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INTRODUCCION

El programa Ejercicio Profesional Supervisado (EPS) de la Facultad de Odontologia,
Universidad de San Carlos de Guatemala es realizado por los estudiantes del sexto afio de la
carrera de Cirujano Dentista. Llevandose a cabo en diferentes comunidades de la Republica

de Guatemala, es un requisito previo a la graduacién del estudiante.

El programa tiene una duracién de ocho meses en los cuales se realizan diferentes actividades
en beneficio de la salud bucal, prevencidon y educacion en salud para la comunidad asignada.
Mediante los conocimientos adquiridos durante la formaciéon académica, se tiene la capacidad
de brindar atencion clinica para la comunidad.

El presente informe detalla las diferentes actividades durante el programa, realizadas en la
comunidad de San Pablo, San Marcos, en donde se benefici6 a escolares y poblacion en

general con tratamientos preventivos, curativos y exodoncias dentales.

Entre los tratamientos preventivos, colocacion de sellantes de fosas y fisuras fue la prioridad
para la prevencion de caries dental. Entre otras actividades de prevencion de enfermedades
bucales también se realizaron aplicaciones de barniz de fluoruro de sodio al 5%. Brindandole
también a la comunidad atendida en la clinica Odontoldgica del Centro de Salud, San Pablo,
San Marcos informacion impresa y charlas sobre educacién en salud, englobando varios

temas.

La actividad clinica integral consisti6 en la atencion a la comunidad con tratamientos de
emergencia y/o preventivos con un protocolo de desinfeccion previo para brindar atencion

dental segura para los pacientes, personal auxiliar y operador.

Las actividades mencionadas a continuacion se llevaron a cabo durante la pandemia de Covid-
19; logrando resultados positivos en la atencion clinica, administracion del consultorio,
investigacion Unica, y actividades de prevencion de enfermedades bucales. Los resultados se
presentan en este informe con descripcidén detallada de cada actividad, andlisis y resultados
de lo realizado durante el Ejercicio Profesional Supervisado (EPS) en la Clinica Odontologica

del Centro de Salud, San Pablo, San Marcos.



DESCRIPCION DEL PROGRAMA EJERCICIO PROFESIONAL SUPERVISADO

El Ejercicio Profesional Supervisado de la Facultad de Odontologia, de la Universidad de San
Carlos de Guatemala, realizado en el sexto afio de la carrera de Cirujano Dentista; tiene como
objetivo principal realizar una practica docente asistencial que le permita al estudiante de la
Facultad de Odontologia de la Universidad de San Carlos de Guatemala, adquirir la capacidad
necesaria para ejercer su profesion en el contexto social guatemalteco, considerando los
condicionantes y determinantes de la salud bucal, desde el punto de vista cientifico, técnico,

ético y cultural.

Durante un periodo de 8 meses el programa tuvo un enfoque en actividades realizadas en la
Clinica Odontoldgica del Centro de Salud, San Pablo, San Marcos. El cual dio inicio en febrero
del aifio 2020 y fue suspendido por la pandemia de Covid-19; reiniciando en febrero del afio
2021 vy finalizando el 06 de agosto del afio en mencion. Por ello fueron modificadas las
actividades dependiendo de las condiciones de la pandemia Covid-19, permitiendo desarrollar
las actividades manteniendo medidas de bioseguridad necesarias para evitar contagio. Por ello
segun cada actualizacion del seméaforo epidemioldgico, la comunidad San Pablo, San Marcos

se encontrd en alerta roja; con lo cual las actividades se realizaron de la siguiente manera:

Actividades Comunitarias

Actividades de educacion comunitaria para prevenir contagio de Covid-19.
Gestiones que garanticen adquisicion de barreras y equipo de proteccion.

Mejoras a la clinica.

Actividades de Prevencion de Enfermedades Bucales

Barniz de Fluoruro de sodio al 5%
Educaciéon en Salud
Sellantes de Fosas y Fisuras

Investigacion Unica

Uso y necesidad de prétesis dentales en pacientes consultantes a los servicios odontologicos

del programa ejercicio profesional supervisado.

Atencién Clinica Integral

Para escolares

Poblacion en general



Administracién del Consultorio

Protocolo de Bioseguridad
Fichas clinicas

Capacitacion del personal auxiliar

El proyecto comunitario consistio en realizar gestiones al Centro de Salud por medio de
requisiciones donde se solicitaba material de bioseguridad; lo cual permitié el buen desarrollo
de la actividad clinica. también se le brind6 informacion por medio de trifoliares, volantes, video
e infografias a pacientes que asistian a la clinica odontolégica durante el programa de EPS;
sobre prevenir contagio de Covid-19.

En las actividades de Prevencion de Enfermedades Bucales el tratamiento con barniz de
fluoruro de sodio al 5% segun la circunstancia del caso. fue aplicado a todo paciente que

asistiera a la clinica odontoldgica.

Educacion en Salud, se les brindé a los pacientes material impreso sobre temas de salud bucal
y prevencion de Covid-19. Los Sellantes de fosas y fisuras fueron aplicados en piezas no

cariadas a nifilos en edad escolar que asistieran a la clinica odontologica.

La atencion Clinica Integral fue brindada a escolares, pacientes pediatricos y poblacion en

general.

Administracion de Consultorio: para evitar infecciones cruzadas entre pacientes y personal
auxiliar y operador se realizé un protocolo de atencion odontoldgica. También se utilizd un

formato de ficha clinica diferente.

La capacitacion del personal auxiliar consistié en evaluar mensualmente temas designados

por el area de odontologia socio-preventiva.

Seminarios Regionales: cada mes se realiz6 un foro virtual con el objetivo de que el estudiante
aportara argumentos, y se discutieran temas diferentes. Educacion a Distancia: cada mes los
articulos del tema fueron asignados y segun las indicaciones dadas, fueron realizadas las
actividades. En el sexto mes se presenté un caso clinico cuyo objetivo consistio en intercambiar

conocimiento y experiencia clinica.



OBJETIVO GENERAL

Realizar una practica odontologica y una atencion clinica integral en beneficio de la comunidad
de San Pablo, San Marcos, aplicando los conocimientos odontoldgicos practicos y tedricos
adquiridos durante la formacion académica. Asi como establecer la importancia de la

prevencion de enfermedades bucales como beneficio para toda la comunidad en general.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

- Orientar a escolares, padres de familia y poblacién en general acerca de la importancia
de la salud bucal e informar sobre los hébitos de higiene oral para prevenir

enfermedades bucales.

- Aplicar métodos y técnicas ideales para la prevencion de enfermedades bucales en la
poblacién como los sellantes de fosas y fisuras colocados en piezas dentales sin caries

en pacientes en edad escolar.

- Demostrar responsabilidad, planificacion y organizacion en la clinica odontologica

creando un ambiente agradable tanto para los pacientes como para la asistente dental.

- Resolver los problemas de salud bucal de la poblacion escolar, pediatrica y en general

con las medidas de bioseguridad correspondientes en cada caso.



ACTIVIDADES COMUNITARIAS

Titulo del Proyecto

Actividades de Educacion Comunitaria para Prevenir el Contagio de Covid-19 y Realizacion
de gestiones necesarias que garanticen adquisicion de barreras y/o equipo de proteccion.
Clinica Odontolégica, Centro de Salud.

San Pablo, San Marcos.

Descripcion del Proyecto

Dependiendo de las condiciones de la pandemia Covid-19 el plan de accién que se realiz6
durante el ejercicio profesional supervisado (EPS) se baso en las actualizaciones que aportaba

el semaforo epidemiolégico de la pagina oficial del Gobierno de Guatemala.

El municipio de San Pablo, San Marcos se encontré en color rojo durante los meses de
duracién del programa. Por lo tanto, a inicios del programa se disefiaron varios trifoliares en
los cuales se buscaba enfatizar el prevenir el contagio de Covid-19, dichos trifoliares fueron
entregados a pacientes integrales, pacientes de emergencia, pacientes de consulta y padres
de familia que visitaban la clinica odontolégica. También fueron colocados sobre el escritorio

y los mismos pacientes podian tomar los que les fuera de su interés.

No solo se enfatizdé en el tema de prevenir contagio de Covid-19, sino también, durante el
programa, se colocé una infografia en la puerta de la clinica odontolégica para que los
pacientes pudieran informarse sobre el tema. A inicios del programa se envié un video a un
grupo escolar de la Escuela Clemente Marroquin, el cual fue enviado a la maestra Mareni
Chavez, encargada del sexto grado de primaria. A inicios del programa se prepararon insumos
costeados por la estudiante EPS; gorros quirargicos, mascarillas quirdrgicas, caretas, alcohol,

clorhexidina.

Se realizaron un total de 6 solicitudes de requisiciones de material y suministros en el Centro
de Salud, San Pablo, San Marcos; los materiales brindados por el centro de Salud
contribuyeron a una buena realizacion de actividad clinica integrada en cuanto a medidas de
bioseguridad que fueron necesarias para evitar el contagio de Covid-19. También el Centro de
Salud brindaba a todo el personal del centro y a la estudiante EPS, mascarillas kn95 y

mascarillas quirdrgicas, cada mes.



No se encontré ninguna dificultad durante las solicitudes de suministros en el Centro de Salud,
San Pablo, San Marcos. Los materiales brindados fueron mascarillas, caretas descartables,
guantes de nitrilo y latex, batas quirdrgicas desechables, alcohol en gel, mayordomo, baja

lenguas, cinta testigo y jabon liquido para manos.

Mejora a la Clinica Odontolégica del Centro de Salud San Pablo, San Marcos

El Ejercicio Profesional Supervisado reinici6é en febrero 2021; por lo que la unidad dental no
fue utilizada ni revisada durante toda la pandemia del afio 2020. Al iniciar actividades las

mangueras de dicha unidad fallaron y fueron cambiadas en los meses que duré el programa.

Las mangueras gue necesitaron un cambio fueron las siguientes: (a) Manguera principal del
compresor a la unidad dental. (b) Mangueras de succion de la unidad dental a la caja de
succion. (c) Mangueras de agua del filtro a la unidad dental. (d) Mangueras de aire del filtro de
la unidad dental a caja principal de la misma. (e) Mangueras de agua y aire de jeringa triple
adicional de la unidad dental. (f) Mangueras de agua de la mesa dental que distribuye a las

mangueras de turbinas y jeringa triple.

La clinica odontoldgica presentaba, a la intemperie, el drenaje de la unidad dental, asi como la
entrada de agua potable. Esto dificultaba un poco la movilizacion en esa area de la clinica para
evitar una caida. Esto se soluciond colocando una tapadera improvisada de madera que
beneficidé bastante la movilizacién tanto del operador como a la asistente dental. Y el cambio
de mangueras deterioradas de la succion dental también mejoré el area, dandole una

visualizacion mas limpia y ordenada.



PREVENCION DE ENFERMEDADES BUCALES

Descripcion de Actividades

Clinica Odontolégica
Centro de Salud.
San Pablo, San Marcos.

El municipio de San Pablo, San Marcos se ubicé en color rojo, segun las actualizaciones del
semaforo epidemioldgico de Covid-19 del Gobierno de Guatemala, durante el periodo que duré

el Ejercicio Profesional Supervisado.

Por tal motivo las escuelas suspendieron clases presenciales, con lo cual la actividad clinica
cambid a brindar ayuda a la poblacién que buscara servicios de salud bucal ya sea por
emergencia de dolor o infeccion. Sin embargo, a inicios del programa se planificé citar a los
estudiantes de la Escuela Clemente Marroquin que si tenian control y comunicacion con los

maestros, iniciando con el sexto grado de primaria.

Durante el primer mes del programa acudieron 20 estudiantes del grado mencionado. Se
empezO por agendar cita. A los asistentes se les realizé diferentes tratamientos dentales,

incluidos siempre de prevencioén bucal.

Los siguientes meses cambid esta dinamica debido a los incrementos de casos positivos de
Covid-19 en las escuelas. Se continué agendando pacientes que llegaban a consulta, a los
gue se les colocaron sellantes de fosas y fisuras, tratamiento con barniz de fluoruro de sodio

al 5% y charlas relacionadas con temas de salud bucal.

La prevencion de enfermedades bucales busca disminuir una de las enfermedades cronicas
con mayor prevalencia en el mundo, la caries dental. Considerada un problema de salud
publica que afecta a millones de personas, tiene un alto riesgo en nifios menores de edad

debido a los malos habitos alimenticios. (Juarez & De la Teja, 2008)

Las actividades preventivas fueron; aplicacion de Barniz de Fluoruro de Sodio al 5%,

colocacion de sellantes de fosas y fisuras al igual que educacion en salud.

