos a nivel licenciatura no tienen gran
conocimiento y cultura sobre el cuidado bucal, o que se aprecia directamente en la
calidad de salud bucodental de los menores.

Por otra parte, a pesar de que todos los alumnos cuentan con cartilla nacional de
salud, dato que es relevante ya que dicha situacion indica que los padres de familia,
cuidadores y/o responsables del menor han tenido acercamiento al Centro de Salud
por lo menos una vez al afio para la aplicacion de vacunas y existiendo también la
creencia de que no todas las vacunas son benéficas para la salud (como es el caso
de la vacuna de influenza), sélo el 71% de la poblacion estudiada cuenta con
afiliacion a algun seguro médico, mientras que el 29% restante no, esto implica que
las posibilidades de acercar a los pequefios a recibir atencién gratuita a una
instancia de salud publica es limitada y en la mayoria de los casos los padres de
familia no cuentan con el recurso econémico suficiente para acudir a un servicio
dental particular, sin embargo y como se mencion0 anteriormente, a pesar de que
los menores son llevados al Centro de Salud a recibir la aplicacién de sus vacunas,
los padres de familia no se han tomado el tiempo de programar una cita en el
servicio dental para los menores, postergando la prevencion y asistiendo a consulta
odontologica cuando ya existe un problema generalmente irreversible.

Uno de los datos mas relevantes en las encuestas realizadas fue el hallazgo del
47% y el 43% de los padres de familia mencionan que realizan el cepillado dental de
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los menores de 2 a 3 veces al dia, dicho cepillado en el 100% de los casos es
realizado con cepillo dental y pasta fluorada, y sélo el 10% complementa el cepillado
con el uso de hilo dental, datos que se pueden descartar o poner en duda, ya que al
realizar la exploracion intraoral se logra observar que el 43% de los alumnos
presentan caries de primer, segundo y tercer grado.
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Anexos

Cédula 1. datos demogréficos, de acceso a la salud, vacunacion y salud bucal.

Cedula 1 DATOS DEMOGRAFICOS, DE ACCESO A LA SALUD, VACUNACION Y SALUD BUCAL 3
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Cédula 2. cuestionario para la identificacion de factores de riesgo a caries.

P,
dﬁé CIUDAD DE MEXICO

2023

@) :
L~\;":V71A

CENTRO DE SALUD T-II XUAN ZENTENO CUEVAS-SANTA CATARINA YECAHUIZOTL

Cuestionario para la identificacidon de factores de riesgo a caries

Fecha:

Nombre del Paciente: Edad:

A continuacidn, se solicita contestar correctamente las preguntas relacionadas
con el tema antes mencionado.

1. De las siguientes condiciones, :ha identificado alguna en leos dientes
de la/el menor?

. Pérdida de una porcidn del diente a causa de caries.

. Manchas blancas/marrones sobre la superficie de los dientes.
. Restauraciones dentales en los ultimos 3 afos.

. Ninguno.

. Otro (describa brevemente el padecimiento).

moenNnowe

2. ;Cudntas veces al dia su hijo/a consume botanas?

. 1-2 veces

. 3 veces

. Mas de 3 veces

. No consume botanas

onow

3. Cuando el/la menor realiza el cepillado dental, ;De quién recibe ayuda?

. Padre/Madre

. Hermano/a

. Cuidador

Se cepilla solo/a.

onow

4. Cuadndo el/la menor realiza higiene bucal, ;Coémo es su cepillado?

. Uso de cepillo dental con pasta fluorada.
. Uso de cepillo dental sin pasta.

. Con gasa/dedal.

. No se cepilla los dientes.

onow

$. ;Cudndo fue la Gltima ocasidén que se le ha aplicado fluor a la/el
menor?

. Menos de 3 meses.

. De 3 a € meses.

. Mas de € meses.

