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Resumen del informe

El presente documento hace evidencia de las actividades realizadas durante mi
pasantia de servicio social en el Centro de Salud T-I San Nicolas Totolapan de la
Jurisdiccion oasis en la Ciudad de México, en el periodo comprendido del mes de
agosto del 2024 al mes de julio del 2025. Con el propésito de colaborar en la
promocién a la salud bucodental de nifias y nifilos en edad preescolar de la zona
de influencia del Centro de Salud T-l San Nicolas Totolapan se realizd la
deteccion de caries en preescolares de dos Estancias Infantiles a través de la
autorizacion de cada institucion y la participacion voluntaria autorizada por los
padres de familia correspondientes, quienes mediante un cuestionario de 34 items
proporcionaron datos significativos para la identificacién de los factores de riesgo a
caries dental en sus hijos(as). Otros de los capitulos que integran el presente
informe incluye el referente a los datos sociodemograficos de la Alcaldia
magdalena contreras, el informe numérico narrativo, la caracterizacion de la
unidad de salud donde desarrollé mi pasantia asi como da cuenta de las
actividades de promocion y educacion para la salud dirigida a los padres de

familia, el capitulo de conclusiones y anexo con evidencias fotograficas.

Palabras clave: caries dental, preescolares, promocion, educacion.

Abstract

This document provides evidence of the activities carried out during my social
service internship at the T-I San Nicolas Totolapan Health Center in the Oasis
Jurisdiction of Mexico City, from August 2024 to July 2025. With the purpose of
collaborating in the promotion of oral health among preschool children in the area
served by the T-I San Nicolas Totolapan Health Center, caries detection was
carried out in preschoolers from two daycare centers. This was done with the
authorization of each institution and the voluntary participation of the corresponding
parents, who, through a 34-item questionnaire, provided significant data for the

identification of risk factors for dental caries in their children. Other chapters
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included in this report are the one concerning the sociodemographic data of the
Magdalena Contreras Mayor's Office, the narrative numerical report, the
characterization of the health unit where | carried out my internship, as well as the
health promotion and education activities directed at parents, the conclusions

chapter, and an appendix with photographic evidence.

Keywords: dental caries, preschool children, promotion, education.
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El servicio social de manera formativa y temporal se convierte en una obligacion
constitucional una vez terminado el trayecto académico de la licenciatura, definido
como: el conjunto de actividades realizadas por el alumnado o egresados/as de la
Universidad en beneficio de la sociedad y el Estado. Permite generar experiencia y
desarrollar aptitudes necesarias para el liderazgo, mediante un trato digno,



UNIVERSIDAD
AUTONDMA
a2 abierts ol vompo | METROPOLITANA

responsabilidad, compromiso ético y profesional hacia a la comunidad, ademas,
de brindar oportunidades para la creacion de proyectos que impulsen la promocion
de salud a través de los servicios para el bienestar de los individuos que residen
en las zonas de influencia de los centros promotores, en ayuda a los problemas de
salud dentro del pais.

De acuerdo a la Ley general de Salud y la Ley general de Educacion Superior, el
servicio social de pasantes estara coordinado mediante las autoridades en salud y
educacién superior correspondientes, donde, dentro de las unidades aplicativas
(unidades de salud) ubicadas en areas de menor desarrollo econémico, permitira
desarrollar conciencia sobre los problemas que afectan a las poblaciones de
menores ingresos, solidaridad y compromiso con la sociedad como parte del
desempefio de las labores profesionales.

En el Centro de Salud T-I San Nicolas Totolapan, de primer nivel de atencion, en
el periodo comprendido de agosto 2024 a julio 2025, realicé mi pasantia
correspondiente al servicio social, donde realicé actividades -curativas y
preventivas dentro del servicio dental, actividades de campo, desarrolladas con
preescolares y escolares de Escuelas Publicas, tomado como base el programa
de Salud Bucal del Escolar y Preescolar para la promocion a la salud bucodental y
Jornadas Nacionales de Salud.

Realicé a nifias y nifios de dos Estancias Infantiles ubicadas en los extremos
limites de la colonia San Nicolas Totolopan perteneciente a la Alcaldia Magdalena
contreras, un tamizaje bucal el cual es la revision sistematica de la cavidad oral
para identificar lesiones cariosas para determinar su prevalencia mediante la
inspeccion visual.

Como del trabajo de investigacion en relacion a caries dental y medidas
preventivas; después de obtener los resultados correspondientes se llevé a cabo
un plan estratégico para que de forma preventiva contribuir favorablente a la
prevencion de caries dental mediante el cepillado dental dentro de las instituciones
educativas, donde, a través de la practica constante se logre mantener un habito
que impacte a lo largo de su vida en su salud bucodental.

I Introduccién general

La caries dental es un problema de salud publica global que afecta a mas de 2430
millones de personas en todo el mundo. En el sector infantil la prevalencia
mundial, de entre el 60% y el 90%. Aunque se ha observado una disminucion en
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los paises desarrollados, la incidencia varia en diferentes poblaciones, siendo
mayor en los paises en desarrollo. (1).

Las consecuencias de la caries dental en nifios pueden ser graves y afectar su
calidad de vida de manera significativa. Algunos de los efectos incluyen altos
costos de tratamiento, ausentismo escolar, dolor y bajo rendimiento académico,
hospitalizaciones y visitas a la sala de emergencias, discapacidades y muerte,
reduccion de la calidad de vida relacionada con la salud bucal, y verguenza para
sonreir y problemas para comer. Por lo que la caries dental tiene un efecto
importante en la calidad de vida, la salud de los nifios (1).

La caries dental se produce cuando la placa bacteriana convierte los azucares
libres en acidos que destruyen el diente con el tiempo. Los factores de riesgo
incluyen la ingesta abundante y continua de azucares libres, la exposicion
insuficiente al fluor y la deficiente eliminacion de la placa bacteriana con el
cepillado pueden provocar caries, dolor y en ocasiones pérdida de dientes e
infeccion (2).