Brindadas a la comunidad de San Pablo, San Marcos y lugares aledafios, representadas a

continuacion en tablas y graficas.
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Barniz de Fluoruro de Sodio al 5%

El barniz de flior es una presentacién de aplicacion profesional para la administracién tépica
de fluoruro, para ayudar a prevenir o controlar la caries dental. Los barnices fluorados han
demostrado también una reduccion en la desmineralizacion del esmalte, y promocion de la

remineralizacion del mismo. (Priego, Aguilar Galvez, & Torres Salinas, 2013, pags. 112,112)

Este tratamiento fue aplicado a pacientes con plan de tratamiento terminado, los que llegaban
a consulta y los de emergencia que aceptaban la aplicacion. EI mismo era colocado después

de realizar una profilaxis.

El tipo de barniz utilizado fue de la marca 3my, a mitad del programa se cambio por Enamelast-

Ultradent. Dichos barnices contienen 22600 ppm de fluor.

TABLA 1. PREVENCION DE ENFERMEDADES BUCALES

Barniz de Fluoruro de Sodio al 5%
Distribuciéon mensual y total

FEBRERO MARZO ABRIL MAYO | JUNIO | JULIO | AGOSTO  TOTAL

Barniz de

Fluoruro de Sodio 4 16 1 12 3 19 0 55
al 5%

Fuente: Ejercicio Profesional Supervisado (EPS) 2021. Clinica Odontolégica-Centro de Salud, San
Pablo, San Marcos.
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Grafica 1. PREVENCION DE ENFERMEDADES BUCALES

Barniz de Fluoruro de Sodio al 5%
Distribucion mensual y total

W FEBRERO W MARZO MWABRIL ®MAYO MEJUNIO MEJULIO = AGOSTO mTOTAL

55
19
16
12
1 0
— R— I

Barniz de Fluoruro de Sodio al 5%

Fuente: Ejercicio Profesional Supervisado (EPS) 2021. Clinica Odontolégica-Centro de Salud, San
Pablo, San Marcos.

Andlisis Tabla 1y Grafica 1

A cincuenta y cinco (55) paciente les fue aplicado Barniz de Fluoruro de Sodio al 5%. El mes
de julio presenté una mayor cantidad de aplicaciones, diecinueve (19) en total. Y en el mes de

agosto no se realizd ninguna aplicacién de barniz de fluoruro de sodio al 5%.
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TABLA 2. PREVENCION DE ENFERMEDADES BUCALES
Barniz de Fluoruro de Sodio al 5%
Distribucién Total en Porcentaje segun Clasificacién del Paciente

Clasificacion del Paciente Cantidad Porcentaje
E (escolar) 53 96%
P (poblacion en general) 2 4%
TOTAL GENERAL 55 100%

Fuente: Ejercicio Profesional Supervisado (EPS) 2021. Clinica Odontoldgica-Centro de Salud, San
Pablo, San Marcos.

Gréfica 2. PREVENCION DE ENFERMEDADES BUCALES
Barniz de Fluoruro de Sodio al 5%
Distribucion Total en Porcentaje segun Clasificacion del Paciente

Cantidad ® Porcentaje

53

z

Barniz de Fluoruro de Sodio al 5%

Fuente: Ejercicio Profesional Supervisado (EPS) 2021. Clinica Odontol6gica-Centro de Salud, San
Pablo, San Marcos.

Andlisis Tabla 2 y Grafica 2

La aplicacion de barniz de fluoruro de sodio al 5% se realiz6 con énfasis en la poblacion escolar
(E) de la comunidad, con un total de cincuenta y tres (53) pacientes y con representacion en
porcentaje del 96% del total. A comparacion con la poblacién (P) en general la cual presenta
solamente dos (2) aplicaciones. Con un 4% del total. Ya que se enfatizé la aplicaciéon en
pacientes escolares. Representando un total de cincuenta y cinco (55) aplicaciones en total de
barniz de fluoruro de sodio al 5% durante el programa del ejercicio profesional supervisado
(EPS).
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TABLA 3. PREVENCION DE ENFERMEDADES BUCALES
Aplicacién Tépica de Flaor
Total General en Pacientes clasificados como P (poblacion)

Profilaxis y/o Aplicacion Topica de Fluor Cantidad
P 13
TOTAL GENERAL 13

Fuente: Ejercicio Profesional Supervisado (EPS) 2021. Clinica Odontoldgica-Centro de Salud, San
Pablo, San Marcos.

Analisis Tabla 3

El tratamiento de aplicacion tépica de flior fue realizado también como tratamiento de
prevencion. No estaba incluido en el programa, pero se realizaron las aplicaciones en la
poblacién en general ingresada, debido a que se contaba con este material en la Clinica

Odontoldgica. Con un total de trece (13) aplicaciones para este grupo de pacientes.

Sellantes de Fosas y Fisuras.

Los sellantes de fosas y fisuras tienen 3 efectos preventivos fundamentales: 1) Obturan
mecanicamente las fosas y fisuras con una resina resistente a los acidos. 2) Al obturar la fosas
y fisuras suprimen el habitat de los streptococcus mutans y otros microorganismos. 3) Facilita
la limpieza de la fosas y fisuras mediante métodos fisicos como el cepillado dental y la
masticacion. (Barrancos Mooney, 1999).

Colocados en piezas sin caries: Molares temporales recién erupcionados, premolares y
molares permanentes en las superficies oclusales de los mismos y en superficie lingual o bucal
segun el caso ya sea por pozuelos, fosas o fisuras de las piezas mencionadas. Siendo una
barrera fisica de union con la pieza dentaria para asi evitar el acumulo de bacterias

cariogénicas que puedan afectar a la pieza provocando caries dental.
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TABLA 4. PREVENCION DE ENFERMEDADES BUCALES
Sellante de Fosas y Fisuras.
Total General y Mensual

FEBRERO MARZO \ ABRIL | MAYO \ JUNIO \ JULIO \AGOSTO\ TOTAL

Sellante de
Fosas y Fisuras 49 176 11 99 44 119 0 498

Fuente: Ejercicio Profesional Supervisado (EPS) 2021. Clinica Odontoldgica-Centro de Salud, San
Pablo, San Marcos.

Grafica 3. PREVENCION DE ENFERMEDADES BUCALES
Sellante de Fosas y Fisuras.
Total General y Mensual

W FEBRERO ®mMARZO m®mABRIL ®mMAYO m®mJUNIO mJULIO AGOSTO mTOTAL

498

99 119
49
I

Sellante de Fosas y Fisuras

Fuente: Ejercicio Profesional Supervisado (EPS) 2021. Clinica Odontoldgica-Centro de Salud, San
Pablo, San Marcos.

Andlisis Tabla 4 y Grafica 3

Cuatrocientos noventa y ocho (498) sellantes de fosas y fisuras fueron colocados durante todo
el programa de 8 meses del Ejercicio Profesional Supervisado, siendo marzo el mes que mas
sellantes de fosas y fisuras fueron colocados, con cantidad de ciento setenta y seis (176). Y el

mes de agosto con una cantidad de cero (0) sellantes de fosas y fisuras.

15



Educacién en Salud

Las actividades de Educacién en Salud se realizaron de forma personalizada a cada paciente
durante la consulta o durante cada cita, entregandoles al finalizar un trifoliar con los diferentes
temas. Tanto a los pacientes escolares, adultos y en especial a los padres de familia se les
explicaba el correcto cepillado dental, el uso adecuado de pastas dentales para las diferentes

edades de los pacientes pediatricos.

Debido al poco aforo de pacientes en el Centro de Salud de San Pablo, San Marcos se opté
por entregarles dichos trifoliares al igual que, durante el Ultimo mes y medio se entregaron
cepillos y pastas dentales para promover la prevencion de enfermedades bucales. En varias
ocasiones también se les platicaba y entregaba el material a pacientes que estaban esperando

ingresar a otra clinica.

En los temas se enfatizaron la prevencion de caries dental, lo cual incluia forma correcta para
cepillarse, consejos para mejorar la salud bucal y consecuencias por una incorrecta higiene
dental. Temas que fueron impartidos a los padres de familia en especial ya que, desde la
familia, todos los individuos pueden adquirir estilos de vida saludables, un habito del correcto
cepillado dentario, habitos dietéticos saludables con el control de la dieta cariogénica.

(Sanchez, Gonzalez Valdés, Delgado Diaz, & Acosta Acosta, 2007)

Se debe enfatizar que la salud oral es una responsabilidad compartida por padres, profesores,
odontélogos y los otros miembros de la sociedad involucrados en el desarrollo de la salud
publica; preferiblemente, la educacion de los padres deberia ir paralela a la educacion de los

nifios, de forma que los pudieran apoyar y ayudar a sus hijos. (Davila & Mujica, 2008)
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INVESTIGACION UNICA DEL PROGRAMA EPS

USO Y NECESIDAD DE PROTESIS DENTALES EN PACIENTES CONSULTANTES A LOS
SERVICIOS ODONTOLOGICOS DEL PROGRAMA EJERCICIO PROFESIONAL
SUPERVISADO.

Investigacioén realizada en Clinica Odontoldgica del Centro de Salud.
San Pablo, San Marcos. Abril — Julio 2021

Objetivos Especificos:

Establecer la proporcion de uso de proétesis dental.

Identificar el nUmero y tipo de protesis dentales en uso.

Identificar el nimero y tipo de protesis dentales declaradas como necesarias

Caracterizar a la muestra de estudio segun sexo y edad.

Tipo de Estudio:

- Estudio observacional transversal en el cual se evaluara el uso y la necesidad declarada
de protesis dentales en pacientes de 15 afios 0 mas, atendidos en el Programa Ejercicio

Profesional Supervisado en la comunidad de San Pablo, San Marcos del afio 2021.

Unidades de Muestreo:

- Pacientes de 15 afios o mas, atendidos por cualquier motivo de consulta en las clinicas
odontolégicas del Programa Ejercicio Profesional Supervisado en la comunidad de San

Pablo, San Marcos del afio 2021.

Criterios de Inclusion:

- Personas de 15 afos o mas de ambos sexos, consultantes al servicio de la clinica dental

del programa EPS, que aceptaron voluntariamente su participacion en el estudio.

Tamafio y seleccion de la muestra:

- Se evalu6 a una muestra no probabilistica de 25 personas de 15 afios 0 mas que se
presentaron a consulta dental en la clinica odontoldgica del Centro de Salud, San Pablo,

San Marcos.
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Variables principales de valoracion:

- Uso actual declarado de protesis dental
- Tipos de protesis dental en uso
- Tipos de prétesis dentales identificadas como necesarias
- Edady Sexo
(Villagran, Sanchez, Guerrero, Del Aguila, & Gonzales, 2021, pags. 2,3,4)

Presentacion y Analisis de Resultados:

Tabla 1. USO ACTUAL DE PROTESIS DENTALES EN CONSULTANTES
CLINICA ODONTOLOGICA, CENTRO DE SALUD
SAN PABLO, SAN MARCOS

n %
Utiliza una proétesis fija anterior 1 12.5
No usa protesis dentales, no tiene espacios desdentados 1 12.5
Utiliza PPR anterior o posterior 5 62.5
Desdentado parcial sin protesis presente 1 12.5
Total 8 100

Fuente: Ejercicio Profesional Supervisado (EPS) 2021. Clinica Odontoldgica-Centro de Salud, San
Pablo, San Marcos.
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Gréfica 1. USO ACTUAL DE PROTESIS DENTALES EN CONSULTANTES A LA
CLINICA ODONTOLOGICA, CENTRO DE SALUD
SAN PABLO, SAN MARCOS

5
1 1 1
62.50%
12.50% 12.50% - 12.50%
— — —
Utiliza una protesis fija anterior  No usa prétesis dentales, no tiene  Utiliza PPR anterior o posterior Desdentado parcial sin protesis
espacios desdentados presente
n ®%

Fuente: Ejercicio Profesional Supervisado (EPS) 2021. Clinica Odontoldgica-Centro de Salud, San
Pablo, San Marcos.

