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SUMARIO

El presente trabajo de graduacion da a conocer el informe final del Ejercicio
Profesional Supervisado, realizado en la Clinica Dental Russell Grove, CCAMRE en
el centro de salud del municipio de La Unidn, en el departamento de Zacapa. El
programa inicié en octubre del afio 2023 al 15 de noviembre del afno 2023.
Retomando el 15 de enero del afio 2024, culminandolo en julio del afio 2024. Fue
subsidiado con ayuda del Ministerio de Salud publica, la municipalidad de La Union,
Zacapa, La Universidad de San Carlos de Guatemala y por el Odontdlogo
Practicante. El programa consta de 6 cursos basicos. Este informe detalla la
informacion de cdmo estos programas fueron llevados a cabo, describe los objetivos
alcanzados y a través de los resultados brinda conclusiones al respecto de los

temas abarcados. Entre ellos:

Proyectos Comunitarios: Basados en la ayuda social y mejoramiento de los

establecimientos del sector publico y de la clinica odontolégica de la comunidad.

Programa de Prevencion de enfermedades bucales: Este se divide en tres

subprogramas:

A. Educacioén bucal, el cual se enfoca en la concientizacion, a través de temas de

interés que puedan ser de beneficio para la poblacion en cuanto a salud bucal.

B. Barniz fluorado: consiste en aplicacion del mismo para fortalecer las piezas
dentales, asi mismo disminuir las caries e incluso detener algunos procesos

cariosos.

C. Los sellantes de fosas y fisura, aplicacién de este material en caras oclusales de

piezas sanas con el fin prevenir y mantener la preservacion de piezas en ese estado.



Programa de Investigacion Unica: Con el titulo de “Seguro Escolar” realizado en
la poblacion de la escuela José Marti de la Unidon Zacapa, como trabajo de campo,
se realizd encuestas a los padres de familia que optaron por el seguro en el afo

2022, esto con el fin de verificar si se cumplia segun lo estipulado por el gobierno.

Programa de Atencién Clinica Integral: Se brindé atencion odontolégica
totalmente gratuita a la poblacion estudiantil de tres escuelas, José Marti, Chichipate

y Vegona, asi como a la poblacion en general con precios muy accesibles.

Programa de educacion a distancia: Cumple con las tareas y temas impartidos
por via internet para cumplir con la parte cientifica y actualizacion de los futuros

profesionales.

Programa de administracion del consultorio: En el cual el odontologo practicante
desarroll6 las habilidades necesarias para planificar y organizar la administracion
de la clinica dental asignada por parte del area de Odontologia socio-preventiva

acompanado de la capacitacion del personal auxiliar.



INTRODUCCION

El ejercicio profesional supervisado, es la etapa final de toda carrera impartida en la
Universidad de San Carlos de Guatemala. Programa destinado a cubrir las
necesidades primordiales de salud a la poblacién guatemalteca mas necesitada. En
especifico, el programa de la facultad de odontologia, cubre las necesidades
odontologicas por medio de la actividad clinica realizada en el puesto asignado,
también crea en el odontdlogo practicante el poder administrar y mantener una
clinica adecuadamente. El practicante trata de cumplir con concientizar a la
poblacion sobre la importancia de tener buena salud, en especial tener una salud
oral optima desde temprana edad, para evitar lesiones o pérdidas de piezas
dentarias tempranas. Ayuda a desarrollar en el estudiante la capacidad de gestionar
acciones y actividades para solucionar problemas de la comunidad y de la clinica,
sin descuidar la educacion y el aprendizaje continuo por medio de lecturas para la

actualizacion constante.

La clinica dental CCAMRE, se encuentra en el centro de salud de la Unién Zacapa,
esta clinica ha ayudado junto con la universidad de San Carlos a mantener la salud

oral de la poblacion estudiantil y general.

El presente informe, da a conocer todos los servicios odontologicos, preventivos y
sociales realizados en beneficio de la poblacion estudiantil y general del municipio

de la Union del departamento de Zacapa.



DESCRIPCION DEL PROGRAMA EJERCICIO PROFESIONAL
SUPERVISADO

El ejercicio profesional supervisado, es la parte final de la carrera de cirujano
dentista que tiene como objetivo 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.

Permite al estudiante conocer la realidad guatemalteca, por medio de practicas
realizadas en el interior del pais, brindando atencion odontoldgica gratuita a la
poblacion estudiantil de escuelas urbanas y rurales, educacion en salud bucal,

prevencion y servicios dentales accesibles a la poblacién mas necesitada.



OBJETIVOS

OBJETIVO GENERAL:

Demostrar la realidad guatemalteca, las necesidades y carencias de salud,
odontologicas y problemas sociales que existen en la comunidad de la Unién, del

departamento de Zacapa.

OBJETIVOS ESPECIFICOS:

e Brindar atencion gratuita a nifios y nifias cubriendo las necesidades
odontoldgicas que presenten, junto con la ayuda social a la poblacion general
de la Unién Zacapa.

e Demostrar lo aprendido y ponerlo en practica éticamente en la comunidad de
la Unidon Zacapa, para empezar a desarrollarnos como odontdlogos en la
sociedad guatemalteca.

e Fomentar la educacion en salud bucal, a poblacion estudiantil y padres de
familia cubriendo a la mayor cantidad de personas posibles, para que
adquieran buenos habitos orales y mejorar su calidad de vida.

e Prevenir la formacion de caries dental a través de programas de prevencion
en dientes permanentes a alumnos de las escuelas y poblacion de la Union
Zacapa.

e Brindar ayuda social por medio de gestiones, actividades y lograr proyectos

que sean de beneficio para la poblacién de la Unién Zacapa.



. ACTIVIDADES COMUNITARIAS



A. PROYECTO COMUNITARIO, MEJORAS A LA ESCUELA DE EDUCACION
ESPECIAL JM LOCALIZADA EN EL MUNICIPIO DE LA UNION DEL
DEPARTAMENTO DE ZACAPA DE OCTUBRE 2023 A JULIO 2024.

INTRODUCCION

Para que un nifio o nifa pueda desarrollar correctamente sus habilidades
intelectuales y recreativas, es necesario que tengan una escuela con instalaciones

seguras y Optimas.

Entre las escuelas que se encuentran en la Union Zacapa, esta la escuela de
educaciéon especial, esta escuela durante mucho tiempo, ha presentado varias
carencias que hacian un lugar incbmodo para el aprendizaje de los nifios. Esto
debido a varios factores como el poco interés de las autoridades o por el simple

desconocimiento de la escuela de la comunidad.

Como parte del ejercicio profesional supervisado, se lleva a cabo la realizacién del
proyecto comunitario, para beneficio de la comunidad, esto se logra por medio de
varias gestiones y actividades, logrando un impacto positivo y despertar el interés

de ayuda en autoridades municipales, padres de familia y maestras.

El presente informe, da a conocer todo lo realizado durante el periodo de ocho
meses para lograr darle una mejor imagen a la escuela y crear un ambiente seguro

y Optimo para estos nifios con capacidades especiales.



OBJETIVOS

GENERAL:

1. Crear un ambiente educativo agradable y seguro por medio de instalaciones
adecuadas para los nifios y nifias con discapacidades especiales, de la

Escuela Oficial de Educacion Especial JM del municipio de la Union Zacapa.

ESPECIFICOS:

1. Dar una imagen agradable a la escuela de educacion especial, por medio del
cambio de pintura exterior e interior, asi como identificarla con un rétulo

llamativo.

2. Brindar a los alumnos de la escuela especial seguridad con el cambio de

porton de entrada, para evitar la salida facil y evitar algun accidente.

3. Crear un lugar comodo para los alumnos de la escuela especial por medio
de la entrega de una mesa grande y asi realizar bisuteria y otras actividades

recreativas.



JUSTIFICACION

Al desconocer el tema de la educacion especial y de la escuela que existe para ello
en la Unidn, la cual presentaba muchas carencias que hacian de un lugar incémodo
y poco seguro para la educacidon de nifios con capacidades especiales.
Afortunadamente, este afio hubo una asociacién canadiense que realizd una
remodelacion completa de la escuela, porque se dieron cuenta de la gran necesidad
que presentaba, con el mismo sentimiento y como realizacion del proyecto
comunitario, se decidio realizar junto con ellos tres pequefios cambios que ayudaran
a que sea un lugar mejor para la educacion de estos nifios, ademas se demostro el
estado actual de las instalaciones a la comunidad, se informo6 sobre el tema y se
cred conciencia de que esa escuela era importante para la educaciéon de una
pequefia parte de la poblacién y que con su ayuda se podrian realizar muchas

mejoras.



METODOLOGIA

Al principio para la realizacion de este proyecto, se habia programado actividades
que se llevarian a cabo durante siete fases. Debido a varias situaciones durante el
EPS, se termind realizando 8 actividades en ocho fases quedando de la siguiente

manera:
FASE 1 octubre:

Como primera fase, se propuso el proyecto y se platicd sobre las ideas de cémo
lograrlo con la directora, Doris Cortes y la Maestra Alexia Chacén. Ellas autorizaron

el proyecto y al mismo tiempo agradecieron el interés.
FASE 2 noviembre / enero:

En esta fase, se realizé la cotizacion de los recursos materiales a necesitar,
principalmente los materiales grandes como el porton, mesa y reja, se decidid
comprarlo en la Unién, por cuestion de traslado. La pintura si se decidié comprarlo

en EPA de la capital.
FASE 3 febrero:

El lugar en donde se realizé la primera cotizacion, cerré por lo que se tuvo que
buscar otro lugar en donde cotizar el porton y la reja, el lugar en donde se iba a
realizar la mesa era el mismo. Se obtuvo un nuevo presupuesto un poco mas
elevado que los anteriores. En esta fase, también se realizé la entrega de solicitudes
de ayuda a la cooperativa COOSAJO y a VISION MUNDIAL.

FASE 4 marzo:

Para esta fase se tenia estipulado la realizacién de un mercadito con los alumnos,
maestros y padres de familia. Para ese entonces la directora comentd que habia
recibido ayuda por parte de una asociacion canadiense, con remodelacién completa
de la escuela, pero pidi6 que no tocaran el proyecto que iba a realizar, unicamente
se llego al acuerdo que ya no se realizaria la reja, ya que en esa area realizaron la
cocina, quedando que solo se realizaria, el cambio de pintura exterior, cambio de

porton de entrada y la entrega de la mesa. Ademas, no se tenian respuestas de la
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cooperativa y de Vision Mundial, por lo que no podiamos avanzar en el mercadito

sin saber cuanto era lo que se tenia que completar.
FASE 5 abril:

Dos meses después de enviar la solicitud, se recibidé respuesta por parte de la
cooperativa COOSAJO, diciendo que, si iban a apoyar con Q1,000. La metodologia
era que se comprara lo que se necesitaba con dicho valor, y que se presentara
factura para su devolucién. Por parte de Vision Mundial nunca se obtuvo respuesta,
por lo que, en esta fase, se platicé con la directora y maestras y se llegé a un

acuerdo de realizar una rifa previa al mercadito para juntar gran parte del dinero.
FASE 6 mayo:

Para esta fase, se realizo la venta de numeros de rifa, teniendo una lista cada
maestra, la asistente dental y mi persona, los premios fueron, resinas para los
primero 2 lugares y limpieza para el tercer lugar. Esto con el fin de juntar el dinero y
mandar a hacer la mesa y el porton, se logré juntar Q2, 000. Con el dinero
recaudado, se avanz6 hablando con el carpintero para que empezara a hacer la
mesa y con el herrero para que llegara a tomar medidas para la realizacion del
portdn. Para estas fechas hubo un rebote de dengue por lo que varios nifios y
maestras se encontraban enfermos, razon por la cual se decidioé dejar el mercadito

para el siguiente mes.
FASE 7 junio:

Para esta fase, se realiz6 gestidn con la municipalidad para que apoyara en la mano
de obra, en el cambio de pintura, se obtuvo respuesta positiva, pero que seria en el
mes de julio por que los pintores y dibujantes ya tenian asignado un trabajo para el
mes de junio. También se llevé a cabo el mercadito, realizando diferentes ventas de
comida, ropa, fruta por parte de los alumnos y padres de familia de la escuela
especial. Por mi parte, se colabor6 con donas, galletas, cupcakes. Al mismo tiempo,
por medio de rotulos se fue mostrando a la poblacién as distintas capacidades

especiales que existen, para que conocieran un poco mas del tema.
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Fue una actividad muy bonita y productiva, ya que con todas las ventas se logro
recaudar Q1,670. Con este dinero, se termind de pagar la mesay el portébn. También
se compro la pintura para el area de enfrente de la escuela, COOSAJO ya no se
hizo responsable de la devolucion del dinero por lo que ya no se tomé en cuenta
para la actividad. El sefor Daniel Jordan quien fue el encargado de realizar el
portdn, con el fin de ayudar a la escuela decidié realizarlo en Q1,500 y no a Q3,000

como estaba estipulado.

