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SUMARIO

Se evaluaron las necesidades prioritarias en saluda bucal y se efectuaron algunos
trataniientos odontologicos a fos excombatientes de fa Unidad Revolucionaria Nacional
Guaternalteca — URNG-, durante la fase de desmovilizacion en el campamento de Mayatand,
Quiché, durante Jos meses de Marzo y Abnl de 1,997,

Para obtener 1a informacion, se elabord una ficha para registro de datos que consta de una
seric de preguntas que se consideraron necesarias para cumphir los objetivos de la investigacion.

Postertormente s¢ pormanecio en el campamento Mayaland, Quiché por dos meses,
donde se obtuvo la informacion necesaria para Hevar acabo la investigacion con ciertas
limitaciones.

Se slaboraron cuadros, basados en 1a informacidn recolectada analizindola en relacion
con las variables: emia, sexo y edad.

Luego estos cuadros fueron interpretados, basandose en los resuliados, en donde se
determiné que 1a mayor cantidad de tratamientos efectuados correspondio a los fratamientos
restaurativos, siendo les amalgamas de plata las restauraciones que se realizaron en mayor
cantidad, estando en segundo lugar fas exodoncias.

Como consecuencia del aistamiento que produjo la guerra, la atencidn dental que
obtuvieron los excombatientes fue uy poca o ninguna, a pesar de etlo la caries encontrada fue
£n su mayoria poco extensa y no muy profunda debido probablemente al bajo consumo de azicar.
Asi mistno y al margen de las condiciones de falta de atencion profesional, la enfermedad
periodontal no se presentd en grado severo como se esperaba.




INTRODUCCION

El 29 de diciembre de 1996, culmina con la suscripcion del acuerdo de Paz firme y
duradera entre la Unidad Revolucionara Nacional Guatemalteca -URNG- v el Gobiemo de
Guatemala, un proceso de 10 afios encaminado a dar fin al enfrentamiento armado mterno en
Guatemala, las partes firmaron acuerdos de cardcter sustantivo sobre temas que incluyeron Los
Derechos Humanos, la identidad y derechos de los pueblos indigenas, el reasentamiento de las
poblaciones desarraipadas por cl enfrentamiento armado, aspectos sccloecondmicos, situacion
apraria, fortalecimicnto del poder civil y funcion del ejéreito en una sociedad democratica.

En los mismos acuerdos se establecio la conformacion de la comision de apoyo
logistico, constituida el 18 de noviembre de 1996, dicha comision seria coordinada por la
Mision de Verificacion de Naciones Unidas para Guatemala -MINUGUA- y que contaria
con representantes de la Unidad Revolacionaria Nacional Guatemalteca -URNG-,
instituciones del gobierno de la repablica (Comisién Nacional para la Atencién de
Repatriados, Refugiados y Desplazados -CEAR-, Comisién Presidencial para la Paz -
COPAZ-), v la comunidad internacional a través def grupo llamado “GRUPO DE LOS
CUATRO". £ Sistema de Naciones Unidas, (representado por el programa de las Naciones
Unidas para ef Desarrollo -PNUD- y apoyada por {a Organizacién Panamericana de fa Salud ¢
Organizacion Mundial de la Salud -OPS/OMS- v del Alto Comisionado de Naciones Unidas
para Refugiados -ACNUR-) la Union Europea -UE-; La Agencia para el Desarrollo
Internacionz] de los Estados Unidos -USAID- y la Organizacion de los Estados Americanos -
OEA-.

Dentro de este acuerdo se contempla el Proyecto de Diagnostico y Atencion de Salud
Integral, en la fase de desmovilizacion del plan de incorporacidn de Unidad Revolucionana
Nacional Guatemalteca -LURNG- a la vida ciudadana, integrado por Ministerio de Salud
Pablica, Médicos del Mundo, Organizacidn Panamericana de la salud -OPS-, Universidad
Misionera del Pobre -UMP- y Universidad de San Carlos de Guatemala -USAC- a través de la
Facultad de Odontologia. (31}

Se realizo la fase de diagnostico de todos los excombatientes como base para la
clasificacion y detorminacion de la atencion oral. La segunda fase fue la intensificacion para
trabajar una poblaciéon neta del 60% de la totalidad de personas concentradas. La lercera ¥
ultima Fase fue la eleccion de [as piezas dentales a ser traladas. (37)

Contribuyendo al fortaiecinuento de la paz, la Universidad de San Carlos de
Guatemala, delegé a través de la Facultad de Odontologia, un total de 39 estudiantes del ultimo
afio de la carrera de Cirujano Dentista para prestar sus servicios como tales, conociéndose de
antemano que fa atencién de Salud Bucal es necesaria para esta poblacidn que no ha contado
con la misma durante treinta y seis afios de guerra interna.
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PLANTEAMIENTO DL PROBLEMA

La poblacién de excombatientes de la Unidad Revolucionaria Nacional Guatemalteca
_URNG- es considerada como una comunidad aislada vy heterogénea por o que se hace
necesario establecer mayores necesidades a nivel médico, odontotdgico y psicologico.

Teniendo antccedentes de parte de miembros de la Unidad Revolucionaria Nacional
Cinatemalteca -URNG-, que una de las tres mayores necesidades de salud de la poblacion a ser
desmovilizada es Ia odontologica ya que se toma en consideracion que csta comumdad estuvo
oxcluida de los servicios minimos de salud piblica necesanos.

Este trabajo esta encaminado esencialmente a describir tas condiciones de salud o
patologia bucal y establecer las necesidades odontolégicas cn ta poblacién desmovilizada de la
Unidad Revolucionaria Nacional Guatemalteca -URNG-.




JUSTIFICACION

Los cstudiantes de la Facultad de Odontologia de la Universidad de San Carlos de
Guatemala estando conscientes de las obligaciones académicas v sociales en el sector de salud
dentro del proceso de paz, colaboraron dando a conocer las necesidades en salud bucal de ta
noblacion desmovilizada para orientar las acciones a seguir en un futuro mmediato.

Debido a tantos afos de guerra, la mayoria de los miembros de la Umidad
Revolucionaria Nacional Guatemalteca -URNG-, permanecieron aislados por muchos afios, en
areus geowraficas poco accesibles de la Repuiblica de Guatemala, temendo asi escasa o ninguna
atencidn odouleiogica,

Como parte de los Acuerdos de Paz, durante la fase de desmavilizacion, se tiene
contemplada la atencién en salud bucal a los excombaticnies concentrados en los diferentes
campamentos de desmovibizacion,

Por tat motive dichas necesidades odontoldgicas como lo son: operatoria, exodoncta,
periodoncia, protesis fija, protesis parcial removible y prétesis total, fueron diagnosticadas por
esludiantes del ultimo afio de la carrera de Odontologia de ta Universidad de San Carlos de
Guatemnala, durante la fase de desmovilizacion.




REVISION DE LITERATURA

ANTECEDENTES HISTORICOS:

t.a guerTa surgid como consecuencia de la contra revolucion gue en 1954 derroto al
presidente clecto constitucionalmente. Coronel Jacobo Arbenz Guzman y de la radicalizacion
que ello provoca en Jos militares que se sublevaron en 1960, en contra det General Idigoras
Fuentes, que permitié en lerilorio guatemnalteco ¢l entrenamiento de los anticastristas que
fracasaron postetiormente en Bahia de Cochinos y en los sectores politicos de la izquierda que
tomaron el camino de [as arnas en 1962, fuego de un escandaloso fraude electoral, cuando las
protestas civiles desarmadas se reprimieron salvajemente con fusiles cn un contexto mundial de
guerra fria. (39)

La lucha de las clases ea Guatemala flega a niveles de confrontacién armada 2
principios de la década de los 60. prolongandose con aftibajos hasta la fecha. En su
desencadenamiento se conjugan condicionantes historico-soctales, en antecedente de Ia
frustracion de la democracia burguesa y su intento reformista de 1944-54, con toma de opciones
politicas por los partidos y grupos de izquierda. No se puede seiialar con precisién, por falta de
datos, si también el proceso fue precedido por un desarrollo de la conciencia de clase de los
sectores dominados o sus tarmas de organizacton, aunque parece evidente que las otras formas
de I3 lucha social no habian sido agotadas. (7)

Todo comenzd dentro de las filas del giéreito; una insubordinacidén entre os mismos
oficiales para derrocar af régimen. Ningin guaternalteco imagind que a partir de ese momenlo,
cuando el catendario marcaba el 13 de Naviembre de 19060, se imiciaba una de las etapas mas
oscuras y dulorosas de Guatemala. {14}

La intentona del 13 de Noviembre de 1960 habia sido organizada por una tendencia
conspirativa de oficiales, subalternos y superiores lamada la "Logia del Nifio Jesis™ y que en
su principio abarcaba cerca de 400 oficiales. l.as motivaciones para la CONSpiracion parecen
haber sido las siguientes:

A. Descontento por tazones ternas: en relacion a fas politicas del entonces Ministro de la
Defensa Nacional, disgusio por corrupcion y descuido en diversas ramas de ia
administracion nulitar.

B. Descontento por razones externas: Los militares sc resentian de los preparativos para ia
invasion a Cuba, que desarrofiaba la brigada de exiliados cubanos llamada "2506" en
los internos de la finca Helvetia, en Retalhuleu. Esto altimo se explica st se recuerdan
los condicionantes de fa idcologia militar: soberania nacional, no existencia de otros
cuerpos arados en el pais.

C. Descontento contra el gobierno del General Ydigoras Fuentes, por corrupcion en la
administracién pabhca.
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La rebelidn fracasé porque buena parte de los conjurados se retiraton de la misma a
altimo momento. Ello se debié 1 que una tendencia consideraba como muy izquierdista por el
resto de oficiales buscaba imponerse en la direccidn de la asonada.

Después del fracaso, un grupo de oficiales subalternos catre ellos: Luis Turcios Lima,
Marco Antonie Yon Sosa, Luis Trejo Esquivel, Rodolfo Chacdn, Zenim Reina, Aunpusto
Loarca, Alejandro de Lesn y cfros, persistieron en su actitud conspirativa fundando el Namado
Wovimiento Rebelde 13 de Noviembre” (MR-13) que inician operaciones en 1961, con la
ocupacion de la poblactdn de Bananera, lzabal. (7)

Los cabecillas convencen a grupos politicos ente ellos el Partido Guatemalteco del
Trabajo, ~PGT-, o partido comunista y otros prupos de poder para participar con ellos. Sin
embargo. a las pocas semanas el Movimiento Rebelde 13 de Nowiembre -MR-13-. es tocado en
sus cimientos, su principal lider Alejandro de Ledn, es ulimado por el jefe de la Policia
Iudicial, Ranulfo Gonralez. La venganza no se deja esperar v of 24 de enero, Yon Sosa, Turcios
Lima v Trejo llevan a cabo un atentado.

Simultaneamente surgen otros intentos golpistas como el del exrministro de la Defensa
en empo de jacobo Arbenz Guzman, Carlos Paz Tejada efectuado en Concud, Baja Verapaz; y
el de un hermano de Yon Sosa, sin embargo ambos fracasan en sus intentos. (24, 25, 38)

Después de 1a caida de Jacobo Arbenz Guzman los partidos pequeiio-burgueses de la
revolucién de Octubre desaparecieron de la arena politica subsistiendo (nicamente el Partido
Comunista de Guatemala denominade Partido Guatemaltece del trabajo -PGT-, expresion
politica de los trabajadores asalariados del campo y la ciudad ¥ de fos campesinos pobres. El
Partido Guatemalteco del Trabajo -PGT-, actuando en la clandestinidad y somehdos a una
intensa y permanente persecucion, habian mantenido una actividad basada en impulsar fa
reorganizacion de los sectores populares y pequedio-burgueses progresistas. En 1960 su 11
Congreso habia aceptado impulsar todas las formas de lucha y en 1961 ef Comité Centraf habia
estimado que las condiciones estaban dadas para impulsar ta lucha armada. De acuerdo a esta
concepeion, el Partido Guatemalteco del Trabajo -PGT-, organizd en marzo de 1962 la apertura
de un frente puerrillero en la region de Concud, Baja Verapaz que habia de operar bajo el
nombre de 20 de Octubre.

