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RESUMEN DEL INFORME

La realizacion del servicio social fue en el ISSSTE Clinica Médico Familiar Milpa
Alta en el periodo comprendido del 1° de Agosto del 2021 al 31 del Julio de 2022 a
cargo de la Dra. Jessica Mendoza Villamar directora de la Clinica de Medicina
Familiar Milpa Alta, y como odontdloga del turno matutino la Dra. Leticia Martinez
Conde en un horario de 8:00 a 14:00 horas de Lunes a Viernes.

Las principales actividades realizadas dentro de dicha institucion durante el servicio
social fueron limitadas debido a la contingencia sanitaria por SARS-COV-2, por lo
cual, para no limitar el aprendizaje, y seguir promoviéndolo se utilizaron otras
opciones mientras no se podia dar la atencion odontoldgica.

Como proyecto de investigacion se expondra el tema “Manifestaciones bucales de
Lupus Eritematoso Sistémico” del cual se realizd0 una minuciosa revision
bibliografica con el objetivo de conocer, describir, analizar y comprender la
enfermedad y la importancia del odontélogo en su deteccién, diagnéstico y
tratamiento para la correccién y/o disminucion de dicha patologia.

Es una enfermedad autoinmunitaria la cual tiene como consecuencia presentar
lesiones en la cavidad bucal, las cuales pueden ser asintomaticas, por ello la
importancia de un buen diagnéstico.

Palabras clave: Lupus Eritematoso, diagnéstico, patologia, inmunolégico.
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CAPITULO I. INTRODUCCION GENERAL

En el periodo comprendido del 1° de Agosto del 2021 al 31 de Julio del 2022 realicé
la estancia del servicio social en el ISSSTE Clinica Médico Familiar Milpa Alta, en
el area dental a cargo de la Dra. Leticia Martinez Conde, lapso en el cual se
ejecutaron actividades en apoyo a dicha instituciéon ante la contingencia sanitaria
por SARS-COV-2.

La investigacion llevada a cabo durante este tiempo consiste en una revision de la
literatura acerca de Lupus Eritematoso Sistémico, la cual representa un problema
de salud publica ya que su prevalencia es predominante en la poblaciéon femenina
y muchas veces es ignorado ya que se conoce poco o se ignora el tema.

En esta investigacion se tiene como objetivo conocer acerca de la enfermedad e
identificar sus manifestaciones estomatolégicas.

El LES es una enfermedad autoinmunitaria multisistémica con clinica y
comportamiento muy variables, es una enfermedad crénica que puede causar
inflamacion y dolor en cualquier parte de su cuerpo.

Clinicamente, es una enfermedad impredecible, con remisiones y recidivas de
comienzo agudo o insidioso que pueden afectar a practicamente todos los érganos
del cuerpo; sin embargo, afecta principalmente a la piel, a los rifiones, a las
membranas serosas, a las articulaciones y al corazén.

Inmunolégicamente, la enfermedad se asocia a un enorme conjunto de
autoanticuerpos, entre los que, clasicamente, se encuentran anticuerpos
antinucleares (ANA). El sistema del cuerpo que generalmente lucha contra las
infecciones ataca el tejido sano. Afecta con mayor frecuencia la piel, articulaciones,
6rganos internos como el corazén y rifiones.



CAPITULO II. INVESTIGACION

Introduccién

PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

Las personas que padecen lupus eritematoso sistémico (LES) siempre presentan
patologias debido a la deficiencia de su sistema inmunolégico, por lo cual es
importante que estén en constante comunicacién con su médico, asi como remitirlo
al especialista cuando se presenta algun otro problema y se requiera de atencién,
revision y tratamiento de ello.

Existen ciertas lesiones en boca que se presentan con mayor frecuencia, lo cual
dificulta su calidad de vida, afecta funciones como masticar y hablar.

Las personas que padecen artritis reumatoide se ven imposibilitadas de llevar una
Optima calidad de vida por la atrofia que sufren las articulaciones sobre todo en las
extremidades superiores e inferiores, pero existen ciertos padecimientos en boca
que se ven agravados con el paso del tiempo y que se puedieran llegar con
confuncirse con otros padecimientos.

¢ Cuadles son las manifestaciones bucales que se presentan en pacientes con lupus
eritematosos sistémico?

JUSTIFICACION

Los avances tecnolégicos han sido de gran utilidad para poder prevenir y tratar
enfermedades, lamentablemente el lupus eritematoso sistémico no se puede
prevenir ni curar, Unicamente se puede llevar un tratamiento para mejorar la calidad
de vida. Es importante realizar un buen diagnéstico estomatolégico en pacientes
con dicha enfermedad ya que algunas lesiones pueden llegar a presentarse de
forma asintomatica. El diagnéstico temprano de lesiones en boca nos ayuda tener
un tratamiento adecuado, asi mismo el seguimiento de la enfermedad favorecera a
su control y asi evitar complicaciones futuras como enfermedad periodontal, caries.

OBJETIVO GENERAL

Identificar las manifestaciones bucales que se presentan en pacientes con lupus
eritematoso sistémico.

OBJETIVOS ESPECIFICOS



e Comprender la enfermedad lupus eritematoso sistémico.

e Conocer la importancia del buen diagnéstico de dicha enfermedad y las
manifestaciones bucales que se presentan.

e Distinguir las manifestaciones bucales mas frecuentes en pacientes que
padezcan dicha enfermedad.