Andlisis Tabla 1y Grafica 1

El uso actual de prétesis dentales en los ocho (8) pacientes consultantes a la Clinica
Odontoldgica, presentd un porcentaje de 62.5% en pacientes que utilizan una prétesis parcial
removible anterior o posterior, comparado con el resto que presentaron un porcentaje de
12.5%. Si se contabilizan, fueron cinco (5) pacientes que utilizan una proétesis parcial removible
anterior o posterior y la cantidad de un (1) paciente que no utiliza prétesis dental y es

desdentado parcialmente.
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Tabla 2. NECESIDAD DE PROTESIS DENTALES EN CONSULTANTES A LA
CLINICA ODONTOLOGICA, CENTRO DE SALUD
SAN PABLO, SAN MARCOS

n %
Necesidad de sustituir una pieza dental 10 47.6
Necesidad de sustituir mas de una pieza dental 5 23.8
Necesita combinacion de protesis 6 28.6

21 100

Fuente: Ejercicio Profesional Supervisado (EPS) 2021. Clinica Odontoldgica-Centro de Salud, San
Pablo, San Marcos.
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Tabla 2. NECESIDAD DE PROTESIS DENTALES EN CONSULTANTES A LA
CLINICA ODONTOLOGICA, CENTRO DE SALUD
SAN PABLO, SAN MARCOS

6
5
47.60% 23.80% 28.60%
I B s— —
Necesidad de sustituir una Necesidad de sustituir mas de Necesita combinaciéon de
pieza dental una pieza dental protesis
En ®B%

Fuente: Ejercicio Profesional Supervisado (EPS) 2021. Clinica Odontoldgica-Centro de Salud, San
Pablo, San Marcos.

Andlisis Tabla 2 y Grafica 2

La necesidad de prétesis dentales en los veintiin (21) pacientes consultantes a la Clinica
Odontolégica del Centro de Salud presentaron un porcentaje alto de 47.6%, lo cual representa
una cantidad de diez (10) pacientes con necesidad de sustituir una pieza dental. Fueron
pacientes que afios atras les realizaron exodoncia de una sola pieza dental. Ahora los
pacientes que necesitan combinacion de prétesis en ambas arcadas tienen un porcentaje de
28.6% siendo una cantidad de 6. Lo cual indica que la cantidad de pacientes que necesitan

una protesis dental es elevada.
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Tabla 3. NECESIDAD DE PROTESIS DENTALES SEGUN SEXO DE CONSULTANTES
CLINICA ODONTOLOGICA, CENTRO DE SALUD
SAN PABLO, SAN MARCOS

n %
Sexo Femenino 19 76
Sexo Masculino 6 24
25 100

Fuente: Ejercicio Profesional Supervisado (EPS) 2021. Clinica Odontoldgica-Centro de Salud, San
Pablo, San Marcos.

Gréfica 3. NECESIDAD DE PROTESIS DENTALES SEGUN SEXO DE CONSULTANTES
CLINICA ODONTOLOGICA, CENTRO DE SALUD
SAN PABLO, SAN MARCOS

19

76% 24%

Femenino n 1% Masculino

Fuente: Ejercicio Profesional Supervisado (EPS) 2021. Clinica Odontoldgica-Centro de Salud, San
Pablo, San Marcos.

Andlisis Tabla 3 y Grafica 3

Los pacientes consultantes que aceptaron voluntariamente la participacion en el estudio: Uso
y necesidad de protesis dentales en pacientes consultantes a los servicios odontolégicos del
Programa Ejercicio Profesional Supervisado, sumaron la cantidad de veinticinco (25); siendo
diecinueve (19) pacientes de sexo femenino y seis (6) pacientes de sexo masculino. Cabe
mencionar que varios pacientes de sexo masculino negaban su participacién en el estudio. Los
pacientes de sexo femenino fueron mas colaboradores tanto al aceptar su participacion como

para la realizacion de la entrevista.
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Tabla 4. CONSULTANTES QUE TUVIERON ACCESO A SERVICIOS BUCALES EN EL
ULTIMO ANO EN EL ESTUDIO USO Y NECESIDAD DE PROTESIS DENTALES.
CLINICA ODONTOLOGICA, CENTRO DE SALUD SAN PABLO, SAN MARCOS

ACCESO A SERVICIO SALUD BUCAL n %
Si 12 48%
No 13 52%
Total 25 100

Fuente: Ejercicio Profesional Supervisado (EPS) 2021. Clinica Odontoldgica-Centro de Salud, San
Pablo, San Marcos.

Gréafica 4. CONSULTANTES QUE TUVIERON ACCESO A SERVICIOS BUCALES EN EL
ULTIMO ANO EN EL ESTUDIO USO Y NECESIDAD DE PROTESIS DENTALES.
CLINICA ODONTOLOGICA, CENTRO DE SALUD SAN PABLO, SAN MARCOS

13

48% 52%

I
Si NO

En B%

Fuente: Ejercicio Profesional Supervisado (EPS) 2021. Clinica Odontoldgica-Centro de Salud, San
Pablo, San Marcos.

Andlisis Tabla 4 y Grafica 4

La cantidad de pacientes que presentaron una respuesta positiva al acceso a servicios bucales
en el ultimo afio fue de doce (12). Y la cantidad que dio una respuesta negativa a la interrogante
fue de trece (13). Representandose la misma con un porcentaje del 52% a la respuesta No. Y

un 48% a la respuesta Si.
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Tabla 5. SERVICIOS BUCALES A LOS QUE TUVIERON ACCESO LOS CONSULTANTES
EN EL ULTIMO ANO, EN EL ESTUDIO USO Y NECESIDAD DE PROTESIS DENTALES
CLINICA ODONTOLOGICA, CENTRO DE SALUD SAN PABLO, SAN MARCOS

n %
Extracciones 9 52.95
Rellenos 5 29.41
Limpiezas 2 11.76
Placas o Puentes 1 5.88

17 100

Fuente: Ejercicio Profesional Supervisado (EPS) 2021. Clinica Odontol6gica-Centro de Salud, San
Pablo, San Marcos.

Grafica 5. SERVICIOS BUCALES A LOS QUE TUVIERON ACCESO LOS CONSULTANTES
EN EL ULTIMO ANO, EN EL ESTUDIO USO Y NECESIDAD DE PROTESIS DENTALES
CLINICA ODONTOLOGICA, CENTRO DE SALUD SAN PABLO, SAN MARCOS
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Fuente: Ejercicio Profesional Supervisado (EPS) 2021. Clinica Odontolégica-Centro de Salud, San
Pablo, San Marcos.

Andlisis Tabla 5 y Grafica 5

De los 25 pacientes ingresados en el estudio, doce (12) presentaron respuesta positiva sobre
si parientes o incluso ellos recibieron atencion clinica. De los cuales se puede destacar que el
tratamiento mas comun fueron extracciones dentales, con un total de nueve (9) siendo un
porcentaje de 52.95% a comparacidén del tratamiento de placas o puentes dentales que

representa el 6%, con cantidad de uno (1) en respuesta a este tratamiento.
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CONCLUSIONES

De los veinticinco (25) pacientes participantes en el estudio, solamente un (1) paciente
no presentaba ningln espacio protésico ni espacios desdentados. Por ello se puede
constatar que en la poblacién guatemalteca hay una gran necesidad en cuanto a la

prevencion de caries y salud bucal en general para evitar la pérdida de piezas dentales.

Durante los inicios de la pandemia covid-19 en Guatemala, a pesar de la situacion,
varios pacientes buscaron servicios odontolégicos. El tratamiento mas comuan fueron

extracciones dentales.

Hay una cantidad considerable de pacientes, en este caso, de la muestra de veinticinco
(25), diez (10) pacientes presentaron necesidad de una protesis dental, esto debido a
que, la mayoria de pacientes solo acude al alivio del dolor lo que concluye en
extracciones dentales, pero ya no continlban con un seguimiento del tratamiento,

dejando en el olvido una posible recuperacién del espacio perdido.
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RECOMENDACIONES

Para un futuro estudio se deberia separar dichos espacios protésicos por arcada
superior e inferior para verificar si son piezas superiores o inferiores las que se pierden
con mas frecuencia. En la muestra de pacientes consultantes al presente estudio se
determind que, los espacios protésicos mas comunes se observaban en la arcada

inferior.

Se recomienda para un futuro estudio agregar en la entrevista preguntas tales como, si

el paciente participante recibi6é charlas de prevencion y salud bucal en alguna ocasion.

Por contratiempos de la pandemia covid-19 el estudio fue modificado lo que provocé un
corto tiempo de duracion. Para un futuro estudio se deberia contar con méas tiempo

para entrevistar un nimero mayor de participantes.
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ATENCION CLINICA INTEGRAL
Descripcion

El Programa Ejercicio Profesional Supervisado (EPS) tiene como fin asignar a un estudiante
de sexto afio de la carrera para servir a la poblacion de una comunidad. En este caso, la Clinica
Odontoldgica del Centro de Salud, San Pablo, San Marcos en la que se realiz6 el desarrollo
del programa segun lo estipulado y con modificaciones por motivos de la pandemia Covid-19,
se llevo a cabo en febrero del presente afio 2021.

La bioseguridad fue reforzada para evitar contaminacion cruzada tanto del virus SARS-COV
19 como de otros virus, bacterias y demas. Los pacientes eran informados de la situacién
actual de la atencion clinica y si estaban de acuerdo con lo estipulado en el consentimiento

informado; eran atendidos con las medidas de bioseguridad correspondientes.

La actividad clinica integrada en la clinica Odontolégica del Centro de Salud de San Pabilo,
San Marcos contribuyé a resolver la problematica de salud bucal en los pacientes atendidos

durante el programa asignado del Ejercicio Profesional Supervisado.

Se trato de beneficiar a la poblacién con tratamientos restauradores, preventivos y en otros
casos mutiladores dependiendo del diagndstico, buscando mantener la totalidad de piezas
dentales en boca, reducir incidencia de caries dental, al igual ayudar a la exfoliacion natural de

las piezas deciduas.

Durante el programa se realizaron diferentes tratamientos aplicando conocimientos
odontologicos tedricos y practicos adquiridos durante la formacion académica en la facultad de
Odontologia de la Universidad de San Carlos de Guatemala. Se presentaron dichos servicios
dentales a la poblacion en general y a escolares. Los resultados fueron positivos ya que se
logré brindar servicios odontoldgicos a un numero considerado de ciento treinta y dos (132)
pacientes entre los cuales se encuentran pacientes en edad escolar, pacientes pediatricos,
hombres y mujeres; a pesar de la problematica de la pandemia Covid-19 que ha afectado a la

poblacién guatemalteca desde el 13 de marzo del afio 2020.
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Resumen y Analisis de Tratamientos Realizados

Tabla 1. ATENCION CLINICA INTEGRAL

Total de tratamientos realizados en la Clinica Odontolégica
Centro de Salud, San Pablo, San Marcos.

TRATAMIENTO PORCENTAJE TOTAL
Barniz de Fluoruro de Sodio al 5% 6% 55
Curetaje y limpieza del alveolo 0% 4
Exodoncia 13% 117
PROFILAXIS 0% 4
Profilaxis y/o Aplicacion Tépica de Flaor 6% 52
Pulido de restauracion resina compuesta 0% 2
Pulido Restauracion de Amalgama de Plata 2% 14
Pulpotomia 0% 3
Restauracion con amalgama de plata 5% 45
Restauracion con ionomero de vidrio 2% 23
Restauracién con resina compuesta 10% 90
Sellante de Fosas y Fisuras 54% 498
Tratamiento Periodontal 2% 16
TOTAL GENERAL 100% 923

Fuente: Ejercicio Profesional Supervisado (EPS) 2021. Clinica Odontolégica-Centro de Salud, San
Pablo, San Marcos.
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Gréafica 1. ATENCION CLINICA INTEGRAL
Total de tratamientos realizados en la Clinica Odontolégica
Centro de Salud, San Pablo, San Marcos.
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Fuente: Ejercicio Profesional Supervisado (EPS) 2021. Clinica Odontoldgica-Centro de Salud, San
Pablo, San Marcos.

Andlisis Grafica 1y Tabla 1

Fueron novecientos veintitrés (923) tratamientos realizados durante el programa, de los cuales
los sellantes de fosas y fisuras presentd un total general de cuatrocientos noventay ocho (498),
siendo el tratamiento mas realizado. Seguido de ciento diecisiete (117) exodoncias. El pulido

de amalgama de plata fue el tratamiento menos realizado, presentandose tres (3) unidades.
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Tabla 2. ATENCION CLINICA INTEGRAL

Distribucion Total de Tratamientos realizados mes Febrero
Clinica Odontolégica, Centro de Salud, San Pablo, San Marcos

FEBRERO CANTIDAD DE PORCENTAJE DE
TRATAMIENTO TRATAMIENTO

Barniz de Fluoruro de Sodio al 5% 4 6%
Exodoncia 7 10%

PROFILAXIS 3 4%

Profilaxis y/o Aplicacion Topica de Fluor 2 3%

Restauracion con amalgama de plata 3 4%
Sellante de Fosas y Fisuras 49 72%
TOTAL GENERAL 68 100%

Fuente: Ejercicio Profesional Supervisado (EPS) 2021. Clinica Odontolégica-Centro de Salud, San
Pablo, San Marcos.
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Gréafica 2. ATENCION CLINICA INTEGRAL
Distribucion Total de Tratamientos realizados mes Febrero
Clinica Odontoldgica, Centro de Salud, San Pablo, San Marcos.