El golpe militar del 30 de marzo de 1963 instauré un gobterno militar precedido por el
Ministro de la Defensa, Coronet Enrique Peralta Azurdia de caractenisticas autoritarias.

Este golpe pretendia resolver las contradicciones que tenian enfre las facciones de la
clase dominante y enfrentar el cuestionamiento que provenia de ias clases populares. (7)

Seghn César Montes uno de los errores de Peralta Azurdia fue cl enfrentar a la
guerrilla de aquel entonces, tuvo acicrtos y mantuvo un combate contra la corrupcion y
establecié el aguinaldo pero comenzd a combatir a los del 13 de Noviembre después de
derrocar a Ydigoras Fuentes. Ef movimiento guerrillero inicia en 1963 cuando Peralta Azurdia
habia derrocado a Ydigoras Fuentes, entonces se micio 1a lucha contra Peralta Azurdia v en
esos tres afios esta crecio. (22)




Los insurgentes formaron 6 agrupaciones en diferentes epocas:
M El Partido Guatemalteco del Trabajo -PGT- fundado en 1949.

M E] Movimiento Revolucionario 13 de noviembre -MR-13-, fundado en 1961.

B Fyerzas Armadas Rebeldes -FAR- fundada en 1971 por Pablo Monsanto.

B Organizacion del Pueblo en Armas -ORPA- fundada en 1971 por Gaspar Hom.
W Fjercito Guerillero de los Pobres -EGP- fundado en 1972 por Rolando Morén.
® [nidad Revolucionaria Nacional Guatemalteca -URNG- fundada en 1980. (6)

En ¢l periodo que va desde principios do 1963 a 1966, el movimiento guernliero en
Guatemala se desarrolla hasta alcanzar un auge momentanco. Los aspectos mas impontanies de
¢cse proceso son los siguiente: Politicos: La guerrilla s planted fundamentalmente como
movimiento militar de orientacion socialista, politicamente represenfade por ¢l Partido
Guatemalteco del Trabajo -PGT- se efectio un intente de construir un frente fmico, que
ampliara el apoyo politico a la guerriila, llamado Fuerza Unida Revolucionana -FUR-. A partir
de 1964 se presenta una faccion divisionista de tendencia trostkista de la 1V Internacional la
cual influye en ef frente guerillero de Yon Sosa, por medio de Francisco Amado, por eso dicho
comandante s¢ separo de las Fuerzas Ammadas Rebeldes -FAR- y continué operando
independientemente con ef nombre de Movimiento Rebelde 13 de noviembre. (7)

La contraccion de los dos periodos de auge guertillero de 1966-67 y de 1982 se
lograron a un altisimo costo social en vidas humanas, destruceion de la poblacidn con alios
grados de violaciones de los derechos humanos y errores en la conduccidén del movimiento
armado, perdiéndose asi su unidad interna. (15, 39)

En 1970 la puerra empicza a tornarse mas compleja v la guerrilla comienza una nueva
tactica, la del secuestro politico para exigir la liberacién de sus miembros. En tres
oportunidades la insurgencia logra buenos resultados pero su cuarto operativo en el cual
pretendian secuestrar al embajador estadounidense John Gordon Mein, para intercambiarlo por
el insurgente Camilo Sanchez, la cual fracasa ante la seguridad det diplomatico, pero en el
incidente muere Gordon Mein. Lo mismo ocurrid ¢l 5 de abril del mismo afio en esta
oportunidad las Fuerzas Armadas Rebeldes -FAR- matan al embajador de Alemania el Conde
Karl Von Prietti, ante la negativa del gobierno de Méndez Montenegro de intercambio por
insurgentes retentdos. (38}

Los afios que van de 1968 al 73 sefialan un mantenimiento del terror y del declive de la
guerrilla. Las Fuerzas Armadas Rebeldes -FAR- realizaron dos intentos de retomar la iniciativa,
el primero el Hamado la Concentracion de 1968, que intento reunir Jos restos de los grupos
diezmados para abrir un nuevo frente, esta vez en fa zona selvatica del norte del pais. En 1968 y
69 las columnas guerrilleras se internaron en la selva tropical, que separa el norte de los
departamentos de Alta Verapdz y Quiché, del Petén. En Ja sepunda intentona de 1971- 72 las
columnas guerrilleras permanecieron algunos meses en la selva realizando operaciones de
hostigamiento, como la captura def campamento militar de Las Tortugas y eludiendo fas
patrullas militares enviadas en su contra, en esa intento murio €l Giimo militar que pertenecia a
las Fuerzas Armadas Rebeldes -FAR- teniente Rodolfo Chacon. (7)
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En los afios 70 sc inicia la modalidad de gobiernos institucionales precedidos por
militares. El alto mando del ejército selecciona a su candidato y lo impone fraudulentamente a
través del partido politico o coalicién de partides que estima convenicntemente para apoyar
institucionalmente a su elegido. Asi asumieron e! poder los penerales: Carlos Arana Osorio,
Kjell Eugenio Laugerud Garcia y Fernando Romeo Lucas Garcfa. (32)

En ¢l periodo de la presidencia del general Kjell Eugenio Laugerud Garcia (1974-78)
no se repitio el esquema de olas de terror aunque si se produjeron asesinatos selectivos, como la
del abogado laborista Mario Lapez Larrave, del secretario generat del Partido Guatemalteco del
Trabajo -PGT- Humberto Alvarado, asi como hechos de violencia regionales en Ixcdn norte del
Quiché, como parte de las medidas contra las operaciones de la puerrilla del Ejercito
Guerrillero de 1os Pobres -EGP- v é[ de Chiquimula. (7, 12}

En 1578 dos nuevas organizaciones denominadas Liéreito Guerriliero de los Pobres -
EGP- y la Organizacion del Pucblo en Armas -ORPA- se suman a las ya existenies en zonas
como Quiché v San Marcos. En este mismo afio, la comunidad nacional e intemacional se ve
conmocionada ante la masacre de Panzos, Alta Verapaz donde cerca de 100 campesinos mueren
en manos del ejército, durantc una prolesta para exigir tierras, en csta época la tucha contra
insurgentes se agudiza y la viclencia aumenta. (38)

Hasta entonces la comunidad internacionat se limitaba a condenar la violacion contra
los derechos humanos. Pero el 31 de enero de 1980, se vio forzada a aislar a Guatemala del
contexto mundial. Varias decenas de personas mueren tras la ocupacion de la embajada de
Espafia en Guatemala, por activistas del Comité de Unidad Campesina -CUC-. Un comando de
las fuerzas de seguridad intentan desalojarlos, lanzando bombas de fosforo blanco, de
inmediato estallan bombas molotoy y ef inmueble estalla en Hamas. (32, 38)

A fines de 1982 las cuairo organizacioncs insurgentes deciden unirse en Cuba para
darle vida a la Unidad Revolucionaria MNacional Guatemalteca -URNG, el movimicnto
insurgente logra controlar vanas regiones del occidente, norte, centro ¥ sur del pais. (12)

En 1982 se matcrializa un golpe de cstado y los alzados entregan el poder a un
triunvirato encabezado por ¢l General Enfrian Rios Mont, existiendo mayor represién contra la
clase indigena, estableciendo las Patrullas de Autodefensa Civil -PAC-, que en un par de meses
Hlegaran a sumar casi un mitlon de integrantes.

En 1983 Efrain Rios Mont es derrocado y asume el poder el general Oscar Humberto
Mojia Victores, convocando a una Asamblea Constituyente para elaborar una nueva
constitucion politica de la Repiblica y programa clecciones generales para 1985. En este
mismo afio se costituyd la Comandancia General de la Unidad Revolucionaria MNacional
Guatemalteca -URNG-, y se dieron a conocer las tesis de la unidad de las fuerzas
revolucionarias.

En 1986, ante los sucesivos fracasos para lograr la estabilidad dcl pais, ¢! gjercito se vio
obligado a impulsar una nucva estrategia con fachada civil con la cual se propuso nuevamente,
neutralizar ¢l movimiento revolucionario y aislarlo tanto a nivel de la poblacién como a nivel
internacional. Paralelamente impulso una campafia politico diplomatica que basada en su
estrategia politica pretendia aislar al movimiento revolucionario.
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Esta mamiobra aperturista conto con el apoyo reforzado de paises como Istael ¥
Taiwan, los que han estado presentes en todo ¢l modelo contra msurgentes, pero en ese
momento jugaron un papel principal dentro de la puerra politica.

{in 1986 toma posesion Vinicio Cerczo Arévalo, stendo el primer presidents electo en
{orma transparente comenzando a negociarse con la insurgencia poniendo como condicién que
depusicran las ammas, Hevandose a cabo la primera reunion en El Esconial bago Ja observancia
def gobierno de Espatia, y et embayador guaternafteco Danilo Barillas.

£n 1987 hubo un primer encuentro entre delegaciones de la Unidad Revolucionaria
Nacional Guatemalteca -URNG- y el pobierno, ejecutandose en Madnd, Esparia. La mediacion
de la Comision Nacional de Reconciliacion ~CNR-, precedida por Monseiior Rodalfo Quezada
Toruno v asesorada por ciudadanos notables: Teresa Bolafios de Zarco y Mario Permuth logra
la firma del acuerdo para la bisqueda de la Paz, por medios politicos. (13, 38)

Para poder legar 2 ta paz firme y duradera fueron necesarics varios acuerdos
preliminares entre ellos tenemos:

1. El Proceso de Contadora:
1. Nace el grupo v presenta su propuesta de paz el 9 de enero de 1983,
2. i.os presidentes del itsmo accptan la propucsta el 9 de septiembre de 1983

3. La Organizacion de Naciones Unidas -ONL- apoya al grupo de contadora el 1 1 de
noviembre de 1983,

4. Contadora presenta su primer Acta de Paz et 15 de abril de 1984,

L

Contadora presenta la aitima versién de Acta de Paz el 6 de jumo de 1986.

2. La negociacion indirecta comprende:
| Primera reunion de presidentes de C.A. Esquipulas b, el 15 d¢ mayo de 1986,

2. Procedimicnto para establecer la paz firme y duradera en Esquipulas 11 el 7 de julio de
1987

3. Garita de Alajuela. Evatuar 1a amnistia y democratizacion el 16 de julio de 1988

4 Comision Nacional de Reconciliacion -CNR-, y dialogo nacional el 7 de noviembre
1988,

5  Comision Nacional de Reconciliacion -CNR-, logra que el pobiernc y Unidad
Revolucionaria Nacional Guatemalteca -URNG-, finnen Acuerdo de Osio {paz por
medios politicos), el 30 de marzo de 1990
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MNota:

La Comision Nacional de Reconciliacion -CNR-, esta fortmada por: El gobierno, la

lglesia Catdlica, Partidos Politicos, Ciudadanos Notables, Organizaciones de trabajadoics,
Orpanizaciones Empresariales, Organizaciones Cooperativas, Universidades, Colegios
Profesionales, Iglesias, Cultos y otras denominaciones religiosas.

3. En el Acuerdo de Osto se originaron algunas instancias entre cilas:

1.

2.

h

El Escorial o Instancia Politica en junio de 1990.

Ottawa o Instancia del Sector Empresarial -CACIF-, en septiembre de 1990
Quito o Instancia Religiosa en septiembre de 1990,

Metepec o Instancia Sindical y Popular en octubre de 1990

Atlixco o Instancia Académica, Profesional y Pequeria Empresa en octubre de 1990,

4. La negociacién directa comprende:

1.