Se realizo el cambio de porton y la entrega de la mesa, por cuestiones de facilidad
en la limpieza y llegando al acuerdo con la directora, se decidio realizarla de PVC.
esto aumentd el precio a Q150, ya que se tuvo que poner patas en medio de la

mesa para mejor estabilidad.
FASE 8:

para finalizar el proyecto comunitario a principios del mes de julio, se realiz6 el
cambio de pintura interior y exterior de la escuela, junto con la elaboracion de los
dibujos y logos de educacién especial en la parte exterior. Se logro realizar el

proyecto colaborando con la escuela, con lo siguiente:

e Cambio de portén metalico de la entrada.
e Entrega de mesa de Pvc, para realizacion de bisuteria de los nifos.

e Cambio de pintura exterior, realizacion de dibujos y logo de escuela especial.
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Tabla 1.

FASE | FASE 2 | FASE 3 | FASE 4 _ FASE 7 | FASE 8
1

OCTUBRE | Propues
ta de
proyecto
y
aprobaci
6n de
director
a y
maestra
s.

NOVIEMB Cotizac

otizacion

RE / s

ENERO materiales

FEBRERO Entrega de

solicitudes
Coosajo vy
Vision
mundial.

MARZO Definicion
de
proyecto,
con
directora y
maestras.

ABRIL

MAYO

JUNIO Mercadito,

entrega de
portébn y
mesa.
Comprade
pintura.

JULIO Cambio de
pintura y
realizacion
de dibujos,
entrega

proyecto
comunitari
0.
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RESULTADOS
MATERIALES UTILIZADOS:

e Portdn metalico de 2 puertas
e Mesa grande de PVC

e Pintura

e Brochas

e Rodillos

e Bandeja para rodillos

e Pinceles

e Tiner
COSTOS:

Al final con todas las actividades realizadas, se logro recaudar Q3,670. Invirtiéndolo

de la siguiente manera:

Tabla 2.
MATERIAL COSTO
Portén metalico 2 puertas Q1,500
Mesa de PVC Q800
Pintura, brochas, rodillos, tiner, pinceles | Q805
TOTAL Q3,105

El restante de Q565, fue entregado a la directora Doris Cortes, y se utilizé para una

pequefia inauguraciéon de todos los proyectos realizados a la escuela.
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RECURSO HUMANO:

e Epesista, para la realizacién de gestiones.

e Directora, maestras, alumnos y padres de familia para ventas y rifa en la
escuela oficial de educacién especial JM.

e Poblacion de la comunidad de la unién, Zacapa

e Pintores y dibujantes por parte de la municipalidad.

B. PROYECTO A LA CLINICA, CAMBIO DE PINTURA EXTERIOR E
INTERIOR DE LA CLINICA DENTAL CCAMRE, LOCALIZADA EN EL
MUNICIPIO DE LA UNION DEL DEPARTAMENTO DE ZACAPA DE
OCTUBRE 2023 A JULIO 2024.

INTRODUCCION

La clinica dental debe ser un lugar comodo no solo para el odontdlogo, también para
el paciente, por lo que debe poseer instalaciones, equipo y material en 6ptimas

condiciones para poder brindar un servicio de calidad a la poblacién.

El principal atractivo de una clinica dental es su imagen, ya que, si hay una imagen
agradable, el paciente se siente mas comodo y confiado, al igual que el odontdlogo

que trabaja de mejor manera.

La clinica dental CCAMRE, que se encuentra en el centro de salud de la Uniodn,
Zacapa, llevaba cerrada dos afios, razén por la cual sus instalaciones se
encontraban deterioradas, teniendo una pintura sin color y con una imagen poco

atractiva.

El presente informe, da a conocer las diferentes actividades, gestiones y solicitudes

realizadas, para lograr cambiar la imagen de la clinica CCAMRE interior y exterior.
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OBJETIVOS

GENERAL:

e Mejorar la estética y apariencia de las instalaciones de la clinica dental
CCARE de la Unién Zacapa, por medio del cambio de pintura exterior e

interior.

ESPECIFICOS:

1. Colocar un color mas llamativo de pintura exterior e interior en la clinica
dental, para que sea mas facil de identificar por poblacion de la Unién

Zacapa.

2. Realizar dibujos de dientes en las paredes exteriores de la clinica dental,

creando una imagen mas agradable para los nifios que la visiten.

3. Resaltar el rétulo de la clinica dental, para que sea facil la localizacién de la

misma.
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JUSTIFICACION

La clinica dental CCAMRE, localizada en el centro de la salud de la Unién, Zacapa,
cuenta con mucho apoyo por parte de la municipalidad, son los que envian ayuda
por si se arruina alguna tuberia o algun desperfecto en la electricidad. Al mismo
tiempo cuentan con el apoyo de la ONG CCAMRE, que son los patrocinadores de
todo material 0 equipo que la clinica necesite y gracias a ellos es que la clinica cubre

cualquier gasto o imprevisto que pueda surgir en el mes.

Sin embargo, por algo estético no brindan ayuda, por lo que no le toman importancia
y no toman en cuenta que es importante y fundamental que las instalaciones de la
clinica puedan ser mejoradas, esto con la finalidad de que sea un lugar agradable y
llamativo para cada paciente que se acerque a ella, ademas de hacer mas notoria
la clinica. Por esta razon se decidié realizar como proyecto el cambio de pintura

externa e interna.
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METODOLOGIA

Al principio, para la realizacion de este proyecto, se habia programado siete
actividades en siete fases, pero por diferentes situaciones y atrasos, se terminé

realizando ocho actividades en ocho fases, quedando de la siguiente manera:

FASE 1 octubre:

Esta fase consistid en dar a conocer el proyecto de mejora a la duefia de la
institucion la sefiora, Hilda Rosy y a la directora del centro de salud, la Dra. Yohanna
Ayala. Esto se realizé por medio de platicas presenciales en el centro de salud con
la Dra. Ayala y por medio de teléfono con la Sefiora Rosy, ya que ella se encontraba
en Canada. A ambas se le preguntd si les estregaba alguna carta solicitando
autorizacion, pero dijeron que no era necesario. Ambas dieron su aprobacién para

realizar el proyecto.
FASE 2 noviembre / enero:

Esta segunda fase consistio, en cotizar precios de los materiales que se utilizarian

para el cambio de pintura, se cotizo:

e Pintura (Cubeta de 5 galones) Color Celeste

e Brocha
e Rodillo
e Maneral

e Bandejas para rodillo

Se realizo la cotizacion en una venta de pintura y ferreteria de la Union y en EPA en
la ciudad capital. Decidiendo comprar todo en la capital por que el total salia mas

barato.
FASE 3 febrero:

En la tercera fase del proyecto, se realizé una jornada dental de extracciones a Q20,

esta jornada se anuncié a los pacientes del centro de salud, a gente de la
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municipalidad y a varios pacientes que llevaban a sus nifios a cita, para que avisaran
a sus conocidos y pudieran llegar. Se realiz6 en horario de la tarde para no

perjudicar a la atencion de nifios. se logro recaudar Q420.
FASE 4 marzo:

En esta fase, se realizé una rifa, haciendo un listado de 100 numeros a Q5.00 cada
uno, se vendid a personal, pacientes del centro de salud, empleados de la
municipalidad y personas conocidas, logrando vender 65 numeros, Haciendo un
total de Q325. Teniendo como premios al primer y segundo lugar, rellenos dentales

y al tercer lugar una limpieza dental.
FASE 5 abril:

En esta fase, unicamente se empez6 a buscar pintor y dibujante, se cotizé con

varias personas, pero sus precios estaban elevados.
FASE 6 mayo:

Para esta fase, se realizd otra venta de numeros de rifa, teniendo una lista la
asistente y mi persona, los premios fueron los mismos de la rifa anterior. Con esto
se termind de recaudar dinero y comprar la pintura. Se logro juntar Q1, 000. También
en esta fase, para la mano de obra, se gestiondé a la municipalidad si podian
apoyarnos, teniendo una respuesta positiva, pagando la mano de obra para el mes

de julio.
FASE 7 junio:

El total que se obtuvo por las distintas actividades realizadas fue de Q1,745, luego
se procedié a comprar todo lo que los pintores y dibujantes indicaron, para la ultima

semana de este mes se empezd con el cambio de pintura exterior.
FASE 8 julio:

Para finalizar el proyecto a la clinica, a mediados de julio, la municipalidad envi6 al

pintor para que terminara de pintar la parte interna de la clinica y envi6 también al
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dibujante para hacer el rétulo y los dibujos exteriores, entregando el proyecto con

éxito.

Tabla 3.

FAS | FASE | FASE | FASE FASE | FASE
E1 2 3 4 7 8
OCTUB | Propu
esta
RE de
proye
cto y
aprob
acion
de Dr.
Ayala
y
Hilda
Rossi.
NOVIE Cotizaci
MBRE / ones
ENERO material
es.
FEBRE Jornada
d
RO e)?odon
cias,
para
recauda
.
fondos.
MARZO Venta
de
numero
s derifa,
para
recauda
.
fondos.
ABRIL
MAYO
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JUNIO Compra

de
material
es y
cambio
de
pintura
exterior.

JULIO Cambio
de
pintura
interior,
realizaci
6n de
dibujos
y
entrega
de
proyect

0.

RESULTADOS
MATERIALES UTILIZADOS:

e Brochas de diferente numero

e Rodillos

e 1 cubeta de pintura color azul para la parte exterior y algunas paredes de la
parte interior.

e 2 galones de color celeste para el s6calo exterior.

e 1 galon color amarillo para el interior.

e 1 galon de color blanco para los dibujos.

e Tiner

e Pequenas cantidades de color rojo, negro, azul, para los dibujos.
COSTOS:

Con el total obtenido por las distintas actividades realizadas de Q1,745 se compro:
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Tabla 4.

MATERIAL COSTO

1 cubeta de pintura azul Q360

2 galones de pintura celeste Q210

1 galdn de pintura amarilla Q105

1 galdn de pintura blanca Q105

Pintura Roja, negra, azul Q200

Rodillos Q100

Brochas de diferente niumero Q100

Tiner Q30

TOTAL Q1,210

El restante de Q535, fue utilizado para la compra de la botella de agua de la unidad

que presentaba fuga.

RECURSO HUMANO:

e Epesista, para la realizacién de gestiones.
e Poblacion de la comunidad de la Union, Zacapa

e Pintores y dibujantes por parte de la municipalidad.
LIMITACIONES

La principal limitante para el proyecto a la clinica, fue el costo de pintura y de mano
de obra que habia en la unién, ya que los precios de la pintura, doblaban el precio
del que se encontraba en la capital, entonces era dificultoso estar llevando la
pintura. Costaba también porque si se olvidaba algo, se esperaba una semana para
poder llevarlo de nuevo y si atrasaba un poco a los pintores. Y para el proyecto
comunitario fue no tener respuesta rapida de las solicitudes enviadas a COOSAJO
y a Visidbn mundial, ya que se perdieron 2 meses en donde decian que la solicitud

estaba en analisis por parte de ambas instituciones, para que al final no se tuviera
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ayuda de ninguna. Otra fue el cambio de fecha constante por solicitud de la directora
del mercadito y por el brote de dengue que dio en la Union que hizo que varios

alumnos y maestras se enfermaran, lo que atrasé que se juntara el dinero.
ANALISIS Y EVALUACION DEL PROYECTO:

La imagen y presentacion de una clinica dental es primordial para la confianza y
comodidad de los pacientes, también es llamar la atencion de un nifio por medio de
dibujos y que sepan que es un lugar seguro en donde se le ayudara, al mismo
tiempo el odontologo tiene que tener un lugar 6ptimo y tranquilo de trabajo, para
poder brindarle la mejor atencién a la comunidad, por esta razén se decidié cambiar
la pintura desgastada de la clinica dental CCAMRE que llevaba afios sin un cambio

de imagen.

En la Unién Zacapa, se encuentran varias escuelas, pero solo una que se dedica a
la atencion de nifios especiales, esta escuela, atiende a nifios con sindrome de
Down, con sordera, con retraso mental, con impedimentos fisicos y muchos mas.
Por ser la unica escuela deberia recibir la mayor atencion a las necesidades que
presente, pero lastimosamente estaba abandonada, haciendo que el lugar de
aprendizaje de cada uno de estos nifios fuera inseguro e incomodo. Eso cambi6
hasta este afio 2024 cuando una asociacion canadiense les brindd la ayuda que
tanto necesitaban, remodelando la escuela, pero dejaron intacto lo que se queria
realizar por parte del EPS, siendo esto el cambio de portdn de entrada, cambio de
pintura y la entrega de una mesa nueva para trabajo. Gracias a muchas gestiones,
actividades para recaudacion de fondos y a platicas con la municipalidad, se logré
realizar estos 3 proyectos que hicieron de un mejor lugar la escuela para este

pequefio porcentaje de la poblacién de la Unién.