Total de Tratamientos M Porcentaje
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Fuente: Ejercicio Profesional Supervisado (EPS) 2021. Clinica Odontolégica-Centro de Salud, San
Pablo, San Marcos

Andlisis Tabla 2 y Grafica 2

Mes de febrero con un total de sesenta y ocho (68) tratamientos. El tratamiento con cantidad
de dos (2) unidades fue profilaxis y/o aplicacién topica de flaor. El tratamiento de sellantes de
fosas y fisuras sumé una cantidad de cuarenta y nueve (49), el cual representa un 72% de los

tratamientos realizados durante este mes.
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Tabla 3. ATENCION CLINICA INTEGRAL
Distribucion Total de Tratamientos realizados mes Marzo
Clinica Odontoldgica, Centro de Salud, San Pablo, San Marcos.

CANTIDAD DE | PORCENTAJE
MARZO TRATAMIENTO DE
TRATAMIENTO
Barniz de Fluoruro de Sodio al 5% 16 7%
Exodoncia 18 8%
PROFILAXIS 1 0%
Profilaxis y/o Aplicacion Topica de Fluor 4 2%
Pulido Restauracion de Amalgama de 2 1%
Plata
Restauracion con amalgama de plata 6 3%
Restauracion con ionémero de vidrio 5 2%
Restauracion con resina compuesta 10 4%
Sellante de Fosas y Fisuras 176 74%
TOTAL GENERAL 238 100%

Fuente: Ejercicio Profesional Supervisado (EPS) 2021. Clinica Odontolégica-Centro de Salud, San

Pablo, San Marcos.
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Gréafica 3. ATENCION CLINICA INTEGRAL
Distribucion Total de Tratamientos realizados mes Marzo
Clinica Odontoldgica, Centro de Salud, San Pablo, San Marcos.

Total Tratamientos M Porcentaje
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Sodio al 5% Topicade deAmalgama  de plata de vidrio compuesta
Fldor de Plata
MARZO

Fuente: Ejercicio Profesional Supervisado (EPS) 2021. Clinica Odontoldgica-Centro de Salud, San
Pablo, San Marcos.

Andlisis Tabla 3 y Grafica 3

El mes de mazo present6 un total de doscientos treinta y ocho (238) tratamientos realizados,
de los cuales el tratamiento de profilaxis como tal, solamente un (1) tratamiento fue realizado.
Mientas que los sellantes de fosas y fisuras sumaron un total de ciento setenta y seis (176)

tratamientos. Con un porcentaje del 74% del total.
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Tabla 4. ATENCION CLINICA INTEGRAL
Distribucion Total de Tratamientos realizados mes Abril
Clinica Odontoldgica, Centro de Salud, San Pablo, San Marcos.

CANTIDAD DE PORCENTAJE DE
ABRIL TRATAMIENTO. TRATAMIENTO
Barniz de Fluoruro de Sodio al 5% 1 2%
Curetaje y limpieza del alveolo 2 4%
Exodoncia 23 44%
Restauracion con amalgama de plata 4 8%
Restauracion con ionémero de vidrio 2 4%
Restauracion con resina compuesta 9 17%
Sellante de Fosas y Fisuras 11 21%
TOTAL GENERAL 52 100%

Fuente: Ejercicio Profesional Supervisado (EPS) 2021. Clinica Odontolégica-Centro de Salud, San
Pablo, San Marcos.
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Gréafica 4. ATENCION CLINICA INTEGRAL
Distribucion Total de Tratamientos realizados mes Abril
Clinica Odontolodgica, Centro de Salud, San Pablo, San Marcos.

i Cantidad Tratamientos H Porcentaje
23

11

4
. 2 . 2
e B B D R o= B

Barniz de Fluoruro Curetaje y limpieza Exodoncia Restauracion con  Restauracidon con Restauracion con Sellante de Fosas 'y
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ABRIL

Fuente: Ejercicio Profesional Supervisado (EPS) 2021. Clinica Odontolégica-Centro de Salud, San
Pablo, San Marcos.

Andlisis Tabla 4 y Grafica 4

En el mes de abril, el tratamiento menos realizado fue la colocacién de barniz de fluoruro de
sodio al 5%, con cantidad de un (1) tratamiento; en porcentaje representa el 2 % y, con una
cantidad de veintitrés (23), el tratamiento de Exodoncia fue el més realizado, con un 44 % de

la totalidad del mes.
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Tabla 5. ATENCION CLINICA INTEGRAL
Distribucién Total de Tratamientos realizados mes Mayo
Clinica Odontoldgica, Centro de Salud, San Pablo, San Marcos.

CANTIDAD PORCENTAJE
MAYO TRATAMIENTOS TRATAMIENTOS
Barniz de Fluoruro de Sodio al 5% 12 6%
Curetaje y limpieza del alveolo 1 1%
Exodoncia 22 11%
Profilaxis y/o Aplicacion Tépica de Flaor 5 2%
Pulido Restauracion de Amalgama de Plata 10 5%
Pulpotomia 1 1%
Restauracién con amalgama de plata 10 5%
Restauracion con ionomero de vidrio 11 6%
Restauracién con resina compuesta 22 11%
Sellante de Fosas y Fisuras 99 51%
Tratamiento Periodontal 3 2%
TOTAL GENERAL 196 100%

Fuente: Ejercicio Profesional Supervisado (EPS) 2021. Clinica Odontolégica-Centro de Salud, San

Pablo, San Marcos.
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Grafica 5. ATENCION CLINICA INTEGRAL
Distribucion Total de Tratamientos realizados mes Mayo
Clinica Odontoldgica, Centro de Salud, San Pablo, San Marcos.
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Fuente: Ejercicio Profesional Supervisado (EPS) 2021. Clinica Odontolégica-Centro de Salud, San
Pablo, San Marcos.

Andlisis Tabla 5y Grafica 5

Durante el mes de mayo los tratamientos menos realizados fueron curetaje y limpieza del
alveolo, con un (1) tratamiento realizado, al igual que pulpotomia, representando ambos el 1%.
Los sellantes de fosas y fisuras presentaron el 51%, siendo una cantidad de noventa y nueve

(99) unidades realizadas.
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Tabla 6. ATENCION CLINICA INTEGRAL
Distribucion Total de Tratamientos realizados mes Junio
Clinica Odontologica, Centro de Salud, San Pablo, San Marcos.

JUNIO CANTIDAD PORCENTAJE
TRATAMIENTO. TRATAMIENTO
Barniz de Fluoruro de Sodio al 5% 3 3%
Curetaje y limpieza del alveolo 1 1%
Exodoncia 24 24%
Profilaxis y/o Aplicacion Topica de Flaor 4 4%
Restauracién con amalgama de plata 9 9%
Restauracion con iondmero de vidrio 2 2%
Restauracién con resina compuesta 8 8%
Sellante de Fosas y Fisuras 44 45%
Tratamiento Periodontal 3 3%
TOTAL GENERAL 98 100%

Fuente: Ejercicio Profesional Supervisado (EPS) 2021. Clinica Odontoldgica-Centro de Salud, San
Pablo, San Marcos.
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Gréafica 6. ATENCION CLINICA INTEGRAL
Distribucion Total de Tratamientos realizados mes Junio
Clinica Odontolodgica, Centro de Salud, San Pablo, San Marcos.
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Fuente: Ejercicio Profesional Supervisado (EPS) 2021. Clinica Odontolégica-Centro de Salud, San
Pablo, San Marcos.

Andlisis Tabla 6 y Grafica 6

Sellantes de fosas y fisuras presenta el 45% de los tratamientos realizados por mes, con una
cantidad de cuarenta y cuatro (44). Con el 1% se realizé una unidad de tratamiento de curetaje

y limpieza del alveolo.
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Tabla 7. ATENCION CLINICA INTEGRAL
Distribucién Total de Tratamientos realizados mes Julio
Clinica Odontoldgica, Centro de Salud, San Pablo, San Marcos.

JULIO CANTIDAD PORCENTAJE
TRATAMIENTOS | TRATAMIENTO
Barniz de Fluoruro de Sodio al 5% 19 8%
Exodoncia 21 8%
Profilaxis y/o Aplicacion Topica de Fluor 31 12%
Pulido de restauracion resina compuesta 2 1%
Pulido Restauracién de Amalgama de Plata 2 1%
Pulpotomia 2 1%
Restauracion con amalgama de plata 13 5%
Restauracion con ionémero de vidrio 3 1%
Restauracién con resina compuesta 33 13%
Sellante de Fosas y Fisuras 119 47%
Tratamiento Periodontal 7 3%
TOTAL GENERAL 252 100%

Fuente: Ejercicio Profesional Supervisado (EPS) 2021. Clinica Odontolégica-Centro de Salud, San
Pablo, San Marcos.
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Gréfica 7. ATENCION CIINICA INTEGRAL
Distribucion Total de Tratamientos realizados mes Julio
Clinica Odontoldgica, Centro de Salud, San Pablo, San Marcos.
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Fuente: Ejercicio Profesional Supervisado (EPS) 2021. Clinica Odontolégica-Centro de Salud, San
Pablo, San Marcos.

Andlisis Tabla 7 y Grafica 7

Los tratamientos con una cantidad de dos (2) unidades y representando el 1% son los pulidos
de resina y amalgama, y restauracién de iondmero de vidrio. Mientras que los sellantes de
fosas y fisuras representan el 47% de los tratamientos del mes de julio. Con una cantidad de

ciento diecinueve (119) unidades realizadas.

41



Tabla 8. ATENCION CLINICA INTEGRAL
Distribucién Total de Tratamientos realizados mes Agosto
Clinica Odontologica, Centro de Salud, San Pablo, San Marcos.

AGOSTO CANTIDAD PORCENTAJE
TRATAMIENTOS TRATAMIENTO
Exodoncia 2 11%
Profilaxis y/o Aplicacion Tépica de Fluor 6 32%
Restauraciéon con resina compuesta 8 42%
Tratamiento Periodontal 3 16%
TOTAL GENERAL 19 100%

Fuente: Ejercicio Profesional Supervisado (EPS) 2021. Clinica Odontolégica-Centro de Salud, San
Pablo, San Marcos.

42



Grafica 8. ATENCION CLINICA INTEGRAL
Distribucién Total de Tratamientos realizados mes Agosto
Clinica Odontoldgica, Centro de Salud, San Pablo, San Marcos.
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Fuente: Ejercicio Profesional Supervisado (EPS) 2021. Clinica Odontolégica-Centro de Salud, San
Pablo, San Marcos.

Andlisis Tabla 8 y Grafica 8

Dos (2) exodoncias fueron realizadas la primera semana del mes de agosto. Con un 11% del
total de tratamientos del mes. Con el 42% y una cantidad de ocho (8) tratamientos, las
restauraciones con resina compuesta, fueron los més realizados durante la primera semana

de agosto.
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Tabla 9. ATENCION CLINICA INTEGRAL
Total de pacientes segun clasificacién y sexo
Atendidos en la Clinica Odontoldgica Centro de Salud, San Pablo, San Marcos.

HOMBRE MUJER TOTAL
E 50 48 o8
P 8 26 34
TOTAL 58 74 132
Porcentajes 44% 56% 100%

Fuente: Ejercicio Profesional Supervisado (EPS) 2021. Clinica Odontolégica-Centro de Salud, San
Pablo, San Marcos.
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Grafica 9. ATENCION CLINICA INTEGRAL
Total de pacientes segun clasificacién y sexo
Atendidos en la Clinica Odontolégica Centro de Salud, San Pablo, San Marcos
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Fuente: Ejercicio Profesional Supervisado (EPS) 2021. Clinica Odontolégica-Centro de Salud, San
Pablo, San Marcos.

Andlisis Tabla 9, Gréfica 9

El total general de pacientes atendidos en la Clinica Odontolégica fue de ciento treinta y dos
(132) de los cuales el 56% fueron pacientes de sexo femenino, y 44% de sexo masculino. Los
pacientes registrados durante el programa se clasificaron en E (escolares), P (poblacion en
general) y M (maternidad). De los cuales, en la clinica odontolégica de San Pablo, San Marcos
solo se registraron pacientes en clasificacion E y P. Los hombres en la poblacion en general
solamente fueron atendidos ocho (8) y mujeres veintiséis (26). En los escolares, cuarenta y

ocho (48) fueron mujeres y cincuenta (50) hombres.
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Tabla 10. ATENCION CLINICA INTEGRAL
Distribucién mensual de tratamientos por clasificacién del paciente
Clinica Odontologica
Centro de Salud, San Pablo, San Marcos

TOTAL
MES E P GENERAL
FEB 68 0 68
MAR 232 6 238
ABR 47 5 52
MAY 188 8 196
JUN 87 11 98
JUL 211 41 252
AGTO 7 12 19
Total general 840 83 923

Fuente: Ejercicio Profesional Supervisado (EPS) 2021. Clinica Odontolégica-Centro de Salud, San
Pablo, San Marcos.
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Gréfica 10. ATENCION CLINICA INTEGRAL
Distribucién de tratamientos por clasificacién del paciente
Clinica Odontoldgica
Centro de Salud, San Pablo, San Marcos
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Fuente: Ejercicio Profesional Supervisado (EPS) 2021. Clinica Odontolégica-Centro de Salud, San
Pablo, San Marcos.