T

El presidente Jorge Serrano Llias presenta su plan de Paz Total a la Orgamizacion de
Nauciones Enidas ~-ONU-_ enero de 1991,

Gobiemo y Unidad Revolucionaria Nacional Guatemalteca -URNG-, acuerdan la
agenda y el procedimiento para desarrollar la negociacion, abril de 1991

linidad Revoluctonaria Nacional Guatemalteca -URNG- y Gobierno firman el Acuerdo
Marco para la bisqueda de la Paz por medios potiticos, ACUERDO DE
CUERETARO, junic 1991,

Unidad Revolucionaria Nacional Guatemalteca -URNG-, propone documento: Lna Paz
Justa y Democratica, contenido de la Negociacion, mayo 1993.

Gobierno propone documento: La Paz no es solo la Ausencia de Guerra sino la
Creacion del Conjunto de Condiciones que le Permitan al Hombre Vivir sin Angustias
ni Temores, junio 1992,

T

U i
- -:. _'L\-\f
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5. Los seis acuerdo que corresponden 2 la negociacion complementaria firmados por
el gobierno de Ramiro de Ledn Carpio son:

1. Acucrdo Marco para la reanudacion del proceso de negociacion entre el Gobierno v la
Unidad Revolucionaria Nacional Guatemalteca -URNG-, México, enero 1994

2 Acuerde Global sobre Derechos Humanos, México, marzo 1994,

(V5]

Acuerdo de calendarizacién de las negoctaciones para una paz firme y duradera en
Guatemala, México, marzo 1994

4. Acuerdo sobre el reasentamicnio de las Poblaciones Desarraigadas por ¢l
Enfrentamiento Ammado, Oslo, junio 1994,

5. Acuerdo sohre la creacion de la Comisidn para el esclarecimiento Historico de las
violaciones a los derechos humanos y a Jos hechos de violencia que han causado
sufrimiento a la poblacion guatemalieca, Oslo, jumio 1994,

o

Acuerdo sobre 1dentidad v Derechos de los Pueblos Indigenas. México, 31 dec marzo de
1995,

f.os puntos basicos del Acuerdo Marco son:

o)

1. Temano de la negociacion.
2. Moderacion de las negociaciones bilaterates.
3. *Asamblea de la Sociedad Civil -ASC-

4. Papel de los paises amigos (Colombia, Estados Unidos de Aménica, Meéxico, Noruega y
Venezuela).

5. Procedimientos.

6. Mecanismos de verificacion,

I.a Asamblea de la Sociedad Civil ~ASC-, estaba integrada por cinco diputados de cada
instancia (Escorial, Ottawa, Quite, Metepec y Atlixco) cinco representantes Mayas, Mujeres,
Organizacion no Gubernamental -ONG's-, Periodistas, Centros de Investigacién y
Organizacion de Derechos Humanos.

Los cinco temas sustantivos que discutio la Asambiea de la Sociedad Civil -ASC-
fueron: ol Reasentamiento de las Poblaciones Desarraigadas por el Enfreniamienio Armado,
Identidad y Derecho de los Pueblos Indigenas, Aspectos Sociceconomicos ¥ Situacidn Apraria,
Fortalecimiento del Poder Civil y Funcion del Ejércite en una Sociedad Civil, Reforma
Constitucionales ¥ Régimen Electoral.




L.os puntos que regula ¢l Acuerdo Global sobre Derechos Humanos son:
Compromiso general con los Derechos Hiunanos.

Fortalecimienta de las instancias de proteccién de los derechos humanos.
Compromiso cn contra de la impunidad.

Compromiso de que no existan cuerpos de seguridad ilepales y aparatos clandestinos y
regulacion de Ja portacion de armas.

Garantias para las libertades de asociacion y movirniento.
Conscripeion militar.

Garantias y proteccion a las personas y entidades que trabajan en la proteccion de los
derechos humanaos.

Resarcimiento y/o asistencia a las victimas de 1a violencia de los dercchos hurnanos.

Verificacion de la Orpanizacion de Naciones Unidas -ONU-, Miston de Maciones
Lnidas para Guatemala, -MINUGUA-.

5 El acuerdo de Reasentamiento de Ias Poblaciones Desarraigadas por ¢l Enfrentamiento
Armade comprende:

Definiciones, principios y objetivos de una estrategia global de reasentamiento de las
poblaciones desarraigadas por el enfrentamiento armado.

Garantias para ¢l reasentamiento de las poblaciones desarratpadas.

Integracion productiva de las poblaciones desarvaigadas y desarrollo de las areas de
reasentamiento,

Recursos y cooperacion inlernacional
Arreglos institucionales.

Disposicion final.
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3. El acuerdo sobre la Comision para el Esclarecimicnto Histarico de las Violaciones a
los Derechos Humanos y los Hechos de Violencia que ha Causado Sufrimiento a la
Poblacion comprende:

Finalidades.
Integracion.

Compromise de las partes.

Medidas de ejecucion inmediata después de Ja finrma del presente acucrdo.

Periodo.
Funcionamiento Instalacion y duracion.
informe.

Verificacion internacional,

4. FElacuerda sobre ldentidad y Derecho de los Puchlos Indigenas comprenden:

ldentidad de los pueblos indigenas.

Lucha contra ta discriminacion.

lucha contra la discriminacién legat v de hecho.
Derecha de la Mujer Indigena.

tnstrutnentos Intemnactonales.

Dierechos Culturales:

Idioma.

Nombres, apellidos v toponimia.

Espiritualidad.

Templos, centros ceremoniales y lugares sagrados.

Uso de traje.
Ciencia y tecnologia.
Reforma educativa.

Moedios de comunicacion masiva.

Derechos Civiles politicos, sociales y economicos:




Marco constitucional.

Comunidades y autoridades indigenas locales.
Regionalizacion.

Participacion a todos los niveles.

Derecho consuetudinario.

Derechos relativos tierras de los pueblos indigenas.
Comisiones Paritanas:

Recursos.

Disposiciones finales.

Acuerdo sobre Aspectos Seciocconémices y situacién Agraria;

Democratizacion y desarrolle participativo.
Participacion y concertacion social
Participacion de la mujer en el desarrolio econtmico y social.
Desarrollo social:

Educacion v capacitacion.

Salud.

Sepuridad soctal.

Vivienda.

Trabajo.

Situacion agraria y desarrollo rural:
Participacion.

Acceso a tierra y recursos productivos.
Estructura de apovo.

Organizacion productiva de la poblacion rural.
Marco legal v seguridad juridica.

Registro de la propiedad inmueble y catastro.

Proteccion laboral.

14
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& Proteccion ambiental.

E [Recorsos.

®  Modemnizacion de la gestion pablica v politica fiscal.
W Modemizacién de la administracion pitblica.

% Politica fiscal

6. Acuerdo sobre el fartalecimiento del Poder Civil y Funcién del Ejército en una
Sociedad Democratica:

M Fl estado v su forma de gobiemno.
B [l organismo legislativo.
B Saistema de justicia.
Organismo elecutiva:
B Agenda de seguridad.

B Sepuridad publica.

Ejérciio.
B Presidencia de ia repilblica.
B Informacion e inteligencia.
@ Profesionalizacion del servidor pablico.
M Participacion Social,
W Participacion de fa mujer en el fortalecimiente del poder civil.

B Aspeclos operativos derivados de la finalizacion del enfrentamicnio armade (1.2,6,9,
13,15, 20, 23)

Luego de la suscripcion de estos acuerdos sustantivos, se fimaron una serie de
acuerdos en torno a los diversos aspectos operativos y téenicos del fin de enfrentamiento. De tal
syerte el 4 de diciembre de 1996, se firmd el Acuerdo sobre el Definifivo Cese al Fuego en la
cindad de Oslo, Noruega. En el mismo se definid la estrategia para la incorporacion de los
excombatientes de Unidad Revolucionaria Nacional Guatemalteca -URNG-. a la vida
ciudadana empezando por su desmovilizacion.
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Entre los Acucrdos se incluye la salud, las partes coinciden en la necesidad de
impulsar una reforma del sector nacional de salud. Dicha reforma debe ser onentada hacia el
efectivo ejercicio por la poblacion del derccho fundamental a la salud, sin discriminacion
alguna v el efeciivo desempeifio por cl estado, dotado de los recursos neccsanos, de su
obligacion sobre fa salud y asistencia social. (1)

En el Acuerdo sobre el Definitive Cese al Fuego se establecid la conformacion de la
Comisidn de Desmovilizacion de Excombatientes v de Apoyo Logistico, constituida el 18 de
diciembre de 1996, como marce para el disefio e implementacion de la estrategia de
desmovilizacion.

La fase de desmovilizacion se pensd para que, cn un plazo de 60 dias a partr del
denominado "Dia D", los excombatientes concentrados y desarmados en 8 campamentos, cuya
ubicacion fue seleccionada por la comandancia de la Unidad Revolucionaria Nacional
Guatemalteca -URNG-, v 1a de Misién de Naciones Unidas para Guatemala MINUGUA-, de
acuerdo con las areas de accion del grupo desmovilizado. :

Para ctlo se programo que un lercio de los cxcombatientes  abandonara los
campamentos en cada uno de tres periodos: del dia "D+43" al dia "[148", del dia "D+49" ai dia
"D+54" def dia "D 55" al dia "D-60" (Acuerdo Sobre el Definilivo Cese al Fucgo, art. 28).
Como resultado de a negociacion fue fijado especificamente el dia J de marzo de {997 como
"Dia D", con lo que la fase de desmovilizacion habia de concluir el 3 de mayo de 1997 (31)

Durante su estancia en los campamentos tos cxcombartientes debian ser atendidos en
rres gjes estratégicos:

i. Orientacion vocacional e insercién a la vida productiva.
2. Documentacion y reunificaciém famihiar.

3. Educactén v salud.

El 29 de diciembre de 1996 con la presencia de |0 jefes de Estado, Armande Calderon
Sol {El Salvador), Roberto Reina {(Honduras), Violeta Barrios vda. De Chamorro {Nicaragua),
josé Maria Figueres (Costa Rica), Emesto Perez Balladares (Panama), Ernesto Zedillo
(México), Rafael Caldera (Venezuela), Emesto Samper {Colombia) ol Jefe del Gobierno
Espafio} José Maria Aznar, y ¢l gobierno, como testigos de honor, el Presidente de la Repiblica
Alvaro Aral Irigoyen, los Comandanies de la Unidad Revolucionaria Nacional Guatemalteca -
URNG-, suscribieron el gcuerda de paz firme y duradera, que pone fin al conflicto armado de
36 afios, durante una ceremouia celebrada en el Palacic Nacional. (14, 16)

En medio de la algarabia que se vivié en el parque central, el Presidente de la
Republica Alvaro Arzil, acompafiado del Comandante Guerrillero Rolando Morén, encendieron
al pie de la bandera la llama de la paz, que simbolizé e fin del conflicto armado en el pais.
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Después del 29 de diciembre solo concluyd una etapa det proceso de pacificacion, la
negociacion, la via politica que se eligié para ponerle fin al enfrentamicnto armado nterno. A
partir de aqui, el Gabierno tendra que cumplic con su papel de representante de la paz, en
funcion.

En enero de 1997, una comision de ta Unidad Revolucionaria Macional Guatemalteca
-URNG-, Organizacion Panamericana de fa Salud -OPS-, y Ministerio de Salud se entrevisto
con el Decano de la Facultad de Odontologia Dr. Danilo Arroyave, el cual nombrd al Dr.
Rodolfo Soto como representante de la Facultad de Odontologia en ¢f Programa Extraordinario
de Salud Integral en la Desmovilizacién ¢ Incorporacidn de la Unidad Revolucionaria Nacional
Guatemalteca -URNG-, a la Vida Ciudadana.