. Nunca se le ha aplicado.

onnow

23



Bibliografia

1.- OMS. Salud Bucodental. [Internet]. [Consultado 06 Mayo 2023]. Disponible en:
https://www.who.int/es/news-room/fact-sheets/detail/oral-health

2.- Atlepetl. Red de Pueblos Originarios y Museos Comunitarios [Internet].
[Consultado 06 Mayo 2023]. Disponible en:
https://redpueblosymuseosaltepetl.com/tecahuizotl.html

3.- Direccion centro de salud Santa Catarina. Poblacién con y sin derechohabiencia
del Centro de Salud T-ll Xuan Zenteno Cuevas - Santa Catarina Yecahuizotl.
[Consultado 06 Mayo 2023].

4.- Zanini M. Tenenbuam, A. Azoguy - Levy, S. La Caries Dental, Un Problema de
Salud Plublica. Elsevier [Internet] Marzo, 2022. [Consultado 07 Mayo 2023].
Disponible en:
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S1636541022460429

5. Barrancos J, Barrancos P, Operatoria Dental. Integracion Clinica, 42 Edicion,
Buenos Aires. Médica Panamericana, 2007.

6. Catala M. Cortés O. La Caries Dental: Una Enfermedad Que Se Puede Prevenir.
Junio 2014. Elsevier [Internet] [Consultado 08 Mayo 2023].Disponible en:
https://www.elsevier.es/es-revista-anales-pediatria-continuada-51-articulo-la-caries-
dental-una-enfermedad-S1696281814701842

7. UNICEF. Informe anual México 2017. [Internet] [Consultado 08 Mayo 2023].
Disponible en: https://www.unicef.org.mx/Informe2017 /Informe-Anual-2017.pdf

8. American Academy of Pediatric Dentistry. Policy on early childhood caries (ECC):
Classifications, Consequences, and preventive Strategies. Policy on Early Childhood
Caries (ECC): Classifications, Consequences, and Preventive Strategies: Reference
Manual 2008.

9. OMS. Poner Fin a la Caries Dental en la Infancia: Manual de Aplicacién de la
OMS, 2021. [Internet]. [Consultado 09 Mayo 2023]. Disponible en:
https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/340445/9789240016415-
spa.pdf?sequence=1&isAllowed=y

10. Valdepefias J, Lenguas L, Mateos M, Bratos E y Garcillan M. Riesgo de caries
en una poblacion infantil segun el protocolo CAMBRA. Odontol Pediatr. 2018; 26(2):
127-143.

11. Gamboa L y Cortés A. Valoracién de riesgo en caries: ¢mito o realidad? Univ
Odontol. 2013; 32(68): 69-79.

12. Garcia L. Prevalencia de la Caries Dental en Escolares del Sector Publico De
Santiago de Cali 2010. Revista Gastrohnup. 2015; 17(2): 68-71.

24


https://www.who.int/es/news-room/fact-sheets/detail/oral-health
https://www.who.int/es/news-room/fact-sheets/detail/oral-health
https://www.who.int/es/news-room/fact-sheets/detail/oral-health
https://redpueblosymuseosaltepetl.com/tecahuizotl.html
https://redpueblosymuseosaltepetl.com/tecahuizotl.html
https://redpueblosymuseosaltepetl.com/tecahuizotl.html
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S1636541022460429
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S1636541022460429
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S1636541022460429
https://www.elsevier.es/es-revista-anales-pediatria-continuada-51-articulo-la-caries-dental-una-enfermedad-S1696281814701842
https://www.elsevier.es/es-revista-anales-pediatria-continuada-51-articulo-la-caries-dental-una-enfermedad-S1696281814701842
https://www.elsevier.es/es-revista-anales-pediatria-continuada-51-articulo-la-caries-dental-una-enfermedad-S1696281814701842
https://www.elsevier.es/es-revista-anales-pediatria-continuada-51-articulo-la-caries-dental-una-enfermedad-S1696281814701842
https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/340445/9789240016415-spa.pdf?sequence=1&isAllowed=y
https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/340445/9789240016415-spa.pdf?sequence=1&isAllowed=y
https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/340445/9789240016415-spa.pdf?sequence=1&isAllowed=y
https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/340445/9789240016415-spa.pdf?sequence=1&isAllowed=y