Andlisis Tabla 10 y Grafica 10

El mes de febrero presentd cero (0) tratamientos realizados en Poblacién (P). Siendo el mes
de julio en donde se realizaron cuarenta y un (41) tratamientos en dichos pacientes con

clasificacion P.

El mes de agosto presento siete (7) tratamientos realizados en escolares (E). mientras que el
mes de marzo sumo la cantidad de doscientos treinta y dos (232) tratamientos realizados en

pacientes con clasificacién E.

47



Tabla 11. ATENCION CLINICA INTEGRAL
Distribucidn de pacientes por rango de edad y sexo
Clinica Odontoldgica
Centro de Salud, San Pablo, San Marcos.

RANGO EDAD HOMBRE | MUJER | TOTAL
-5 7 4 11
5-8 21 16 37
9-12 15 16 31
13-15 4 8 12
16-19 2 3 5
20-30 5 9 14
31-40 4 13 17
41-50 0
51-60 0 3 3
+60 0 0 0
TOTAL 58 74 132

Fuente: Ejercicio Profesional Supervisado (EPS) 2021. Clinica Odontolégica-Centro de Salud, San

Pablo, San Marcos.
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Grafica 11. ATENCION CLINICA INTEGRAL
Distribucion de pacientes por rango de edad y sexo
Clinica Odontologica
Centro de Salud, San Pablo, San Marcos
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Fuente: Ejercicio Profesional Supervisado (EPS) 2021. Clinica Odontolégica-Centro de Salud, San
Pablo, San Marcos.

Andlisis Tabla 11 y Grafica 11

El total de los pacientes atendidos en la clinica odontoldgica fue un total de ciento treinta y dos
(132). En el cual fueron atendidos cincuenta y ocho (58) hombres y setenta y cuatro (74)
mujeres. El rango de edad més elevado que fue atendido en el programa fueron pacientes del
rango de 5 a 8 afios de edad, con un total de treinta y siete (37), de los cuales fueron veintilin
(21) hombres y dieciséis (16) mujeres. A partir de la edad de 13 a 31 afios de edad la cantidad
de pacientes hombre atendidos fue disminuyendo. Pacientes de mas de 60 afios que visitaron

la clinica para ser atendidos fue de cero (0) para ambos sexos.
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Tabla 12. ATENCION CLINICA INTEGRAL
Distribucion mensual total de tratamientos
Clinica Odontologica
Centro de Salud, San Pablo, San Marcos.

MES CANTIDAD PORCENTAJE
TRATAMIENTOS

FEB 68 7%

MAR 238 26%

ABR 52 6%

MAY 196 21%

JUN 98 11%

JUL 252 27%

AGTO 19 2%

TOTAL GENERAL 923 100%

Fuente: Ejercicio Profesional Supervisado (EPS) 2021. Clinica Odontolégica-Centro de Salud, San
Pablo, San Marcos.

50



Tabla 12. ATENCION CLINICA INTEGRAL
Distribucién mensual de tratamientos, representado en porcentaje
Clinica Odontol6gica
Centro de Salud, San Pablo, San Marcos.

B FEBRERO H MARZO H ABRIL HEMAYO EIJUNIO EJULIO EAGOSTO

Fuente: Ejercicio Profesional Supervisado (EPS) 2021. Clinica Odontolégica-Centro de Salud, San
Pablo, San Marcos.

Andlisis Tabla 12 y Grafica 12

El mes de agosto representd un 2% de los tratamientos realizados durante el programa
Atencion Clinica Integral. Mientras que, en el mes de julio se realizaron un total del 27% de los

tratamientos y el mes de mayo represento un 21%.
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Conclusiones

- La comunidad de San Pablo, San Marcos presenta una problematica en cuanto a la
salud bucal en general ya que, en su mayoria, los pacientes presentaban caries muy
avanzadas, con pérdida en su estructura dentaria severa, las cuales ya no eran

restaurables y como Unica opcion de tratamiento era la extraccion dental.

- En pacientes escolares las pulpotomias fueron las menos realizadas, ya que los
pacientes presentaban caries severas, con gran pérdida dentaria, lo cual llevaba a una

extraccion dental, perdiendo piezas deciduas a muy temprana edad.

- A pesar de la situacion actual del pais de Guatemala con respecto a la pandemia Covid-
19, los pacientes asistieron a sus citas programadas, mostraron interés en asistir
concluyendo, en su mayoria, con los tratamientos dentales programados en su ficha

clinica.

- EIl aforo de pacientes en el Centro de Salud era menor a comparacién de afios
anteriores, por lo tanto, no se logré incrementar el nUmero de pacientes atendidos en la

clinica odontoldgica.
- Hay un mayor porcentaje y cantidad de pacientes de sexo femenino que acuden a

servicios odontoldgicos, mostrando mayor interés en acudir a las citas programadas al

igual que tienen una actitud mas colaboradora para recibir los tratamientos.
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- En la préctica clinica fueron atendidos pacientes de todas las edades, por lo tanto, se
realizaron tratamientos en denticion decidua, mixta y permanente durante la duracion
del programa del Ejercicio Profesional Supervisado. Los pacientes que menos

acudieron a la clinica odontolégica fueron los de un rango de edad entre 50-60 afios.

- A los pacientes que llegaban por emergencia por exodoncias, no se les realizaba la
aplicacién de barniz de fluoruro de sodio al 5% ya que, el dolor era fuerte y al finalizar
el procedimiento, no era correcto aplicarles dicho tratamiento ya que el paciente

presentaba incomodidad con la gasa, saliva y sangre.
- Los pacientes en edad escolar de 5 a 12 afos, representaron la mayor cantidad en ser

ingresados y atendidos en la clinica odontolégica del Centro de Salud de San Pablo,

San Marcos.
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Recomendaciones

En la clinica se realizaron tratamientos para alveolitis dental, siendo estos el curetaje y
limpieza del alveolo. Los pacientes referian que no recibieron ningun tipo de indicacion
post extraccién. Una de las etiologias que causan una alveolitis dental puede ser la falta
de recomendaciones post extraccién en el lugar o clinica en la que se realizaron las
exodoncias. Por ello se recomienda brindarles informacién de los cuidados que debe

tener el paciente después de la extraccion dental en forma verbal e impresa.

Fomentar la salud bucal, para prevencién de enfermedades bucodentales debe
continuar en los programas futuros del Ejercicio Profesional Supervisado ya que
ayudara a disminuir el indice de caries, el porcentaje de tratamientos de exodoncia en
una poblacién y por lo tanto colaborara a que los pacientes tengan una mejor salud en

general.
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ADMINISTRACION DE CONSULTORIO

Administracion de Consultorio:
Informacion de la Institucion:

CLINICA ODONTOLOGICA
CENTRO DE SALUD
SAN PABLO, SAN MARCOS

Ubicado frente al parque central de San Pablo, San Marcos.
Coordinador: Doctora Mirna Lopez de Valdés.

Vision y Misién: Velar y cumplir la salud preventiva y curativa y a las acciones de
proteccion, promocion, recuperacion y rehabilitacion de la salud fisica y mental de los

habitantes del Municipio y a la preservacioén higiénica del medio ambiente.

Estructura Administrativa: ciento veintidos (122) personas laboran en el Centro de Salud.
Distribuyéndose dentro del centro como personal que visita comunidades para vacunacion,

pesaje y nutricion.
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Servicios que otorga el Centro de Salud

Clinica Medicina General
Farmacia
Deteccion de Covid-19
Clinica de Nutricion
Clinica de Planificacion Familiar
Clinica Odontolégica
Clinica de Vacunacion
Clinica de Hipotermia y Curaciones
Vacunacion para Covid-19
Infraestructura de la clinica:
La Clinica Odontolégica del Centro de Salud de San Pablo, San Marcos se encuentra
infraestructuralmente en excelente estado; las paredes de la misma se encuentran limpias y

con la pintura intacta. La clinica es reducida y cuenta con poco mobiliario, solamente lo

esencial. A continuacion, y con actualizacion de agosto 2021, el estado del equipo de la clinica

dental:

Unidad dental - Cambio de mangueras de aguay aire realizadas afio 2021.
- Fallo en mangueras para turbinas de alta velocidad. No sale

agua para irrigar las turbinas.

Taburete dental - Excelente estado.
Bomba de succion - Cambio de mangueras realizadas afio 2021.
central - Buen estado.
Compresor - Buen estado. Cambio de mangueras realizadas afio 2021.
- Se recomienda un mantenimiento por los afios de uso que
tiene el compresor.
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Equipo de Rayos X

No funciona. No tiene control.

Motor Endoddntico

Con contra-angulo, base, presa de mano, pedal, cargador.
Se desconoce si funciona.

Lampara fotocurado

Guia de luz, base cobertor de guia de luz, cargador.

Led Se desconoce si funciona.
Motor, pieza de mano, mangueras, pedal, 5 puntas de
Cavitron metal, ajustador de puntas, cargador y pedal.

Reparacion afio 2020.
Reqgulador de agua con desperfecto.
Buen estado en general.

Camara oscura para
revelar radiografias

Tapadera quebrada. 3 vasos para liquidos.

Amalgamador

Reparacion afio 2020.
En ocasiones falla al encender, pero si funciona.
Buen estado en general.

Cuba Ultrasoénica

Manguera de desagiie, canasta para instrumental. Se
desconoce si funciona.

Localizador de

Cables, bateria.

Apice Se desconoce si funciona.
Turbina alta NUNCA SE HA UTILIZADO.
velocidad
Turbina alta NO FUNCIONA.
velocidad
Turbina baja Contra angulo, micromotor.
velocidad Necesita mantenimiento.
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Estado del mobiliario de la clinica dental:

Actualizacion agosto 2021

- Carro de curaciones de metal con tabla de féormica. Buen estado.

- Vitrina con puertas corredizas de vidrio, estructura de | Excelente estado.

metal, color negro. Con dos llaves.

- Escritorio tipo secretarial color negro, con tablero de | Excelente estado.

férmica, 3 gavetas, con una llave.

- Silla giratoria color negro, forro de tela. Excelente estado.
- Sillas de espera para pacientes, color negro. Excelente estado.
- Bateria UPS Excelente estado.
- Dispensador de jabén Excelente estado.
- Ventilador Deteriorado.

- Basurero color negro Excelente estado,
- Basureros de aluminio Excelente estado.

Estado del instrumental:

Actualizacién agosto 2021

Foérceps 23 Buen estado.
Foérceps 18 R Buen estado.
Forceps 18 L Buen estado.
Férceps 65 Buen estado.
Forceps 150 Buen estado.
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Foérceps 151 Buen estado.
Elevador fino Buen estado.
Elevador mediano Buen estado.
Elevador grueso Buen estado.
Elevador Cryer/ bandera Buen estado.
Pinza Kelly curva con dientes Buen estado.
Pinzas de anillo curvas Buen estado.
Pinza Kelly recta con dientes Buen estado.
Espétulas de encerado Buen estado.

Protocolo de asepsia y esterilizacion de instrumental odontolégico:

1.

© N o 0o &~ W

Descartar con guantes desechables al basurero respectivo.

BOLSA ROJA BOLSABLANCA GUARDIAN ROJO
Contaminado Basura comun. Material punzo cortante
con Sangre. No contaminado con como agujas
Contaminado sangre o saliva. desechables.

con Saliva.

Separar los instrumentos segun su clasificacion. CRITICOS- SEMICRITICOS- NO
CRITICOS

LAVAR los instrumentos con cepillo y jabon para eliminar residuos organicos

Sumergir los instrumentos en una solucion desinfectante: Clorhexidina.

Lavar los instrumentos.

Secar los instrumentos.

Separar los instrumentos segln su uso.

Empacar los instrumentos en bolsas para esterilizar y utilizar papel craft u hojas en
blanco para envolver instrumentos punzantes o cortantes.

Colocar cinta testigo en los empaques para comprobar si el esterilizado fue correcto.
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10.Colocar los instrumentos en una olla de esterilizacion por 1 hora a 150 grados
centigrados.