La Comision de Salud cstuvo integrada por representantes del Ministerio de Salud
Poblica y Asistencia Social. la Unidad Revolucionaria Nacional Guatemalteca -URNG-, la
Facultad de Odontologia de la Universidad de San Carlos de Gualernala -USAC-FG-, Union
Europea -UE-, Agencia para el Desarrollo Internacional de los Estados Untdos -USAID-,
Médicos sin Froateras Francia -MS8F-F- Médicos del Mundo, FEsparia -MDM-ii-, Organizacion
Panamericana de fa Salud/ Organizacion Mundial de la Salud -OPS/OMS-, que junies
conformaban: La Comision Multisectorial para prestacion de Servicios de Salud Integral
en la Fase de Desmovilizacion e Incorporacion de {a Unidad Revolucionaria Nacional
Guatemalteca -URNG-, a la Vida Cindadana. (70}

Los Odontdlogos Practicantes solicitados a Ja Facultad de Odontologia debian de lenar
clertos requisitos como voluntarios, dispomer de 60 dias en los cuales se programaran
actividades hasta los domingos y sin poder salir de los campamentos. Para elegir un total de 39
Odontologns Practicantes se glectilo un sorieo entre los 60 estudiantes que querian participas.
(27)

Per lo anterior la Junta Directiva de ta Facultad de odontologia de la Universidad de
San Carfos de Guatemals (ranscribié el PUNTO PRIMERO del Acta No. 1-97 de la sesion
celebrada el dia 17 de enero de 1997 que literalmente dice:

PRIMERQ: Participacion de la Facultad de Odontologia en el Programa Extraordinario
de Salud, derivado de los Acuerdos de Paz: La Junta Directiva tormando en consideracion lo
resuelto por el Consejo Superior Universitario en ¢l Punto Décimo Noveno del Acta No. 29-96
de su sesion celebrada el dia 27 de noviembre de 1996 y de acuerdo con la recomendacion del
Consejo Académico de esta Facultad, acordé:

1. Apoyar la participacidn de la Facultad de Odontologia en el Proceso de Paz,
integrandose al equipo multidisciplinario que participara en el programa Extraordinario
de Salud en los campamentos de la Unidad Revolucionaria Nacional Guatemalteca
-URNG-.
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2. Que los estudiantes que voluntariamente se infegren en e€se programa que
permanezean por dos meses en los campamentos de la Unidad Revolucionaria Nacional
Guatemalteca -URNG-, puedan elegir cualquiera de las opciones siguientes. en cuanto
al desemipeito curricular en la Facultad de odontologia:

A, Que la actividad extraordinaria desarrollada durante esos dos meses en los
campamentos de 1a Unidad Revolucionaria Nacional Guatemalteca -URNG-,
sea equivalente a cuatro meses efectivos de su Ejercicio Profesional
Supervisado -E.P.5.-.

Los Odontologos Practicantes que optaron por csta son:
O.P. fuan Carlos Villegas.

O.P. Maria del Rosario Batres.

(.P. Luis Parcdes.

O.P. Carplina Arango.

O.P Marcia Roulet.

0.P. Adrian Abvarado.

().P_ Ruhcn Sagarminaga.

O P Maria Monzon.

(.. Lutsa Ramirez.

B. Que realicen un trabajo de investigacion en ¢l campamento asighado, elaborado de
acuerdo con los lineamientos de la Comiston de Tésis de esta Facultad, quten tendra a
su carpo la asesoria y aprobacion de dicho trabajo, e! cual se constituira en la tésts de
eraduacion. {17)

1.os Odontdlogos Practicantes que optaron por csta opcion son:

O.P. José Emesto Juarcz Salguero O.P. Rudy Ixcaragua.
(0.P. Tanana Herrera O.P. Demetrio Lopez.
O.P. Vanecssa Noguera O.P. Mario Medina.

O.P. Lidia Tejaxun Q.P. Patricia Campbell.
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los ex-combatientes y rmilitantes

Yescnia Zuleta

Juan lgnacio Asencio
Lester Molina

Rudy Ramirez

Cesar Roulet

Arturo Castillo
Sandra Aguilar
Delita Tonti

Byron Olivar

Julio Anleu

Sara Sandoval

i9
.P. Leonel Sinat.

O.P. Mario Hiescas.

O.P. Carlos Mogollon.

0., José Carranza.

().P. David Batres.

O.P. Fredy Heméandez.

0.P. Mario de Ledn,

().P. juan Sebastian Rodrigucz.
O.P. Wagner Monterraso.,

0.7 Luis Carlos Herrera,

O .P. Claudhia Barrientos.

Previo a la Pase de Desmovilizacion es necesario realizar un tatler para dar a conoser ©
informuar sobre la homopeneizacion del Plan de Dingndstico y Atencion de Salud, el cual tema
como objetivos:

Orientar sobre el Plan de Atencion Integral, formas de ejecucion, nommas de atencion y
procedimientos de referencia y funcionamiento de salud dentro del campamento.

Orientar sobre las funciones del Equipo de Salud Interno, de la Comision Local de
Saiud, del Equipo Coordinador y del Equipa de Apoyo.

Orientar sobre programas de vigilancia epidemiologica y sancanuento ambigntal, de
atencion médica, salud bucal v salud mental.

Oricntar sobre los tatleres de Salud Mental.

Acercamiento inicial entre las partes. (31)

Durante la fase de desmovilizacion se tiene contemplada la atencion integral de salud a

concenirados en los diferentes campamentos de

desmovilizacion. E! Plan de Diagnéstico y Atencidn Integral de Salud contempla los propramas

de:
I

Vigilancia Epidemioldgica y Saneamiente Ambiental:

\. Vacunacton {Sarampion y Tétanos).




' Desparasitacion (ststematicas y externas}.

\ Administracion de micronutrientes, vitamina A, Hierro, Acido Folico.
i Control de calidad de agua (medicion de cloro residual).

\. Control de residuos liquidos y solidos.

s Control de vectores.

\. Charlas educativas ¥ promocionales a grupos.

2. Programa de Atencion Médica:

\ [dentificacién. ciasificacion y procedimientos de referencia y prioridad de atenclon.
1. Diagnostico individual, elaboracién de ficha clinica.

\, Atencion médica por demanda.

' Obtencion de muestras de laboratorio (aspectos técnicos).

\

enfermedades parasitarias (sistemnaticas v externas).

L, Mancio biologieo.

3. Programa de Salud Mental:
. Talleres sobre salud mental.

" Llenado de fichas de salud mentai.

4. Programa de Salud Bucal:
v Criterios de atencion dental, clasificacion v priorizacién de atencion.

\. Examen odontolégice y llenado de fichas.

tratamienio periodonral {37}

20

. Orientacion ¢ intercambio de normas de atencidn  sobre malaria, tuberculosts.

. Rotacién de peisonal para procedimientos odontologicos: exodongia, operatoria,
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Responsabilidades Asumidas en ¢l Plan por las Difercntes Instifucionales Participantes:

b

Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social -MSPAS-:
Preparar, elaborar, supervisar y evaluar ¢! Plan de Salud.
Fortalecimiento de los servicios de salud.

Coordinacion de mecanismao de referencia.

Procesar muestras de laboratono.

i"acilitar y ascgurar la cadena fria.

Facilitar recurso humano ¢ insumos para fumigar.

Asesorar el equipo coordinador y a la Commsion de Salud Local.
Facilitar la cooperacion de epidemiotogia.

Papeleria para la administracion de servicios efrecidos.

[ nidad Revolucionana Nacional Guatemalteca -LIRNG-:
Preparar, elaborar, supervisar y evaluar ¢! Plan de Salud.

Conducir 1 nivel del Equipo de Salud Interno fa planificacion, cjccucion y evaluacion
de las acciones de todns los programas del Plan.

Dar atencidn médica directa.

Dar seguimiento, controt de calidad, mantenimiento a la red de abastecimiento de agua
y al tratamiento de residuos.

Facilitar 1a coordinacion de las instituciones en el ambifo iocal.

Desarrollar el componente de salud mental,

Universidad de San Carlos de Guatemala, Facultad de Odontologia -USAC-FO-:
Preparar, elaborar, supetvisar y evaluar cl Plan de Saiud.

Proporcionar 39 estudiantes del Sto. Afio de 1a Facultad de Odontologia para la
atencidon bucal.

Aportar la mayor parte del equipo ¢ instrumental odontologico para el trabajo.

Supervision de actividades de salud bucal.
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Médicos del Mundo Espaiia -MDE-L-:
Preparar, etaborar, supervisar y evaluar el Plan de Salud.
Participar en la ejecucion del plan.

Corresponsales a nivel del Equipo de Salud Intemo cn la planificacion, gjecucion y
evaluacién del Programa de Atencion Médica.

Administrar {os recursos financieros de la Union Europea, para la compra 'y
abastecimicnto de los insumos de la atencion integral en salud de los campamentos.

Movilizacion del personal de salud, enfermos para referencias médicas.

Médicos Sin Fronteras Francia -VSEF-T'-

Construir la red de abastecimiento de agua y dar seguimiento a su control, calidad y
marntenimiento, asi mismo lo relacionado con ef tratamicnto de residuos.

Capacitar al personal dc mantenimiento de la red de abastecimiento de agua.

Supervisar los campamentos para garantizar las medidas de saneamiento ambientai.

Universidad Mistonera del Pobre -1JMP-
instalar, reparar y mantener ¢l equipo odontologico en cada campamento.

Participar en las actividades de salud bucal ¥ dos tecnicos tlotantes por cada
campamento.

Suministrar comprescres para equipo odontolsgico.

Organizacién Panamericanz de la Salud/ Organizacion Mundial de la Salud -PS/OMS-:
Direccién téenica de las diferentes etapas del proceso.

Preparar, elaborar, supervisar y evaluar et Plan de salud.

Asesorar el equipo coordinador y a ta Comision de Satud Local.

Administrar los recursos financieros de la Agencia para el Desarrollo Internacional de
los Estados Unidos ~USAID-, para el fortalecimiento de la red servicios de referencia
del Ministerio de Salud Piblica y Asistencia Social -MSPAS- (31} -




DESCRIPCION DEL CAMPAMENTO MAYALAND, IXCAN, QUICHE.

UBHCACION DEL LUGAR:
B Aproximadamentc a 2.5 Kilometros de fa poblacidn de Mayaland.

WM Coordenadas: 16 grados 36’ 361" Norte 91 grados 047 061" Qeste.

GRUPO GUERRILLERO:

Ejército Guerrillero de los Pobres -EGP-.
NUMERO DE COMBATIENTES: 430.

356 hombres.

58 Mujeres.

10 nifios.
CLIMA:

Calido y tHuvioso, humedad 85%, terreno quebrado selvatico.

TIPO DE EDIFICACION:

Techo de lamina de zinc, aislantes de carton, sin paredes con cortinas de nylon
enrolladas. Se dijo en un principio que el drea de salud {clinicas, salas de
encamamiento v dormitorios del personal de salud) estarian completamente
cementados, al [logar af campamento se constaté que no fue asi: el piso del area
de salud cra completamente de ferra, por lo que se tuvo un poco de
incomodidad para poner las unidades y las sillas dentales pues no se tenia
mucha estabilidad.

DISTRIBUCION Y SERVICIOS:

-En el campamento se contaba con 14 construcciones (galeras) para usarse
como dormitorios colectivos de la Unidad Revolucionaria Nacional
Guatemalteca -URNG-.

-2 galeras destinadas para parejas o familias.

-1 galera para vivienda de miembros del Equipo de Satud Integral -E.5.1.-
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-1 galera para area de salud (clinica medica, clinica dental, drea de encanamiento y
dispensario de suministros medicos).

-3 paleras para comedores .

-1 galera que se encontraba en lu entrada del campamento la cual era utilizada como
garita de vigilancia de la Unidad Revoluctonaria Nacional Guatemalteca -URNG-.

-2 galeras destinadas a la comandancia de la Umidad Revolucionaria Nacional
Guatemalteca -URNG-.

-1 galera la cual compartié La Cruz Roja Espafiola con la biblioteca y {a sala de
alfabetizacion.

-5 construcciones mas en las cuaies se encontraban ubicadas pilas y regaderas.
-4 construcciones destinadas para letrinas.