23



ANEXOS

Set de fotografia 1. Venta de nimeros de rifa para recaudar fondos.
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Set de fotografia 2. Cambio de pintura exterior.
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Set de fotografias 3. Cambio de pintura interior.
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Set de fotografias 4. Realizacién de dibujos y rOtulo clinica dental CCAMRE.
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Set de fotografias 5. Antes y después clinica dental CCAMRE parte exterior.
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Set de fotografias 6. Antes y después clinica dental CCAMRE parte interior.




Set de fotografias 7. Solicitudes enviadas a cooperativa y Vision mundial en
el mes de febrero.
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Fotografia 8. Toma de medida para cambio de portén.
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Set de fotografias 10. Cambio de portéon y entrega de mesa.
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Set de fotografias 11. Cambio de pintura, real
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Fotografias 12. Antes y después, pintura, escuela de educacién especial.

ANTES, PINTURA EXTERIOR:




Fotografia 13. Entrega proyecto comunitario.
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Il. PROGRAMA DE PREVENCION DE
ENFERMEDADES BUCODENTALES

A) Educacion en salud bucodental
B) Enjuagues de fluor y Barniz fluorado

C) Sellantes de fosas y fisuras
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INTRODUCCION

La odontologia preventiva es todo cuidado dental que ayuda a mantener una buena
salud oral. Es una combinacién de chequeos dentales regulares con el fin de

desarrollar buenos habitos.

También se le puede definir como prevencion bucal a todo aquello que evita una
enfermedad o lesion a futuro de alguna estructura de la boca. Esto debe ser
realizado por alguien capacitado en el tema, llevando a cabo charlas educativas o
realizacion de tratamientos no invasivos. En el ejercicio profesional supervisado, se
tiene como finalidad, lograr llegar a una gran cantidad de la poblacion estudiantil,
para que aprendan y pongan en practica todas las medidas ensefiadas y asi evitar

enfermedades bucales para tener una mejor calidad de vida

En el presente informe se detallan todas las actividades de educacién en salud
bucal, aplicacién topica de fluor y barrido de sellantes, realizado en la poblacion

escolar de la Unién Zacapa en el periodo de octubre 2023 a julio 2024.

RESUMEN

Uno de los objetivos que tiene el ejercicio profesional supervisado, es la prevencién
de enfermedades en la poblacién escolar, creando conciencia de la importancia de
la higiene oral y cuales son las consecuencias de no tenerla. Con el programa de
prevencion, también se logra la aplicacion de fluor por medio de enjuagues bucales
dado a niflos de edades de 5 a 13 anos, junto con la aplicacion de barniz fluorado
en la clinica dental, para evitar el avance de la caries presente, asi como la
colocacion de sellantes de fosas y fisuras en dientes permanentes sanos para evitar

caries a futuro.
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1) EDUCACION EN SALUD BUCODENTAL

Durante el programa de EPS comprendido en el periodo de octubre 2023 a julio
2024, se impartieron diferentes temas de salud bucal a 3 escuelas de la Union
Zacapa, siendo estas la escuela urbana mixta José Marti con una poblacién de 184
estudiantes, Escuela la Vegona con una poblacién de 189 estudiantes y escuela
Chichipate, con una poblacién de 218 estudiantes. Cada charla impartida estaba
enfocada a prevenir las enfermedades mas comunes en boca tales como las
enfermedades periodontales y caries dental. Se cubrian alrededor de 600
estudiantes y 24 profesores semanalmente. El principal problema, fue que las
escuelas tenian mucho feriado, por distintas actividades de maestros o padres de
familia, por lo que en ocasiones pasaban semanas sin poder asistir a las escuelas
e impartir las charlas, por lo que se decidia dar algunas charlas en la sala de espera

del centro de salud o a algunos pacientes integrales que visitaban la clinica dental.

TEMAS ABORDADOS:

Erupcion dentaria.

Correcta alimentacion.

Anatomia de la cavidad bucal
Anatomia de las piezas dentales
Caries dental

Gingivitis

Periodontitis

Beneficios de enjuagues de fluor
Uso correcto de cepillo

Uso del hilo dental

Sustitutos del cepillo

SR N N N N N A N N N NN

La importancia del cepillado
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TECNICAS Y MATERIALES UTILIZADOS:

Hilo dental
Typodonto

Cafonera

NSNS SR

Para los temas de uso correcto del cepillo y uso de hilo dental, se regalaron a las 3
escuelas mas de 600 cepillos e hilos dentales, esto para beneficiar a la poblacion
que no podia comprar uno y para que el aprendizaje fuera captado de mejor manera,

ademas, a todo paciente que visitaba la clinica, se le hacia entrega de un cepillo y

pasta dental.

Numero de charlas impartidas en los meses de octubre 2023 a julio 2024 a

Material didactico

Cepillos dentales

Computadora

Redes sociales

Tabla No.5

las escuelas José Marti, Vegona y Chichipate.

Mes Cantidad Charlas al Porcentaje
mes
Octubre 2 3.92%
Nov / Ene 2 3.92%
Febrero 4 7.84%
Marzo 12 23.52%
Abril 10 19.60%
Mayo 9 17.64%
Junio 4 7.84%
Julio 8 15.67%
Total 51 100%

Fuente: Datos obtenidos durante el programa de EPS de la facultad de odontologia de la
Universidad de San Carlos de Guatemala en el periodo de octubre del 2023 a julio del

2024.
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Grafica No.1

Numero de charlas impartidas en los meses de octubre 2023 a julio 2024 a
las escuelas José Marti, Vegona y Chichipate.

Numero de charlas impartidas en los meses de octubre
2023 ajulio 2024 a las escuelas José Marti, Vegona y
Chichipate.

1567% 392B92%

7.84% a

' 23.52%
17.64% ‘

19.60%

0

= Octubre Nov / Ene Febrero Marzo = Abril = Mayo = Junio = Julio

Fuente: Datos obtenidos durante el programa de EPS de la facultad de odontologia de la
Universidad de San Carlos de Guatemala en el periodo de octubre del 2023 a julio del
2024.

ANALISIS DESCRIPTIVO

La tabla 5 y grafica numero 1, demuestran la cantidad de charlas impartidas en las
escuelas José Marti, Vegona y chichipate, siendo marzo el mes en donde se
impartieron mas charlas con el 23.52% destacando que fue el mes con menos

feriado en las escuelas.
2) APLICACION TOPICA DE FLUOR

Esta aplicacion se realizé de dos formas:

1) Por medio de enjuagues de fluor que se les impartia cada miércoles y viernes
a los nifios de las escuelas de Chichipate, Vegona y José Marti. Hubo meses
que era dificultoso la aplicacién de fluor porque las escuelas tenian muchos
feriados, pero por lo general, se lograba cubrir a mas de 1,200 estudiantes

mensualmente en las 3 escuelas.
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2) Se realizaba la aplicacién de barniz fluorado en la clinica dental CCAMRE a
todo paciente integral terminado, asi como aquellos pacientes que eran
sanos para lograr una buena prevencion. Pese a varias dificultades como
fallas del equipo o que la mayoria de veces se iba la luz, durante el periodo

de EPS se logroé aplicar barniz fluorado a 45 pacientes integrales terminados.

Tabla No.6

Enjuagues de flior impartido en los meses de octubre 2023 a julio 2024 a
alumnos de las escuelas José Marti, Vegona y Chichipate.

Mes Enjuagues de fluor Porcentaje
Octubre 360 4.38%
Nov / Ene 367 4.46%
Febrero 760 9.24%
Marzo 1,630 19.83%
Abril 1,432 17.42%
Mayo 1,320 16.06%
Junio 825 10.04%
Julio 1,527 18.57%
Total 8,221 100%

Fuente: Datos obtenidos durante el programa de EPS de la facultad de odontologia de la
Universidad de San Carlos de Guatemala en el periodo de octubre del 2023 a julio del
2024.
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Grafica No.2

Enjuagues de flior impartidos en los meses de octubre 2023 a julio 2024 a
alumnos de las escuelas José Marti, Vegona y Chichipate.

Enjuagues de fluor impartidos en los meses de octubre
2023 ajulio 2024 a alumnos de las escuelas José Marti,
Vegona y Chichipate.

0,
18.57% - 4.46%

10.04% »

16.06%

9.24%

19.83%

17.42%

m Octubre = Nov/Ene Febrero Marzo = Abril = Mayo w=Junio mJulio

Fuente: Datos obtenidos durante el programa de EPS de la facultad de odontologia de la
Universidad de San Carlos de Guatemala en el periodo de octubre del 2023 a julio del
2024.

ANALISIS DESCRIPTIVO

La tabla 6 y grafica numero 2, demuestran el numero de enjuagues de fluor
impartidos a los alumnos de las escuelas José Marti, Vegona y chichipate, siendo
marzo el mes en donde se impartieron mas enjuagues con el 19.83% destacando
que fue el mes con menos feriados en las escuelas.
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Tabla No.7

Barniz de flaor aplicado en los meses de octubre 2023 a julio 2024 a
pacientes integrales terminados en clinica dental CCAMRE en la unién

Zacapa.
Mes Barniz de flaor Porcentaje

Octubre 2 4.44%

Nov / Ene 9 20%

Febrero 9 20%
Marzo 2 4.44%
Abril 2 4.44%
Mayo 5 11.11%
Junio 4 8.88%
Julio 12 26.67%
Total 45 100%

Fuente: Datos obtenidos durante el programa de EPS de la facultad de odontologia de la
Universidad de San Carlos de Guatemala en el periodo de octubre del 2023 a julio del

2024.
Grafica No.3

Barniz de flaor aplicado en los meses de octubre 2023 a julio 2024 a
pacientes integrales terminados en clinica dental CCAMRE en la Unién

Zacapa.

Barniz de flior aplicado en los meses de octubre 2023 a
julio 2024 a pacientes integrales terminados en clinica

m Octubre = Nov/Ene

Febrero

dental CCAMRE en la Unién Zacapa.
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Fuente: Datos obtenidos durante el programa de EPS de la facultad de odontologia de la
Universidad de San Carlos de Guatemala en el periodo de octubre del 2023 a julio del

2024.
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ANALISIS DESCRIPTIVO

La tabla 7 y grafica numero 3, demuestran el numero de barniz de fluor aplicados a
pacientes integrales terminados en la clinica dental CCAMRE de la Unién Zacapa,

siendo julio el mes en donde se aplicé mas con el 26.67%.

3) BARRIDO DE SELLANTES DE FOSAS Y FISURAS

El barrido de sellantes, se realizé con la poblacion estudiantil de las tres escuelas
con las que se trabaja, el paciente era candidato para aplicacion de sellante de fosas
y fisuras, si presentaba las cuatro molares permanentes erupcionadas y sanas. En
su defecto que tuviera tres molares sanas para que contara como paciente de
prevencion. Pero no se descartaba a toda persona con dientes permanentes sanos
para aplicar el sellante y lograr una buena prevencion. Durante el periodo se logré
aplicar 367 sellantes de base resinosa, contando pacientes de prevencion y
pacientes con molares y premolares sanas, siguiendo siempre el protocolo

establecido por la facultad.

Tabla No.8

Numero de sellantes de fosas y fisuras aplicados en los meses de octubre
2023 a julio 2024 a pacientes en clinica dental CCAMRE en la Unién Zacapa.

Mes Barniz de flaor Porcentaje
Octubre 45 12.26%
Nov / Ene 48 13.07%
Febrero 36 9.81%
Marzo 62 16.89%
Abril 30 8.17%
Mayo 31 8.47%
Junio 52 14.17%
Julio 63 17.16%
Total 367 100%

Fuente: Datos obtenidos durante el programa de EPS de la facultad de odontologia de la
Universidad de San Carlos de Guatemala en el periodo de octubre del 2023 a julio del
2024.
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Grafica No.4

Numero de sellantes de fosas y fisuras aplicados en los meses de octubre
2023 a julio 2024 a pacientes en clinica dental CCAMRE en la unién Zacapa.

Numero de sellantes de fosas y fisuras aplicados en los
meses de octubre 2023 a julio 2024 a pacientes en clinica
dental CCAMRE en la Unidén Zacapa.
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Fuente: Datos obtenidos durante el programa de EPS de la facultad de odontologia de la
Universidad de San Carlos de Guatemala en el periodo de octubre del 2023 a julio del
2024.