11.Dejar secar las bolsas ya esterilizadas.

12. Guardar los instrumentos estériles en su lugar respectivo.

13. Utilizacién de alcohol al 70%, toallas desinfectantes, lysol para limpieza de superficies
de sillén dental y muebles en la clinica.

14.Barrido y limpieza de la clinica dos a tres veces al dia. Remocion de basura diaria.

Protocolo de Atencién Clinica

1. Cuestionario sobre historia médica anterior y sobre todo, ser descartados como
portadores del virus SARS-COV-2.

2. Citas: Realizacion de citas previas las cuales deben ser cumplidas en el horario
estipulado y con espacio entre una y otra, para evitar aglomeraciones en la sala de

espera.

3. El paciente no debe ir acompafado por otra persona, solo si es menor de edad o un

adulto mayor que necesite ayuda de otro familiar.

4. Recepcion: Uso de termdmetro digital infrarrojo para detectar casos con fiebre mayor a
37.5 °C previo a ingresar a la sala de espera. Utilizacion del Oximetro.

5. Uso de pediluvio, si es necesario.

6. El paciente se debe desinfectar las manos con gel hidroalcohdlico al 70% o lavarse las

manos. No debe tocar nada.

7. Proteger al paciente con babero plastico y lentes.

8. El paciente debe enjuagarse con peroxido de hidrogeno al 1% para disminuir carga viral
de la saliva y cavidad bucal. Se debe succionar con eyector y con alta potencia, no debe

escupir.
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9.

10.

11.

12.

El personal auxiliar y el Odontologo practicante deben colocarse bata y/o traje
impermeable completo que cubra la cabeza, gorro, proteccion respiratoria, proteccion

visual, doble par de guantes. (Morales, De Ledn Castillo, & Ponce de Leon, 2020)

La limpieza y desinfeccion del consultorio debe ser realizada con medidas completas
de proteccion personal. Realizar limpieza, desinfeccidn y esterilizacion del instrumental.
Seguir los protocolos de esterilizacion quimica y con autoclave que corresponden.
EXTREMAR LAS MEDIDAS DE DESINFECCION, EMPAQUE, ESTERILIZACION Y
ALMACENAMIENTO DEL INSTRUMENTAL Y MATERIAL.

Los productos de limpieza y desinfeccion habituales en la clinica son eficaces frente al
SARS-COV-2. Se recomienda la limpieza y desinfeccion con el producto utilizado
habitualmente para superficies o con una solucién de hipoclorito de sodio al 0,1% (diluir
dependiendo la marca a utilizar) para las superficies resistentes, y productos de base
alcohdlica con una concentraciéon minima de etanol al 70% o peroxido de hidrégeno al

1%, para superficies mas sensibles.

Esterilizacion con autoclave de todos los instrumentos utilizados. (Molina, Quevedo, &
Catalan, 2020)

El abastecimiento de materiales dentales estuvo a carqgo del Epesista en su totalidad.

El Centro de Salud proporcion6 en este caso, por la pandemia Covid-19, materiales

como guantes, bajalenquas, mascarillas, alcohol en gel, jabdn de manos vy batas.
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Actividades de prevencion, Educacién en salud

Dichas actividades se realizaban de una manera personalizada ya que, en el Centro de Salud
no se permitia el aforo de varias personas. Todas las citas en las demas clinicas se trabajaban
con horarios especificos, incluso las personas no se presentaban a la cita por miedo a contagio
de Covid-19 en el Centro de Salud.

A continuacion, los temas de las charlas impartidas, con las que se entregaban trifoliares y

cepillos dentales.

- PREVENIR CONTAGIO DE COVID 19
- FORMA CORRECTA PARA CEPILLARSE
- CONSEJOS PARA MEJORAR TU SALUD BUCAL
- CONSECUENCIAS POR UNA INCORRECTA HIGIENE DENTAL

Horario de atencion en la Clinica Odontoldgica durante el programa de Ejercicio Profesional
Supervisado 2021. El horario se fue modificando segun los horarios de algunos pacientes,
emergencias o consultas, con cita previa para pacientes que solo llegaban a agendar cita. Los

casos de emergencia se atendian conforme llegaban a la clinica odontologica.

Las actividades de prevencion, educacion y actividades comunitarias se realizaban con los
pacientes de forma personalizada, al finalizar con el tema se entregaban trifoliares. En el Gltimo

mes se entregaba conjuntamente cepillos y pastas dentales.

62



CAPACITACION DEL PERSONAL AUXILIAR

Descripcion

Durante el Ejercicio Profesional Supervisado el odontélogo practicante, en la mayoria de
tratamientos, necesita asistencia dental, en especial al momento de trabajar con pacientes en
edad escolar ya que hay que trabajar con rapidez 0 se necesita ayuda para manejar la
conducta del paciente pediatrico. También se necesita de dicha asistencia para mejorar las
condiciones, seguridad, salud, proteccién y medio ambiente de la clinica dental. Es por ello
gue la capacitacién del personal auxiliar consisti6 en capacitar y actualizar a la persona que
iba a estar apoyando como asistente dental en la Clinica Odontologica del Centro de Salud de
San Pablo, Santos Marcos, durante el periodo de duracion del Ejercicio Profesional
Supervisado. Llevandose a cabo el desarrollo de diferentes temas cada mes, los cuales fueron
estudiados, analizados, resuelto ciertas dudas y al finalizar la lectura cada uno contenia una

evaluacioén del tema.

Metodologia y formas de evaluacion

La metodologia que se utilizd durante el programa fue la impresion de los temas mensuales
los que fueron entregados a Heidy Méndez. También se le otorgaba los temas de forma digital,
para que se llevara a cabo la lectura de los mismos en los momentos libres en la clinica. Como
apoyo adicional de cada mes, se tomoé el Manual para la Asistente Dental del afio 2020, el cual
estaba graficado de una manera méas ordenada, siendo mas llamativo para la lectura. Los

contenidos de cada mes y evaluaciones fueron las siguientes:
Primer mes:

- Evaluacion: FUNCIONES DE LA ASISTENTE DENTAL.
- Evaluacion: LIMPIEZA DE INSTRUMENTOS.
- Evaluacion: EQUIPO DENTAL

Segundo mes:

- Evaluacion: INSTRUMENTAL PARA EXAMEN DENTAL.
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- Evaluacion:

- Evaluacion:

Tercer mes:

- Evaluacion:
- Evaluacion:

- Evaluacion:

Cuarto mes:

- Evaluacion:
- Evaluacion:
- Evaluacion:

- Evaluacion:

Quinto mes:

- Evaluacion:
- Evaluacion:

- Evaluacion:

Sexto mes:

- Evaluacion:
- Evaluacion:

- Evaluacion:

INSTRUMENTAL Y MATERIALES PARA EXODONCIA.
TRANSFERENCIA DE INSTRUMENTAL.

PREVENCION
CEPILLADO DENTAL
ALTERNATIVAS DE HIGIENE BUCAL

ENFERMEDAD PERIODONTAL
RESINAS COMPUESTAS
SELLANTES DE FOSAS Y FISURAS
AMALGAMA DENTAL

PROFILAXIS
IONOMERO DE VIDRIO
HIDROXIDO DE CALCIO

MORFOLOGIA DENTAL
PLACA DENTOBACTERIANA
CARIES DENTAL

Calificacion de las evaluaciones del Personal Auxiliar

PRIMER MES ‘ SEGUNDO MES TERCER MES | CUARTO MES ‘ QUINTO MES ‘ SEXTO MES

95 puntos ‘

98 puntos 100 puntos
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Inicialmente la asistente dental asignada a la Clinica Odontoldgica del Centro de Salud, San
Pablo, San Marcos, no tenia ningdn conocimiento acerca de odontologia en general, siendo

Auxiliar de Enfermeria nunca habia laborado en este &mbito de la salud.

Por ello una de las metas alcanzadas en el primer mes fue el brindarle informacion del equipo
dental que se encontraba en la Clinica Odontol6gica como la unidad dental y sus funciones
principales. Compresor dental, uso y manejo del mismo. Reconocimiento de equipo
tecnoldgico a utilizar en los tratamientos dentales. También, durante el periodo del programa
se le hizo mencidn de los materiales a utilizar en cada tratamiento dental para que los fuera
reconociendo poco a poco Yy asi apoyar al odont6logo practicante en cada tratamiento de una

manera mas rapida y eficaz.

Durante cada evaluacion de los temas impartidos cada mes, se lograron resolver dudas,

corregir errores y capacitar a la asistente dental.

Se llevd a cabo un protocolo de limpieza en la clinica dental, el cual se ejecutaba después de
cada cita o consulta en la clinica odontoldgica, siendo ejecutada muy bien durante el desarrollo
del programa. El protocolo de esterilizacion, lavado y empaquetado del instrumental dental, el
cual fue de su conocimiento y realizando todo este proceso durante el programa del EPS sin
ninguna dificultad, adaptandose muy bien a los pequefios cambios de empaquetado del
instrumental, corrigiendo pequefios errores. Al final la asistente dental realizaba muy bien estos

procedimientos.

Analisis de Resultados Alcanzados

El personal auxiliar Heidy Geraldina Méndez Méndez, demostro calidad humana y cooperativa
durante el programa del Ejercicio Profesional Supervisado. Siendo su primer afio en esa area
del Centro de Salud demostré interés en el aprendizaje, capacidad y destreza al realizar
diferentes labores; como la preparacion de instrumental para los tratamientos a realizar en
cada paciente, orden y limpieza al terminar los mismos, recibir a los pacientes, agendar citas,
asistir al odontélogo practicante durante las intervenciones. Todo su desempefio fue de una

manera tranquila, ordenada y sin dificultad.
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La disponibilidad del personal auxiliar en todo momento fue total y segura durante el programa.
Resolviendo dudas en tiempos libres que tenian o inclusive surgian dudas durante los
tratamientos y se trataba de explicarlos de manera que no quedaran dudas. Los temas que
se impartieron fueron impresos y otorgados para que la asistente dental los leyera y resolviera

duda de los mismos.

Al finalizar la lectura de todas las lecciones se realizaba la evaluacion de las mismas,

corrigiendo errores al final, previo a la entrega de los informes mensuales.

Para futuros programas del Ejercicio Profesional Supervisado, el Centro de Salud, San Pablo,
San Marcos asignard y rotara cada afio a una persona diferente para el cargo de personal
auxiliar en la Clinica Odontolégica, con el fin de que todos conozcan esa area de salud, y

realicen actividades diferentes a las acostumbradas en sus puestos.

La colaboracion del personal auxiliar en el protocolo de limpieza de la clinica, lavado y
esterilizacion del instrumental es fundamental para brindarle a los pacientes un entorno seguro

y saludable para una practica odontolégica adecuada.
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SEMINARIOS REGIONALES Y EDUCACION A DISTANCIA
Seminario Regional, Descripcion:

Se realizaron fotos virtuales con el objetivo de que los epesistas generaran aprendizaje de las
lecturas, expresando una respuesta a la interrogante que presentaba cada lectura. Dando
argumentos y generando opiniones de las respuestas de otros compafieros. Cada tema a
discutir fue subido a la plataforma Classroom, se siguieron las instrucciones de cada tema, y

fueron entregados en la fecha estipulada y habilitada en el foro virtual.

TEMAS FECHAS

TECNICA PRAT 8 marzo

EDENTULISMO 14 mayo

THE EFFECT OF RUBBER DAM ON ATMOSPHERIC 15 junio

BACTERIAL AEROSOLS DURING RESTORATIVE DENTISTRY
EFFECTIVE PROTOCOLS FOR DAILY HIGH-QUALITY DIRECT | 22 junio
POSTERIOR COMPOSITE RESTORATIONS. THE
INTERDENTAL ANATOMY OF THE CLASS 2 COMPOSITE
RESTORATION..

TREATMENT OF NONCARIUS CERVICAL LESIONS WHEN, 18 de julio
WHY AND HOW
ADHESIVE SYSTEMS UNDER FISSURE SEALANT: YES OR 8 agosto

NO?
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Educacion a Distancia, Descripcion:

Durante el programa de Ejercicio Profesional Supervisado se llevaron a cabo una serie de
actividades de educacion a distancia, los temas fueron subidos a la plataforma Classroom, los

cuales fueron analizados y entregados en la fecha y horario habilitado en el foro virtual.