Capitulo Il - Descripcion de la plaza
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Direccién y ubicaciéon
llustracién 1- Fotografia / Plano de unidad. Fuente: Google Maps

Estado: Ciudad de México.
e Alcaldia / Jurisdiccidn sanitaria: Tlahuac.

e Nombre de la unidad: Centro de Salud T-ll Xuan
Zenteno Cuevas-Santa Catarina Yecahuizotl.

e Domicilio: Rafael Oropeza S/N, Pueblo de Santa
Catarina Yecahuizotl, C.P. 13100, Tlahuac,
CDMX-México.

e Teléfono: (55) 50-38-17-00 Ext. 7595

e Correo electronico: jst.scy333@agmail.com

Cddigo QR - Acceso a
ubicacién

Una de las principales vialidades que permiten la llegada al centro de salud de
Santa Catarina es el Eje 10 Sur, mismo que colinda con el municipio vecino de Valle
de Chalco perteneciente al Estado de México. Ya ubicados en Santa Catarina el
acceso es la calle Rafael Oropeza, misma donde se encuentra la entrada principal
del recinto o también se puede llegar por la calle Manuel Mufioz o la calle José
Gabriel Mar.
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Mision y vision de la unidad
Misién

Trabajar para restablecer, preservar y mejorar la salud de los habitantes de esta
comunidad, buscando proporcionarles atencion integral, intercultural y versal.

Vision

Satisfacer de manera eficaz y eficiente las necesidades del cuidado de la salud.
Brindar a toda la comunidad la mejor atencion médica basada en la evidencia
cientifica y contenido ético acompafnando al paciente y su familia.

Organigrama

DIRECTOR
Dr. Leonardo Conés Garcia

EFIDEMIOLOGIA

ESTADISTICA

ADMINISTRACION

Lic. Eliseo Gonzalez Fuentes

Enf. Laura Tenorio

Enf. Rosa Maria Verea

CONSULTORIO

Dr. Alejandro Almazan

CONSULTORIO
PSICOLOGIA

Lic. Nancy Galicia

Guadalupe Estela
Retana Téllez

ARCHIVO CLINICO

C. Karla Herndndez

C. Abigail Ordaz

RECURSOS HUMANOS

Lic. Alicia Guerra Castro

GESTOR DE CALIDAD
Dra. Jennyfer Avilés Lujdn C. Maria Del Carmen Dr. Emmanuel Abel
Pérez Rodriguez Gasca Betancourt
CONSULTORIO CONSULTORIO CONSULTORIO
Drra. Patricia Galvan Dra. Gabriela Ultrasonografista Dr.
Quesada Solis Garcia Alejandro Esquivel
Judrez
ENFERMERIA CONSULTOR[‘J CONSULTORIO
) ODONTOLOGIA NUTRICION _—
Enf. Maria de los Angeles —
Rivera Galeana C.D Maria Leticia Mariana Luna Rodriguez
Castafieda Martinez
Lic. Gerardo Reyes
C.D Ana Maria Ochoa
Enf. Miriam Gémez Cid Bond
Enf. Lucely Martinez C.D Diego Vazquez TRABAJO SOCIAL
Enf. Marlen Ramirez I Lic. Dayana Galicia
Lic. Mancy Tapia LABORATORIO Lic. Gloria Uribe