MARCO TEORICO
Concepto

El LES es una enfermedad autoinmunitaria multisistémica con comportamiento muy
variable.

e Clinicamente, es una enfermedad impredecible, con remisiones y recidivas
de comienzo agudo o insidioso que pueden llegar a afectar a practicamente
todos los 6rganos del cuerpo.

Los érganos mas afectados suelen ser riflones y corazon; asi mismo puede
llegar a afectar a las membranas serosas y articulaciones. 1

e Inmunolégicamente, la enfermedad se asocia a un enorme conjunto de
autoanticuerpos, entre los que, clasicamente, se encuentran anticuerpos
antinucleares (ANA). 1

Incidencia y Prevalencia

La incidencia y la prevalencia del LES varian en cada grupo racial y étnico. En
algunos estudios se calcula una prevalencia de hasta el 0.2% en algunos grupos.
Al igual que muchas enfermedades autoinmunitarias, hay un fuerte predominio del
sexo femenino (aproximadamente 9:1) y afecta a 1 de cada 700 mujeres en edad
fértil. Es mas comun y grave en las mujeres norteamericanas de raza negra
afectando a 1 de cada 245 mujeres en dicho grupo.

Patogenia

Igual que sucede en otras enfermedades autoinmunitarias, la patogenia del LES
comprende una combinacién de factores genéticos y ambientales.

Se produce a partir de la pérdida de la autotolerancia, lo que induce la produccién
masiva de anticuerpos que pueden dafar los tejidos. 1

Epidemiologia

Para algunos autores la relacion mujer hombre es de 4:1 y para aquellos con
afectacion de los tejidos blandos bucales puede ser incluso de una proporcion
mayor.



Las décadas mas afectadas son de la tercera a la quinta, su frecuencia de
afectacion de la mucosa bucal se ubica entre un 20 y 25% de los casos para los
pacientes con el tipo cutaneo de la enfermedad, y el 50% para aquellos con el tipo
sistémico. 1

Etiologia

La etiologia exacta es desconocida, sin embargo, existen factores que pueden
favorecer su aparicibn o que estan involucrados en su patogénesis, como
alteraciones genéticas, factores ambientales, radiaciones UV las cuales
desencadenan lesiones cutaneas, sistémicas o activan la enfermedad a través de
mecanismos que transforman el ADN en un inmundégeno; y los factores infecciosos,
capaces de generar cambios clinicos y alteraciones inmunoldgicas parecidas a las
del LE.

Se han descrito factores hormonales, especialmente estrogénicos por el predominio
en mujeres, que aparentemente modulan la enfermedad, favoreciendo la formacién
de autoanticuerpos y deprimiendo la inmunidad celular.;

Diagnéstico

No existe un estudio especifico para poder diagnosticar la enfermedad, pero se
utilizan auxiliares de diagnostico para ellos, asi como un cuestionario sobre signos
y sintomas, también la exploracion fisica.

El médico puede solicitar estudios de laboratorio como Biometria Hematica, Examen
General de Orina y Prueba Inmunoldgica.

Si el paciente cumple con cuatro o mas criterios de la siguiente tabla durante un
intervalo de observacion

Criterio Definicion

1. Exantema malar Eritema fijo, plano o elevado, sobre las eminencias malares, que tiende a respetar los pliegues nasolabiales

2. Exantema discoide Placas er elevadas con 6n queratésica adherente y tapones foliculares; puede haber
cicatrizacién atréfica en las lesiones mis antiguas

3. Fotosensibilidad Exantema como consecuencia de una reaccion inusual a la luz solar, por los antecedentes del paciente
o por observacion del médico

4. Ulceras orales Uleeracién oral o nasofaringea, por lo general indolora, observada por un médico

5. Artritis Artritis no erosiva que afecta a dos o mis articulaciones periféricas, caracterizada por dolor, hinchazon o derrame

6. Serositis Pleuritis, antecedentes convincentes de dolor pleural o de roce auscultado por un médico o pruebas

de derrame pleural o
Pericarditis, documentada por electrocardiograma o roce o prueba de derrame pericirdico
7. Trastorno renal Proteinuria persistente >0,5 g/d| 0 >3+ si no se lleva a cabo la cuantificacion o
Cilindros celulares: pueden ser de eritrocitos, hemoglobina, granulares, tubulares o mixtos

8. Trastorno neurologico Convulsiones: en ausencia de firmacos r o de trastorn & conocidos o o
(p. . uremia, cetoacidosis o desequilibrio electrolitico) o Tabla 1. Criterios de 1997
Psicosis: en ausencia de consumo de drogas o de trasternos mewbélicos conocidos (p. ej., uremia, cetoacidosis

o desequilibrio electrolitico) como desencadenantes revisados para la clasificacién de

9. Trastorno hematolégico Anemia hemolitica: con reticulocitosis o
Leucopenia: <4 % 10%1 (4.000/mm?’) total en dos o mas ocasiones o o - z -
Lfopmnis <155 10711500 o ot s ocstones 5 lupus eritematoso sistémico.
Trombocitopenia: <100 X 10”1 (100X |0¥mm?’) en ausencia de consumo de drogas como desencadenante i
10. Trastorno inmunolégico Anticuerpos anti-ADN native con ajuste anémalo o RObblnS ; pp 125 :
Anti-Sm: presencia de anticuerpos contra el antigeno nuclear Sm o
Hallazgo positiva de anticuerpos antifosfolipidicos en funcién de: 1) una concentracion sérica anémala
de anticuerpos de IgG o IgM anticardiolipina; 2) una prueba positiva de anticoagulante lipico utilizando
una prueba estindar, o 3) una prueba 6 n falsos resulta de sifilis, con conocimiento
de que es positiva durante al menos 6 negativa de Treponema pallidum
0 una prueba de adsorcién de anticuerpos fluorescentes frente a Trep