-1 construccion destinada para los observadores de Mision de Naciones Unidas para
Guatemala -MINUGUA-, y a la par de esta un contenedor destinado para las armas
entrepadas por la Unidad Revolucionaria Nacional Guatemalteca -URNG-.

-A 100 mts. Aproximadamente se encontraba el campamento de Mision de Naciones
Unidas para Guatemala -MINUGUA-, el cuai contaba con planta propia de energia, ¥
un tipo de vivienda muy modemna y con todas las cumodidades.

TOPOGRAFIA GENERAL DE LA ZONA:

Ubicacion en la confluencia de dos rios, Pescado v Jordan, donde se forma un valle
rodeado de dos pequeiias elevaciones desde donde se domina una gran parte del area
destinada para el campamento. En general la tierra es bastante compacta y tirme.

Sc aprecian dos explanadas bastante despejadas de arboles con terreno firme v
cumpacto.

El punto se encuentra a nivel de la carretera, quedan expuestas a ia vision directa de dos
explanadas, donde sera el campamento.

Dispone de un helipuerto improvisado por Mision de Naciones Unidas para Guatemala
-MINUGUA-.

ACCESOS:

Desde una poblacién de Playa Grande Hamada Cantabal, esti a una distancia de
aproximadamente 40.4 kms.

Se cuenta con una pista de aterrizaje la cual sirve de linca divisoria entre las
comunidades de Mayaland y Zunil.

Desde Coban aproximadamente a 180 km.

ﬂ-‘____“ o
—
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TOMAS DE AGUA:

-Dentro del 4rea se encuentran dos rios, Pescado y Jordan de los cuales se iomo ¢l agua
para luego ser tratada y por medic de una bomba de agua ser distribuida al
campamento.

-El servicio de agua fue irregular al principio debido a que una fuerte lluvia hizo subir
¢l caudal del rio Jordan y soterr6 la bomba de agua, fuego de cinco dias se normahizd
¢l servicio.

ENERGIA ELECTRICA:

-No hay fuentes de energia en las proximudades del campamento, por lo que se
utilizaron plantas de encrgia eléctrica. El suministro de energia era restringido de las
10:00 PM a las 6:00 AM y luego de 12:00 PM a 2:00 PM

-La electricidad para compresores vy lamparas dentales era generada por una planta
eléctrica, la cual se utilizaba segiin las necesidades que la clinica presentara, esta planta
eléetrica estaba a carpo de la universidad Misionera del Pobre cuyo representante era el
encargadoe de velar por su buen funcionamiento.

El agua con la que trabajaron las piezas de mano, después de mucho pedir, fue agua
purificada teniendo que ceder los Odontélogos Practicantes -O.P.- su racion de la
misma para evitar deteriorar el equipo dental.

CLINICA DENTAL

-Se contd con 4 siflones con su respectiva lampara, ademds de tres unidades dentales.

-2 sillones mds que se utilizaron para exodoncia y ., cuando fue necesario, para
tratamientos periodontales.

-Ademas se contd con una bodega de suministros médicos y dentales.

El mantenimiento de la infracstructura del campamento, servicios de energia eléctrica
y agua potable estuvo a cargo de Médicos Sin Fronteras de Francia -MSF-F-.

El mantenimiento y equipamiento de clinicas dentales estuvo a cargo de la Universidad
Misionera del Pobre. -UMP-

Il aprovisionamiento de medicinas y materiales dentales estuvo a cargo de Médicos
Del Mundo Espaiia. -MDE-E-.
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La Cruz Roja Espaiiola estavo a cargo de la distribucion de todos los implementos
de higiene personal, utensilios para alimentacion (un plato plastico, un vaso, una cuchara y una
olla de peitre). También dicron los suministros alimenticios para todo el campamentio que
constéd de arroz, frijoles, sardinas (algunas veces) durante fres semanas, de las cuales algunos
tiempos de comida no se pudo cumiplir, porque no cra suficientc para todas las personas del
campamento. Vienda la irregularidad y poca variedad mutricional de la alimentacior, dos
miembros de MINUGUA abrieron fas puertas de su campamento y dieron fa oportunidad para
que los Odentdlogos Practicantes -O.P.-, recibieran alimentacidn con un aporte de Q150.00
semanales.

La distribucion interna del campamento por parte de la Unidad Revolucionaria
Nacional Guatemalteca -URNG- estaba conformada por: La Comandancia a cargo de un
Comandante y dos Sub Comandantes. 3 compafiias con 5 pelotones cada una y estos a su vez
contaban con 4 escuadras cada uno. Cada compafiia tenia a su cargo distintas fabores, desde la
elaboracion de los alimentos hasta la recoleccion y tratamicnto de la basura.

CARACTERISTICAS DE LA POBLACION:

Los idiomas y derivados de los mismos que se hablaban en ¢l campamento son:
-Quiché.
-Kakchiguel
-Kek’chi.
-Pocom chi.
-Jacalteco.
-Canjobal.
-lxal,
-Mam.

~Chuj.
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CONFORMACION DEL EQUIPO DE SALUD INTEGRAL (E.S.1.)

El equipo de satud integral estaba formado por 14 personas de distintas instituciones las
cuales tenian a su cargo diversas labores, siendo esta distribucion de la sigente manera:

Dos médicos de la Unidad Revoiucionaria Nacional Guatemalteca -UURNG-. quienes
tenian a su cargo dirigir a todo el equipo de Salud Integral.

LU'no de Médicos del Mundo Lspafia -MDE-E-, quien se encargaba de la distribucion de
medicamentos y materiales dentales.

Un promotor de salud bucal de la Universidad Misionera de tos Pobres -UMP- cuya
labor era de asistente dental, v 2 cuyo cargo estaba el mantenimiento del compresor y el equipo
dental.

Dos promotores de salud de {a Unidad Revolucionana Nacional Guatemalteca
- URNG-, que coordinaron con los médicos y odontolopos practicantes la asistencia y el control
de citas de 1a poblacidn.

Siete odontdlogos practicantes de la Facultad de Odontologia de la Universidad de San
Carlos de Guatemala a cargo del Programa de Salud Bucal.

Uin téenico de Médicos del Murdo Espafia -MDE-E-, a cargo del ransporte y
mantenimiento del equipo.

ASPECTOS BIOLOGICOS Y DISCIPLINAS DE LA ODONTOLOGIA QUE ABARCA
LA PRESENTE INVESTIGACION

PERIODONCIA

Se refiere a la prevencion y tratamiento de la enferiedad periodontaria, trata los tejidos
blandos que rodean al diente, encia libre, adherida, ligamento periodontal, hueso y cemento.
(10, 11)

La enfermedad periodontal, incluye todas las enfermedades del periodonto existiendo
diferentes tipos, considerando los cambios patologicos como inflamatorios, degenerativos o
neoclasicos. {5)
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GINGIVITIS: La gingivitis (inflamacion de la encia) es la mas trecuente de la enfermedad
gingival.

En todas sus formas estd presente la inflamacién porque la placa bacteriana que la
produce vy los factores irmitantes que favorecen su acumulacion, suelen presentarse en el medio
wingival. (5)

La secuencia dc los hechos en el desarrollo de la gingivitis se analiza en tres diferentes
ctapas:

-Etapa 1: Clinicamentc la reaccidn iniciat de las encias a la placa bacteriana no cs evidente.

Esta reaccion vascular es en csencia la dilatacion de capilares ¢ incremento del flujo
santpuineo.

Etapa 2: Con forme pasa el tiempo, aparccen signos clinicos de eritema. tambien puede
presentarse hemorragia durante el sondeo.

-Etapa 3: En csta los vasos sanguincos se obstruyen y congestionan ¢l resultado de la anoxemia
gingival localizada. la cual superpone un matiz azuloso en la encia entojecida.

El tipo mas frecuente de enfermedad pingival es la afeccion infiamatona sumple que
provoca la placa bacteriana adherirse a la superficic del dientc. Psi tipe de pingivitis es
denominada gingivitis marginal cronica o simple.

Entre otros tipos de enfermedad gingival estan:
= (Gingivitis ulcerosa necrosante aguda.
= Gingivoestomatitis herpética aguda.
= Gingivitis alérgica.

- Muchas dermatosis inducen tipos caracteristicos de enfermedad gingival.
= Gingjvitis condicionada por factores sistematicos.
-+ La reaccion gingival a una variedad de agentes patologicos produciendo agrandamiento.

~ En la encia pueden aparecer distintos tumores benignos y malignos. (5.
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PERIODONTITIS:

Lnfermedad inftamatoria de los tejidos de soporte, caracterizada por absorcion de la
cresta interdentaria y bolsas periodontales. (L1) Iis el tipo de enfermedad mas frecuente y
resulta de la extensidn del proceso infiamatorio imiciado en la encia bacia los tejidos
perivdontales de soporte. La siguicnte clasificacion incluye todas fas formas de enfermedad
periodontal destructiva y cronica.

1. Periodontitis Marginal: La destruccion de tos tejidos periodontales, inflamacion,
formacion de bolsas y perdida dsea es causada por la placa bacteniana.

2. Perivdontitis Juvenil: Constituye un grupo especial de lesiones avanzadas en
adolescentes y aduttos jovenes. La cual se divide en:

-Greneralizada: Vinculada con enfermedades sistematicas.

-Localizada: Se caracteriza por lesiones angulares profundas en primeros molares € incisivos en
adolescentes saludables.

3. Periodontitis Uleerosa Aguda: Es una secucla destructiva avanzada de la gingivitis
wlcero necro-sante aguda. {5)

INDICE COMUNITARIO DE NECESIDADES DE TRATAMIENTO PERIODONTAL:

(LCN.T.P.)

El Indice Comunitario de Necesidades de Tratamiento Periodontat -1. C. N T, P.-, esta
disefiado para medir en forma directa el porcentaje de un detcrminado grupo de poblacion que
requiere tratamiento complejo, tratamiento periodontal o educacion en salud bucal.

El registro de los codigos del Indice Comunitanio de Necesidades de Tratamiento
Periodontal -I. C. N. T. P.-, s puede hacer en tres minutos aproximadamente, el método es
prictico para la descripcion preliminar de la necesidad de tratamiento periodontal, durante la
discriminacién inicial del estado de salud bucal en una poblacidn, para la planificacion del
tratamiento es necesario saber, si Ias bolsas profundas estan ubicadas en un mismo sextante o
en sextantes diferentes.
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. Después del tratamiento, el Indicc Comunitario de Necesidades de Tratamiento
Periodontal -I. C. N. T. P.-, vuelve a ser aul para vigilar ¢l muntemmiento de la salud
periodontal.

Es recomendable para las encuestas cpidemiologicas, aunque los resuliados ast
obtenidos pueden sobrevalorar las necesidades de tratamiento periodontal en las personas
jovenes y no llegar a identificar ccasionalmente a algin paciente adulto con destruccion
localizada avanzada del penodonto.

OPERATORIA DENTAL

Parte de la odontologia que estudia todos los procedimicntos manuales destinados a
evitar y curar la enfenmedad en los dientes (caries dental) reparando la destruccion cauwsada por
la usma.

Il término operatoria dental comprende la profilaxis de la caries, obturacion vy
reslauracion de las piezas dentales afectadas. (3, 29)

CARIES DENTAL:

Es una degeneracion progiesiva y localizada de los dicntes, que s¢ inicia por
desmineralizacion superficial de los tejidos debido 4 los 4cidos organicos, como ¢l acido lactico
elaborado por los microorganismos de la placa bacteriana entre los que estan: micoplasma,
fevaduras, protozoarios, virus en diferentes proporciones, Streptoccus mutans, colomas de
cocos, sanpuis, especies de lactobacillus, actinomyces viscosas, streptococcus salivarius,
actinomyces naeslundii, bactcroides y espiroquetas. (10. 33

PROTESIS TOTAL

Rama de la prétesis dental que reemplaza la pérdida total de los dientes naturales en
ambas arcadas o solamente en una. (10, 30)

Estan indicadas:

-Cuando existen maxilares sanos, relaciones intermaxilares normales.
-Estado general satisfactorio.