C. Norma Rea Garcia

CONSULTORIO
INTEGRATIVO

Dr. Ricardo Jaramillo
Dra. Guadalupe Martinez
Dr. Eduardo Abrego

Dr. Héctor Villanueva

RECURSOS
MATERIALES

Lic. Eliseo Gonzélez
Fuentes

ALMACEN

C. Maribel
Mendoza Rojas

|

FARMACIA

C. Cindy
Hernandez Corona

ACTIVO FIJO

C. Juan Ledesma Lépez

MEDICINA TRADICIONAL
C. Laura Silva Néjera

Lic. Susana Hernandez

SERVICIOS
GENERALES

VIGILANCIA

Lic. Eliseo Gonzalez
Fuentes

Mapa 1- Organigrama del centro de salud T-ll Xuan Zenteno Cuevas - Santa Catarina
Yecahuizotl, elaboracion propia mediante el apoyo del director de la unidad.
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Servicios

SERVICIO

HORARIOS

Medicina General

Matutino: 8:00 - 16:00 hr

Vespertino: 12:00 - 20:00 hr

Epidemiologia

8:00 - 16:00 hr

Odontologia Matutino: 8:00 - 16:00 hr
Vespertino: 12:00 - 19:00 hr
Psicologia 8:00 - 16:00 hr
Acupuntura 8:00 - 16:00 hr
Medicina tradicional 8:00 - 16:00 hr
Homeopatia 8:00 - 16:00 hr
Nutricion 8:00 - 16:00 hr
Enfermeria

Inmunizaciones 8:00 - 16:00 hr

Curaciones
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Cuadro 2- Servicios disponibles en el centro de salud T-Il Xuan Zenteno Cuevas - Santa
Catarina Yecahuizotl, elaboraciéon propia mediante el apoyo del director de la unidad.
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Salud bucal

El servicio de estomatologia/odontologia cuenta con 3 odontélogos de base quienes
se dividen en 2 turnos de lunes a viernes, de acuerdo a la estadistica de afluencia
de pacientes, dichos turnos se comprenden de la siguiente manera:

e Matutino: 8:00 - 16:00 hr.
- C.D. Maria Leticia Castafieda Martinez (responsable del servicio de
odontologia).

- C.D. Ana Maria Ochoa Bond.

e Vespertino. 12:00 - 20:00 hr.

- C.D. Diego Isaias Vasquez Sanchez.
Sumados a ellos se incluyen 3 pasantes de servicio social de la carrera de
odontologia en horario de 8:00 - 14:00 hr de Lunes a Viernes.

El servicio cuenta con espacio clinico propio, donde se ubican 2 unidades dentales
funcionales, aparato de rayos X, asi como instrumental e insumos necesarios para
brindar atencion de primer nivel a la poblacién, entre los tratamientos que se ofrecen
en consulta:

- Limpieza dental. - Farmacoterapia.

- Resinas. - Extracciones simples

- Amalgamas. - Aplicacion de flaor.

- Selladores de fosetas y fisuras. - Toma de radiografias
- Obturaciones temporales. periapicales

- Esquema basico de prevencién (instruccion de técnica de cepillado y uso de
hilo dental, autoexamen de cavidad oral/exploracion de tejidos, asesoria de
salud bucal, deteccion de placa dentobacteriana, instruccion de higiene de
protesis, referencia a otros servicios en la misma unidad de salud y hacia
otras unidades cuando se requiere de atencidn por especialistas).

Ademas de los tratamientos clinicos, se contempla el trabajo de campo que incluye
actividades preventivas (platicas educativas de temas ligados a salud bucal,
actividades ludicas, aplicacion periodica de barniz de fluor, obsequio de cepillos
dentales, deteccién gruesa de caries) en 3 escuelas tanto en turno matutino como
vespertino las cuales estan localizadas a los alrededores de la unidad de salud:

- Primaria Rafael Ramirez Castafieda.

- Primaria Yecahuizotl.

- Jardin de nifilos Yecahuizotl.

También considerado como trabajo de campo se acude a jornadas de vacunacion y
salud que se instalan en diversos puntos y colonias de la alcaldia Tlahuac,
desarrollandose comunmente en mercados, coordinaciones territoriales, deportivos,
etc.