ANALISIS DESCRIPTIVO

La tabla 8 y grafica numero 4, demuestran el numero de sellantes de fosas y fisuras
aplicados a pacientes en la clinica dental CCAMRE de la Unién Zacapa, siendo julio
el mes en donde se aplico mas con el 17.16%.
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CONCLUSIONES

El desinterés por la salud bucal es un tema cultural a nivel nacional, ya que
la gente ignora o desconoce varios temas y esto hace que el problema

avance, interesandose en como sanar el dolor y no cémo prevenirlo.

Es importante crear la cultura de prevencién en la poblacion, donde se
involucre no solo a los nifos, si no que a los padres, por medio de actividades
ludicas.

El lograr una correcta prevencién en la poblacion, lograria que la pérdida de
piezas dentales, fuera escasa, ya que el conocimiento y el cuidado por la

salud oral estaria presente en nifios, adultos y ancianos.

RECOMENDACIONES

Realizar distintas jornadas gratuitas de prevencion y de educacién en salud
oral, en donde sea un trabajo en conjunto de odontdlogo, alumnos, padres
de familia y maestros, logrando asi el interés de concientizar a mas personas

sobre habitos correctos de higiene bucal.

La mayor parte de la poblacion de la Union, se encuentra en aldeas lejanas
al casco urbano, siendo dificultoso para la poblacion el tener acceso a
informacion o educacién en salud bucal. Ante esto, es necesario dar prioridad
a la educacion y tratamientos con estas personas donde no llega facilmente
la atencién odontoldgica.

Despertar el interés de ayudar a las autoridades de los municipios, por medio
de pancartas o anuncios informando sobre la importancia de la salud oral y

todos los problemas que se puede evitar, si se informa bien sobre el tema.
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ANEXOS

Set de fotografias 14. EDUCACION EN SALUD ORAL
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Set de fotografias 15. ENTREGA DE CEPILLOS E HILO DENTAL
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Set fotografias 17. APLICACION BARNIZ FLUORADO
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Set de fotografias 18. BARRIDO DE SELLANTES DE FOSAS Y FISURAS
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lll. INVESTIGACION UNICA
SEGURO MEDICO ESCOLAR
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INTRODUCCION

La salud es un derecho primordial que todo ser humano tiene, este debe ser velado
y hacer que se cumpla por las autoridades maximas de un pais, maxime a favor de
la poblacion mas necesitada. Este derecho debe hacerse cumplir, principalmente

en ninos que son las personas mas vulnerables de una sociedad.

En el afo 2020 en Guatemala, fue creado el programa de seguro meédico escolar,
por el acuerdo gubernativo numero 44-2020, todo basandose en la constitucion de
la republica, ley de proteccion integral de la nifiez y adolescencia, asi como en la
politica general de gobierno 2020-2024. Creando asi el programa de seguro médico
escolar en centros educativos publicos con el fin de beneficiar a la poblacion
estudiantil de preprimaria y primaria. Programa que estuvo a cargo del Ministerio de
Educacion. El seguro consistia en una podliza que se entregaba al padre o encargado
del alumno y asi brindar beneficios en caso de emergencia de salud. Entre los que
cubria el seguro estaba: gastos por accidente, atencién médica por enfermedad
comun, suministros de medicamentos y asistencia de gastos funerarios. El Mineduc
trabajaba junto con el crédito hipotecario nacional pagando la prima del seguro
quien era el encargado de administrar el servicio, realizando subcontrataciones.
Todo esto con el fin de brindar un servicio mas exclusivo con médico registrado
presencial o telefébnicamente. Evaluando, recetando y remitiendo a una farmacia

vinculada para cubrir el gasto de hasta Q300.

Como todo nuevo proyecto, hay dudas y criticas, en este caso se mencionaba que
no habia médicos o farmacias disponibles, o que no cubria lo que mencionaba el

articulo o que simplemente no se tenia el conocimiento de dicho seguro

En la presente investigaciéon, a través del Programa Ejercicio Profesional
Supervisado propone un plan de investigacion orientado a recabar informacién
sobre las variables de salud de los escolares, recursos humanos utilizados, acceso
a consulta y medicamentos, tipos de consulta atendida, frecuencia de utilizacién de
los servicios y gastos no cubiertos por el seguro. Asi de evaluar el cumplimiento y

conocimiento del seguro escolar.
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OBJETIVOS

OBJETIVO GENERAL:

Describir el Programa de Seguro Médico Escolar a través de la medicion de
diferentes variables, en la poblacidon estudiantil de la escuela oficial urbana mixta

José Marti, ubicada en el municipio de la Unidn del departamento de Zacapa.

OBJETIVOS ESPECIFICOS:

e Describir el numero y frecuencia de atenciones médicas y especificar si era

por enfermedad o accidente que hacian que optaran por el seguro.

o Determinar qué tipo de atencién médica era la que prevalecia si presencial o

telefonica para los escolares de la Union Zacapa.

e Demostrar que clinicas médicas y farmacias estaban registradas en el seguro

médico que se ofrecia a los escolares en la Union Zacapa.

e Determinar qué cantidad de personas gastaron dinero en la compra de

medicina a través del seguro.
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JUSTIFICACION

La salud es un derecho universal que todo ser humano tiene, pero muchas veces
existen dificultades al acceso de la misma, por cuestiones de distancia, ignorancia
y, principalmente lo econémico. Al no poseer dinero, los padres de familia prefieren
optar por medicina natural o por remedios que sus mismos vecinos les ofrecen para
sus hijos, jugando con la salud de los mismos y haciendo que no se curen y que
empeore la enfermedad. La cobertura de un seguro médico gratuito a la poblacion
mas necesitada, es de gran beneficio, porque da acceso a todas estas personas
consultas con médicos certificados y medicina real que evitaran complicaciones

futuras, sin la preocupacion de como lo van a pagar.
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METODOLOGIA

La investigacion se llevé a cabo en la escuela oficial urbana mixta José Marti que
se encuentra en el municipio de la Union, del departamento de Zacapa. Se trabajo

con los padres que optaron por el seguro médico en el afio 2023.

En una reunion de padres de familia a principio de afio, se pregunt6 quienes habian
usado el seguro médico y a esos padres se les tomd nombre y numero de teléfono
para poder contactarlos mas adelante y pedir su colaboracién para participar en la

investigacion.

Durante el mes de mayo y junio se realizaron las encuestas en la clinica dental
CCAMRE, se iba llamando y citando a 5 padres 1 vez a la semana para que después
del trabajo se acercaran a llenar las encuestas. A cada padre de familia que participo
en la encuesta, se les informaba que era para saber su experiencia al momento de
utilizar el seguro, también se hacia que firmaran un consentimiento en donde

estaban de acuerdo en participar en la investigacion.

La mayoria de los contactados, participaron y se acercaron a llenar las encuestas,

a excepcion de 2 personas quienes no mostraron intereés.
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PRESENTACION Y ANALISIS DE RESULTADOS
Tabla No. 9

Poblacion total de escuela oficial urbana mixta José Marti y poblacién de alumnos
que utilizaron el seguro escolar en el afio 2023.

POBLACION NUMERO
POBLACION TOTAL 181
ESCUELA JM
POBLACION QUE USO EL 22
SEGURO

Fuente: Datos recopilados en el ejercicio profesional supervisado octubre 2023 a
julio 2024.

Grafica no. 5

Poblacion total de escuela oficial urbana mixta José Marti y poblacién de alumnos
que utilizaron el seguro escolar en el afio 2023.

Poblacidn total de escuela oficial urbana mixta José Martiy
poblacidon de alumnos que utilizaron el seguro escolar en el
ano 2023.

22

"

181

= POBLACION TOTAL ESCUELA JM = POBLACION QUE USO EL SEGURO

Fuente: Datos recopilados en el ejercicio profesional supervisado octubre 2023 a
julio 2024.
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ANALISIS DE RESULTADOS:

En la tabla 9 y grafica numero, 5 muestra la poblacion estudiantil de la escuela José
Marti de 181 estudiantes, de los cuales solo 22 optaron por el seguro escolar en el

afio 2023, siendo unicamente el 12.15% de la poblacién total estudiantil que fue
beneficiada.
Tabla No. 10

Género de los alumnos de la escuela oficial urbana mixta José Marti, que
utilizaron el seguro escolar en el afio 2023.

Género Cantidad Porcentaje
Masculino 10 45.45%
Femenino 12 54.55%

Total 22 100%

Fuente: Datos recopilados en el gjercicio profesional supervisado octubre 2023 a
Julio 2024.

Grafica No. 6

Género de los alumnos de la escuela oficial urbana mixta José Marti, que
utilizaron el seguro escolar en el afio 2023.

Genero

45.45%

54.55%

= Masculino = Femenino

Fuente: Datos recopilados en el ejercicio profesional supervisado octubre 2023 a
Julio 2024.
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ANALISIS DE RESULTADOS:

En la tabla 10 y grafica numero 6, demuestran que la poblacion femenina estudiantil

de la escuela José Marti, fueron las que utilizaron mas el seguro escolar con un

54.55% en comparacién con la poblacion masculina con un 45.45%.

Tabla No. 11

Numero de atenciones médicas de alumnos de la escuela oficial urbana mixta
José Marti, que utilizaron el seguro escolar en el afio 2023.

NUmero de consultas Cantidad Porcentaje
Una consulta 9 40.91%
Dos consultas 8 36.36%
Tres consultas 3 13.63%
Cinco consultas 1 4.55%
Ocho consultas 1 4.55%
Total 22 100%

Fuente: Datos recopilados en el gjercicio profesional supervisado octubre 2023 a

julio 2024.

Grafica No. 7

Numero de atenciones médicas de alumnos de la escuela oficial urbana mixta
José Marti, que utilizaron el seguro escolar en el afio 2023.

NUumero de atenciones médicas

45.00%
40.00%

Una consulta

Dos consultas Tres consultas

35.00%
30.00%
25.00%
20.00%
15.00%
10.00%
5.00%
0.00% . .

Cinco consultas

Ocho consultas

Fuente: Datos recopilados en el ejercicio profesional supervisado octubre 2023 a

Julio 2024.
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ANALISIS DE RESULTADOS:

En la tabla 11 y grafica numero 7 demuestra que de las 23 personas que utilizaron
el seguro durante el 2023, solo dos personas tuvieron mas de 4 citas, siendo estos
el 4.55% en comparacion del 40.91% que equivale a las personas que utilizaron
unicamente una vez el seguro.

Tabla No. 12

Frecuencia de atenciones médicas de alumnos de la escuela oficial urbana mixta
José Marti, que utilizaron el seguro escolar en el afio 2023.

Frecuencia Cantidad Porcentaje
Un mes 6 46.15%
Dos meses 2 15.38%
Tres meses 4 30.77%
Seis meses 1 7.69%
Total 13 100%

Fuente: Datos recopilados en el gjercicio profesional supervisado octubre 2023 a
julio 2024.

Grafica No. 8

Frecuencia de atenciones médicas de alumnos de la escuela oficial urbana mixta
José Marti, que utilizaron el seguro escolar en el afio 2023.

Frecuencia de atenciones médicas de alumnos de Ia
escuela oficial urbana mixta José Marti, que utilizaron el
seguro escolar en el afio 2023.

7.69%

30.77% 46.15%

<

15.38%

= Unmes = Dos meses Tres meses Seis Meses

Fuente: Datos recopilados en el gjercicio profesional supervisado octubre 2023 a
julio 2024.
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ANALISIS DE RESULTADOS:

En la taba 12 y grafica 8, se muestra que de las 13 personas que tuvieron mas de
2 citas, utilizando el seguro 6 de ellas esperaron un mes entre cada cita, significando
el 46.15% y la espera mas tardada fue de seis meses entre cita, que lo reportd una
persona, equivaliendo al 7.69%.

Tabla No. 13

Motivo o razon de la consulta médica de alumnos de la escuela oficial urbana
mixta José Marti, que utilizaron el seguro escolar en el afio 2023.

Motivo o razén consulta Cantidad Porcentaje
Enfermedad 22 100%
Accidente 0 0%
Total 22 100%

Fuente: Datos recopilados en el gjercicio profesional supervisado octubre 2023 a
julio 2024.

Grafica No. 9

Motivo o razon de la consulta médica de alumnos de la escuela oficial urbana
mixta José Marti, que utilizaron el seguro escolar en el afio 2023.

Motivo o razén de consulta

Accidente

Enfermedad

0% 20% 40% 60% 80% 100% 120%

Fuente: Datos recopilados en el ejercicio profesional supervisado octubre 2023 a
julio 2024.

68



ANALISIS DE RESULTADOS:

La tabla 13 y grafica 9, demuestran que de las 22 personas que optaron por el

seguro escolar, las 22 fueron a consulta por enfermedad, lo que equivale al 100%.