1. Anticuerpos antinucleares Un ajuste anémalo de anticuerpo por encia o un ensayo equi en cualquier
momento y en ausencia de firmacos que se asacien a sindrome lipico inducido por firmacos



Existen cuatro tipos de lupus:

e Lupus eritematoso sistémico (LES), la forma mas comun de lupus.
o Lupus cutaneo, una forma de lupus que se limita a la piel.

e Lupus inducido por medicamentos, una enfermedad similar al lupus
causada por ciertos medicamentos recetados.

« Lupus neonatal, una enfermedad poco comun que afecta a los bebés de
mujeres que tienen lupus. 4

Sintomas Generales

Las manifestaciones bucales pueden ser el primer indicio de la enfermedad. s
Fiebre, astenia o pérdida de peso.

Sintomas Organicos

La artralgia es el sintoma de presentacion inicial mas frecuente en el LES, presente
hasta en un 68% de los casos.

Los sintomas mucocutaneos son frecuentes hasta en el 60% de los casos, se
presentan el eritema malar y sobre la nariz, alopecia, Glceras orales (generalmente
asintomaticas), mientras que la purpura y urticaria son menos frecuentes. s

Historia Clinica

La historia clinica debe estar completa en todos sus apartados, es importante
realizar la exploracion de tejidos blandos, desde los labios, mucosas, paladar, encia
(examen periodontal) asi como el sangrado, lengua, dientes.

Tratamiento

e Antipallcidos: Actuan reduciendo los autoanticuerpos (proteinas en la sangre
que atacan a las células y a los tejidos sanos).

e Esteroides: Ayudar a reducir el dolor y la inflamacién. Actian disminuyendo
la actividad de los glébulos blancos hiperactivos.

e AINE: Ayudar a reducir el dolor y la inflamacién. Los mas comunes son
naproxeno, ibuprofeno.
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¢ Inmunodepresores: Evitan que su sistema inmunoldgico ataque el tejido sano
de su cuerpo.

¢ Anticoagulantes. Evitan la formacion de coagulos en sangre.

« Anticuerpos monoclonales: Es un tipo de proteina producida en un
laboratorio que se desarrolla para encontrar y adherirse a un solo tipo de
sustancia en el cuerpo. 7

Materiales y métodos.

Se realizé una revision minuciosa de la literatura de tipo descriptiva y longitudinal
en idioma espaniol e inglés, se utilizaron como recursos libros en pdf, bases de datos
como SCIELO, ELSEVIER, paginas de internet de organizaciones, manuales,
guias, revistas digitales.

Los criterios de inclusién fueron articulos que no tuvieran mas de 10 afios de
antigiiedad, se utilizaron palabras claves como: lupus eritematoso, cavidad oral,
lesiones bucales.

Resultados.

Se encontraron 30 articulos de los cuales se utilizaron Unicamente 9 con la
informacion buscada.

TiTULO AUTOR (ES) RESUMEN
Manifestaciones bucales del Ldpez-Labady. Moret. El lupus eritematoso es una enfermedad
Lupus Eritematoso. Revision de Villarroel Dorrego. Mata de autoinmune, del tejido conectivo,
la literatura. Henning. multifactorial, crénica y de etiologia

desconocida, puede manifestarse de
forma cuténea o sistémicamente; la forma
cutdnea se limita a piel y mucosa,
mientras que el sistémico posee un
potencial de afeccibn muco-cutanea y
sistétmica que involucran mudltiples
6rganos.
Puede manifestarse en la mucosa bucal,
como Ulceras, maculas eritematosas,
erosion y placas descamativas o fisuras
en los labios.

Manifestaciones bucales en Noriega S, Acosta de Las Ilesiones discoides bucales se

pacientes pediatricos con nefritis Camargo MG, Ortega M, presentan con mayor frecuencia

lpica. Uviedo C. en la mucosa labial, borde bermell6n y
mucosa bucal.
Se deben considerar las
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Evolucion del estudio de las
manifestaciones
bucomaxilofaciales del lupus

eritematoso sistémico.

Liquen plano bucal. Reporte de
un caso y revision de la literatura.

Alteraciones en la cavidad oral
presentes en la epidermdlisis
bullosa.

Manejo estomatolégico de un
paciente con epidermolisis
bullosa.

Aleman Miranda O, Morales
Navarro D, Jardén Caballero
J, Dominguez Rodriguez Y.

Villanueva Sanchez FG,
Escalante Macias LH,
Zambrano Galvan G,

Cuevas Gonzalez JC, Maya
Garcia IA.

Garvi Tortajada C.

Rosales Berber MA, Tejeda
Nava FJ, Pozos Guillen AJ,
Ruiz Rodriguez MS,
Martinez Herrera A,
Garrocho Rangel JA.
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condiciones diferenciales, especialmente
las que promueven la xerostomia.

La prevalencia de lesiones bucales en
pacientes con LES son variables y
pueden depender del estado de la
enfermedad y del tratamiento recibido.