-Cuando por medio de cirugia s¢ puede llegar a obtener un reborde adecuado.

-Ausencia de estomatitis u otras patologias agudas crénicas. (30)
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PROTESIS PARCIAL REMOVIBLE

Rama de la protesis dental que se dedica al reemplazo de los dientes perdidos vy de los
tejidos que lo todean a través de la utilizacion de piezas y tejidos presentes, mediante la
planificacion, disefio y comstruccion de protesis que seran remoyidas por el paciente,
contribuyendo de esta manera al confort y estélica del paciente, siendo sus indicaciones:

- La tongitud del espacio edéntulo que contraindique el uso de protesis fija.
- Ausencia de dientes postenor al espacio edéntulo.
- Soporte periodontal disminuido en los dientes remanentes.

- Necesidad de estabilizacion de! arco cruzado para contrarrestar las [uerzas laterales v antero
posteriores.

- Pérdida excesiva del hueso del reborde residual usando una base de dentadura con una parcial
removible para resolver la parte pérdida def reborde residual.

- Necesidad de reemplazar los dientes inmediatamente después de su extraccién. (19, 33, 36}

PROTESIES FlJA

Es la protesis que reemplaga los dientes de una arcada parcialmente desdentada, la cual
pucde constar de una, dos ¢ mas piezas, con una unién rigida. intermedia, o una sola pieza, la
cual no puede ser retirada de la boca. Este tratamiento esta indicado, cuando las piezas
periodontalmente estan sanas. si los retenedores estan bien disefiados y si el espacio edentulo es
corto y recto. {4, 20, 34}

EXTRACCION DENTARIA

Es sacar un diente o molar de su posicion o alvéolo. (10)

Piezas que presenten destruccion dentaria profunda y/o destruccion de dos © mas
superficies dentales, con dolor agudo y movilidad, restos radiculares con o sin sintomatologia,
pieras dentales incluidas o supernumerarias, en condiciones periodontales agudas o cronicas las
cuales no pueden ser tratadas periodontatmente, traumatisme y proceso patologico. (10, 40)
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PREVENCION Y EDUCACION EN SALUD BUCAL

NIVEL 1

PROMOCION DE LA SALUD

Es inespecifico, es decir que estd dirigido hacia la prevencion de la enfermedad.
Comprende todas las medidas encaminadas a mejorar la satud general del individuo. Ej.
Nutricién Optima, ambiente agradable, vivienda saludable, condiciones adecuadas de trabajo,
entretenimiento, descanso (periodo de vacaciones), ete. En resumen, es crear las condiciones
favorables para que el aparato estornatognatico se mantenga en estado de salud.

NIVEL 2

PROTECCION ESPECIFICA:

Consiste en una serie de medidas para la prevencion de la aparicion o recurrencia de
una enfermedad en particuiar, Ej. Control de placa bacteriana para la prevencion de caries y 1a
enfermedad periodontal, vacunas, fluoruracicn del apua de consumo, fluoruro en colutorios,
aplicacion topica de fluorure, etc.

PREVENCION SECUNDARIA
NIVEL 3

DIAGNOSTICO Y TRATAMIENTOS PRECOCES:

Comprende todas las medidas destinadas a poner €n evidencia la enfermedad y tratarla,
en las primeras ctapas del periodo clinico. A continuacion se daran los pasos para realizar un
buen diagnéstico.

* Introduccién del paciente a los objetivos y responsabilidades de ta Odontologia
Preventiva.

e Diagnostico clinico radiografico y etiologico.

¢ Plan de tratamiento.

e Presentacién al paciente del diagndstico y plan de tratarmiento.
e Educacion e instruccion del paciente.

« Tratamiento restaurativo y preventivo.




s« Control posterior dei pacienie.

PREVENCION TERCIARIA
NIVLEL 4

LIMITACION DEL DANO:

Lin este nivel se incluyen medidas que tienen por finalidad limitar el grado de
incapacidad producido por la enfermedad. La enfermedad bucal se encuentra en fase mas
avanzada, ha producido destrucciones de consideracion. Como parte de Ja Odontologia
Restauradora tenemos: prevencién de restauraciones defectuosas, prevencion de cartes
recurrente, prevencion de la pérdida de vitatidad pulpar, prevencion de la pérdida dentara.

NIVEL 3

REHABILITACION:

Abarca la rehabilitacion tanto fisica como psicosocial, ya que la enfermedad ha
causado pran destruccion y por consiguiente la pérdida de piezas dentales. Ln algunos cases
serd necesario todo un trabajo de rehabilitacion oral. Con los avances de la Odontologiu
moderna sc pueden tomar en cuenta en estc nivel: fmplantes, mjertos de tejidos duros, comao
también el uso de prétesis removible o protesis total.

La Odontologia Preventiva se define como ta suma iotal de los esfuerzos destinados a
formar, conservar y/o restaurar ta salud del individuo, por medio de la promocion,
mantenimiento y/o restauracion de fa salud bucal.
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OBJIETIVOS GENERALES

Diagnosticar el estado de salud bucal de los c¢xcombatientes de la Unidad
Revalucionaria Nacional Guaternalieca - URNG -, en la fase de desmovilizacion en el
campamento Mayaland

Implementar acciones de promocion, prevencion y tratamientos integrales dingidos a
controlar el proceso de las enfenmedades bucales mas comunes de los excombatientes.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

Evaluar v determinar a waveés del examen clinico de la cavidad bucal ta presencia de
caries, enfermedad periodontal. necesidad de protesis parcial fija, removible o totai.
espacios edentulos, restamaciones presentes y piezas indicadas para extraccion.

Cuantificar las necesidades de tratamicnto dental de acuerdo a criterios del ptan de
tratamiento establecidos por la Unidad Revolucionaria Nacional Guatemalteca -UURNG-

Establecer camparfias cducau vas, para la promocion de la salud bucal.

Prestar [a atencion minima curativa del dafio odontoldgico inediante acciones
preventivas y de curacién de ios tefidos duros y blandos al 60% de los excombatientes
del campamento.
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VARIABLES

DEFINICIONES DE VARIABLES:

1.

SEXO: Condicién psico-biologica que distingue varon de hembra {hombre-mujer}.

EDAD: Tiempo que una persona ha vivido desde su nacimiento hasta la fecha actual.

DIAGNOSTICO: 1dentificacion de una enfermedad mediante la evaluacion cientifica
de sus signos fisicos, sus sintomas, su historia clinica, los resultados de prucbas
analiticas y otros procedimientos

ETNIA Agrupacion natural de individuos de igual cultura que admitc grupos raciales v
organizaciones sociales varias.(8)

INDICADORES DE LAS VARIABLES:

SEXO: Por obsetvacién,. Sobre la base de las caracteristicas fisicas generales de cada
sexo, diferenciandolas cnire masculino y femenino.

LDAD: Se anotd lo que el entrevistado refind en afios cumplidos hasta la fecha actual.

DIAGNOSTICO: Toda alteracion del patron normal que consttuye un hallazgo clinico
se anotd aqui, basade en la inspeccion, palpacion y sondeo periodontal, determinando
asi [a presencia de caries dental, enfennedad periodontal, necesidades de exodoncia y
presencia de espacios edéntulos para la restauracién o cl tipo de protesis a usar (protesis
fija, protesis total y protesis removihle), clasificando a los pacientes segiin fa severidad
del dolor dental ¢ inflamacion gingival,en rojo, amarilio, verde y blanco.

ETNIA Se clasifico a los pacientes como: indigenas y ladinos, de acuerdo al grupo
étmico al que pertenecia.
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METODOLOGEA

PFOBLACION:

El estudic se realizd con la poblacion peneral de excombatientes de la Unidad
Revolucionaria Nacional Guatemalteca - URNG -, en el campamento Mayaland concentrados
durante el periodo de desarine v desmovilizacion. El presente estudio comprende una muestra
de 61 personas.

INSTRUMENTO PARA LA RECOLECCION DE DATOS:

Sec ptlizo una ficha clinica disefada especialmente para cste fin, contenendo cada una
de las varnabies en estudio.

Iista ficha recolectd:
-DATOS GENERALES:

Los cuales se obtuvieron inierropando al paciente sobre: nombre, edad. sexo,
escolandad, etc.

-HISTORIA MEDICA ANTERIOR:

Fn efla se realizd la anotacion de los problemas médicos que el paciente ha padecido,
determinando aquellos que puedan requerir cwdados especiales durante el tratanienlo
odontoldgico, haciendo su anotacion en color rojo.

-HISTORIA ODONTOLOGICA ANTERIOR:

En ella se anotaron los problemas dentales que el paciente ha sufrido, si ha tenido
visitas previas al dentista, etc.

-DIAGNOSTICO:

Toda alteracion del pawdn normal que constituye un hallazgo clinico se anoto, basado
en la inspeccion, palpacion, sondeo periodontal e interrogacion del paciente.

En un odontograma se realizo ia anotacion grafica de os hallazgos clinicos encontrados
en ol proceso del examen bucal, sefialando [a localizacion especitica de los hallazgos.

Incluye un plan de tratamiento en donde se realizo un listado de los tratamientos
requeridos idealmente por el paciente en el campo odontolégico en el orden de priondad
presente, '
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Parametros para la realizacion del diagnostca:

1. Penodoncia

Indice Comunitavio de Necesidades de Tratamiento Periodontal, (L C.N.T. P )

Este tipo dc indice nos ayuda a identificar a la persona en ia poblacion afectada por una
enfermedad especifica v también da valor a la enfermecdad que se estudia en una escala
praduada. Fs facil de utilizar, permite el examen en un corto periodo de tiempo, define las
lesiones clinicas objetivamente, es altaments reproducible para valorar la lesidn cuando se
utiliza por uno o mas examinadores, es facil de analizar estadisticamente.

Toda la denticién se divide en seis scgmentos, como unidades basicas de examen para
el registro de las necesidades de tratamiento. Para que participe en el registro el sextante debe
de tener por lo menos dos dientes en funcion. Si existe solamente un diente su registro se
incluird en el sextante adyacenie.

Para esta encuesta epidemioldgica se examinaron 12 piezas:

2,4 6, 8 12, 14

30,28 23,22 20, 18

Sc utilizé un codige numénco de O a4

+ CODIGO 0: Perodonto sano, no necesita tratamicnio alguno.

+ CODIGO 1 En el sextante no existen bolsas periodontales ni sarro ni obturaciones
desbordantes y hay sangrado tras un sondeo comecto, el pacicnte solo necesita instrucciones de
higiene bucal y profilaxis.

+ CODIGO 2: Ll surco no excede de 3 mm., se sienten calculos durante el sondeo supra o
subgingivales, se pueden encontrar miargenes defectuosos de una obturacion o protesis fija. El
paciente debe mejorar su higiene bucal, necesita detartraje y alisado radicular.

+ CODIGO 3: Se encuentran bolsas periodontales de 4 a 5 mm., hay calculos supra y
subgingivales. Fl paciente necesita detartraje, atisado radicular e instrucciones de higiene bucal.

+ CODIGO 4: Bolsas dc 6 o mas mm., movilidad dental, sangrado espontinco y profuso,
lesion de furia, céalculos supra y subgingivales. El cambio de color del margen gingival es
evidente. El paciente requicre tratamiento periodontal complgjo, detartraje profundo alisado
radicular, curetaje subgingival inclusive cirugia y antibioterapia.
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Para registrar los resultados solo se toma en cuentd el codigo maximo por sextante,
por lo que el codigo mas alto, requerird las necesidades de tratamiento de los codigos menores.

Las terceras molares solamente se consideran cuando reemplazan la funcién de las
segundas molares.

Las piezas indicadas para extraccion no s¢ toman en cucnta.

Para 1a recoteccién de datos del indice periodontal se utilizo un espacio de la ficha dc
recoleccidn general de datos. solamente se le agregd ¢l numero de picza a sondear ubicandolo
sobre ¢l odontograma de 1a ficha y al pie de este las anotaciones de cambio de color, contorno,
consistencia, presencia de calculos, exudado y sondeo.