Tabla No. 14

Enfermedades diagnosticadas en la consulta médica de alumnos de la escuela
oficial urbana mixta José Marti, que utilizaron el seguro escolar en el afio 2023.

Enfermedad Cantidad Porcentaje
Diagnosticada
Resfriado comun 10 45.45%
Urticaria 1 4.55%
Diarrea y vomitos 1 4.55%
Infeccion estomacal 2 9.09%
Infeccion intestinal 1 4.55%
Infeccion de garganta 1 4.55%
Alergias 1 4.55%
COVID-19 2 9.09%
Varicela 1 4.55%
Bronquitis 2 9.09%
Total 22 100%

Fuente: Datos recopilados en el gjercicio profesional supervisado octubre 2023 a
julio 2024.
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Grafica No. 10

Enfermedades diagnosticadas en la consulta médica de alumnos de la escuela
oficial urbana mixta José Marti, que utilizaron el seguro escolar en el afio 2023.

Ventas

9.09%
4.55% "

9.09% '

45.45%
4.55% ,

4.55%
4.55%

9.09%
4.55% 4.55%

m Resfriado comun Urticaria Diarrea y vémitos Infeccion estomacal
m Infeccion intestinal = Infeccion de garganta = Alergias = COVID-19

= Varicela = Bronquitis

Fuente: Datos recopilados en el ejercicio profesional supervisado octubre 2023 a
julio 2024.

ANALISIS DE RESULTADOS:

En la tabla 14 y grafica 10, muestra la enfermedad por la que mas se consultaba al

momento de utilizar el seguro escolar, que fue el resfriado comun con un 45.45%.

Tabla No. 15

Tipo de atencion dada en la consulta médica de alumnos de la escuela oficial
urbana mixta José Marti, que utilizaron el seguro escolar en el afio 2023.

Tipo de atencién Cantidad Porcentaje
Presencial 22 100%
Por teléfono 0 0%
Total 22 100%

Fuente: Datos recopilados en el gjercicio profesional supervisado octubre 2023 a
julio 2024.
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Grafica No. 11

Tipo de atencion dada en la consulta médica de alumnos de la escuela oficial
urbana mixta José Marti, que utilizaron el seguro escolar en el afio 2023.

Tipo de atencidén dada

120%
100%
80%
60%
40%
20%

0%
Presencial Por telefono

Fuente: Datos recopilados en el ejercicio profesional supervisado octubre 2023 a
julio 2024.

ANALISIS DE RESULTADOS:

La tabla 15y grafica 11, demuestra que el 100% de la poblacion estudiantil que optd

por el seguro escolar, recibid atencion presencial.

Tabla No. 16

Clinica médica en donde fue dada la consulta médica a alumnos de la escuela
oficial urbana mixta José Marti, que utilizaron el seguro escolar en el afio 2023.

Clinica médica Cantidad Porcentaje
Clinica integral Dra. 22 100%
Danna Morales
Otra 0 0%
Total 22 100%

Fuente: Datos recopilados en el gjercicio profesional supervisado octubre 2023 a
julio 2024.
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Grafica No. 12
Clinica médica en donde fue dada la consulta médica a alumnos de la escuela
oficial urbana mixta José Marti, que utilizaron el seguro escolar en el afio 2023

Clinica en donde fue dada la consulta

0%

100%

m Clinica integral Dra, Danna Morales = Otra

Fuente: Datos recopilados en el ejercicio profesional supervisado octubre 2023 a
julio 2024.

ANALISIS DE RESULTADOS:

En la tabla 16 y grafica 12 demuestra la unica clinica con un 100% que estaba
trabajando con el seguro médico en la Union Zacapa.

Tabla No. 17

Farmacia a donde fue referido el paciente para la obtencidon del medicamento de
alumnos de la escuela oficial urbana mixta José Marti, que utilizaron el seguro
escolar en el afio 2023.

Farmacia Cantidad Porcentaje
Farmacia la Nueva 22 100%
Otra 0 0%
Total 22 100%

Fuente: Datos recopilados en el ejercicio profesional supervisado octubre 2023 a

julio 2024.
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Grafica No. 13

Farmacia a donde fue referido el paciente para la obtencidon del medicamento de
alumnos de la escuela oficial urbana mixta José Marti, que utilizaron el seguro
escolar en el afio 2023.

Farmacia de referencia

0%

100%
= Farmaciala Nueva = Otra

Fuente: Datos recopilados en el ejercicio profesional supervisado octubre 2023 a
julio 2024.

ANALISIS DE RESULTADOS:

En la tabla 17 y grafica 13 se muestra la unica farmacia con un 100% que estaba
trabajando con el seguro médico en la union Zacapa.

Tabla No. 18

Gasto de dinero extra para la medicina de alumnos de la escuela oficial urbana
mixta José Marti, que utilizaron el seguro escolar en el afio 2023.

Gasto de dinero Cantidad Porcentaje
Si 9 40.90%
No 13 59.10%
Total 22 100%

Fuente: Datos recopilados en el ejercicio profesional supervisado octubre 2023 a

julio 2024.
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Grafica No. 14

Gasto de dinero extra para la medicina de alumnos de la escuela oficial urbana
mixta José Marti, que utilizaron el seguro escolar en el afio 2023.

Gasto de dinero

40.90%

59.10%

u Si = No

Fuente: Datos recopilados en el ejercicio profesional supervisado octubre 2023 a
julio 2024.

ANALISIS DE RESULTADOS:

En la tabla 18 y grafica 14 demuestran que hubo pacientes quienes si tuvieron que

poner dinero para la compra del medicamento con un 40.9%, esto porque sobre
pasaba la cantidad establecida por el seguro.
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Tabla No. 19

Rango de dinero extra gastado para la medicina de alumnos de la escuela oficial
urbana mixta José Marti, que utilizaron el seguro escolar en el afo 2023.

Rango de dinero extra Cantidad Porcentaje
Q0 a Q100 2 22.22%
Q101 a Q300 6 66.67%
Mas de Q300 1 11.11%
Total 9 100%

Fuente: Datos recopilados en el gjercicio profesional supervisado octubre 2023 a
Julio 2024.

Grafica No. 15

Rango de dinero extra gastado para la medicina de alumnos de la escuela oficial
urbana mixta José Marti, que utilizaron el seguro escolar en el afo 2023.

Rango de dinero extra gastado

11.11%

66.67%

#Q0aQl00 =Q101aQ300 = Masde Q300

Fuente: Datos recopilados en el ejercicio profesional supervisado octubre 2023 a
Julio 2024.

ANALISIS DE RESULTADOS:

En la tabla 19 y grafica 15, demuestra que el 66.67% de la poblacion que utilizo el

seguro escolar, gasté entre Q101 y Q300, siendo solo 1 persona con el 11.11%
quien gastdé mas de Q300.
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CONCLUSIONES

La existencia del seguro escolar que tenia la poblacion estudiantil de la escuela
oficial urbana mixta José Marti, si era de conocimiento por parte de la mayoria de
los padres de familia. Conforme a la investigacion, se pudo observar que algunos
padres no optaban por el seguro escolar y sentian mas facil llevar a sus hijos al
centro de salud. Si existio diferencia significativa con la frecuencia de consultas, ya
que la mayoria solo tuvo una consulta en donde fueron emergencias. Se puede
concluir también, que ya no iban a otra consulta por el tiempo que dejaban entre
citas, siendo un mes lo que se tenia que esperar, por lo que varios padres optaban

por llevar a su hijo al centro de salud.

Ningun alumno que opté al seguro, lo utilizé para emergencia, todos los estudiantes
presentados en la investigacion lo utilizaron por enfermedad. Debido a que los

padres de familia aprovechaban de mejor manera el seguro que tenian.

Todas las consultas realizadas por los estudiantes a la unica clinica que trabajaba
con el seguro, fueron presenciales, para que fuera un diagndstico certero por parte

de la doctora.

A pesar de ser un seguro, cuya finalidad era ayudar a los padres, para no gastar,
sin embargo, hubo una cantidad significativa en la que se pasaba del presupuesto
establecido y que les toco pagar lo restante. También existia desventaja porque en
la comunidad solo habia una farmacia que trabajaba con el seguro, haciendo que
no hubiera variedad de precios para escoger y al final tenian que aceptar el precio

que establecia la farmacia.

Se puede concluir, que mientras estuvo en vigencia el seguro, este cubrié las
necesidades basicas de la poblacion escolar de la escuela oficial urbana mixta José
Marti, cumpliendo su finalidad de ayudar a la poblacion mas necesitada, aunque
presento error al tener una sola farmacia en la comunidad, porque no permitia que

hubiera variedad de precios, evitando que el padre de familia gastara de mas.
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RECOMENDACIONES

La ampliacion por parte del Mineduc en la contratacion de mas doctores y clinicas
de la comunidad, asi como de farmacias, hubieran logrado llegar a mas poblacion
beneficiada y a tener mas opciones de precios en medicina, para evitar un gasto de
mas a los padres de familia, ya que la mayoria son de escasos recursos y aunque

sean Q100, para ellos les cuesta conseguirlo.
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IV. PROGRAMA DE ATENCION CLINICA
INTEGRAL
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INFORME FINAL PRODUCCION CLIiNICA
SUB PROGRAMA ACTIVIDAD CLINICA INTEGRADA

INTRODUCCION

La caries es la principal enfermedad presente en boca, conocida por ser
multifactorial que afecta a nifios y adultos. Si no es tratada a tiempo puede generar

malestar, dolor o incluso la pérdida de la pieza dental.

Al estar en un periodo avanzado, unicamente puede ser tratada por el odontélogo
quien determinara el tratamiento adecuado, siendo esto una dificultad para la
mayoria de la poblacion guatemalteca, por multiples factores, siendo el principal el
econdomico. Por esta razon existe el Ejercicio Profesional Supervisado que cubre la
necesidad y falta de recursos odontolégicos que existen a nivel nacional, ya que por
medio de epesistas, se brinda una atencidén odontolégica de forma gratuita a nifios
escolares y una atencidon con precios accesibles para la poblacién en general. Al
mismo tiempo el epesista, amplia su conocimiento y va ganando experiencia

durante los ocho meses que dura el programa.

El siguiente informe, presenta los tratamientos realizados en los pacientes
atendidos en la clinica dental CCAMRE, en el municipio de la Unién del
departamento de Zacapa, durante el periodo del 1 de octubre del 2023 al 31 de julio
del 2024.

CUADRO RESUMEN DE PRODUCCION CLINICA

1. Nombre: Guillermo Andres Galvez Anzueto

2. Comunidad: La Unién, Zacapa

3. Grupo EPS: Segundo

4. Fecha: Octubre 2023 — Julio 2024

5. Total de pacientes atendidos: 299
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PROCEDIMIENTO No. PROCEDIMIENTO No.
Examen Clinico 299 Obturacion de amalgama 40
Profilaxis Bucal 145 Obturacion de Resina 472
Aplicacién Topica de Fluor 145 Pulpotomia 55
Sellante de Fosas y Fisuras 367 T.CR. 10
Obturacion de lonémero de vidrio 51 Corona de Acero 65
Tratamiento Periodontal 41 Exodoncia 174
Pacientes
Femeninos 193 Pacientes Masculinos 106
Total pacientes atendidos | 299
NUMERO DE PACIENTES ATENDIDOS SEGUN RANGO DE EDADES
-5 5-8 9-12 13-15 16 -19 20-30 31-40 41-50 | 51-60 | +60
Rango
4 64 42 12 17 56 39 32 23 10
No.
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PRESENTACION Y ANALISIS DESCRIPTIVO DE LOS
RESULTADOS.

Cantidad de pacientes por género que asistieron a la Clinica Dental
CCAMRE, en el municipio de La Union, Zacapa.

Tabla No.20
GENERO CANTIDAD PORCENTAJE
MASCULINO 106 35%
FEMENINO 193 65%
TOTAL 299 100%

Fuente: Datos obtenidos durante el programa de EPS de la facultad de odontologia de la
Universidad de San Carlos de Guatemala en el periodo de octubre del 2023 a julio del 2024.

Grafica No.16
Cantidad de pacientes por género que asistieron a la Clinica Dental
CCAMRE, en el municipio de La Union, Zacapa.

PACIENTES POR GENERO QUE ASISTIERON A CLINICA
DENTAL CCAMRE OCTUBRE 2023 A JULIO 2024
35%

= MASCULINO

/ = FEMENINO

Fuente: Datos obtenidos durante el programa de EPS de la facultad de odontologia de la
Universidad de San Carlos de Guatemala en el periodo de octubre del 2023 a julio del
2024.