El LE es una enfermedad que va
afectando poco a poco la homeostasis del
organismo.

Las manifestaciones bucales pueden ser
el primer indicio de la enfermedad. Las
zonas mas afectadas son la mucosa
bucal, el paladar duro y el borde del
bermellén; estd asociado con la
xerostomia.

El liquen plano es una enfermedad
autoinmune dermatolégica inflamatoria
cronica, en la que se produce actividad
linfocitaria T contra los blancos de células
basales de los epitelios y la dermis.
Cinicamente se presentan areas atréficas
eritematosas con ulceraciones centrales
en diferentes grados. En algunos casos,
la atrofia y la ulceracién se presentan en
el tejido gingival, ocasionando gingivitis
descamativa

La EB se manifiesta en el momento del

nacimiento o en el periodo neonatal,
pero no es infecciosa ni contagiosa.

Es causada por una alteracién de las
protinas de la unién de la epidermis con
la dermis que altera su cohesién, cuya
consecuencia da lugar a la formacién de
ampollas, erosiones y vesiculas
cutaneas y mucosas.

El riesgo de caries dental y enfermedad
periodontal es mayor debido a la dificultad
para efectuar un cepillado adecuado,
debido a la alteracion motriz en las
extremidades superiores; ademas de
Ulceras intraorales, anomalias dentales
de tamafio y forma, microstomia,
anquiloglosia, gingivitis  eritematosa
crénica y estomatodinia.



Eritema multiforme (polimorfo). Mendieta E, Pérez M.
Puesta al dia del tema
Presentacion de tres casos
desencadenados por infeccién

con Herpes Virus Simple.

Pénfigo Vulgar. Nufies R L G, Raquel
Moresco V*, Marley G*,
Cristina da Silva B*,

Matesanz Pérez, P**

Manifestacion oral del pénfigo Pérez Garcia R A, Jorge
vulgar. Reporte de un caso. Gonzalez Manso B J, Diaz A
J.

The prevalence of oral mucosal Mayssoun K, Louei Darjazini
lesions and related factors in N, Rama A, Ahmad H,
systemic lupus erythematosus Abdullah O

patients.
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Es una reaccion aguda, inmunoldgica,
desencadenada por drogas o0 por
microorganismos.

Su forma clinica es de erosiones
superficiales y pseudomembranas de
fibrina. En labios, erosiones y costras
serohematicas En la mucosa bucal se
encuentra con una frecuencia de 70%,
labio, mejilla, encia libre, vermelln.

La aparicibn de esta enfermedad
autoinmune tiene lugar como
consecuencia de una alteracion genética;
el riesgo de desarrollar la enfermedad
parece ser menor en fumadores, ya que
la nicotina parece estimular la adherencia
entre los queratinocitos.

Suele presentarse en ampollas que se
rompen facilmente, acompanadas de
otros sintomas como fiebre, astenia,
anorexia, disfagia, malestar general,
irritabilidad, e incluso cefaleas, disnea y
diarrea, que origina un estado de
caquexia que puede llegar a causar el
fallecimiento del paciente.

El pénfigo es una alteraciéon ampollosa
infrecuente que afecta a la piel y a las
mucosas. Se trata de una reaccion
autoinmunitaria especifica de drgano,
caracterizada por la produccién de

autoanticuerpos  patégenos dirigidos
contra las proteinas desmosoémicas.
Tienden a abrirse rapidamente o

romperse dejando una zona erosionada,
eritematosa, sangrante, dolorosa, que
impide la alimentacidn.

Las manifestaciones clinicas son
variables entre los pacientes, pero las
mas comunes son afectacion musculo
esquelética, especialmente  artritis,
inflamacion de  articulaciones; se
acompafia de sintomas como dolor,
fiebre, erupcion en piel.

Las lesiones que se evalian en este
estudio son: JUlcera, eritema, placa
blanca; el diagnésticos de estas lesiones
se realizé de acuerdo a la observacion y
la examinacion clinica, asi como se tomo
en cuenta la localizacién de ellas.



Las manifestaciones bucales del lupus eritematoso-discales se denominan
“lesiones discales orales" y ocurren en alrededor del 20% de los pacientes; estas se
presentan con mayor frecuencia en la mucosa labial y borde del bermellén; se
describen con una zona bien delimitada de eritema, atrofia o ulceracion rodeada de
estrias blancas y radiales.

Las manifestaciones bucales adicionales del LES pueden incluir placas de nido de
abeja (blanco plateado, placas con cicatrices), placas queratéticas levantadas
(lupus eritematoso verrugoso) y eritema inespecifico, purpura, petequias y queilitis.s

Liguen plano. Es una enfermedad autoinmune dermatolégica inflamatoria crénica,
en la que se produce actividad de los linfocitos T contra los blancos de células
basales de los epitelios y la dermis; se presenta con relativa frecuencia afectando
la cavidad bucal, en especial la mucosa bucal.

e Liquen plano reticular. Se presenta estrias de Wickham (patron de lineas
blancas ramificadas entrelazadas), en algunas superficies anatdmicas
pueden no ser evidentes, como en la parte dorsal lingual se observan con
caracteristicas de placas queratdsicas y atrofia papilar.

e Liquen plano erosivo. Lesiones sintomaticas con dolor moderado a severo.
Se presentan areas atroficas eritematosas con ulceraciones centrales en
diferentes grados. Los bordes eritematosos atréficos son circunscritos por
estrias blancas. En algunas ocasiones, la atrofia y la ulceracién se presentan
en el tejido gingival, ocasionando gingivitis descamativa. o