Para prevenir la caries dental, se han implementado diversas estrategias, La
fluoracién de la sal, agua y leche, asi como la aplicacion de fluoruro en forma
topica, son medidas efectivas para reducir la incidencia de caries dental,
Especialmente en la poblacion que involucra el grupo de edad de interés. Ademas,
la educacién para la salud bucodental y la implementacién de programas de salud
bucal en preescolares y escolares son fundamentales para crear una cultura de
autocuidado desde una corta edad. En la Republica Mexicana, se ha incorporado
el fluor sistémico y topico, asi como estrategias de educacién para la salud
bucodental, con el objetivo de prevenir la caries dental y promover la salud bucal
en la poblacion (3)

Il. MARCO TEORICO

Del gran numero de bacterias que se encuentran en la cavidad bucal, los
microorganismos pertenecientes al género Streptococcus, basicamente las
especies mutans (con sus serotipos c, e y f, sanguis, sobrinus y cricetus), han sido
asociados con la caries (4).

2.1. ETIOLOGIA MULTIFACTORIAL

La susceptibilidad a caries dental en el nifio esta influida principalmente por la
relacion de diferentes factores de riesgo y su tiempo de exposicion,
principalmente: el alto grado de infeccion de microorganismos, experiencia de
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anterior con caries, deficiente resistencia del esmalte al ataque acido, deficiente
capacidad de remineralizacidn, dieta cariogénica, mala higiene bucal, baja
capacidad buffer de la saliva, flujo salival escaso, apifiamiento dentario,
aparatologia ortopédica, anatomia dental retentiva, entre otros, lo que condiciona
a la tendencia cariosa mientras el acumulo factorial sea mayor (5)

Los factores de riesgo son:

e Debido a la edad los nifos deben estar supervisados por un adulto al
momento del cepillado dental, para evitar el consumo excesivo de fluor y
ser guia de la técnica adecuada de cepillado.

¢ La localizacion geografica, consumo de azucar o la concentracion de fluor y
otros minerales en agua y/o tierra.

e |a dieta desempefa un papel importante en la aparicién de la caries dental
(relacionada intimamente con el consumo frecuente de hidratos de carbono
y la alta actividad cariogénica), convirtiendo al azucar en un modificador del
riesgo por la frecuencia de consumo y no precisamente por la cantidad.

e La anatomia dental, destacando las fosas, fosetas y surcos profundos como
superficies de riesgo, apifiamientos, maloclusiones vy aparatologia
ortopédica.

e La secrecion salival es fundamental por las diferentes funciones que
desempefia como la de barrido mecanico, junto con la musculatura y partes
blandas de la cavidad oral, la accion antimicrobiana, su viscosidad y su
efecto reductor de la solubilidad del esmalte. (6)

2.2. MICROORGANISMOS

La caries dental es generada por la interaccion entre el huésped y los
microorganismos que se desarrollan cuando el ambiente es propicio.

Se han llegado a aislar hasta 200 especies distintas en una misma cavidad bucal
en el transcurso del tiempo. (4)

a) Estreptococos: Bacterias en forma de coco, no tienen movimiento, no
forman esporas y por lo general reaccionan de forma positiva a la
coloracion de Gram positivos S mutans, recibe su nombre por su tendencia
a cambiar de forma, se puede encontrar como coco 0 mas alargada como
bacilo (4).
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Transmision:

a) Indirecta: mediante microgotas de saliva con unidades formadoras de
colonias depositadas en superficies inanimadas; supervivencia aproximada
fuera de la cavidad bucal de 24 horas.

b) Directa: requiere de aproximacion o contacto estrecho entre dos personas,
es mas facil durante la primera infancia, en especial las madres han sido
identificadas como principales responsables de la infeccion temprana de sus
hijos.

Virulencia: Capacidad de producir dafno, condiciones o caracteristicas
especificas de cada microbio que lo hacen patéogeno. Para S mutans, principal
cariogénico de la cavidad bucal:

a) Acidogenicidad: logra fermentar azucares mediante glucélisis para producir
acidos organicos, principalmente acido lactico, el acumulo acido disminuye el
pH y ocasiona la desmineralizacion. EI S. mutans metaboliza sacarosa a acido
lactico mas rapido que otras bacterias orales.

b) Aciduricidad: capacidad de producir acido en un medio con pH bajo.

c) Acidofilicidad: fermenta una variedad de carbohidratos de la dieta, puede
de manera rapida hacer descender el pH del ambiente bucal.

d) Sintesis de glucanos y fructanos: su adhesion esta relacionada a la
sintesis de dos enzimas extracelulares la glusiltransferasa (GTF) y la
fructosiltransferasa (FTF). Responsables de la sintesis de polisacaridos
extracelulares como el glucano y el fructano. Estos polimeros facilitan la
adherencia, agregacion y acumulacién bacteriana en la placa dental de la
superficie del diente. e) Produccion de dextranasa: la dextranasa y la
mutanasa, hidrolizan el glucano y facilitan asi el paso de los productos de la
hidrdlisis al interior de la misma, usandolos como fuente de energia. (4)

B) Lactobacilos: Relacionados en elevada actividad de caries activa y alto
consumo de carbohidratos fermentables (4)
2.3. FORMACION DE PLACA DENTOBACTERIANA

La placa dentobacteriana (PDB) es una masa organizada, definida
clinicamente como una sustancia estructurada, resistente, de color
amarillo-grisaceo, que consiste, principalmente, en bacterias que se

10
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adhieren a los dientes, otros componentes donde se incluyen: una
matriz organica de polisacarido-proteinas que consiste en subproductos
bacterianos tales como enzimas, restos de comida, células descamadas
y componentes inorganicos, como el calcio y el fosfato. La orofaringe al
ser un sistema abierto en el cual las bacterias estan siempre presentes,
se encuentran en constante intento de colonizar toda localizacion
favorable, principalmente superficies duras no descamables (7).