65%
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ANALISIS DESCRIPTIVO:

La tabla 20 y grafica numero 16, describen el total de pacientes (299) que asistieron
a la clinica dental CCAMRE en el municipio de La Union del departamento de
Zacapa, durante el periodo de octubre del 2023 a julio del 2024, segmentados por
geénero. Se atendieron a 193 mujeres que representa el 65% de la poblacién y 106
hombres que representa el 35% de la poblacion.

Tabla No.21

Cantidad de pacientes segmentados en estudiantes y poblaciéon que
asistieron a la Clinica Dental CCAMRE, en el municipio de La Unién, Zacapa.

ESTUDIANTES/POBLACION CANTIDAD PORCENTAJE
ESTUDIANTES 129 43.15%
POBLACION 170 56.85%
TOTAL 299 100%

Fuente: Datos obtenidos durante el programa de EPS de la facultad de odontologia de la
Universidad de San Carlos de Guatemala en el periodo de octubre del 2023 a julio del 2024.

Grafica No.17
Cantidad de pacientes segmentados en estudiantes y poblaciéon que
asistieron a la Clinica Dental CCAMRE, en el municipio de La Unién, Zacapa.

PACIENTES ESTUDIANTES Y POBLACION QUE ASISTIERON
A CLINICA DENTAL CCAMRE OCTUBRE 2023 A JULIO 2024

56.85%
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0.00% 10.00% 20.00% 30.00% 40.00% 50.00% 60.00%

Fuente: Datos obtenidos durante el programa de EPS de la facultad de odontologia de la
Universidad de San Carlos de Guatemala en el periodo de octubre del 2023 a julio del
2024.
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ANALISIS DESCRIPTIVO

La tabla 21 y grafica numero 17, describe la cantidad de pacientes distribuidos entre
estudiantes (E) y poblacion general (P). Por estudiantes (E) nos referimos a todos
aquellos individuos escolares menores de edad y por poblacién general a todas las
personas mayores de 18 afios que asistieron a la clinica dental CCAMRE, en el
municipio de la Union, del departamento de Zacapa, en el periodo de octubre 2023
a julio 2024. La cantidad de estudiantes que se presentaron fue de 129,
representando un 43.15% y la cantidad de poblacion general que se presenté fue
de 170 representando un 56.85%.

Tabla No.22

Cantidad de pacientes por rango de edad, que asistieron a la Clinica Dental
CCAMRE, en el municipio de La Unién, Zacapa.

RANGO DE EDAD CANTIDAD PORCENTAJE
MENOR DE 5 ANOS 4 1.34 %
DE 5 A 8 ANOS 64 21.40 %
DE 9 A 12 ANOS 42 14.05 %
DE 13 A 15 ANOS 12 4.01 %
DE 16 A 19 ANOS 17 5.68 %
DE 20 A 30 ANOS 56 18.72 %
DE 31 A 40 ANOS 39 13.04 %
DE 41 A 50 ANOS 32 10.70 %
DE 51 A 60 ANOS 23 7.69 %
MAYOR A 60 ANOS 10 3.37 %
TOTAL 299 100 %

Fuente: Datos obtenidos durante el programa de EPS de la facultad de odontologia de la
Universidad de San Carlos de Guatemala en el periodo de octubre del 2023 a julio del 2024.
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Grafica No.18

Cantidad de pacientes por rango de edad, que asistieron a la Clinica Dental
CCAMRE, en el municipio de La Union, Zacapa.

PACIENTES POR RANGO DE EDAD QUE ASISTIERON A CLINICA

DENTAL CCAMRE OCTUBRE 2023 A JULIO 2024
769‘7 3.37% 1.34%

21.40%
10. 70%
. \‘\,/ =

4.01%
18.72% 5. 68%
= MENOR DE 5 ANOS = DE 5 A 8 ANOS = DE9 A 12 ANOS DE 13 A 15ANOS = DE 16 A 19 ANOS

= DE20A30ANOS =DE31A40ANOS = DE41A50ANOS = DE51A60ANOS = MAYOR A 60 ANOS

Fuente: Datos obtenidos durante el programa de EPS de la facultad de odontologia de la
Universidad de San Carlos de Guatemala en el periodo de octubre del 2023 a julio del
2024.

ANALISIS DESCRIPTIVO

La tabla 22 y grafica numero 18, describe la cantidad de pacientes por rango de
edad, que asistieron a la clinica dental CCAMRE, en el municipio de la Union, del
departamento de Zacapa, en el periodo de octubre 2023 a julio 2024. Presentando
que la mayor cantidad de pacientes vistos durante este periodo fueron de
estudiantes con un rango de edad de 5 a 8 afios con el 21.40% y en la poblacion,
el rango de edad predominante fue de 20 a 30 afos con el 18.72%.
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Tabla No. 23

Tratamientos realizados a pacientes que asistieron a la Clinica Dental
CCAMRE, en el municipio de La Unién, Zacapa.

TRATAMIENTOS CANTIDAD PORCENTAJE
PROFILAXIS BUCAL 145 9.27 %
APLICACION TOPICA 145 9.27 %
DE FLUOR
SELLANTE DE FOSAS 367 23.45 %
Y FISURAS
OBTURACION DE 51 3.26 %
IONOMERO DE VIDRIO
TRATAMIENTO 41 2.62 %
PERIODONTAL
OBTURACION DE 40 2.56 %
AMALGAMA
OBTURACION DE 472 30.16 %
RESINA
PULPOTOMIA 55 3.51 %
TCR 10 0.64 %
CORONA DE ACERO 65 4.14 %
EXODONCIA 174 11.12 %
TOTAL 1,565 100 %

Fuente: Datos obtenidos durante el programa de EPS de la facultad de odontologia de la
Universidad de San Carlos de Guatemala en el periodo de octubre del 2023 a julio del 2024.
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Grafica No. 19

Tratamientos realizados a pacientes que asistieron a la Clinica Dental
CCAMRE, en el municipio de La Unién, Zacapa.

TRATAMIENTOS REALIZADOS A PACIENTES CLINICA DENTAL CCAMRE

11.12% 9.27%

4.14% 9.27%
0.64%
o \\
k‘ 23.45%

30.16%

2.56%2-62"/3'26%
= PROFILAXIS BUCAL = APLICACION TOPICA DE FLUOR
SELLANTE DE FOSAS Y FISURAS OBTURACION DE IONOMERO DE VIDRIO
= TRATAMIENTO PERIODONTAL = OBTURACION DE AMALGAMA
= OBTURACION DE RESINA = PULPOTOMIA
= TCR = CORONA DE ACERO

= EXODONCIA

Fuente: Datos obtenidos durante el programa de EPS de la facultad de odontologia de la
Universidad de San Carlos de Guatemala en el periodo de octubre del 2023 a julio del 2024.

ANALISIS DESCRIPTIVO

La tabla 23 y grafica numero 19, describe el numero de tratamientos realizados a

pacientes, que asistieron a la clinica dental CCAMRE, en el municipio de la Unién,

del departamento de Zacapa, en el periodo de octubre 2023 a julio 2024.

Presentando que el mayor tratamiento realizado tanto en nifilos como en adultos,

fue obturacion de resina con el 30.16% seguido por el tratamiento de Sellante de

fosas y fisuras con el 23.45% presentando en tercer puesto a Exodoncia con

11.12%. Presentando un interés por preservar la pieza dental antes que quitarla.
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CONCLUSIONES

El ejercicio profesional supervisado de la facultad de odontologia de la universidad
de San Carlos de Guatemala, tiene como fin cubrir las necesidades y emergencias
odontologicas que presenta la poblacion, especificadamente la de escasos

recursos.

El municipio de la union, Zacapa presentaba muchisima necesidad porque llevaba
dos afios cerrada la clinica, durante los ocho meses del programa, se presentaron
muchos problemas con el equipo de la clinica, ya que no se le dio el mantenimiento
necesario mientras estuvo cerrada. La poblacion de la union, no tiene la cultura de
la salud oral y al presentar algun problema, la primera solucion que buscan es la
extraccion. Se logré inculcar un poco a cada paciente que visitaba la clinica, la
importancia de tener una buena higiene bucal y que es mejor salvar que perder un
diente. A pesar de las limitaciones, se obtuvieron buenos resultados en la cantidad
de tratamientos realizados como fue con las resinas compuestas y sellantes de
fosas y fisuras, logrando convencer a los pacientes que no se quitaran las piezas y

que mejor las salvaran.

A diferencia de otros afios, que se atendia a mas nifios de escuelas cercanas a la
clinica, en este periodo, se enfocd un poco mas en atender a nifios de aldeas que
eran las personas mas necesitadas y que presentaban mayor problema. Por lo que
se puede concluir que se logré el objetivo del programa de ayudar y servir a las

personas mas necesitadas.
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RECOMENDACIONES

Tener una platica con los encargados de la clinica dental CCAMRE, y ver la
posibilidad que, por medio de su ayuda, traer a los pacientes de las aldeas mas
lejanas de la Union (Pefia blanca y Volcancito) con el fin de que puedan llevar a los
nifos mas necesitados odontolégicamente para brindarles la atencion que

necesitan y asi ayudar a la poblacion mas necesitada.

Realizar mas seguido el mantenimiento del equipo dental presente en la clinica
dental CCAMRE, esto para evitar que haya desperfectos en los mismos y brindarles

una atencion de calidad a la poblacion.
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ANEXOS

Set de fotograflas 19. Pamente terminado cI|n|ca integral.
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V. ADMINISTRACION DEL CONSULTORIO
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Introduccion

El programa de Ejercicio Profesional Supervisado fue realizado en la clinica dental
CCAMRE Russell Grover, que se ubica en el centro de salud del municipio de La
Union, del departamento de Zacapa. El programa es patrocinado por la
organizacion no gubernamental CCAMRE, que lleva 26 afios brindando ayuda a las
comunidades mas necesitadas de la union. Especificamente en el area de las
montafias del Merendon. No solo ayudan con atencion médica y dental, sino que
son patrocinadores de oportunidades de trabajo, nutricion, agua potable y becas de
estudio. La mision y vision de CCAMRE se enfocada en mejorar la capacidad de las
comunidades, en ensefiarles a ser autosuficientes y no estar pidiendo para lograr

una mejor calidad de vida.

La asociaciéon se encarga de brindar los elementos necesarios en la clinica dental,
por medio de una junta directiva a quien se le solicita lo necesario, ellos evaluan el
caso y dan respuesta ya sea negativa o positiva. Comparte espacio y autoridad con
el centro de salud de la Unidn, Zacapa. La coordinadora local del centro de salud
es la directora Dra. Yohana Ayala quien es la encargada de firmas de todo lo

administrativo del centro de salud y del epesista a cargo.

El sistema de salud publica en el municipio de La Unién, cuenta con los siguientes

servicios:
1) Centro de Atencion Permanente (CAP) en la cabecera municipal.
2) 7 puestos de salud ubicados en las comunidades de:

Lampocoy, Tasharté, Taguayni, Campanario Oratorio, La Laguna, Pefa Blanca y
Roblarcito.

El personal para la atencion de estos centros estda compuesto por: 2 médicos, 1
enfermera profesional, 24 enfermeras auxiliares, 1 técnico de laboratorio, 2
educadores en salud y 35 comadronas. Cuentan con consulta externa, atencion
materno infantil, atencién a emergencia, exdmenes de laboratorio, charlas para

prevencion de dengue, COVID y VIH.
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INFRAESTRUCTURA DE LA CLIiNICA

La clinica dental CCAMRE, lleva al servicio de la comunidad de la Unién Zacapa 26
afios, brindando servicios odontolégicos a la poblacibn mas necesitada.
Actualmente la infraestructura de la clinica se encuentra en buenas condiciones,
posee paredes de block, piso ceramico, lamina como techo y en su interior posee
cielo falso. Cuenta con 5 ambientes que se dividen en sala de espera, bafo, clinica

dental, area de radiografias y area de esterilizado.

Cuenta con 2 unidades dentales en buenas condiciones, una marca Belteck y la
unidad principal marca Fusion, que es la utilizada para atencion de los pacientes.
Posee 2 compresores en la parte trasera, uno averiado y otro que se acaba de
comprar, lampara de fotocurado posee unicamente la que se encuentra en la
unidad, posee amalgamador, aparato de rayos x, cavitron, en buen estado. En el
area de esterilizado presenta todo lo necesario para tener un lugar y materiales
estériles, posee bandejas con germicida, caja de esterilizado en seco en buenas
condiciones y una autoclave que la puerta se encuentra doblada por lo que esta sin

uso.
DESINFECCION

Cada paciente que asistia a la clinica realizaba un protocolo de desinfeccion, mas

en el tiempo de rebote de COVID Y DENGUE que hubo. Realizando lo siguiente:

1
2

) Toma de temperatura
)

3) No quitar mascarilla hasta que entrara a ser atendido.
)
)

Aplicacion de gel

4
5

Quitarse la mascarilla y hacer enjuague bucal por un minuto.