= \

Imagen tomada de:
Villanueva-Sanchez FG,
Escalante-Macias LH,
Zambrano-Galvan G,

Cuevas-Gonzalez JC, Maya-
Garcia IA. Liquen plano
bucal. Reporte de un caso y

Figura 2. En mucosa yugal del lado izquierdo, lesion en revision de Ia Ilteratura Rev

Figura 1. Estrias blancas reticulares en mucosa yugal espejo, presencia de estrias blancas poco uniformes que no Alerg M ex 20 1 8 . 65(4) . 424_
del lado derecho y maculas de p al de frotarias, dispuestas de la region !
estrias de Wickham. posterior a anterior. 430 A

Epidermélisis bullosa. Es un grupo heterogéneo de trastornos hereditarios,
caracterizados por la extrema fragilidad de la piel y las membranas mucosas, debido
a una alteracion de la unién dermo/epidérmica, lo que da lugar a la formacion de
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ampollas que después se convertiran en Ulceras cutaneas, aun ante pequefos
traumas. Las areas afectadas son la piel, mucosas de la cavidad oral, eséfago,
cavidad nasal, faringe, conjuntivas. 10, 11

Existe un mayor riesgo de caries dental y enfermedad periodontal debido a la
dificultad de realizar el cepillado dental, esto como producto de la alteracién motriz,
Ulceras intraorales, taurodontismo, gingivitis cronica, estomatodinia, hipoplasia
severa. 12

Imagen tomada de: Epidermolisis
Bullosa: Cuidados de enfermeria.
Universidad de Valladolid.
Facultad de Enfermeria. Pp. 17.

Eritema multiforme. Es una reaccion mucocutanea de hipersensibilidad poco
frecuente.

Reaccidn aguda, inmunoldgica, desencadenada por drogas o por microorganismos.
Un factor importante es la presencia de Herpes.

Se presenta como erosiones y/o ulceraciones en la mucosa bucal, y como
erosiones y costras en los labios. 13

Imagen tomada de Mendieta, Pérez. Actas odontolégicas.. Eritema
multiforme (polimorfo). Puesta al dia del tema Presentacion de
tres casos desencadenados por infeccién con Herpes Virus
Simple. Volumen XIV / nimero 1 / Julio 2017 / Péags. 50-56.

Pénfigo. Se trata de una reaccidon autoinmunitaria especifica de dérgano,
caracterizada por la produccién de autoanticuerpos patégenos dirigidos contra las
proteinas desmosomicas.
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Aparecen las lesiones extensas, ampollares, en cualquier parte de la mucosa y en
forma de vesiculo ampolla, al romperse dejan una zona erosionada, eritematosa,
sangrante, dolorosa, que impide la alimentacion. 14

Tiene bordes desflecados y a estar cubiertas de exudado blanco, puede ocurrir su
extension a los labios con formacién de lesiones costrosas.is

Imagen tomada de: Nufiez, Moresco, Da silva, Pérez. Pénfigo vulgar.
Av Odontoestomatol vol.21 no.4 Madrid jul./ago. 2005

Manejo odontolégico

Enfermedades autoinmunes e inflamatorias sistémicas a menudo dan
manifestaciones bucales en sus primeras etapas, y el diagnéstico precoz, puede
darse por un examen dental, ofreciendo mejores resultados.

Clinicamente las lesiones varian, pero los labios y mucosa bucal son los sitios mas
afectados, histologicamente las lesiones han revelado mucositis liquenosa con
infiltrado perivascular y engrosamiento de la membrana basal.

Generalmente a los pacientes con LES se les administra esteroides e
inmunosupresores lo que conducen a alteraciones sistémicas, como dehiscencia de
sutura, mayor riesgo de infeccién y retraso en el proceso de cicatrizacion, lo cual
hace que se requiera de una atencion especifica durante el tratamiento dental.

Es importante mencionarle al paciente que debe mantener una buena higiene bucal,
debido a su enfermedad se le administran esteroides e inmunosupresores que
disminuyen la inmunidad, por lo cual es mas propenso a desarrollar enfermedades,
entre ellas periodontitis periapical la cual puede llegar a desarrollar quistes apicales
en cualquier érgano dentario involucrado.

Las manifestaciones bucales en pacientes con LES se presentan generalmente en
las mucosas, algunas suelen ser sintomaticas por lo que la deteccion se facilita ya
que el paciente acude al odontdlogo.
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Como consecuencia de las lesiones pueden presentarse Gingivitis, periodontitis,
caries.

Discusion.

La enfermedad LES es de etiologia desconocida, pero se le relaciona a factores
inmunoldgicos, no existe un estudio o prueba para diagnosticar la enfermedad. El
médico lo diagnostica con los signos y sintomas que presente el paciente y se puede
ayudar de exdmenes de laboratorio.

El odontélogo tiene un papel muy importante ya que puede diagnosticar esta
enfermedad con una exploracién de mucosa a su paciente, lo remite al especialista
y puede mejorar su calidad de vida.

Conclusiones.

Las manifestaciones bucales pueden ser el primer indicio de la enfermedad, si
observamos bien podemos detectar que las zonas mas afectadas son la mucosa
bucal, el paladar duro y el borde del bermellén; en ciertos pacientes el LES se asocia
con una disminucién en el flujo de saliva.