29



Capitulo IV - Informe numérico narrativo

ACTIVIDAD
SESIONES ACADEMICAS

Capacitaciones

ACTIVIDADES DE PROMOCION A LA SALUD

NUMERO DE ACTIVIDADES

0.1%

Jornada Nacional de Salud 2 0.03%
Campafia de vacunacion antirrabica canina 1 0.02%
Material educativo (Periédico mural) 3 0.05%
Platicas educativas 33 1%
Consulta Integrada Linea de Vida 75 1%

ACTIVIDADES EN MODULO
Pacientes atendidos de primera vez 34 1%
Pacientes atendidos subsecuentemente 40 1%

Nifios (0 a 15 afios) 32 1%
Adultos (15 a 69 afios) 41
Adultos mayores (70 afios y mas) 1 0.02%

Atencion prenatal 5 0.09%
Pacientes con Hipertension Arterial 7 0.12%
Pacientes con Diabetes Mellitus 1 0.02%

Control de placa dentobacteriana 73 1%
Técnica de cepillado 43 1%
Uso de hilo dental 45 1%
Aplicacion topica de fluor 31 1%
Selladores de fosetas y fisuras 64 1%
Profilaxis 31 1%
Platicas de prevencién 39 1%
Otorgamiento de sesiéon de salud bucal 47 1%
Revisiéon de tejidos bucales 74 1%
Instruccion de autoexamen de cavidad bucal 35 1%




ACTIVIDADES EN CAMPO (ESCUELA)

Eliminacion de sarro 11 0.19%
Historias clinicas 34 1%

Resinas 21 0.36%
Obturaciones con material temporal 10 0.17%
Exodoncias 4 0.07%
Radiografias dentoalveolares 5 0.09%
Farmacoterapia 4 0.07%
Tratamientos terminados 8 0.14%

Control de placa dentobacteriana 1,468 25%
Técnica de cepillado 1,468 25%
Uso de hilo dental 798 14%
Platicas informativas 63 1%

Aplicacién de barniz de fluor 1,156 20%
TOTAL DE ACTIVIDADES REALIZADAS 5812 100%




Capitulo V - Analisis de la informacion

Cada una de las actividades se realiza en funcion de beneficiar a la poblacion del
pueblo de Santa Catarina Yecahuizotl, especialmente a quienes no cuentan con
algun tipo de seguridad social institucional. El personal de dicha unidad se
encuentra en constante capacitacion, actualizacion y aprendizaje no solo en temas
relacionados al area en la que cada uno desarrolla su profesion, sino que desde
hace ya algunos afos se ha planteado que todo el personal tenga acceso a temas
de interés de salud publica en donde se puedan desarrollar habilidades extra a las
ya adquiridas profesionalmente, de este modo la poblacion recibe cada vez mas
orientacion y atencion integral a su salud.

Desafortunadamente al ser un centro de salud donde Unicamente se ofertan
atenciones del primer nivel de atencion a la salud, muchos de las enfermedades y
padecimientos de la poblacion no logran ser atendidos oportunamente ya que
requieren personal y equipo mayormente desarrollado que solo se encuentra en el
medio hospitalario, a pesar de que en la unidad se realizan procesos de referencia
para que los pacientes tengan la oportunidad de atenderse en otras unidades de
salud muchos de ellos abandonan el proceso y por ende se produce un descuido y
deterioro en su salud.

Como en la mayoria de las unidades, en el centro de salud de Santa Catarina se
cuentan con protocolos de bioseguridad y atencién a la ciudadania de forma eficaz y
ordenada, siempre salvaguardando los derechos e integridad de cada persona que
acude en necesidad de un servicio. Conforme los dias transcurren y la cantidad de
la poblacién va en aumento, la necesidad de méas unidades de salud y profesionales
de la salud al servicio de la comunidad también aumenta, es una situacion que debe
tenerse presente por las autoridades de salud y gobiernos locales, con el fin de no
dejar a la deriva a la poblacion que lo necesita.