2.4. Saliva

La saliva La saliva es un fluido biolégico inodoro, transparente, incoloro y viscoso
se produce debido a un grupo de glandulas exocrinas, (sublinguales, parétida, y
submandibulares) interviniendo cada una de ellas de modo diferente en la
produccion cuantitativa y cualitativa. Aproximadamente a diario, se produce un
flujo salival entre 500 y 700 ml, en reposo se produce entre 0.25 y 0.35 ml/min -
saliva basal -, si se presentan estimulos externos como el olor, la masticacion, y
en la fase antes de la digestién, la produccién oscila entre los 1.5 y 2 ml/min, se
puede producir entre 0.8 a 1.5 litros al dia (8).

La saliva estd compuesta por mucina, agua, proteinas, enzimas, sales, asimismo,
de bacterias residentes en la cavidad bucal, células planas producidas por la
descamacion del epitelio bucal, granulocitos y linfocitos degenerados (corpusculo
salival) provenientes de las amigdalas. La viscosidad de la saliva puede variar de
liquida a viscosa y depende de la glandula productora y excretora en el interior de
la cavidad oral (8)

Las funciones de la saliva son:

e Como linea de defensa contra los ataques mecanicos, quimicos e
infecciosos.

e Accion antimicrobiana local.

¢ De vehiculo conductor de nutrientes y enzimas digestivas.

e Mantener la integridad del diente.

e Proteccidn fisica del tejido dentario contra sustancias dafiinas

e Lubrica la cavidad oral.

¢ Mantencion del pH oral neutro mediante el sistema de buffer de bicarbonato
y fosfato.

¢ Facilita la deglucion, masticacion y el habla.

2.5. MEDIDAS PREVENTIVAS
11
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Mantener una buena salud bucal es crucial para la salud general y la prevencién
de enfermedades graves. Los centros de atencion primaria constituyen un ambito
ideal para su promocion, asi como para la deteccién temprana y el tratamiento de
los problemas odontolégicos mas prevalentes. La responsabilidad de la salud
bucal no recae unicamente en los odontdlogos; debe ser un esfuerzo conjunto
entre diferentes profesionales de la salud, como médicos de familia, pediatras,
clinicos, nutricionistas y enfermeros. La educacion para la conservacion de la
salud bucal es una responsabilidad social, contribuyendo al bienestar de la
comunidad (9).

e Deteccion de placa bacteriana: con el propésito de verificar si se tiene
una adecuada técnica de cepillado a través de Vvisualizar zonas
pigmentadas, mediante el uso de tabletas reveladoras, betabel, colorante
vegetal o flores de jamaica.

¢ Instruccion de técnica de cepillado: para instaurar habitos correctos de
higiene bucal, mantener los dientes sanos y prevenir lesiones de caries y
pérdida dental.

¢ Instruccion del uso del hilo dental: con el propésito de que adquieran el
habito de su uso y evitar lesiones cariosas interproximales.

e Platicas educativas: para el mejor entendimiento y buscando que los
alumnos concienticen su salud bucal y logren crear un habito que
mantengan a lo largo de su vida, mediante materiales didacticos,
macromodelos, carteles, presentaciones, etc (3).

Pasta dental: la Academia Americana de Pediatria (ADA) recomienda pasta
dental fluorada a todos los nifios que comienzan con la erupcion dental,
independientemente del riesgo de caries, pocas pastas dentales destinadas a
nifos presentan concentraciones de fluoruro solubles capaces de prevenir la
caries dental. Se sugiere que las pastas dentales con 500 ppm de fluoruro o mas
tienen un mayor efecto en la reduccion de caries en comparacion con las pastas
dentales por debajo de esta concentracion en nifios de 6 afios 0 menos (8).

Flaor: La Organizacién Mundial de la Salud (OMS) dictamin6é que lo maximo de
flior autorizado en el agua son concentraciones de 1.5 mg/l, todo ello para evitar
precisamente afecciones dentales, de tal modo también expresé que la fluorosis
dental afecta no solo la funcién dental, sino que también afecta su estética cuando
la presencia de fluoruro es crénica (2).

12
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M. OBGETIVOS

3.1 OBJETIVO GENERAL
¢ Prevalencia de caries dental mediante tamizaje bucal en preescolares de 2
a 5 afos de edad de la alcaldia de Magdalena Contreras, CDMX.

3.1. OBJETIVOS ESPECIFICOS

e Dar a conocer a las madres y padres de los preescolares sobre medidas de
higiene bucal.

e Realizar un tamizaje bucal a cada uno de los participantes y asi registrar la
informacion para su posterior analisis.

IV. Metodologia

Se realizé un tamizaje bucal a cada uno de los participantes para la deteccién de
lesiones cariosas, este estudio fue transversal y descriptivo, se selecciond una
muestra por conveniencia de (n=248) nifios entre 2 y 5 afos de edad inscritos en
dos estancias infantiles en la Alcaldia magdalena contreras, en el mes de agosto
del afos 2024, se otorgd y solicitd el consentimiento informado (Anexo 1) de las
madres y padres de los preescolares para la realizacion del examen bucal, de
acuerdo a la NOM-004-SSA3-2012, del expediente clinico con fines de
investigacion y recopilacion de datos. Ademas del Reglamento de la Ley General
de Salud en Materia de Investigacion de Salud, Titulo Segundo, Capitulo I, articulo
16, articulo 17 punto Il (investigacion con riesgo minimo), articulo 20, articulo 21 y
articulo 22; el Capitulo Ill: De la Investigacion en Menores de Edad o Incapaces,
articulo 36 y articulo 37; y la NOM-031-SSA2-1999, Para la atencion a la salud del
nifno.