1. Caries;

Se diagnosticy por cxamen clinico verificando con el explorador la presencia de
cavidad, irreguiaridad del esmalte y cambio de coloracion o al momento de preparar una

cavidad, clasificandolas en : Clase I, Clase 11, Clase 11, Clase TV, Clase V y Clase V1.

2. Exodoncia:

Se tomé en cuenta la destruccién dentaria profunda, destruccion de 2 o mas superficics
dentales, dolor severo, movilidad excesiva, restos radiculares y traumatismos.

3. Proitesis:

PROTESIS EUJA: Se observé en las arcadas parciaimente desdentadas, de una 0 mas piczas,
con una union rigida intermedia. Indicada en piczas sanas periodontalmente , espacio edentulo
unilateral corto y recto.

PROTESIS REMOVIBLE: Cuando el espacio desdentado no se encuentre limitado en ambos
extremos por dientes, espacios largos y pilares deficientes.

PROTESIS TOTAL: Cuando una o ambas arcadas se encuentren totalmente desdentadas,
piezas o restos radiculares de estas estan indicadas para extracciones miltiples.
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CRITERIOS DEL PLAN DE TRATAMIENTO DE LAS AFECCIONES BUCALES

PARA LA POBLACION META ESTABLECIDOS POR LA UUNIDAD
REVOLUCIONARIA NACIONAL GUATEMALTECA —URNG-.

Se clasificaron los pacientes sepin la severidad del dolor dental, destruccion severa de
1ejidos duros o severa inflamacion gingival utilizando el siguiente codigo de colores:

ROJIO: Caso urgente de tratamiento inmediato.

AMARILLO: Caso con algunas urgencias de tratamiento.

VERDL: Con patologia a tratar en etapa posterior.
BELANCO: Piezas sia caries ni patologia de tejidos blandos.

. Para identificar las piezas a ser abturadas se priorizaron un promedic de cinco
piezas por persona de acuerdo a:

B Priorizar las primeras o segundas molares permanentes superiores ¢ inferiores y
anteriores superiores con dolor leve, moderado o severo.

® Caries y/o fractura dentaria con extensidn de 2 o mas superficies sm afeccion
pulpar.

2. Para identificar las piezas indicadas para exodoncia, se priorizé un promedio de
tres piezas por persona de acuerde a:

#® Piczas que presenten destruccion dentaria de dos o mas superticics, abscesos
dentarios, dolor agudo o movilidad.

B Restos radiculares con o sin sintomatologia.

3. Priorizar los tratamientos periodontales de acuerdo a:

B Pacicntes que presentcs encia con inflamacién, presencia de calculos y
sangrado. (37)
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APORTE DEL CAMPAMENTO MAYALAND SOBRE LA POBLACION NETA.

Se pudio por parte de la Unidad Revolucionaria Nacional Guatemalteca - URNG -, dar
atencion dental a un minimo del 60% de los excombaticntes.

El equipo de odontologia se esforzd y logrd atender al 100% de los desmovilizados
(mas de [a poblacidn meta) y ademas se les brindd el servicio a familiares de los mismos que
llegaron al campamento en los dias de visita.

PRESENTACION ¥ ANALISIS DE RESULTADOS DE LA POBLACION PARCIAL
DEL CAMPAMENTO MAYALAND INVESTIGADA EN EL PRESENTE TRABAJO.

La poblacion esmudiada del Campamento Mayaland, fué dividida en 7 grupos de 61 v
62 cada uno: cste trabajo de campo corresponde a 61 individuos, evaluandoseles segin fos
parametros antes mencionados.

Los excombatientes fueron citados por polotones para ltevar a cabo la entrevista inicial
y el examen clinico ¥ a la vez atender las emergencias que fueron surgiendo. luepgo de
clasificarse segin los criterios diagndsticos, se trastadaba a la Comandancia det Campamento
por medio del coordinador del grupo de Odontdlogos Practicantes [a lista de pacientes a tratar,
va que la Umidad Revolucionarta Nacional Guatemalteca - URNG-, asi lo estipuid desde el
principio para levar controf y orden en el trabajo que se realizd.

l.as datos obtenidos se tabularon de las fichas proporcionadas por la Facultad de
Odontologia de la Universidad de San Carlos, los cuales seran representadoes en los siguientes
cuadros v graficas con ta interpretacion de los mismos:
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_ PRESENTACIoN DE RESUITADQS

CUADRO No. 1

Distribucion de poblacion por sexo conformada por excombatientes de la Unidad
Revolucionaria Nacional Guatemalteca ~URNG-, en el campamento Mayaland, Quiché en
los meses de marzo y abril de 1,997,

j SEXO [ CANTIDAD ] PORCENTAIJE |
Hombres l 49 | 8033% |
Mujeres f 12 I 19.67%

TOTAL | 61 100% j

Fuente: Fichas clinicas odontologicas.

GRAFICA # |

PORCENTAJES | o R

100.00% 1"

80.00%-

Hombres
B Mujeres

60.00% 1
/_

40.00%-

20.00%4"

0.00%

POBLACION

Descripcion: En la grafica No. 1 se esquematiza Ia distribucién de la poblacién por sexo, cuyos
valores fieron 80.33% para los hombres y 19.67% para las mujeres, comprobandose de esa forma que la
poblacion masculina es mavoritaria habiendo una relacion de cuatro & une.
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CUADRO NO. 2

Distribucién de pablacién por edad conformada por excombatientes de la Unidad
Revolucionaria Naciona! Guatemalteca ~-URNG-, en el campamento Mayaland,
Quiché en los meses de marzo y abril de 1,997,

EDAD | ¢ a20ANOS 21 a 50 ANOS 50 ANOS O MAS TOTAL
Hombres |5  [8.19% |41  [6721% |3 [492% 49 |  80.33%
Mujeres 13 4.92% 9 '1475% 10 0.01% 12 19.67%
Total 8 13.11% 50 8196% 3 493% (61 100.00% |

Fuente: Fichas clinicas odontologicas.

GRAFICA #2

EDADES
MUJERES
0150 O MAS
@21 A 50 ANOS
HOMBRES B0 A 20 ANOS

0.00%  20.00% 40.00% 60.00% 80.00%

PORCENTAJES

Interpretacion: Se determino que la mayor representatividad de pacientes atendidos, excombatientes
de 1a Unidad Revolucionaria Naciona! Guatemalteca —URNG-, del campamento de Mayaland, comprendidos
entre 21 y 50 afios con 67.21% en hombres, 14.75% en mujeres, y la de menor fue la de 50 afios en adetante

con 4.92% en hombres v §.01% en mujeres.




CUADRO No. 3

Distribucién de poblaciéon por Etnia conformada por excombatientes de la Unidad
Revolucionaria Nacional Guatematteca ~-URNG-, en ¢l campamento Mayaland, Quiché en
tos meses de marzo y abril de 1,997

w | INDIGENA ] LADINA ]
SEXO | J

HOMBRES (45  171377% 14 6.56%
MUJERES |9 | 14.75% i3 ) 4.92%
TOTAL | 61 100%

Fuente: Fichas clinicas odontologicas.

GRAFICA No. 3

PORCENTAIJES

70.00%-
60.00%:-

50.00%
40.00% OHOMBRES
30.00%- BMUJERES

20.00%-
10.00% 1"
0.00% +==

INDIGENA LADINA

ETNIAS

Interpretacidn: Se aprecia ia distribucidén de la poblacion de excombuatientes de Unidad
Revolucionaria Nacional Guatemaiteca ~URNG-, def campamento Mayaland por etnia, doade la mayor
cantidad fue la indigena con 73.77% en hombre v 14 57% en mujeres; mientras que tos ladinos fueron el 6. 56%
en hombres y 4.92 en mujeres.




CUADRO No.4

Distribucién de poblacién por escolaridad conformada por excombatientes de la Unidad
Revolucionaria Nacional Guatemalteca —URNG-, en el campamento Mayaland, Quiché en
los meses de marzo y abril de 1,997

ESCOLARIDAD| ~ ALFABETA | ANALFABETA | TOTAL
SEXO 2 L ;
HOMBRES (4 6.56% 42 (68.85% (46 |75.41%
MUJERES |5 820% 10 1639% 115 [25.59%
TOTAL 9 14.76% 32 85.24% |61 1100%
Fuente: Fichas clinicas odontologicas,
GRAFICA # 4

70.00%

PORCENTAJES 1

60.00%+"

50.00% A

40.00% A

Ve

.
30.00%-/
rd

20.00% -

1000%4"

0.00% -5

fnterprefacion: Segln
la poblacidn de excombatientes de
Mayaland fie de 68.85% en homb

EBHOMBRES
@MUJERES

ALFABETA

ANALFABETA

ESCOLARIDAD

hombres y 8.20% en mujeres

la recoleccion de datos obtenidos, se determina que la prevalencia de analfabetismo en
Unidad Revolucionaria Nacional Guatemalteca -URNG-, el campamento
re y 16.39 en mujeres;, mientras que en &k alfabetismo fue de 6.56% en
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CUADRO 5

Distribucién de poblacién conformada por historia odontologica anterior  por
excombatientes de la Unidad Revolucionaria Nacional Guatemalteca —URNG-, en ¢l
campamento de Mayaland, Quiche, en los meses de marzo y abril de 1,997

F{ HA RECIBIDO ATENCION ODGNTOLOGICA DE LOS | !
| ULTIMOS DOS ANOS Z
| 6 ! 0.84% |
HA RECIBIDO ATENCION, NO RECUERDA FECHA

17 27.87%

NUNCA HA RECIBIDO ATENCION ODONTOLOGICA

, £ S 62.30%
{ TOTAL ] [ 6t 100%

Fuente: Ficha Clinicas odontoldgicas.

GRAFICA #5

ATENCION QUXONTOLOGICA

0O En los Gitimos dos
anos
ENo recuerda

ONunca

~

hd

0.00% 50.00% 100.00% 150.00%
PORCENTAJES

Interpretacion: En esta grafica se logré obtener la siguiente informacion que nunca habia recibido
atencién cdontologica con et mayor porcentaje de 62.30%; segutdo de pacientes que no recordaban fecha de
(ltima atencioe odontologica con 27.87% y por ultimo pacientes que si la habian recibido en los ultimos dos

afos con 9.84%.




46

CUAPRO No. 6

Distribucién de poblacién por Necesidad de Tratamientos conformada por
excombatientes de 1a Unidad Revolucionaria Nacional Guatemalteca —URNG-, en el
campamento de Mayaland, Quiché, en los mese de marzo ¥ abril de 1,997,

NECESIDAD DE TRATAMIENTO [TOTAL.  PORCENTAJES

ENFERMEDAD PERIODOTAL 46 : 75.41% De Ia poblacién evaluada
CARIES 59 96.72% De la poblacion evaluada
EXQODONCIAS 37 i60.66% De la poblacion evaluada
PROTESIS REMOVIBLES P19 -31.15% De la poblacion evaluada |
PROTESIS FUIA 121 1 34.43% De la poblacion cvaluada |
PROTESIS TGTAL R | 3.28% D¢ la poblacion evaluada |
| ENDODONCIA 11 1.64% De la poblacion evaluada

Fuente: Fichas Clinicas odontologicas.
GRAFICA # 6

PORCENTAJES

120.00% - - - -

NECESIDADES DE TRATAMIENTO

Interpretacion: Segin el diagndstico realizade 2 tos excombatientes de Union Revolucionana
Nacional Guatemalteca ~LURNG-, del campamento Mayaland se obtuvo el siguiente resuitado de necesidades
de tratamientos odontologicos: Caries 96.72%; enfermedad periodontal 75.41%4; exodoncias 60.66%, protesis
fija 34.43%; protesis removibles 31.15%,; protesis total 3 28% y por ultimo endodoncia con €.64%.
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CUADRO No. 7

Distribucion de poblacion por criterios del plan de tratamiento conformada por
excombatientes de la Union Revolucionaria Nacional Guatemalteca -URNG-, en el
campamento Mayaland, Quiche en los meses de marzo y abril de 1997.