TAREAS DE EDUCACION A DISTANCIA FECHAS
MODULOS SALUD BUCAL OPS 12 marzo

MANIFESTACIONES ORALES ASOCIADAS A COVID -19 18 abril

RETO DEL EJERCICIO ODONTOLOGICO EN EL 7 mayo

MARCO DE LA PANDEMIA'Y FUTURO POST COVID-19

PREVALENCIA Y ETIOLOGIA DE TRAUMATISMOS 11 junio
DENTALES
TRATAMIENTO DE DIENTES PERMANENTES 7 julio

JOVENES CON HIPOPLASIA DE ESMALTE
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CASO CLINICO

HIPOMINERALIZACION INCISIVO MOLAR
PIEZAS PERMANENTES

Resumen

Las alteraciones producidas durante la amelogénesis pueden provocar en las piezas dentarias
permanentes defectos estructurales como hipoplasias, mientras en otros casos afecta los
procesos de maduracion o mineralizacion, entre los cuales esta la hipomineralizacién moral
incisiva (MIH). Afectando, como su nombre lo indica, los primeros molares permanentes y en

ocasiones los incisivos.

Algunos estudios muestran una relacion causal entre la ingestion de dioxinas a traves
de la leche materna, posterior a periodos prolongados de lactancia materna. También
se ha asociado a la HIM complicaciones que dan como resultado episodios de hipoxia,
como las que pueden ocurrir durante el parto o las que acompafan a enfermedades

respiratorias como asma, bronquitis y neumonia. (Gomez & Maria Hirose Lopez, 2012,

pag. 5)

Sin embargo, estas causas aun no son concretadas como una etiologia tal cual. Clinicamente
se van a observar opacidades delimitadas de color blanco, amarillo o marrén en el esmalte.
Puede afectar desde un molar hasta los cuatro. No afecta la zona gingival de las piezas. Las
opacidades amarillo/marron presentan mayor porosidad y ocupan todo el espesor del esmalte.
Las piezas afectadas presentan hipersensibilidad causando grandes molestias para el
paciente.

(Preusser & Verena , 2007) Existen diferentes grados de afectacion:

Grado 1: Las opacidades se localizan en areas que no suponen tensién para el molar

(zonas de no oclusién).

Grado 2: Esmalte hipomineralizado de color amarillento-marrén con afectacion de las
cuspides, con pérdida leve de sustancia y sensibilidad dental. Las opacidades suelen

hallarse en el tercio incisal-oclusal.

69



Grado 3: Deficiencia mineral en gran escala con coloraciones amarillentas-marrones y
grandes defectos en la corona, con gran pérdida de esmalte y, en algunos casos,
destruccién coronaria. En estos casos se suele producir fracturas de esmalte post-

erupcién e hipersensibilidad. (pag. 148)

Presentacion del caso

Paciente de sexo femenino, de once afios de edad. El diagndstico del presente caso se debid
a la anamnesis realizada en la consulta clinica, refiriendo neumonia y toma de antibiéticos a
los 3 afios aproximadamente. Estos antecedentes perjudican bastante el periodo critico de
formacion de la corona de los molares e incisivos. En la sintomatologia el paciente refiere
sensibilidad al tomar bebidas calientes y bebidas frias, al inspirar aire y, muy rara vez, al
cepillado. En el examen clinico se observaron opacidades marrones en primeros molares

superiores, en piezas anterosuperiores y anteroinferiores.

Fuente: Ejercicio Profesional Supervisado (EPS) 2021. Clinica Odontolégica
Centro de Salud, San Pablo, San Marcos.
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Fuente: Ejercicio Profesional Supervisado (EPS) 2021. Clinica Odontolégica
Centro de Salud, San Pablo, San Marcos.

Para el diagnostico de estas lesiones también se entrevisté a la mama, preguntandole si estas
lesiones estaban presentes en ella o el padre, dando negativo a la interrogante. Por lo tanto,
se descarté una amelogénesis imperfecta. También se observaron las lesiones para descartar
una hipoplasia, ya que esta lesion existe en un area mas reducida del espesor del diente,

inclusive se ven lesiones opacas o traslucidas.

La fluorosis dental también va a tener una presentacion clinica en forma de opacidades
blanquecinas, pero a diferencia de las de HIM, son difusas. Ademas, la aparicion de HIM no
esta relacionada con el fluor. ( (Martin & Maroto Edo, 2010, pag. 4). Se debe diagnosticar las

lesiones y establecer el riesgo de caries.
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La paciente tenia excelente higiene bucodental, por lo tanto, no presentaba caries en ninguna
pieza dental; ni retencion de placa dentobacteriana. Solamente exposicion dentinaria en pieza
3y pieza 14, por lo tanto, la opcién de tratamiento realizada fue la colocacién de ionédmero de
vidrio en ambas piezas. Otra razon por la cual se coloc6 ionémero de vidrio fue que la paciente
no permitid ser anestesiada para colocacion de resina ya que el acido grabador y bonding

provocarian sensibilidad si las piezas eran tratadas sin efectos anestésicos.

= Pjezas molares afectadas:

Piezas 3y 14.

» Piezas anteriores afectadas:
Piezas 8
Pieza 9
Pieza 23
Pieza 25
Pieza 26

» Sintomatologia: sensibilidad en piezas afectadas.

Tratamiento:

Cemento de vidrio ionébmero. Este material puede ser util en la obturacién temporal a
corto o medio plazo, pero no como obturacién definitiva ya que ofrece escasa resistencia
al desgaste. (Martin & Maroto Edo, 2010, pag. 5)

Se puede emplear para cubrir las superficies afectadas en casos de molares parcialmente
erupcionados en los que no es posible el aislamiento. Colocacion de restauracion de lonémero
de Vidrio en pieza 3 y pieza 14. Como fue el caso de la paciente, ya que por la sensibilidad no
se logré realizar otro tipo de tratamiento como restauracion de resina compuesta o sellante de
fosas y fisuras.

Existen diversos materiales que pueden ser utilizados por el dentista para restaurar cavidades
convencionales, tales como iondmero de vidrio, ionébmero de vidrio modificado con resina,

resinas compuestas modificadas con poliacidos, resinas compuestas y amalgamas.
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Sin embargo, la amalgama es un material no adhesivo, por lo que su uso en estas cavidades
atipicas no esta indicado. Su incapacidad para proteger las estructuras remanentes, da como
resultado, usualmente, la ruptura del esmalte. (William, Burrow, & Messer, 2006)

Aplicacion de Barniz de Fluor al 5% en ambas arcadas, el cual contiene 22600 ppm. Ya que
pueden reducir la sensibilidad dentaria y mineralizar las piezas afectadas. En las piezas
anteriores superiores e inferiores no se realizé ningun tipo de restauracién ya que las piezas
estaban intactas. La Unica afectacion en general de la paciente fue la sensibilidad y la falta de

cooperacion de la paciente; por lo tanto, los tratamientos preventivos fueron la opcion.

Restauracion de lonémero de vidrio pieza 3 y pieza 14
Fuente: Ejercicio Profesional Supervisado (EPS) 2021. Clinica Odontoldgica-Centro de Salud, San
Pablo, San Marcos.
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Aplicacion de Barniz de Fluoruro de Sodio al 5% arcada superior e inferior.
Fuente: Ejercicio Profesional Supervisado (EPS) 2021. Clinica Odontol6gica-Centro de Salud, San
Pablo, San Marcos.
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Conclusiones Caso Clinico

- La etiologia de la Hipomineralizacion moral incisiva no se encuentra clara aun. En la
historia clinica y anamnesis de la paciente refirid6 haber utilizados pasta dental para
adultos durante su edad pediatrica hasta la fecha, por ello el diagnostico diferencial de

las lesiones es fluorosis dental.

- Las piezas afectadas presentan mayor riesgo a fracturas ya que el esmalte se encuentra
debilitado. También presentan hipersensibilidad ya que, por la ruptura del esmalte hay

exposicion dentinaria.

- El buen manejo de control de la conducta y ansiedad de los pacientes a tratar estos
casos es clave para ofrecer tratamientos sin dolor, y realizar restauraciones que duren,

llevando un control y mantenimiento de las mismas.

- Eltipo de tratamiento de estas lesiones dependera de la severidad del caso y conducta

del paciente.
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COMENTARIO

El programa de Seminarios regionales y educacion a distancia fomentaron la lectura en
los estudiantes con articulos de diversos temas que apoyaron también al desarrollo de

la investigacion Unica en el programa del Ejercicio Profesional Supervisado.

Por medio del caso clinico y presentacion del mismo se podra tener un enfoque
preventivo y un correcto diagnostico en edad temprana, ya sea hipomineralizacion,
fluorosis, hipoplasias, amelogénesis; para poder recomendar a los padres de familia el
manejo de estas lesiones, utilizacion de pastas y programar citas para llevar un control
y mantenimiento de las lesiones restauradas o solo de las lesiones en si para prevenir

futuras fracturas o aparicion de caries.
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CONCLUSIONES

La prevencion de enfermedades bucales entre sus actividades logra disminuir la
prevalencia y recurrencia de enfermedades bucodentales y crear una buena educacion
de higiene bucal tanto en los padres de familia y principalmente en los pacientes en

edad escolar.

Por medio del programa Ejercicio Profesional Supervisado el estudiante de sexto afio
de odontologia puede brindar un servicio dental a la comunidad en la que se encuentra
realizando su programa. Beneficiando a escolares y adultos en general, al igual que

personas de escasos recursos.

El programa brinda la oportunidad de capacitacion a la persona asignada o contratada
en la comunidad donde se lleva a cabo el programa de Ejercicio Profesional

Supervisado.

La poblacion guatemalteca siempre esta en busca de servicios odontoldgicos y, gracias
al programa que brinda el Ejercicio Profesional Supervisado en la comunidad de San
Pablo, San Marcos, se logr6 atender a ciento treinta y dos (132) pacientes, entre ellos
escolares y poblacion en general. Se realizaron aproximadamente 25 consultas de
examen odontoldgico. Y novecientos veintitrés (923) tratamientos dentales a pesar de

la pandemia Covid-19 que afecta a Guatemala.
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https://classroom.google.com/u/1/w/MTk2MDY5Mjg4ODU0/t/all

RECOMENDACIONES

Realizar mantenimientos de la unidad dental, previo a iniciar el programa de Ejercicio
Profesional Supervisado en cualquier comunidad, para evitar desperfectos durante la

actividad clinica.

Se deberia hacer énfasis en algun curso durante la educacion académica con respecto
a los problemas mas sencillos o complicados que se pueden generar en una unidad
dental, para asi, durante el programa, el mismo estudiante pueda realizar algun tipo de

mantenimiento o solucion al problema que esta presenta.

Manejar una buena comunicacion con la asistente dental genera una labor de trabajo

ordenada, limpia, agradable y eficaz.

Los temas impartidos para la asistente dental deben seguir un mejor orden para que
conozca y se informe desde los temas mas sencillos a los mas complicados. Mejorar el

contenido visual de dichos temas.

El manejo de un protocolo tanto de desinfeccion del sillon dental, lavado, esterilizacion
del instrumental, desinfeccibn de mas equipos y mobiliario de la clinica dental, son

efectivas para disminuir el riesgo de contagio de cualquier enfermedad.
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ANEXOS

Fotografias Actividades Comunitarias

PREVENIR CONTAGIO
COVID-19
UTILIZAR
MASCARILLA
LAVARSE LAS
MANOS CON AGUA Y LAVARTE LAS
JABON : MANOS CON
5N AGUA Y JABON
@)
sMAN(':rENER =
DISTANCIA ENTRE
LAS PERSONAS MANTENER &3 2
DISTANCIA ENTRE _
LAS PERSONAS
as
NO TOCARSE 0JOS, _
NARIZ Y BOCA CON ;,
MANOS SUCIAS | NO TOCARTE @
g 0J0S, NARIZ Y
BOCA
EPS 2021 EPS 2021
@ SAN PABLO, SAN PABLO,
TRICED’L&\;/}RI\ SAN MARCOS k SAN MARCOS

Fuente: Mireya Analy Marroquin Car.

Descripcion: Disefo de volantes sobre tema PREVENIR CONTAGIO DE COVID 19
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CLINICA
OboNTOLO0ICA |

PREVENIR
CONTACIO
DL

Fuente: Mireya Analy Marroquin Car.

Descripcion: Volantes impresos, los cuales se colocaron en la clinica para que los pacientes tomen
uno después de la cita o consulta. Infografia en puerta de la Clinica Odontolégica del Centro de Salud
-San Pablo, San Marcos.
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Fuente: Mireya Analy Marroquin Car.

Descripcion: Entrega de trifoliares a pacientes escolares y padres de familia durante su visita a la
Clinica Odontoldgica, Centro de Salud — San Pablo, San Marcos.
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Fuente: Mireya Analy Marroquin Car.