Los resultados del presente diagnostico se han comunicado y percibido por las
autoridades académicas, padres de familia del jardin de nifios Yecahuizotl, las
autoridades del centro de salud Xuan Zenteno Cuevas - Santa Catarina Yecahuizotl
y autoridades de la jurisdiccion sanitaria Tlahuac, mismos que podran tener acceso
a la presente informacién con fines académicos y/o de estudio epidemioldgico.
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Capitulo VI - Conclusiones

Inicialmente y a la par del desarrollo del diagndstico, estando en contacto directo
con los alumnos del jardin de nifios una parte de ellos mencioné haber cambiado
positivamente sus habitos (situacion que podria evaluarse con un nuevo diagnaostico
en la poblacién especifica estudiada en el presente documento) ejemplo de ellos al
incluir por primera vez el cepillado de dientes nocturno, mientras otros mas
comentaron haber establecido una rutina en conjunto con padres y/o hermanos para
tomarse un tiempo y cepillarse los dientes paralelamente, de este modo surge la
motivacion en conjunto y evitando el dejar solos a los menores, que debido a su
edad aun no adquieren una completa capacidad y habilidad de realizar de manera
adecuada la higiene bucal por ellos mismos.

En cuanto a la asistencia entre padres-alumnos a la unidad de salud se logré
apreciar un incremento que se vio favorecido tanto por la entrega de informacién
(tripticos) comparativa entre costo-beneficio de los tratamientos y el hecho de que
los mismos padres prefirieron acudir con un odontdlogo en servicio privado para
mas tarde notar ellos mismos lo costoso que resultaba atender todos los
padecimientos dentales de los pequefios, desafortunadamente y debido a trabajos
de remodelacion en las instalaciones de la unidad de salud mismos que orillaron a
cerrar el consultorio dental por algunos meses se limitd involuntariamente el acceso
a los tratamientos, asi que tampoco existio una cuantificacion mayor en los registros
de pacientes y el impacto que se presenté a partir de las acciones planteadas e
iniciadas en el presente diagndstico.

Sumado a lo anterior se encuentra la concientizacion en su mayoria de los
cuidadores de los nifios acerca de la denticién temporal y la desaparicion de la idea
errénea de que “los primeros dientes que aparecen en boca no son tan importantes
y no afectaran a los permanentes ya que los primeros tarde o temprano se caen’,
ademas se notd por parte de los mismos padres que mientras mas pronto se
eduque a los nifios mas facil sera la creacion habitos para un desarrollo saludable.

Los menores también consiguieron su propio aprendizaje en cuanto a lograr
identificar muchos de los alimentos que consumen en su dia a dia como “peligrosos”
para sus dientes y que debido a su edad son atractivos por su sentido del gusto,
logrando y mencionado por ellos mismos tener una disminucién en su consumo.
Ademas de las actividades desempefiadas en la institucion educativa se
promovieron y desarrollaron ferias de salud a lo largo de toda la comunidad de
Santa Catarina en donde en cada una de ellas se instal6 un médulo de atencién
dental acercando aun mas los servicios a las viviendas de los alumnos y la
comunidad, asi como promover la igualdad en acceso a los servicios de salud en
general entre hombres y mujeres, desde los mas pequefos hasta los mas grandes.
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Como antecedente y estableciendo una comparacion, cada que se asistia como
personal de salud dental los nifios mostraban inseguridad y cuestionaban acorde a
su edad las actividades a realizar, mismas que con apego y desarrollo en el tiempo
fueron convirtiéendose de su agrado. Por parte de los servicios de salud publica de la
Ciudad de México una buena alternativa seria que ademas de ofrecer tratamientos
preventivos en su mayoria, se incluyeran tratamientos curativos de mayor
complejidad, lo que implicaria una mayor inversidbn en equipo y material para
aprender las necesidades de la poblacién infantil que resulta ser de la mas
vulnerable, sin olvidar o dejar de lado el continuar con la promocién a la salud no
solo dental sino integral.
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