Al terminar la cita, volver a colocarse la mascarilla y salir.

Después de atender al paciente, la asistente dental realizaba el siguiente protocolo:
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1)
2)

Aplicar amonio cuaternario a la unidad dental.

Con las barreras de protecciéon aun puestas, recoger todos los materiales
utilizados.

Tirar en el basurero rojo todo lo que tuvo contacto con saliva.

Limpiar con un trapo limpio toda la unidad dental.

Llevar los instrumentos al area de esterilizacion y realizar lo siguiente:

PROTOCOLO DE ESTERILIZACION 2024

1. Colocar los instrumentos sucios dentro del recipiente que contiene la
solucion desinfectante durante 15 minutos.

-

2. Sacar los instrumentos, cepillarlos y lavarlos con abundante agua y jabon.

-

3. Secar los instrumentos con un trapo limpio.

-

4. Colocar los instrumentos en bolsas para esterilizar, escribiendo con cinta
testigo la fecha del proceso.

-

5. Colocar las bolsas dentro de la caja de esterilizado, colocar la temperatura
a 160 grados durante 1 hora, para que se realice correctamente el
esterilizado.

-

6. Verificar que los instrumentos se encuentren calientes y dejar enfriar.

-

7. Colocar los paquetes en sus respectivos recipientes.
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Con esto se aseguraba que la clinica y el material estuvieran completamente

desinfectados y estériles.

Con respecto a los materiales dentales, son aportados por la institucion CCAMRE,
por medio de solicitudes por correo enviadas a Elida Arroyo que es la intermediaria
con la junta directiva de la ONG, quienes pasan a evaluacidn la solicitud y la
aprueban o desaprueban en unas 2 semanas. Si la respuesta es positiva, se realiza

el depdsito para la compra y se tiene que enviar factura a nombre de la institucion.

CALENDARIO DE ACTIVIDADES

El ejercicio profesional supervisado, va dirigido al beneficio de los nifios y nifias
escolares de las comunidades. Tomando en cuenta esa vision, se decidié dar
prioridad a los nifios de la poblacién de la Unién, Zacapa. Por lo que se realizo la
atencion de lunes a viernes de 8am a 4pm, atendiendo por las mafanas a los nifios
y por las tardes a poblacion en general. En ocasiones se atendia también a nifios
en las tardes, por que a los padres se les facilitaba llevarlos a esa hora. El horario

que se manejo fue el siguiente:

HORARIO DE ATENCION A PACIENTES

CENTRO DE SALUD
LA UNION, ZACAPA
.
HORA LUNES MARTES MIERCOLES JUEVES VIERNES
8:00 VISITA A ESCUELA
am | Atencién a pacientes | Atencién a pacientes | Atencion a pacientes | Atencién a pacientes CHARLAS
a nifos nifios nifios nifos Y APLICACION DE
12:00 FLUOR
pm
12:00
pm
a ALMUERZO ALMUERZO ALMUERZO ALMUERZO ALMUERZO
1:00
pm
1:00
Pm Atencion Atencion Atencion Atencion Atencion
a a a a a a
4:00 adultos adultos adultos adultos adultos
pm

EPESISTA: Guillermo Galvez
2023-2024
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CAPACITACION DEL PERSONAL AUXILIAR

DESCRIPCION:

La capacitacion al personal auxiliar, dio inicio en octubre del 2023, en la clinica
dental CCAMRE, ubicada en el centro de salud de la Union, Zacapa. Esta
capacitacidon, consisti6 en que cada mes, se le entregaba un documento a la
asistente dental, con diferentes temas para que lo leyera, estudiara y aprendiera. A
final de cada mes, se le pasaba una prueba escrita para ser calificada y que

demostrara si los conocimientos fueron adquiridos satisfactoriamente.
METODOLOGIA Y FORMAS DE EVALUACION:

La primera semana de cada mes, era entregado el documento a la asistente, con el
fin de que lo leyera durante toda la semana y que, si tuviera dudas, en la segunda
semana de cada mes las resolviamos, en esa misma semana ya con las dudas
resueltas, se volvia a llevar el documento para volverlo a leer y tener mas claro el

tema.

Para la tercera semana, dependiendo el tema ya sea material, instrumento o equipo,
esa semana se dedicaba a mostrarlo y utilizarlo para que fuera adquiriendo mejor

el conocimiento y se le quedara mas rapido el nombre.

Para la ultima semana le hacia preguntas orales, le mostraba el material que se
estaba viendo para que me dijera el nombre y si habia confusion de algo, se le
aclaraba para que lo aprendiera mejor. Esa misma semana se le realizaba la prueba

escrita y se calificaba con ella presente, por si tenia algun error hacérselo saber.
CAPACITACION INICIAL O REFORZAMIENTO Y ACTUALIZACION:

Durante los primero seis meses del programa, se me asigno a la primera asistente
a quien se le realizé capacitacion inicial, ya que nunca habia sido asignada a la
clinica, por lo que fue algo complejo el primer mes, porque costaba mucho que los
nombres se le quedaran, pero puso de su parte e iba aprendiendo rapido para los

meses restantes.
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Lastimosamente por temas personales, tuvo que ser cambiada y mandaron a la
segunda asistente en el mes de junio, cubriendo los ultimos dos meses del

programa.

A la segunda asistente fue reforzamiento y actualizacion, ya que habia trabajado
antes con otros practicantes. A ella se le tuvo que dar los temas vistos en los meses
pasados, por lo que le daba un documento por semana y aclarabamos dudas en la
misma, se le realiz6 evaluacion de cada documento y el resultado era satisfactorio.
El ensenarle y que aprendiera fue muy facil, ya que tenia conocimiento de varias

cosas y los temas nuevos se le quedaban rapido.
ANALISIS DE RESULTADOS:

Durante los ocho meses y con dos asistentes asignadas, se puede llegar a la
conclusion de que las personas cuando tienen interés aprenden bien,
afortunadamente ambas asistentas fueron muy buenas, aprendian rapido, ya que
se miraba el interés por saber cosas nuevas y dar lo mejor con cada paciente.
Cuando algo era dificultoso, trataban de ver como aprenderlo y que se les quedara
bien y no dejaban que se les dijera el nombre. Cada evaluacion fue contestada con

resultados satisfactorios en cada mes.

Tabla No. 24:
FECHA TEMA VISTO PUNTEO
Octubre Funciones de la asistente 100
dental / Limpieza y
esterilizacién de
instrumentos
Noviembre / Enero Desechos toxicos y 100
Equipo dental
Febrero Fluoros de uso topico 100
Marzo Instrumental basico de 100
operatoria
Abril Instrumental basico de 100
cirugia y exodoncia
Mayo Materiales de impresion 100
Junio Instrumental de 100
periodoncia
Julio Tipos de yeso en 100
odontologia

97



ANEXOS:

Set de fotografias 22. Demostracion de material, aclaracion de dudas y
evaluacién tema mes de octubre.

=

EVALUACION FUNCIONES DE LA ASISTENTE DE LIMPIEZA DE

1. Describa las funciones de una asistente dental: 1. Escriba la dlasificacion de los. de uso con base al riesgo
1 B O bl eatel o) Deocicnde de trasmision de infecciones.
S)Prodcavnar Cita  TPor Yeleiono © Personal (Ehe R e e
=) e mar datos del padiecle en o ficha T T
gyfasiiac o pocleatag Yoz b vo e higleme v RheEe
e S e T AT re RSB AA S Cal S ENSEsTalgll ecp ey
5 asicric o Ddowndologo V- peafar Tciin rmewtos 2. Describa la limpieza manual adecuada.

DRealizac wn prelavade en el micmo

2. Escriba por qué es importante tener una actitud amable y buena presentacién Civio dowde fe Utire do el rpalevial
personal: los Frs P =
€< o povitante Para Qe lo 2y Cavdcer los Snsdrucmcudos en dekergente
} 3
Reclenmtec e iomdgun Ca y aac Y \?"' Zo S »mimw koS
e e e el AL RCl D e J Q) €Enguagar Secoac Y ermpPa e Poare eSteviizar.

3. Escriba los pasos del proceso de esterilizacion y en qué consiste cada uno de ellos.

I3 olol (Colac los  Fnstya 4o

3. Escriba 3 funciones clinicas de una asistente dental: o A L e
DeAs sl al odnndsleosn €m dndos oS Precec eda d.
=) —tenev listos Jos I SEYY e tutor b X A Roe S

T LAY me)ar -
2~ Mezcle de Ceymendas s A

Can guandcs  Yecl, i) St pre P

4. Escriba 3 funciones administrativas que debe realizar la asistente dental: edlo de win ccpiy e o ey T
fH-—rarancio cvchi Vo § : « - ; < i l’({qd
2-_DVO Q¥ cren G T Cita § /'9"'“ pule bava o sate) ot o Q.
3 pr oot e er N pia lo clinica |
. L ‘Referencias Bibliograficas:

3. Manual para la asistente dental, Como parte del curso del Ejercicio Profesional
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Set de fotografias 23. ENTREGA DE DOCUMENTO, MUESTRA DE EQUIPO Y
EVALUACION MES DE NOVIEMBRE Y ENERO.

EVALUACION SOBRE DESECHOS TOXICOS

1. Aque se conoce como desechos téxicos.

isute

2. Como se clasifican los desechos toxicos:

g.r.u.p.n_t.\._ﬂ.u_g?uuab@m.t___cmw
+J Po % 30 1£4
upo Y TAGUla Te g

3. Dentro de los desechos téxicos del grupo 3 encontramos:

VLo o (RN o
n(ﬂ\)-lnr .F smaSandec 1
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Set de fotografias 24. ACLARACION DE DUDAS, MUESTRA DE MATERIAL Y
EVALUACION TEMA MES DE FEBRERO.

EVALUACION

1. Cuéles son las 2 vias principales de admini
fluoruros dentales.

= En
RN B

on de

sl ACcy Deowtal
S O owmmicilia

2. Cual es la concentracion de fluoruro en los barnices dentales
Fluoruvo 2 Langlo < So. v

3. De una descripcién breve de Flior.

Es Un ele pneundn JLM
2lectro ne gatVO

e la Naduralez

nos
Lo e clontramas

4. Que es y que estadios presenta la fluorosis Dental.
s la gplicg Cloe a

i e ol ‘Dewdal Moarias Vecoe
%,g [/fga al  tsma /J—e Prifeadn
Ide estadiag ot b B Y veira

5. Mencione un sintoma de Intoxicacién Crénica y uno de
Intoxicacién Aguda con Fluoruros dentales
b Jyvitacig Aoy da

M= vl Lol Ndesding]
2 Tl rostis Adendal
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Set de fotografias 25. ENTREGA DE DOCUMENTO, MUESTRA DE
INSTRUMENTOS Y EVALUACION MES DE MARZO.
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Set de fotografias 26. ENTREGA DE DOCUMENTO, MUESTRA DE
INSTRUMENTOS Y EVALUACION MES DE ABRIL.

Universidad de San Carlos de Guatemala
Facultad de Odontologia
Area Sociopreventiva

Cuestionario Mensual Asistente Dental

¢Cual es el numero que se le asigna al forceps utiizado para extraccion de incisivos:

‘superiores?
ForCeps 750
¢Para qué se utilza el forceps 10H? S
A A¥e Ce a
FOroz?s oS R it ol e B

“Terceros mMolareg.
¢Para extracciones simples que tipo de elevador se utiliza?

€leva dolfe s Rectos

¢La pinza Gubia es utilizada para? =
Pinza Goble Se oilita R T
eliniviar (Cre+a@s 03135
et e
¢Cual es la funcion basica del separador Minnesota?

Separar Jabio Y mdia,
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Set de fotografias 27. ENTREGA
. DE DOCUMENT
MATERIALES Y EVALUACION MES DE MAYO. O, MUESTRA DE

CUESTIONARIO MATERIALES DE IMPRESION

1. Mencione cuales son los materiales de impresion actuales.

Alginstos 4 &1\ comas.
2. Cual de los materiales presenta mayor precision en la toma de impresiones.

s 6. \iowas, *
3. Cual es la presentacion del alginato que nos ofrecen lo fabricantes.

S ‘o«ma Ae Ro\uo Jusi datado.

4. Cual es la presentacion de silicona por condensacion.

Maza Similar & \a plask kva.
5. Cual es el compuesto que se librera o pierde en la mezcla de \a silicona por

condensacion.

€l aAcomel Elico-
6. Cudl es la presentacion de la silicona por adicién y para que usos se

recomienda.
Tn forma o \u)aos, \ookes o Cartucuos.

e Recomicndat
7 havdo S Aowma \Wprsieu di Comuas, MCrUs gaciones
0 YMVM&

103



Set de fotografias 28. ENTREGA DE DOCUMENTO, MUESTRA DE
INSTRUMENTOS Y EVALUACION MES DE JUNIO.