Descripcion: Solicitud de Requisicién de materiales y suministros otorgados por el Centro de Salud
San Pablo, San Marcos. Entregados el 15/02/2021.
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Fuente: Mireya Analy Marroquin Car.

Descripcién: Materiales y suministros entregados en una requisicion con fecha 15/02/2021
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Fotografias Mejora a la Clinica Odontoldgica
Centro de Salud San Pablo, San Marcos.

Fuente: Mireya Analy Marroquin Car.

Descripcion: Cambio de manguera del compresor de la unidad dental.

Fuente: Mireya Analy Marroquin Car.

Descripcion: Cambio de manguera de caja de succion a la unidad dental y escupidera.
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Fuente: Mireya Analy Marroquin Car.

Descripcion: Cambio de manguera de agua del filtro hacia la unidad dental. Las mangueras de aire y
de agua se encontraban en deterioro, se quebraban al tacto.

Fuente: Mireya Analy Marroquin Car.

Descripcion: Cambio de manguera de agua y aire de jeringa triple adicional de la unidad dental.
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Fuente: Mireya Analy Marroquin Car.

Descripcion: Cambio mangueras de agua de la mesa dental que distribuye a las mangueras de
turbinas y jeringa triple. Circulo rojo; cambio de manguera ya realizado. Circulo amarillo, manguera
cristalizada, la cual se debia cambiar. Flechas rojas, indican cambio de mangueras ya realizado.
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Fuente: Mireya Analy Marroquin Car.

Descripcion: Colocacién de tapadera provisional de madera en espacios de drenaje y salida de agua
potable.
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Fotografias Prevencion Enfermedades Bucales

Fuente: Mireya Analy Marroquin Car
Descripcién: Barniz de fluoruro de sodio al 5% arcada superior e inferior.

Paciente: ANGIE MELANIE MARTIN MIGUEL

Fuente: Mireya Analy Marroquin Car

Descripcién: Barniz de fluoruro de sodio al 5% arcada superior e inferior.
Paciente: MAIKOL ANTHONY ESCOBAR MEJICANOS
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Fuente: Mireya Analy Marroquin Car

Descripcion: Profilaxis. Sellantes de fosas y fisuras.
Paciente: ANTONY ABDIEL HERNANDEZ MARTINEZ
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Fuente: Mireya Analy Marroquin Car

Descripcion: Profilaxis. Sellante de Fosas y Fisuras
Paciente: JOSEPH ARDADI LOPEZ RAMIREZ
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Fuente: Mireya Analy Marroquin Car

Descripcion: Entrega de Trifoliares con temas de Salud y Prevencién Bucal a pacientes que asistieron
a consulta o cita dental programada. Con charlas personalizadas al final de cada cita

Fuente: Mireya Analy Marroquin Car

Descripcion: Entrega de Trifoliares con temas de Salud y Prevencién Bucal a pacientes que
asistieron a consulta o cita dental programada.
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Fotografias Investigacion Unica

p«‘) ’UJ ml[)' 1l

iCall

J I‘a:bﬁ"1 pant

Fuente: Mireya Analy Marroquin Car

Descripcion: Consentimiento informado firmado por paciente.
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Fuente: Mireya Analy Marroquin Car

Descripcion: Ficha con datos del paciente entrevistado.
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Fuente: Mireya Analy Marroqu

Descripcion: Ficha con datos del paciente entrevistado.
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Fotografias Actividad Clinica

Universidad de San Carlos de Guatemala
Facultad de Odontologia
Programa Ejercicio Profesional Supervisado

o USAC FICHA CLINICA

i Unbesmatad o San Lanos de [estevods
Mombre del paciente: Fecha: ! /2021 Registro:
Motivo Consulta: Edad: Estado Civil:
Direccion: Teléfono: Ocupacion:

Comunidad EPS: Centro de Salud San Pablo, 5an Marcos  Estudiante EPS: Mireya Analy Marroguin Car

HMA
Enf. Del corazdn. [ | Enf. Tran. Sexual ]
Diabetes || Fiebre reumtica ]
Alergias || Tuberculosis ]
Enf. Renal | enf. Respiratorias ]
Enf. Endocrinas ] Operaciones T
Hepatitis ] Embarazos T
Convulsiones || v sioa ]
HOA
Hemarragia Dolor
Infecciones Ultima visita dental c
Reaccidn Anestesia Extracciones dentales :
Sensibilidad TOTAL
PLAN DE TRATAMIENTO
Pleza Tratamlento Indicado

Enfermedades, Tratamiento y Cuidados Especiales:

Observaciones

Diagndstico

Fuente: Mireya Analy Marroquin Car

Descripcion: Ficha Clinica mejorada, utilizada en el programa de la Actividad Clinica Integrada.
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PLAN DE TRATAMIENTO RECISTRO DIARID DEL TRATAMIENTO

Fuente: Mireya Analy Marroquin Car

Descripcion: Ficha Clinica mejorada, utilizada en el programa de la Actividad Clinica Integrada.
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Fuente: Mireya Analy Marroquin Car

Descripcion: Actividad Clinica Integrada.
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Fuente: Mireya Analy Marroquin Car

Descripcion: Exodoncias piezas D, H, I, J.

Fuente: Mireya Analy Marroquin Car

Descripcion: Tratamiento Periodontal arcada superior e inferior.
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Fuente: Mireya Analy Marroquin Car

Descripcion: Curetaje y limpieza en alveolo. Por alveolitis dental en alveolo de pieza 26, 27.

Fuente: Mireya Analy Marroquin Car

Descripcion: Resina compuesta pieza 8.
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Fuente: Mireya Analy Marroquin Car

Descripcion: Restauracion de Amalgama de Plata pieza A, B, J

»
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»
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»

Fuente: Mireya Analy Marroquin Car

Descripcion: Exodoncias pieza 26, 27, 28
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Fuente: Mireya Analy Marroquin Car

Descripcion: Exodoncias pieza B, C, G, H

Fuente: Mireya Analy Marroquin Car

Descripcion: Restauracion de Resina Compuesta pieza 7, 8, 9, 10
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QUE HACER DESPUES DE UNA
EXTRACCION DENTAL:

IMPORTANTE
» NO ENJUAGARSE EL PRIMER DIA
« NO TOMAR CON PAJILLA
» NO ESCUPIR
» NOACOSTARSE
» NO FUMAR
» NO HACER TRABAJOS FUERTES
» NO HACER EJERCICIO

2. Tirar la gasa sin escupir.

3. No tocarse ni colocar nada
dentro de la herida.

4. No colocar nada dentro de

la herida. 7. AL DIA SIGUIENTE:

debe hacerse buches de
5. Comer alimentos suaves, agua tibia con sal.
con poca grasa. Tomar

muchos liquidos.

Cepillarse los dientes 3 veces al dia,

6. Puede colocarse vaselina g teniendo cuidado de no lastimar la herida.
sobre la mejilla, y colocar 7 A
hielo durante 10 o 15 minutos I Si estuviera hinchado al dia siguiente; coloque sobre la

cada media hora. En las N — piel de la mejilla del lado donde esta la herida, panos de

primeras 8 horas luego dela agua caliente durante 10 minutos cada hora.

extraccion.

Fuente: Mireya Analy Marroquin Car

Descripcion: Disefo de las indicaciones post extraccion que se entregaban a cada paciente escolar o
adulto después de una exodoncia.

Facultad de Odontologia
Universidad de San Carlos de Guatemala '

PROGRAMA EJERCICIO PROFESIONAL SUPERVISADO

CONSULTA

Nombre del paciente

Fecha préxima cita:

Hora:

Nombre del OP: Mireya Marroquin
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Fotografias Administracion del Consultorio

R —
=\ =g

HORARIO DE ATENCION ODONTOLOGICA
CLINICA ODONTOLOGICA
CENTRO DE SALUD
SAN PABLO, SAN MARCOS

Atencion a
Pacientes
Emergencias

Atencidn a
Pacientes
Emergencias

Atencion a
Pacientes
Emergencias

Atencién a
Pacientes
Emergencias

Atencion a
Pacientes
Emergencias

8:00 AM —1:30 PM

1:30 PM —2:30 PM

Atencidn a
Paciente Paciente
Sellantes de Sellantes de

Fosas y Fisuras | Fosas y Fisuras

Atencion a
Paciente
Sellantes de

Fosas y Fisuras

Atencion a
Paciente
Sellantes de

Fosas y Fisuras

Atencion a
Paciente
Sellantes de

Fosas y Fisuras

Atencion a

2:30 PM —4:00 PM

Epesista Coordinador Local Coordinador O5P

Mireya Marroguin Dra. Mirna de Valdez Dr. Fernondo Argueta

Fuente: Mireya Analy Marroquin Car

Descripcién: Horario de Atencién Odontoldgica. Centro de Salud San Pablo, San Marcos.
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PROTCCOLO DE BIOSEGURIDAD

O):*

ENJUAGATORIO BUCAL DEL PACIENTE

VIE

CUESTIONARIO HISTORIA MEDICA

in&

TOMA DE TEMPERATURA Y OXiMETRO

G) &

DESINFECCION DE CALZADO

PROTECCION DEL PACIENTE, AUXILIAR
Y ODONTOLOGO

Fuente: Mireya Analy Marroquin Car

Descripcién: Protocolo Bioseguridad Covid-19 Centro de Salud San Pablo, San Marcos
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FORMA CORRECTA
PARA CEPILLARSE

No olvidar la cara interna

Deslizar suavemente en de los dientes de enfrente

cada diente inclinando el

de arriba y de abajo
cepillo.

Comenzar en orden.

Movimientos de arriba
hacia abajo para dientes

de arriba.

o . " Movimiento circular en las
Movimientos de abajo hacia
Cepillar diente por diente arviba para disntes de.abajo: caras de los dientes donde

en el lado enfrente y masticamos el alimento.
adentro. Cepillar diente por diente en el
lado de afuera y adentro.
CEPILLAR TAMBIEN LA LENGUA
CONSECUENCIAS CARIES DENTAL GINGIVITIS
POR UNA INCORRECTA Destruccion de los tejidos del Inflamacién de las encias, hay
HIGIENE DENTAL diente por ba.ctenas de la placa ssmdsaleaatlans,
dentobacteriana acumulada.
PLACA
DENTOBACTERIANA

Es una pelicula incolora, pegajosa
compuesta por bacterias y
azucares que se forma y adhiere
constantemente sobre nuestros
dientes. Es la principal causa de
las caries y de enfermedad de las
encias y puede endurecerse y
convertirse en sarro si no se retira
diariamente.

PERIODONTITIS

Infeccion en las encias que danan
tejido y hueso.
Hay pérdida de hueso por lo tanto
los dientes se caen.

Fuente: Mireya Analy Marroquin Car

Descripcion: Disefio de Trifoliar.
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CONSEJOS

PARA MEJORAR TU =
F N i
SALUD BUCAL (R
— Alimentate sanamente
Utiliza Enjuague Bucal
Cepillarse 3
veces al dia.

Visita al dentista
cada 6 meses

P EPS 2021
@USAC  swemo,
AP INCINTINANA  SAN MARCOS

No olvides usar

b HILO DENTAL
Utiliza Pasta Dental

Fuente: Mireya Analy Marroquin Car

Descripcion: Disefio de Trifoliar

Fuente: Mireya Analy Marroquin Car

Descripcion: Trifoliares Impresos.
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Fuente: Mireya Analy Marroquin Car

Descripcion: Entrega de trifoliares a pacientes y padres de familia.

Fuente: Mireya Analy Marroquin Car

Descripcion: Entrega de trifoliares a pacientes y padres de familia.
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Fuente: Mireya Analy Marroquin Car

Descripcion: Personal Auxiliar del Programa EPS 2021: Heidy Méndez.
Lectura del tema mensual, con ayuda del manual del afio anterior.
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Fuente: Mireya Analy Marroquin Car

Descripcion: Personal Auxiliar del Programa EPS 2021: Heidy Méndez.

Diploma por la participacion y aprobacién del programa de capacitacion de Personal Auxiliar de
Odontologia avalado por el area de odontologia socio-preventiva.
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El contenido del presente informe es dnica y exclusivamente responsabilidad de la autora.

f—

Mireya Analy Marrogquin Car
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El infrascrilo secretano Académico de la Facultad de Odontologla hace constar que se firma
para cumphr con ef tramite académico-administrative, sin nesponsabiidad del contanido del
presents trabajo de Informe Final de EPS, las modificaciones sugeridas fueron exclusivamente
en estilo, redaccidn, y orografia, cuando se considert necesari.

V. Bo., Imprimasa

S ni.q' :l.r-"h::'!f.:._

Dr. Roberto José Sosa Palencla 5 =
Secretaric Académico , g5

Secretario Académice %
Facultad de Odontologia Wl
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