Se solicitaron listas de los alumnos de cada grupo para registrar los datos de los
preescolares, fecha, edad, y grupo, se utilizaron guantes nuevos y abatelenguas
desechables de forma individual, en un salon en el patio con suficiente luz natural.

identificacion de lesiones cariosas por nifio cuyo padre alla autorizado aqui es
importante mencionar que solamente los padres de 174 nifios dieron la
autorizacién para el estudio de prevalencia de caries.

13
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V. Resultados

5.1. DATOS GENERALES.

Con relacidn a la distribucion por pregunta de la encuesta dada a los padres de la
muestra examinada (n=174) de los cuales (130) tenian caries y (44) estaban
sanos respectivamente la prevalencia de caries es de (74%) lo que indica un
indice esperado con base a otras investigaciones mexicanas o internacionales.

VL. Discusion

La caries dental es una de las enfermedades cronicas multifactoriales de mayor
prevalencia en la infancia, extendida por todo el mundo sin distincion de raza y
género (10) no obstante, de los factores mas importantes a considerar son: la
edad y el género, debido a que autores coinciden que se espera promedio mas
alto para nifias (10), en comparacién con Beltran et al. Que menciona el nifio con
mayor edad tendra mas dientes sujetos a exposicidn a caries dental por un
periodo de tiempo mas largo sin importar el género (11).

Ahora bien, la caries esta muy relacionada con el cepillado dental, en el presente
estudio en 92.6 % que si les gusta cepillarse los dientes y el 7.4% que no les
gusta, y es importante resaltan que aunque hay mayor porcentaje de nifios a los
que les gusta cepillarse los dientes el 74.1 % se cepilla una a dos veces al dia,
mientras que el 25 % tres veces al dia y el 86.6 % si conoce una técnica de
cepillados y el 13.4 % no conoce ninguna. Estos resultados son similares a los
resultados de M. Catala Pizarro et al, donde indica que los higiene oral
insuficiente es uno de los motivos principales de la formacion y avance de la caries
dental, asi como también caracteristicas anatomicas de los dientes, nivel
socioeconomico de los padres, ausentismo por actividades laborales, presencia o
ausencia de programas de salud en la comunidad, entre otros, (12) sin embargo,
hay datos que confirman que el éxito de la intervencion de prevencion inicia con
los padres, motivandolos a cuidar su propia boca y haciendo consciencia de sus
experiencias de caries dental.

Otro de los puntos criticos en el padecimiento de caries es la frecuencia de
exposicidn a azucares y carbohidratos fermentables, sin dejar a un lado la forma,
ya que pueden encontrarse grandes zonas desmineralizadas en los primeros afos
de vida a consecuencia de la lactancia materna, jarabes y chupetes o biberones y
aunque es un punto minimo al ser unicamente el 25% de los nifios los que usaban
biberén y/o chupdén es considerado un factor importante para la creacién segun

14
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Beltran Mamani. et al. (11) Las caracteristicas de un alimento pueden influir en
gran medida como potencial cardiogénico principalmente la concentracion de
sacarosa, lactosa e hidratos de carbono, es por ello que aun siendo los jugos
naturales la bebida mas consumida en los nifos siento 87.2% que consume
alguna bebida azucarada, y el 78.8 % consume algun alimento azucarado al
menos una o dos veces al dia repercute de la misma forma sobre sus dientes
como menciona Acosta M, et al y Gonzalez A. et al. (10,13).

El 8.8 % de los padres lleva a sus hijos al odontélogo tres veces al afio mientras
que el 23.5 % una a tres veces al ano, y el 67.6 % solamente lleva a sus hijos una
vez al afo, por fortuna el 72.2 % de los padres lleva a sus hijos al odontélogo por
prevision y el 27.8 % solo los lleva cuando presentan dolor o molestia en algun
diente, como indican Gonzalez A. et al. Y Beltran Mamani. et al. Una adecuada
orientacion a los padres de familia sobre aspectos importantes de salud oral del
nifo como: la importancia de las visitas regulares al odontélogo donde se brinda
informacion sobre denticion temporal, habitos dietéticos (consistencia, hora y
frecuencia), uso racional del fluor, técnica de cepillado supervisada hasta que el
nifo crece y adquiere habilidad para realizarlo por el mismo, la incorporacién de la
pasta dental, deteccion de placa dentobacteriana, la promocion a la salud
bucodental en conjunto, son estrategias efectivas para disminuir la prevalencia de
caries dental en la primera infancia, y a su vez, en los dientes permanentes
préximos a erupcionar. (2,10, 11, 12).

VIl. Conclusion

La prevalencia de caries dental para esta muestra de nifios a conveniencia es del
74%.

- Un dato importante fue que al ir avanzando la edad de los preescolares, la
experiencia de caries practicamente se duplica

- Los padres en su mayoria no son conscientes del padecimiento de caries de
sus hijos.

- Es por ello que la mayoria de las madres y padres de familia dicen no Haber
necesitado la consulta dental hasta el momento a consecuencia de caries dental.

A pesar de que la mayoria de las madres y padres conviven mas con sus hijos
durante todo el dia, o bien, principalmente durante la tarde, es este el momento
donde el cepillado dental es casi nulo en los nifios.
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- La mayoria de las madres y padres fomentan el uso de pasta dental para llevar
a cabo el cepillado. Sin embargo el 97% de ellos no conocen la cantidad de fluor
qgue contiene dicha pasta lo cual es un problema debido a que exceden el uso de
pasta dental para los nifios y esto con el tiempo ocasiona una fluorosis de los
dientes.

- Los programas de salud bucodental son una importante fuente de informacion
para los nifios en las escuelas, asi como el brindar informacién a las madres y
padres sobre la salud bucal de sus hijos.

- Una medida efectiva para la prevencion de la caries dental en los centros
educativos es la aplicacién de fluor en barniz (entre otras).