Universidad de San Carlos de Guatemala
Facultad de Odontologia
Area Sociopreventiva

Cuestionario Mensual Asistente Dental

1. ¢Cudl es el uso basico de las curetas periodontales?

Parn oy \limpicres de  ovea 9 eliminucicin e
Plata lorietericna g Sarro ecumelade en leas cneics.

2. ¢Cuales son las tres partes de las curetas?

€| mango, Xallo Wiekedlico, Tremte de \a \'\oj‘..

3. ¢Qué numero de cureta Grayce se utiliza para dientes anteriores?
Coretens
Yo Yy Yy

4. ¢Qué namero de cureta se utiliza para caras distales de dientes posteriores?

CoOvete 4’5/ 1y

5. ¢Qué instrumento se utiliza para retirar sarro de distal de los Gltimos molares?

Coredn 43/16
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Set de fotografias 29. ENTREGA DE DOCUMENTO, MUESTRA DE MATERIAL
Y EVALUACION MES DE JULIO.

iversig;
ad de San Carlos de Guatemala
acultad de Odontologia

Mensual Asistente Dental
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VI. SEMINARIOS REGIONALES Y EDUCACION A
DISTANCIA
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DESCRIPCION

Como profesionales de la salud, es indispensable el conocer, aprender y
actualizarse todos los dias. Tener claro que la ciencia esta en constante cambio y
obliga a nunca dejar de aprender. Esto ayuda a ser profesionales actualizados y dar

lo mejor a nuestros pacientes.

Esa es la finalidad de la educacion a distancia que posee el ejercicio profesional
supervisado, obligar al estudiante a actualizarse, conocer nuevas técnicas, saber
nuevas clasificaciones, para poder hacer un trabajo ético en la poblacién a que fue
asignado. Gracias a esto la educacion es continua por medio de actividades vy
evaluaciones de diferentes temas que nos preparan a saber como afrontarlo con la

sociedad guatemalteca.

TEMAS
MES TEMA

Octubre Indiferencia al tratamiento dental.

Nov / ene Traumatismo dental con complicacion radicular.
Reconstruccion de bordes incisales, utilizando
técnicas laboratoriales.

Febrero Alternativa de tratamiento para los molares

permanentes con diagndstico de
Hipomineralizacion Incisivo-Molar.

Importancia del diagnéstico de los defectos de
desarrollo del esmalte.

Marzo Tratamiento de dientes permanentes jovenes con
Hipoplasia de Esmalte.

The effect of rubber damo n atmospheric bacterial
aerosol during restorative dentistry

Abril El uso de anestésicos locales en odontopediatria.

Ulceras post anestésicas en nifios: Dos casos
clinicos.
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Mayo

Permanencia de la medicacion de los conductos
radiculares con hidroxido de calcio y solucion
fisioldgica vs hidréxido de calcio con yodoformo

Accidente con Hipoclorito de sodio durante la
terapia endododntica.

Junio

Tratamientos endodoénticos en dientes temporarios
alternativas aplicables de nuevo milenio.

Comparacién entre diferentes agentes pulpares en
pulpotomias de piezas dentarias temporarias

Julio

Principales criterios de diagnéstico de la nueva
clasificacion de enfermedades y condiciones
periodontales.

CASO CLINICO

PROTESIS TOTAL REMOVIBLE, CON ELEVACION DE
BORDES INCISALES INFERIORES.

RESUMEN

Las proétesis dentales, son aparatos utilizados para reemplazar dientes naturales en

caso de pérdida en uno o ambos maxilares; pretende reestablecer las funciones

perdidas del sistema estomatognatico, entre ellas la funcién masticatoria, fonética y

estética. En ocasiones, el paciente presenta algunas piezas en boca, se debe

evaluar el estado de cada una, para determinar si son buenos pilares para la

prétesis a realizar. En el siguiente articulo, se presenta un caso de protesis total

superior y prétesis removible inferior, en la evaluacién, el sector antero inferior,

presenta desgastes, realizando una elevacion del borde incisal para poder

recuperar la altura adecuada de los dientes y asi realizar las protesis dentales.

PALABRA CLAVE

Protesis, Total, Removible, elevacién, borde, incisal, diente.
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INTRODUCCION

La pérdida de piezas dentales en adultos mayores se ha vuelto un factor muy
comun, ya sea por descuido de la persona o por algun accidente o enfermedad. Es
obligacion del odontdélogo ofrecer al paciente una buena atencion para poder
brindarle salud y una solucién a sus problemas. La pérdida de dientes requiere
atencion casi inmediata, ya que el edentulismo es una enfermedad degenerativa
cronica que siempre sigue avanzando y dafiando los tejidos adyacentes, piezas

dentales, encia, reborde alveolar y el hueso de soporte.

En ocasiones no son pacientes edéntulos totalmente, si no que poseen algunas
piezas aun en boca, el odontélogo debe evaluar cada una, para ver si son efectivas
como pilares para la protesis a realizar. El presente articulo hace referencia a un
caso clinico en el que una paciente de 55 afnos de edad, se presenta a la clinica
para la realizacion de sus protesis. A la evaluacion se nota que es edéntula en el
sector superior y que presenta el sector anteroinferior de pieza 22 a 27 con desgaste
del borde incisal, también presenta la pieza 32 con movilidad. A continuacion, se
demuestra los tratamientos realizados a las piezas presentes en boca y el paso a

paso para la realizacion de las protesis.
CASO

Se presenta a la clinica, paciente femenina de 55 afios de edad, con interés de
realizar sus protesis y ver que se podia hacer con los dientes que tenia en boca
aun. A la anamnesis refiere que no padece de ninguna enfermedad grave mas que
gastritis y reflujo, pero que ya estaba tomando medicamento recetado por médico

colegiado.

Al momento de la evaluacion, se descubrié que tenia el sector anteroinferior de
pieza 22 a pieza 27 con desgaste generalizado, ademas que la pieza 32 tenia

movilidad.
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Fig.1 Evaluacién oral de paciente.

Luego de la evaluacidn, se le indico a la paciente que en la parte superior se le tenia
que realizar una protesis total y los dientes que aun presentaba en la parte anterior
inferior se le podian arreglar con resina, también se le explicé que el diente posterior
se tenia que realizar extraccién porque ya no funcionaba para agarrar la protesis. A
lo que ella estuvo de acuerdo con lo que se le iba a realizar. Para la siguiente cita,
se tomo impresion del sector inferior para poder realizar el encerado de las piezas
antero inferiores, también se realizd la extraccion de la pieza 32, sin ninguna
complicacion, se le dejé analgésico y antibiotico para evitar cualquier infeccion o
complicacion al momento de la cicatrizacion. Se le indicé que se esperaria 15 dias

para que la encia cicatrizara bien y asi seguir con el tratamiento.
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Fig. 2 Extraccion pieza 32

A los 15 dias, se presentd de nuevo la paciente, afortunadamente todo cicatrizé
bien, por lo que se continud con el tratamiento.

Para la tercera cita, se hizo la elevacion de los bordes incisales, para esto se realizo

resinas compuestas clase VI de la pieza 22 a la pieza 27 con guia de silicona.

Fig. 3 Elevacion bordes incisales
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En la cuarta cita, se tomo impresion superior, para la realizacién de la cubeta
individual. Para poder en la quinta cita, realizar el sellado periférico superior y la
toma de impresién superior. Al mismo tiempo se tomaron las medidas para
establecer la dimension vertical con el método de McGee. Siendo las siguientes
medidas:

e Glabela — Subnacion 65cm
e Linea Bipupilar — Stonium 75cm

e Comisura — Comisura 65cm

]

Fig.4 Determinaciéon Dimension Vertical.

Estos valores se sumaron dando resultado de 205, se dividié dentro de 3 teniendo
un total de 68, a este resultado se le resto 3 que corresponde al espacio libre,
determinando una dimension vertical de 65cm, esto ayudo para la realizacion de los

rodetes para la siguiente cita.
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Fig.5 Impresion final con sellado perifé‘ri’c:o, encajonado y Modelo final

En la sexta cita, se realizé la prueba de rodetes, estos se realizaron a la medida
obtenida por el método de McGee, pero siempre se le realizé algunos ajustes, para
lograr que el rodete superior, ocluyera con el inferior y los dientes anteroinferiores.
Al momento de lograr que todo ocluyera, se realizaron las lineas en los rodetes para
determinar la linea media, linea de caninos y la oclusién de primeros molares. Luego
de esto junto con la paciente se escogio el color de dientes siendo este A3 de guia
geniuos dentsplay, asi mandarlo a laboratorio para la colocacion de dientes y

realizar en la séptima cita la prueba en cera.

Fig.6 Prueba de rodetes y prueba en cera.
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En la octava cita que fue la ultima, se le hizo entrega de las protesis a la paciente,
haciendo pruebas de oclusion, haciendo que hablara la paciente, preguntando si
habia alguna molestia. Estando todo en orden, se le dieron indicaciones de cuidado

y se le realizd primera evaluacion al siguiente dia, en donde indicaba que no tuvo

ninguna molestia y que pudo comer bien. Dando por terminado el caso.

Fig.8 Protesis superior e inferior y paciente con rehabilitacion hecha.
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DISCUSION

La realizacidén de protesis totales o parciales en personas mayores, es uno de los
muchos tratamientos que posee la odontologia, se considera el mas importante,
porque es la solucion a varios problemas que presenta la pérdida de dientes,
ayudando a que el paciente pueda volver a comer, a hablar, a sonreir sin pena,

devolviéndoles calidad de vida con prétesis bien elaboradas.

CONCLUSION

Para la realizacién de protesis totales o parciales, se debe de realizar un buen
diagnostico de tejidos y dientes presentes en boca, esto para determinar si es
necesario alguna cirugia en algun tejido o que tratamiento se puede efectuar a las
piezas remanentes y ver si son aptas para soportar una protesis. Ademas, se debe
determinar la dimensién vertical correctamente para asi evitar molestias o dolores
mas adelante al paciente, junto con esto, el odont6logo debe tener claro el proceso
de realizacion de cada protesis y realizar cada paso correctamente, para que sea
un tratamiento de éxito y devolver a la paciente estética, funcionalidad y calidad de

vida.
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CONCLUSIONES GENERALES

Gracias al Ejercicio profesional supervisado, se puede poner en practica el
conocimiento adquirido durante 5 afios en la facultad de odontologia, asi
como la educacion a distancia impartida por el mismo programa, nos ayudo
a resolver cada caso que asistia a la clinica dental y brindar lo mejor a cada

paciente.

La carencia en salud publica a nivel nacional es tan grande, que demuestra
al estudiante en el ejercicio profesional supervisado, la realidad de muchos

nifios y la problematica social que presentan muchas comunidades.

El principal factor que hace que una persona no visite a un médico u
odontdlogo es el econdmico, creando complicaciones en la salud y poco

interés para el cuidado.

Con la investigacién, se concluye que el seguro escolar del 2023, era
eficiente en un 50% porque si ayudaba a varios nifios a recibir atencion
médica certificada, pero con la medicina, era un gasto que tenian que hacer,

ya que solo una farmacia trabajaba con el seguro.

El interés y la colaboracion por parte de maestros y alumnos de la Unién
Zacapa ante los temas de prevencién y salud bucal, era alto por toda la ayuda

que brindaban para lograr el objetivo de una vida mas sana.
Con larealizacion de gestiones y actividades comunitarias, asi como la ayuda

de la municipalidad, se logra cubrir la necesidad de una pequefa parte de la

poblacion de la Unién Zacapa.
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RECOMENDACIONES

Ante tanta necesidad odontolégica que presenta la poblacion de la Union
Zacapa, y al gran grado de interés por querer sanar los problemas bucales,
se sugiere que, como meta a corto plazo, se pueda enviar a dos 0 mas

epesistas para asi cubrir a la mayor poblacién posible.

La Unién, Zacapa cuenta con varias aldeas, la mayoria lejanas del casco
urbano, por lo que se sugiere a los proximos epesistas, brindar una mayor
atencion a todas estas regiones lejanas con el fin de brindar ayuda a quien
realmente lo necesita, esto de la mano y con la ayuda siempre de la ONG
CCAMRE.

A futuros epesistas que lleguen al puesto de la Uniébn Zacapa, se sugiere
realizar mas actividades de educacién bucal con padres de familia para que
el aprendizaje venga desde casa, porque el interés en temas como estos ha

demostrado ser alto.
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El presente informe final de EPS es Unica y exclusiva responsabilidad del autor.

119



El Infrascrito Secretario Académico hace constar que se firma para cumplir con
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