Lamentablemente no se tiene mucha informaciéon sobre LES y manifestaciones
bucales, son pocos los articulos y estudios que se han hecho, esperemos con el
tiempo y el avance tecnolégico logremos conocer mas acerca de ello.
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CAPITULO lIl. DESCRIPCION DE LA PLAZA DE SERVICIO SOCIAL
ASIGNADA.

La plaza del servicio social fue asignada en el ISSSTE Clinica de Medicina Familiar
Milpa Alta, en el &rea de Dental. Ubicado en Av. Tabasco Oriente No.184, Col. Barrio
Santa Cruz, Pueblo Villa Milpa Alta, Alcaldia Milpa Alta, C.P.12000 San Francisco
Tecoxpa, CDMX.

R
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La Clinica de Medicina Familiar "Milpa Alta" ISSSTE, es un organismo agrupado en
el Sector Salud, Unidad Médica que otorga el servicio médico a la salud a poblacién
Derechohabiente desde el afio 1987, da la atencién médica a las Delegaciones
Politicas Milpa Alta y parte de Tlahuac, ofertando diversos programas de atencion
a la salud, tomando como marco operativo el Programa de la Familia y el Adulto
Mayor, todos los programas se aplican a los diferentes grupos con la finalidad del
cuidado de la Salud-Enfermedad, a través de la Prevencion, Control, Tratamiento y
Rehabilitacion, para mejorar la Calidad de Vida de los Derechohabientes.

En la Unidad Médica se prestan los servicios a través de Medicina Preventiva como
son: Salud Reproductiva (Planificacion Familiar), Inmunizaciones, Detecciones
(Prevencion de Enfermedades Transmisibles y No Transmisibles), Educacion y
Orientacion a la Salud (Trabajo Social), Control del Crecimiento y Desarrollo del
Nifio Sano, Control de la Mujer Embarazada. Estos programas se desarrollan y se
aplican en la Atencibn Médica durante la consulta Externa Familiar, Consulta
Externa Especializada (Gerontologia, Planificacion Familiar y Nutricién), asi como
la Consulta de Odontologia (Preventiva y Curativa).

La Atencién Médica que se ofrece en la Unidad Médica tiene como objetivo dar un

servicio de Calidad, Calidez y Trato Digno, interviniendo el servicio de ensefianza a
través de la formacion de Recurso Humano en Salud, con pasantes en los servicios
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Paramédicos y Administrativos y por medio de la Capacitacion Médica-
Administrativa Continua, capacitando al Personal de la Clinica para que en forma
continua y dinamica adquiera la actualizacion de conocimientos médicos,
administrativos y tecnoldgicos para un adecuado Servicio a la Salud para la
Derechohabiencia.

MISION

Contribuir a satisfacer niveles de bienestar integral de los trabajadores al servicio
del Estado, pensionados, jubilados y familiares derechohabientes, con el
otorgamiento eficaz y eficiente de los seguros, prestaciones y servicios, con
atencién esmerada, respeto a los derechos humanos, no discriminacién y equidad
de género, calidad y calidez.

VISION

Posicionar al ISSSTE como la institucion que garantice la proteccién integral de los
trabajadores de la Administracién Publica Federal, pensionados, jubilados y sus
familias de acuerdo al nuevo perfil demogréafico de la derechohabiencia, con el
otorgamiento de seguros, prestaciones y servicios de conformidad con la
normatividad vigente, bajo cédigos normados de calidad y calidez, con solvencia
financiera, que permitan generar valores y practicas que fomenten la mejora
sostenida de bienestar, calidad de vida y el desarrollo del capital humano.
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SERVICIO DE DENTAL- ISSSTE

Esta conformado por una dentista

por cada turno (matutino y vespertino), el objetivo
principal es proporcionar atencion odontoldgica de primer y segundo nivel a la
comunidad derechohabiente; asi mismo se busa prevenir y tratar los padecimientos
de la cavidad bucal. Esta atencién siempre es proporcionada con valores de ética,

humanismo, profesionalismo, respeto, equidad.

NIVELES DE ATENCION EN EL

1° Nivel 2° Nivel

-Prevencién y promocién a la salud.
-Técnica de cepillado

-Deteccion temprana de caries
-Aplicacion de flaor

-Selladores de fosetas y fisuras
-Profilaxis

-Odontoxesis

-Toma de rx

DEPARTAMENTO DE DENTAL

-Detartraje

-Resinas

-Amalgamas

-Manejo de enfermedad periodontal
-Obturaciones temporales
-Farmacoterapia

ESTRUCTURA ORGANIZACIONAL DEL DEPARTAMENTO DE DENTAL

SERVICIO DE
DENTAL

Coordinador Médico

Dr. Marco Raul Medina
Hernandez.

Zaldivar.

Doctora Turno
Matutino

Dra. Leticia Martinez
nde.

a
Dra.

Jefe de Ensefanza
Dr. Ammando Gomez

Doctora Turno
Vespertino/Encargad

Jefa de Enfermeria

Enf. Teresa Medina
Roldan.

Enf. Maria
de Ensefanza C°"'-°9.FC'°"'
) _ Avila

Maria Teresa Diaz

Hernandez.
Garcés.
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CAPITULO IV. INFORME NUMERICO NARRATIVO

Se describira de forma cronolédgica y ordenada las actividades que se realizaron
durante la pasantia del servicio social en el ISSSTE Clinica Médico Familiar Milpa
Alta.