CAPITULO Ill. DESCRIPCION DE LA PLAZA DE SERVICIO SOCIAL

l. PLAZA SELECCIONADA La eleccion de la plaza para el servicio social
fue mediante el acto publico correspondiente el dia 26 de julio del 2024,
de forma inicial y voluntaria seleccioné la plaza ofertada por el Centro de
Salud T-I San Nicolas Totolopan perteneciente a la Jurisdiccidon
Magdalena Contreras, donde realicé actividades administrativas vy
platicas educativas en el periodo comprendido del 1 de agosto del 2024
al 31 de julio del 2025.

Il UNIDAD DE SALUD

NOMBRE DE LA UNIDAD DE SALUD: Centro de Salud T-I San Nicolas
Totolapan.

Fotografia 1. Centro de Salud T-I San Nicolas Totolapan (Héctor Martin Delgado Salazar)
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NOMBRE DE LA COLONIA: San Nicolas Totolapan.

ALCALDIA Magdalena contreras.

TOPOGRAFIA

Mapa topografico de magdalena contreras, altitud, relieve
e Altitud minima: 22259 m
e Altitud media: 2828 m
e Altitud maxima: 3 855 m

HIDROGRAFIA
e Barranca del Rosal.
e El puente volador.
e Chichicaspa.

CLIMA

Nublado con lluvias en verano

e Temperatura. Media anual de 4°
e Minima promedio de 25°
e Maxima de 29°

SUPERFICIE TERRITORIAL

7458,43 Km2

JAROINES DEL
PEDREGAL

i
wiénico, sAN6ERNATE 5 3

; San Migt
e B O vallt pelTezonte s

£ L % i SAN MIGUEL

< ] N - - A

Imagen 1, 2, 3, 4. Topografia, hidrografia, clima y superficie territorial, respectivamente. Tomado
de: https://www.inegi.org.mx/, 2024. (Héctor Martin Delgado Salazar)
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2.1. DATOS DE LA UNIDAD DE SALUD
2.1.1. Misién y vision

MISION Brindar atencién odontolégica para promover, proteger y
restaurar la salud de la poblaciéon de San Nicolas Totolapan, con
oportunidad, precision, eficiencia y sentido humanitario.

VISION Ser claro y preciso en la informacién dada de promocion de
la salud, a la poblacion de responsabilidad y que se distingue por la
calidad en la atencion odontoldgica integral; asi como en el fomentar
una cultura de corresponsabilidad en el cuidado de la salud.

2.1.2. DIRECCION Y UBICACION
DIRECCION:

San Nicolas Ttotolapan, Magdalena Contreras, 10900, Ciudad de México.

UBICACION

El Centro de Salud T-I San Nicolas Totolapan esta ubicado en la Ciudad de
México, dentro de la Alcaldia Magdalena Contreras en la colonia San Nicolas
Totolapan, la cual tiene limites al norte con los dinamos, al sur con la cahada, al
este con el rio esclava y al oeste con colonia del pedregal, dicho Centro se
encuentra en esquina de las calles ref 1: calle 5 de mayo, ref. 2: calle Benito
Juarez, ref. 3: calle Buenavista, a un lado de la parroquia de san nicolas Tolentino
de totolapan, con codigo postal 10900.

sPueblo La -
£ Magdalena
Contreras

fada e Pledag

Calle Retama

pe PR = _ Colania Ped

Imagen 5. Colonia San Nicolas Totolapan. Tomada de: https://hospitalesmexico.com/centro-de-salud-san-
nicolas-158199, CDMX, Google Maps, 2024. (Héctor Martin Delgado Salazar)
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Imagen 6. Ubicacion CST-I San Nicolas Totolapan. Tomada de: Centro de, Google Maps, 2023. (Héctor Martin
Delgado Salazar)

2.1.3. ORGANIZACION

Direccion
ADMINISTRACION EPIDEMIOLOGIA ATENCION MEDICA ENFERMERIA TRABAJO
| SOCIAL
FARMACIA ESTADISTICA DENTAL INMUNIZACIONES

ARCHIVO

ALMACENAMIEN
Imagen 7. Organigrama Centro de Salud T-I San Nicolas Totolapan. Elaboracion propia, mediante:
Administrador correspondiente (Héctor Martin Delgado Salazar)

2.1.4. Recursos

Recursos humanos:
1. PSSO Héctor Delgado Salazar
2. PSSO Raul Maxemiliano Monter Juarez
3. Trabajadora social Ma. Guadalupe Castro Uribe
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Recursos materiales:
Equipo de computacion, memorias USB, internet,

1.1.5. SERVICIOS CON LOS QUE CON LOS QUE CUENTA LA UNIDAD DE
SALUD

Actualmente el Centro de Salud T-I San Nicolas Totolapan cuenta con las
siguientes actividades intramuros y extramuros.

* DIRECCION

e ADMINISTRACION

¢ ARCHIVO CLINIUCO

¢ ALMACEN Y ARCHIVO

e CEYE

e FARMACIA

e ESTADDISTICA TRABAJO SOCIAL
¢ MODULO DE ATENCION DE FINES DE SEMANA'Y DIAS FESTIVOS
e CONSULTA MEDICA

e CONSULTA ODONTOLOGICA

¢ INMUNIZACIONES

Servicios disponibles dentro del C.S. T-1 a. San Nicolas Totolapan. Elaboracion
propia mediante: Administracion correspondiente.

2.1.6. SERVICIO DE ODONTOLOGIA

El servicio dental se proporciona a aquellos usuarios interesados mediante la
agenda de una cita previa en el archivo clinico, los dias lunes, martes, miércoles y
viernes en un horario de 8:15 am a 1:30 pm y los dias jueves se realiza la visita
preescolar y escolar.
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Fotografia 2. Servicio dental dentro del C.S T-I San Nicolas Totolapan. (Héctor Martin Delgado Salazar)

ACTIVIDADES CLINICAS
A) PREVENTIVAS
Esquema basico de prevencion:

Deteccion de placa dentobacteriana.
Instruccion de técnica de cepillado.
Otorgamiento de sesion de salud bucal.
Profilaxis.

Revision de higiene de proétesis.

Revision de tejidos bucales.

Aplicacion de fluor: topico o barniz.
Instruccion de autoexamen de cavidad bucal.
Odontoxesis/raspado (alisado radicular).
Selladores de fosetas y fisuras.

%0 0 0 0 0 O

X3

S

X3

S

X/
°

B) CURATIVAS

- Resinas.

- londmero de vidrio.

- Alcasite.

- Material temporal.

- Extracciones de dientes temporales y permanentes.
- Farmacoterapia.
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ACTIVIDADES ESCOLARES Las actividades escolares estan basadas en el
Manual de Salud Bucal del Preescolar y Escolar.

A) DETECCION DE CARIES

Fotografia 3. Deteccion de caries en jornadas de salud. (Héctor Martin Delgado Salazar)

B) INSTRUCCION DE TECNICA DE CEPILLADO

Fotografia 4. Instruccion de técnica de cepillado en el preescolar casi morelos. (Héctor Martin Delgado
Salazar)

C) APLICACION DE BARNIZ DE FLUOR

Fotografia 5. Aplicacion de barniz de flior en Primaria Francisco Nicodemo. (Héctor Martin Delgado Salazar)

22



UNIVERSIDAD
AUTONDMA
Casa abierts of vompo | METROPOLITANA

D) DETECCION DE PLACA DENTOBACTERIANA

[ %

Fotografia 6. Deteccion de placa dentobacteriana en el preescolar contreras. (Héctor Martin Delgado Salazar)

E) PLATICA EDUCATIVA

Fotografia 7. Platica educativa en preescolar casi morelos. (Héctor Martin Delgado Salazar)

Como parte de las actividades que me correspondieron como pasante de servicio
social, acudia al campo escolar tres veces a la semana (martes, miércoles y
jueves), con cambios ocasionales por periodos vacacionales, donde tenia que
cubrir una poblacién escolar de 520 nifios(as) al mes, y realizaba actividades
clinicas en la Unidad de Salud dos dias a la semana (lunes y viernes).

M. PROYECTO DE INTERVENCION

Como parte de mis obligaciones como pasante en el Centro de Salud T-l San
Nicolas Totolapan, un Proyecto de Intervencién en Salud de forma independiente
al Area de Ensefianza de la Jurisdiccién Sanitaria Magdalena contreras.
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RESPONSABLES DEL PROYECTO:

v' Pasante de Servicio Social: Héctor Martin Delgado Salazar
v" Tutora: CD. Fernando Acevedo
v' Jefa de Ensenanza Jurisdiccional: DRA. Clara Josefa Garcia Villa

A) DIAGNOSTICO DE SALUD BUCAL

Titulo: Prevalencia de caries en nifios de preescolar de 2 a 5 afios de edad en las
escuelas casi Morelos y Contreras de la alcaldia de magdalena contreras.

Objetivos:

General: Identificar la Prevalencia de caries en nifios de preescolar de 2 a 5 afios
de edad en las escuelas casi Morelos y Contreras de la alcaldia de magdalena
contreras.

Especifico: Conocer el factor determinante que mas contribuye a la formacion de
caries de la comunidad seleccionada mediante el uso de cédulas diagndsticas de
interés.

ACTIVIDADES REALIZADAS:

Se organizo una reunidén con madres y padres de familia para explicar el objetivo
del diagndstico, la firma del consentimiento informado y el llenado de un
cuestionario para conocer los factores determinantes para la creacion de caries
dentales en sus hijos (as).

B) PROYECTO DE INTERVENCION EN SALUD

Titulo: aplicacion de barniz de fluor Tema: evitar el avance de caries dental y su
formacion mediante la ensefianza de habitos de higiene bucodental desde la
infancia.

Objetivos:

General: Motivar a nifos preescolares a ser participes del cuidado de su salud
bucodental mediante el cepillado dental y una buena alimentacién.

Especificos:

24



|
Casa ahieets ol vempo | METROPOLITANA

e Entregar cepillos al responsable educativo.

e Entregar cepillos dentales de acuerdo a la matricula de alumnos
correspondiente por institucion.

e Realizar platicas educativas con padres de familia, docentes y nifios.

e Realizar la visita escolar para realizar el cepillado dental con los nifios en
conjunto con el material distribuido.

Fotografia 8,9. Aprobacion del Proyecto de Intervencion en Salud. (Héctor Martin Delgado Salazar)

ACTIVIDADES REALIZADAS: Las actividades realizadas como parte del Proyecto
de Intervencion en Salud: japlicacién de barniz de fluor!, fueron realizadas en tres
escuelas diferentes a partir del mes de agosto del 2024 hasta el mes de mayo del
2025.

1. JARDIN DE NINOS “Contreras”.

Fotografia 10. Actividades realizadas en: Jardin de nifios “contreras”. (Héctor Martin Delgado Salazar)
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2. JARDIN DE NINOS “Casi Morelos”.

Fotografia 11. Actividades realizadas en: jardin de nifios “Casi Morelos”. (Héctor Martin Delgado
Salazar)

3. Primaria “Francisco Nicodemo”.

Fotografia 12. Actividades realizadas en: Colegio “Francisco Nicodemo”. (Héctor Martin Delgado
Salazar)

Se dio el consentimiento informado del proyecto de intervencion a la directora de
cada escuela, para ingresar al plantel escolar mediante la aceptacion.

WL s | mum | mem,
:
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Fotografia 13. Consentimiento y aceptacion en: jardin de nifios “Contreras”, jardin de nifios “Casi Morelos” y
primaria “Francisco Nicodemo”, respectivamente. (Héctor Martin Delgado Salazar)
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Se entregd un a la directora un kit de marterial para trabajar con los alumno
correspondientes (cepillos dentales de acuerdo a la matricula total de alumnos de
cada escuela, tipodonto didactico, cepillo didactico, vasos reutilizables, barniz de
fluor.