Durante mi pasantia el servicio dental estuvo limitado a ciertos tratamientos
dependiendo el seméforo epidemioldgico debido a la debido a la contingencia
sanitaria por el virus del SARS-COV?2, por tal motivo la mayoria de las actividades
fueron administrativas y de apoyo de acuerdo con las necesidades de la clinica.

Actividad realizada

AGOSTO e 03 agosto 202. Se llamé a la licenciada de San Fernando para la entrega de

2021 documentos y carta de presentacion para el servicio social de odontologia.

e 04 agosto 2021. Se contact6 a la Subdelegacion Médica correspondiente sobre
la carta de pasantia y el lugar de entrega.

e 05al 12 agosto 2021. No se obtuvo informacién sobre la carta de presentacion.

e 13 agosto 2021. La Universidad nos otorgé la carta de presentaciéon para el
servicio social de odontologia.

e 16 agosto 2021. Entrega de carta de presentacion a la Subdelegacion Médica
zona Sur.

e 23 agosto 2021. Se llamo a la Lic. Silvia Gomez para solicitar informacion de
fecha de inicio del servicio social e indicaciones.

e 25 agosto 2021. Se recogid carta de inicio de servicio social en la
Subdelegacién zona Sur con la Lic. Silvia Gémez. Se nos indicé presentarnos
en nuestra CMF el lunes 30 de agosto 2021.

e Elaboracion de 5 notas de evolucion.

e 1 informe diario.

e 1 informe mensual.

e Sesiones clinicas:

o 31 agosto 2021: Técnica de cepillado.
e Curso: “Salud bucal y su atencion primaria” Secretaria de Salud de la Ciudad de

México-UNAM.
SEPTIEMBRE e Elaboracién de 88 notas de evolucion.
2021 e Elaboracion de 44 historias clinicas.

e Elaboracién de 7 Recetas.
e 3 pases de referencia.
e 2 licencias médica.
e 21 informes diario.
¢ 1 informe mensual.
e Sesiones clinicas:
o 03 septiembre 2021: Caries Dental.
o 07 septiembre 2021: Técnica de cepillado.
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10 septiembre 2021: Caries Dental.
14 septiembre 2021: Caries Dental.
17 septiembre 2021: Caries Dental.

e Curso: “Alimentacion, clave para el control de la diabetes” CUAED-UNAM.

OCTUBRE e Elaboracién de 56 notas de evolucion.
2021 e Elaboracion de 13 historias clinicas.

o
(@)

e Elaboracion de 7 recetas.
e 3 pases de referencia.

e 3licencias médicas.

e 11 informes diario.

e 1 informe mensual.

e Sesiones clinicas:

05 octubre 2021: Técnica de cepillado.
12 octubre 2021: Técnica de cepillado.

e Curso: “Corazoén sano y alimentacion” CUAED-UNAM.

NOVIEMBRE e Elaboracion de 96 notas de evolucion.
2021 e Elaboracion de 94 historias clinicas.

o

O O O O O O O

e Cursos:
(@]
(o]

e Elaboracion de 5 recetas.

e 4 pase de referencia.

e 7 licencias médicas.

e 21 informes diario.

e 1 informe mensual.

e 30 registros control de SIVEPAB.

e Subir informacién a plataforma SIVEPAB 30 registros.

e Elaboracion de cartel para “Semana nacional de Salud Bucal del 03 al 16 de
noviembre 2021”

e Elaboracién de presentacion “Osito Benito aprende a lavarse los dientes”.

e 15 profilaxis.

e 62 odontoxesis.

e 50 aplicaciones de fluor.

e Sesiones clinicas:

03 al 16 de noviembre: Platicas por plataforma Zoom a escuelas jardin
de nifios y primaria.

03 noviembre 2021: Invitacién al consultorio dental.

08 noviembre 2021: Xerostomia.

09 noviembre 2021: Técnica de cepillado.

10 noviembre 2021: Amalgamas.

11 noviembre 2021: Aplicacion de fluor.

12 noviembre 2021: Resinas.

16 noviembre 2021: Enfermedad periodontal.

“Congreso Internacional de Odontologia” ADM-AMIC-UNAM.
“XXVII Encuentro de Egresados de Estomatologia” UAM X.

DICIEMBRE e Elaboraciéon de 67 notas de evolucion.
2021 e Elaboracion de 11 historias clinicas.
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ENERO 2022

FEBRERO
2022

MARZO 2022

Elaboracion de 8 recetas.

9 pases de referencia.

5 licencias médicas.

15 informes diarios.

1 informe mensual.

Apoyo en direccién.

Elaboracién de copias certificadas de incapacidades.
Citas de receta resurtible.

Citas en Rx.

Citas para EMG Clinica Xochimilco.

Entrega de estudios de mastografia.

Consulta de pruebas COVID.

30 registros control de SIVEPAB.

Subir informacién a plataforma SIVEPAB 30 registros.
Curso: “Necesidades de capacitacion del Sistema de Vigilancia Epidemiolégica
de Patologias Bucales” SIVEPAB-Secretaria de Salud.