Fotografia 14. Kit de trabajo. (Héctor Martin Delgado Salazar)

Se realizaron diferentes platicas a madres y padres de familia, nifios y nifias sobre
la importancia de la denticion temporal y permanente, caries dental, técnica de
cepillado dental y la aplicacion de barniz de fluor.

Fotografia 15. Platica educativa con nifios y nifias, como parte del proyecto: japlicacion de barniz de fluor!
(Héctor Martin Delgado Salazar)

Fotografia 16. Platica educativa con madres y padres de familia, como parte del proyecto: japlicacion de
barniz de fluor! (Héctor Martin Delgado Salazar)
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Dichas platicas fueron dadas de forma didactica, principalmente a los nifios y
nifias mediante diferentes materiales interactivos.

Fotografia 17. Material didactico ((Héctor Martin Delgado Salazar)

Se realiz6 la visita periddica en cada escuela para realizar la aplicacién de barniz
de fluor.

Fotografia 18, 19, 20. Platicas y aplicacion de barniz de fluor en: Jardin de Nifios “contreras”, como parte del
proyecto: japlicacion de barniz de fluor! (Héctor Martin Delgado Salazar)

Fotografia 21, 22, 23. Platicas y aplicacion de barniz de flior en: Jardin de Nifios “Casi Morelos”, como parte del proyecto:
japlicacion de barniz de flior! (Héctor Martin Delgado Salazar)
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Fotografia 24, 25, 26. Platicas y aplicacion de barniz de fluor en: colegio Francisco Nicodemo, como parte
del proyecto: jA aplicacion de barniz de fluor! (Héctor Martin Delgado Salazar)

Antes de terminar mi pasantia fueron renovados los cepillos dentales de forma
total en las tres escuelas, segun la matricula total de alumnos.

Fotografia 27. Renovacion trimestral de cepillos. (Héctor Martin Delgado Salazar)

Las actividades fueron validadas por cada directora institucional mediante su
nombre, firma y sello, en el orden que fueron realizadas.

Fotografia 28,29,30. Actividades realizadas en: jardin de nifios “Contreras”, jardin de nifios “Casi Morelos” y
primaria “Francisco Nicodemo”, respectivamente. (Héctor Martin Delgado Salazar)
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CAPITULO IV. INFORME NUMERIO NARRATIVO

Realicé mi pasantia en el Centro de Salud T-I san Nicolas Totolapan (del mes de
agosto 2024 al mes de julio del 2025) la cual es una nidad de Salud de primer
nivel de atencion, dentro de la Alcaldia de magdalena Contreras respectivamente.

l. CRONOLOGIA POR MES

W Agosto 2024

Y
N
]

" Actividades administrativas

= Curso de induccion

11 gt 17

=== Pacientes
18 45—26—24—22—26- 24
25 —R6—2F—25—25—38 31
&2
Actividades realizadas en elmes de agosto tofal
Actividad Actividades Pacientes | Curso de =
administrativas induccion
dias 12 5 5 22
porcentaje | 60% 20% 20% 100%

(Héctor Martin Delgado Salazar)
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@ Septiembre 2024

N Do Lu a Mi Ju Vi Sa

1 z o q Y= 7 == Actividades administrativas
8 =SS 14 === Campo escolar
15 = = 11520 21 === Pacientes
22 2% Sb—Rb—2b—iv 28 === Feria de salud
29 -3 === No laboral
Actividades realizadas en el mes de septiembre total
Actividad Actividades Pacientes | Mo laboral | Campoescolar Feria de salud -
administrativas
dias 10 4 1 4 1 20
porcentaje | 40% 20% 10% 20% 10% 100%

(Héctor Martin Delgado Salazar)

@ Octubre 2024

N° Do Lu Ma Mi Ju Vi Sa
e e === Actividades administrativas
6 = Gt i B == Campo escolar
4. 13 % &t 46 19  =mPacientes
20 24w 28224 V& 206 == Feriade salud
4 27 =28 28001

Actividades realizadas en el mes de octubre total

Actividad Actividades Pacientes | Campo -
administrativas escolar

dias 4 4 15 23

parcentaje | 15% 15% 70% 100%

(Héctor Martin Delgado Salazar)
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@ Diciembre 2024

N. Ma Mi Ju Vi Sa

& Noviembre 2024

Do Lu Ma Mi Ju Vi Sa

wie 2
3 " ot 8= 9
10 = $t@emtel b= 16
17 == 49 == 2% 22 23
24 25 P26 2i—28 26« 30

www Actividades administrativas
=== Campo escelar

=== Pacientes

=== Feria de salud

=== No laboral

Actividades realizadas en el mes de enero total

Actividad Actividades Pacientes | No laboral Campo Feria de -
administrativas escolar salud

dias 3 5 2 9 2 21

porcentaje | 15% 20% 10% 45% 10% 100%

(Héctor Martin Delgado Salazar)

Do Lu
1 Peee—be—i "6 7
8 Seilmil "

150 Sl il

we 21

22 — PP 28

29 —

W 14

i Actividades administrativas
== Campo escolar

msm Pacientes

=== Vacaciones

=== No |aboral

Actividades realizadas en el mes de diciembre total

Actividad Actividades Pacientes | Vacaciones | No Campo -
administrativas laboral | escolar

dias 1 3 5 2 1 22

porcentaje | 5% 15% 20% 10% 60% 100%

(Héctor Martin Delgado Salazar)
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N. Do Lu Ma Mi Ju Vi Sa === Actividades administrativas
— 4 == Campo escolar
S - » - o~ 1 == Pacientes
12 o—td—t—tG 7 10 == \acaciones
19 fo—2—2p—28 24& 25 === Proyecto de intervencién
26 —pEH—Pe—_r -54
Actividades realizadas en el mes de enero total
Actividad Actividades Facientes | Vacaciones | Provecto de Campo -
administrativas intervencion | escolar
dias 1 3 3 10 10 27
porcentaje | 10% 15% 15% 35% 35% 100%
(Héctor Martin Delgado Salazar)
M Febrero 2025
N° Do lu Ma Mi Ju Vi Sa = Actividades administrativas
1 == Campo escolar