Elaboracién de 62 notas de evolucion.
Elaboracién de 24 historias clinicas.
Elaboracién de 7 recetas.
3 pases de referencia.
1 licencia médica.
21 informe diario.
1 informe mensual.
30 registros control de SIVEPAB.
Subir informacién a plataforma SIVEPAB 30 registros.
Curso: “Habitos higiénicos para mantener una buena salud bucal” CUAED-
UNAM.
Elaboracion de 50 notas de evolucion.
Elaboraciéon de 19 historias clinicas.
Elaboracion de 8 recetas.
6 pases de referencia.
3 licencias médica.
20 informes diarios.
1 informe mensual.
30 registros control de SIVEPAB.
Subir informacién a plataforma SIVEPAB 30 registros.
Sesiones clinicas:
o 09 febrero 2022: Fluorosis.
o 14 febrero 2022: Importancia del cepillado dental.
o 24 de febrero 2022: Técnica de cepillado.
Curso: “XX Jornada de Estomatologia IMSS 2022” IMSS.
Elaboracion de triptico:
o Xerostomia.
o Lasalivay sus funciones.
Elaboracién de investigacién e informe de servicio social.
Sesiones clinicas:
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ABRIL 2022

MAYO 2022

JUNIO 2022

JULIO 2022

o 04 marzo 2022: Importancia de acudir a consulta dental.
Elaboracién de triptico:
o Paciente diabético y la importancia de acudir a consulta dental.
Elaboracién de infografia.
o ¢Por qué me sangran las encias?
Elaboraciéon de investigacion e informe de servicio social.
Elaboraciéon de 4 historias clinicas.
5 registros control de SIVEPAB.
5 consentimientos Informado.
Elaboracion de investigacion e informe de servicio social.
Sesiones clinicas:
o 31 mayo 2022: ;Qué es la placa dentobacteriana?
Curso:” Congreso Nacional e Internacional de Odontologia” ADM-AMIC-UNAM
Elaboracién de 82 notas de evolucion.
Elaboracién de 31 historias clinicas.
56 consentimiento Informado.
Elaboracién de 6 recetas.
6 pase de referencia.
1 licencia médica.
18 informes diarios.
1 informe mensual.
15 registros control de SIVEPAB.
Subir informacién a plataforma SIVEPAB 30 registros.
Informe Semana Nacional de Salud Bucal mayo 2022.
Elaboracién de investigacion e informe de servicio social.
Sesiones clinicas:
o 04 junio 2022. Técnica de cepillado, uso de hilo dental y enjuague bucal.
o 06 junio 2022. ¢ Por qué me sangran las encias?
o 13 junio 2022 La saliva y sus funciones.
o 17 junio 2022 Xerostomia.
o 24 junio 2022 Caries.
Curso: 6° Congreso de Estomatologia Hospital Nacional Homeopatico.
Elaboracién de 18 notas de evolucion.
Elaboracién de 6 historias clinicas.
10 consentimientos Informados.
Elaboraciéon de 2 recetas.
2 pases de referencia.
1 licencia médica.
4 informes diarios.
10 registros control de SIVEPAB.

Elaboracién de investigacion e informe de servicio social.
Sesiones clinicas:

o 01 julio 2022 La saliva y sus funciones.

o 07 julio 2022 ¢ Por qué me sangran las encias?
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CAPITULO V. ANALISIS DE LA INFORMACION

Las actividades realizadas durante la pasantia de servicio social en el ISSSTE
Clinica Médico Familiar Milpa Alta, fueron limitadas debido a la contingencia
sanitaria a principios y un factor importante es la falta de material e instrumental
para poder llevar a cabo los tratamientos.

Sin embargo, la directora a mi cargo siempre buscé la forma para contribuir en el
aprendizaje, realizando platicas a los pacientes, acudiendo a congresos,
participando en varios cursos.

Todos los tratamientos realizados se llevaron a cabo bajo un protocolo de asepsia
y antisepsia, material previamente desinfectado y esterilizado, asi como el uso de
equipo de proteccion personal.

CAPITULO VI. CONCLUSIONES

El afio de servicio social es muy importante para complementar nuestra formaciéon
profesional debido a que al término de nuestras actividades académicas en la
universidad aqui podemos, aprender y retroalimentarnos tanto como personas
como profesionalmente. Lamentablemente me tocd gran parte de la contingencia
sanitaria asi que, fue un factor importante que limité el poder realizar varios
procedimientos, asi como la escasez de material e instrumental con el que cuenta
la clinica.

Mi estancia en la clinica me permiti6 conocer como es la atencion odontolégica a
nivel de la Secretaria de Salud y su manejo. Tuve la oportunidad de relacionarme
profesionalmente con médicos e intercambiar ideas.
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SEMANA NACIONAL DE Alva
SALUD BUCAL DEL 03 AL
16 DE NOVIEMBRE DEL

NO TIENES QUE CEPILLAR
TODOS TUS DIENTES,
SOLO AQUELLOS QUE
QUIERAS CONSERVAR.

’Hm LETICTA MARTENEZ CONDE

FRoas. aNcREA FERNANDA PEREVRA
GUERRERD

VISITE A SU ODONTOLOGO PERIODICAMENTE.

CME. MILPA ALTA ISSSTE
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NACIONAL DE PERICORONITIS

SALUD BUCAL DEL
: 03 AL 16 DE
B NOVIEMBRE 2021

. DRA.ANDREA FERNANDA PEREYRA GUERRERO. ‘
—

 CHTNICA D¥ MEDICING FAMILIAR MILPA ALTA.

PASANTE: ANDREA FERNANDA
PEREYRA GUERRERO.

. Haga clic para agregar notas
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