=== Pacientes

D il TN gy 3
9 1ottt ¥ 15

mmm No laboral
16 it 22

23 rger—p—Eo—Ev—2¢

Actividades realizadas en el mes de Febrero total

Actividad Actividades Facientes | No Campo -
administrativas laboral | escolar

dias 2 2 2 14 20

porcentaje | 10% 10% 10% T0% 100%

(Héctor Martin Delgado Salazar)
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Vi Sa
1

p A "
9  1Otiet T 15

16 N St

— 27

23 vty & 29

30 B¥%

mw Actividades administrativas
== Campo escolar

=== Pacientes

mmm No laboral

Actividades realizadas en el mes de Marzo total

Actividad Actividades Pacientes | Mo Campo -
administrativas laboral | escolar

dias 2 4 2 13 21

porcentaje | 10% 20% 10% 60%

(Héctor Martin Delgado Salazar)

Llu Ma Mi Ju

N D 0

6

wh——ge— b 5
P plGmmmdpl) Y 12
19

Vi

T e L —
 ieeggee@O @4e@dd 26
P gl e

Sa

== Campo escolar

=== Pacientes

5= Actividades administrativas

mm= No |laboral

Actividadesrealizadas en el mes de Abril total

Actividad Actividades Facientes | No Campo -
administrativas laboral | escolar

dias 2 2 3 16 23

porcentaje | 5% 5% 20% 70% 100%

(Héctor Martin Delgado Salazar)
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=== Campo escolar

Actividades administrativas

Do Lu Ma Mi Ju Vi Sa

= P 3
4 om SeefemfE—_ 10
11 ie——tge—t—— 4G 17
18 1o—o—fi——fp 23 24

25 Voriiemg—2d 6 31

mmm No laboral

=== Pacientes

=== Proyecto de intervencién

Actividades realizadas en el mes de enero total

Actividad Actividades Pacientes | Proyecto de Mo -
administrativas intervencion laboral

dias 3 5 12 2 22

porcentaje | 5% 30% 60% 5% 100%

(Héctor Martin Delgado Salazar)

@ Junio 2025

o Do Lu Ma Mi Ju Vi Sa wmm Actividades administrativas
1 - — & wb= 7 == Vacaciones
8§ Sttt 13 14 === Pacientes
1 5 A~ m A ™ - latal ? 1 ! Sy
— 4 === Proyecto de intervencién
27 — 28
29 20.
Actividades realizadas en el mes de enero total
Actividad Actividades Pacientes | Vacaciones | Proyecto de -
administrativas intervencion
dias 2 1 10 a8 21
porcentaje | 10% 5% 50% 35% 100%

(Héctor Martin Delgado Salazar)
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Do Lu Ma Mi Ju Vi Sa Actividades administrativas
—— T mm No laboral
O T o et 12 === Pacientes
B dA o ar s o= s a ] e
13 WG48 19 === Proyecto de intervencion
LD e e———
27 el G
Actividades realizadas en el mes de enero total
Actividad Actividades Pacientes | FProvecto de -
administrativas intervencian
dias 4 10 ] 23
porcentaje | 20% 50% 30% 100%

(Héctor Martin Delgado Salazar)

CAPITULO V. ANALISIS DE LA INFORMACION

Dentro del Centro de Salud T-I San Nicolas existen diferentes servicios de
atencion donde se incluyen el area médica, enfermeria, odontologia, psicologia,
trabajo social, inmunizaciones, farmacia y diferentes programas para la poblacion
en las diferentes edades, dirigido principalmente a la promocion de salud y
prevencion de enfermedades, mediante el régimen de Normas Oficiales
Mexicanas, Manuales, Guias de Practica Clinica y las Acciones Esenciales para la
Seguridad del Paciente, aunado a las capacitaciones frecuentes que el personal
recibe como parte de la actualizacion y ejecucion de sus actividades grupales e
individuales en las areas de trabajo.

El servicio dental bajo la coordinacién de la CD. Clara Josefa Garcia Villa, tanto
para actividades preventivas como para curativas, se realizan supervisiones
internas vy jurisdiccionales para el adecuado manejo de los insumos, materiales e
instrumental utilizado y principalmente para la atencion al paciente, se utilizan las
barreras de proteccion tanto para el personal como para el usuario, existen
diferentes sefalizaciones dentro para la recoleccion de RPBI (Residuos Peligrosos
Biolégicos Infecciosos), para el area de interrogatorio, lavado de manos e
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instrumental, identificacion para la vigencia de los materiales utilizados, ademas
del archivo de evidencias y protocolos de atencién en papel. Sin embargo, la
caries dental es por ello que se mantienen las acciones de promocion a la salud
bucodental a través de las escuelas para difundir la informaciéon necesaria para el
cuidado de forma preventiva desde la infancia.

CAPITULO VI. CONCLUSIONES

Reconozco que mi pasantia de servicio social dentro de una unidad de salud de
primer nivel de atencién permite acercarse a los pacientes y identificar el proceso
de salud enfermedad en nifios y nifias de escolaridad preescolares y primaria,
donde se puede observar e informar a cada paciente sobre la importancia de la
salud bucodental en su salud sistémica esto posibilita la interaccién dinamica con
los nifos, de igual forma informar a los padres de familia genera motivacion. para
llevar estas acciones practicas que resulten en el interés para el autocuidado v,
que genere un habito que pueda permanecer a lo largo de la vida de cada
paciente para su beneficio. También, como parte de las actividades clinicas la
experiencia que se adquiere mediante el trabajo continuo, es posible ver a cada
paciente como una persona que requiere de acciones informativas para prevenir
diferentes enfermedades mediante el trabajo interdisciplinario, logrando motivar a
los pacientes a ser participes de su salud.
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ANEXOS

Anexo 1. Consentimiento informado.
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