CODIGOS
Rojo Amarillo Verde Blanco Total
18.03% 67.22% 14.75% 0.00% 100.00%
11 41 9 0 61

Fuente: Fichas clinicas odontologicas

GRAFICA #7

PORCENTAJES
70.00%
60.00%
50.00% O Rojo
40.00% O Amarillo
30.00% B Verde
20.00% 1 DBlanco

10.00% 1
0.00%+=

CODIGOS

Interpretacion: Se visualiza el orden de las necesidades segiin criteric de plan de tratamiento, se determnd
que la mayoria de pacientes excombatientes de Unidad Revolucionaria Nacional Guatematteca “URNG-, del
campamento Mayaland, pertenecié al codigo amarillo con 67.22%; luego codigo rojo con 18.03%; codigo
verde con 14.75% y por ultimo codigo blanco con 0%.




CUADRO No. 8
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Distribucién de poblacién aplicando ef Indice Comunitario de Necesidades de Tratamiento
Periodontal ~L.C.N.T.P-, de poblacion conformada por excombatienics de la Unidad
Revolucionaria Nacional Guatemalteca ~UURNG-, en le campamento Mayaland, Quiché, en
los meses de marzo y abril de 1997.

Cadigo |0 i 2 3 4 TOTAL |
No de pacientes | 0 4 37 | 3 | 2 46 ‘
| Porcentaje | 0.00% 369% | 80.44% | 6.52% | 435% | 100.00% |

Fuente: Fichas clinicas odontologicas.

GRAFICA #8

£

CODIGOS

m4
03
a2
M|
ao

20.00%

40.00% 60.00%

PORCENTAJES

80.00%

100.00%

Interpretacion: Se muestra gue segun el diagnostico periodontal realizade a fos excombatientes de
Unidad Revalucionaria Nacional Guatemalteca “URNG-, del campamento de Mayaland, el codigo con mayor
porcentaje fue el No. 2 con 80.44% luego el Codigo No. 1 con 8.96%; le sigue el codigo Ne. 3 con 6.52% y
por iiftimo ef codigo Ne. 4 con 4.35%.
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CUADRO No. 9

Distribucién de poblacion por tratamiento restaurativo {amalgamas de plata) conformada
por excombatientes de la Unidad Revolucionaria Nacional Guatemalteca ~-URNG-, en el
campamento Mayvaland, Quiché, realizado en los meses de marzo y abril de 1997

S —— !

[ Tratamiento | Cantidad i % '
[ Am Clase [ 191 56.88% i
' Am Clase | Complex 5 '3.13% ?
Am Clase II . 34 121.25% N
Am Clase I} con ext. 0w 625% |
Am Clase I1 3 Supex 16 375%
Am Clase Il L 12.50% i
Am Clase IV 3 18T
Am Clase V B 17 o 14a7%

TOTAL 160 _100.00%

Fuente: Fichas Clinicas odontologicas

GRAFICA #9
100.00% - T

90.00% 17 COAm Clase |

80.00%Y Am Clase | Complex
70.00%+ OAm Clase H

69.00:}6 :1 OAm Clase ll con ext.
iggg"f L B Am Clase il 3 Super
30.00%+ OAm Clase i

20.00% 1" B Am Clase IV

10.00% " | [JAm Ciase V

0.00% += MTOTAL

RESTAURACIONES

Interpreiacion: Se determind que segin jos tratamientos restaurattvos con amalgama realizados & los
excombatientes de Unidad Revolucionaria Macional Guatemalteca - UJRNG-. del campamento Mayaland ia
mayor necesidad se obtuvo con las amalgamas c-1 con 56 BB%, seguido de las amalgamas ¢-1I con 21.55%,
amalgamas ¢TI con extensién 6.25%, amalgamas ¢-V con 4.38%, amalgamas c-Il de 3 superficies con 3.75%;
amalgamas c-1 Complex con 3. 13%; amalgamas c-1ll con 2.5% y con menor prevalencia las amaigamas c-IV
con 1.88%.
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CUADRO Ne. 10

Distribucion de poblacién por tratamiento restaurativos {Resinas Compuestas) conformada
por excombatientes de la Unidad Revolucionana Nacional Guaiemalteca ~-URNG-, en el
campamento Mayalan, Quiche en los meses de marzo y abril de 1,997

Tipo de Restauracion |

Resima C 11l [ 80.00%

Resina C IV ' 10.00%

Resina C V | 10.00%

== e

Resina C VI 10.00%

TOTAL 6 | 100.00%

Fuente: Fichas Clinicas Odontolégicas.

GRAFKICA # 10

PORCENTAIES

90
20
70
&0

B 100
1o
@100
001900

O PR S

b

Resina C il Resina C IV ResinaC V Resina C VI

RESTAURACION

Interpretacion: Se determind que segun los tratamienlos restauratives realizados con resina a los
excombatientes de Unidad Revolucionaria Macional Guatemalteca —URNG-, del campamento Mayaland, la
mayor necesidad se obtuve cou lag ¢-ITl en 80%: sequidos por las ¢- 1V y ¢V con igual cantidad de 10% vy por
ultimo tas ¢~V con 0% de prevalencia,
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Cuadro No. 11

Resumen de tratamientos efectuados a los excombatientes de la Unidad Revolucionana
Nacional Guatemalteca —URNG-, en el campamento Mayaland Quiché, en los meses de
marzo y abril de 1,997

TRATAMIENTOS EFECUTADOS TOTALES i
Amatgamas de Plata 160 ,;
Resinas Compuestas 10
Exodoncias { 104
Tratamientos Periodontales f 61
| Charlas de salud Bucal J 6
- . ] —
Fuente: Fichas Clinicas Odontolégicas.
GRAFICA # 11
Charizs de Saiud Bucal i b P
Tratamientos Periodontales : _j:' R R B Charias de Salud Bucal
- -1 -+ |OTratamientos Pericdonitales
Exodoneias |om———r————=g O Exodoncias
1 SR R o' |#Resinas Compuestas
Resinas Compuestas i L AR S D Amalgamas de Plata
Amalgamas de Plata | . 7 - e ;

g 50 100 150 200

Interpretacion: Se determind que ia mayor cantidad de tratamientos efectuados
correspondio a los tratamientos restaurativos, siendo las amaltgamas de plata [as restauraciones
que se realizaron en mayor cantidad estando en segundo lugar 1as exodoncias.
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CONCLUSIONES

La poblacion evaluada en cl presente trabajo fueron en su mayoria 80% de sexo
Mascufino, v de  19.67% sexo Femenine. Como se observd hay una relacion de 4:1
entre hombres ¥ mujeres respectivamente.

El thayor grupo etareo estd entre los 21 a 50 afios. Teniendo muchos de ellos mas de 15
afios de militar en la guerrilla.

La etnia indigena predomina en esta poblacion debido a que la region del Quiché es una
de Jas mas representativas del pais. La mayor parte de la etnia ladina estan en otras
regtanes de Gualemata.

En su mayoria los ex-combatientes de la Unidad  Revolucionaria Nacional
Guatemalteca -[JRNG-, no sabian leer ni escribir,

Debide al aislamiento que produjo la guerra, la atencion dental que obtuvicron los
excombatientes fue muy poca o ninguna; a pesar de ello fa canes encontrada fud. en su
mayoria poco extenso y no muy profimda debido probablemente al bajo consumo de

Un 98% de ia poblacion cvaluada esta afectada por carics en diferentes grados de
severidad. Este dato corrobora la corelusidn antenior, pues no habian recibido atencion
dental profesional durante ¢l tiompo que permanecieron en la guernilla.

En el Indice Comunitario de Necesidades de Tratamiento Pericdontal --ECNTP-, se
encontrd con mayer porcentaje al Codigo "2" (80.44%); que signmifica, que ia
profundidad del surco no excedia a Ios 3 mm. habian calculos a nivel supra v
sub-gingivales, alpunas obturactones preexistentes tenian margenes defectuosos.

A pesar de tas condiciones de marginalidad v de falta de atencion profesional, fa
enfermedad periodontal no se presentd en grade severo como se esperaba

Segun los criterics del plan de tratamiento se encontrd con mayor porcentaje a la
clasificacion de color Amarillo con el 67.22%. ( Con algulnas urgencias de
tratamiento).

En los tratamientos odontologicos, las amalgamas de plata clases L, tuvieron el mayor
porcentaje {56 88%). reflejando que aunque no tuvieron atencidn odontologica la
invasion cariogénica no fue tan profunda, una de las posibles causas es la diefa baja en
azvcares v aita o fibra,

En las Resinas Compuestas predominaron las Clases Il con el 80%.
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RECOMENDACIONES

il wabajo que se realizd en los excombatientes es importante que se le de cononmdad
ya sea para terminar el trabajo dental ¢ paxa seguir un programa de prevencion, la
fundacién de la Unidad Revolucionaria Naciona! Guatemnalteca —“URNG-, cuenta con
toda los registros clinicos que se elaboraron a los desmovilizados, y asi seguir con este
programa de salud bucal.

Parles capacitacion a los promotores dentales de la Unidad Revolucionaria Nacional
Guatemalteca -URNG-, para que puedan prestar un megor servicio en las comunidades
a ias cuales periencoen,

Por medio de las Orpanizacion no Gubernamentat ~ONG’s-, o la fundacion de la
Unidad Revolucionaria Nacional Guatemalteca —URNG-. deben de estsblecerse
programas de educacion y prevencion para los desmovilizados en sus comurudades y
crear thonitores pard que estos scan fos encargados de multiplicar fa informacion.

Cuc hayan programas de seguimicnto para mejorar la salud general y en particular la
bucal.
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LIMITACIONES

IDIOMA: La barrera del lenguaje fue desde un principio evidente, ya que la mayoria de
ta poblacidn es maya hablanie.

INASISTENCIA DEL PACIENTE: Por lo cual se perdié significativamente el tiempo
de trabajo disponible (60 dias), para atender a la poblacion. Entre las causas de la
inasistencia estan las actividades politico-educativas y el taller de salud mental
programada.

FALTA DE EQUIPO DFENTAL Y FALLAS MECANICAS EN EL MISMO: Al
principic no se contd con todo cl equipo necesario en todo ¢l campamento. ias fallas
que mas nos perjudicaron fusron: Mal funcionamiento en el compresor, en la planta
elécirica, piezas de mano, contrangalos, etc.

FALTA DI INSTRUMENTAL E INSUMOS ODONTOLOGICOS: Al inicie se hizo
notoria la falta de algunos materiales dentales basicos como Oxido de Zinc y cugenol,
fresas adecuadas, ademas de la mala cahidad de la amalgama de plata y las resmas
autncuradas.

vALTA DE ENERGIA ELECTRICA Y AGUA POTABLE: En el campamento cf
{iwido eléctrico v &} abastecimiento de agua potable no era constanie.

FALTA DE INTERES: Algunos de los pacientes se negaban a ser tratados sin
argumentar razon alguna, por simple apatia al tratariento o al equipo de salud.

CLIMA: En ¢l campamento de Mayaland era imposible trabajar a ciertas horas de la
tarde debido al calor extremo y la falta de ventilacion.
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ANEXOS

Ficha de recoleccion de datos generales, diagnostico peneral, clasificacion del paciente,
odontograma v plan de tratamiento.

Ubicacion geografica del camparnento Mayaland

Croquis dei Campamento Mayaland

Distribucion de Clinica E.S.1.

Carta Facultad de Odontologfa de la Universidad de San Carlos de Guatemala

Carta Miston de Naciones Unidas para Guatemala - MINUGUA-.
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UBICACION GEOGRAFICA DEL CAMPAMENTO MAYALAND, QUICHE,
REPUBLICA DE GUATEMALA.

ﬁ CAMPAMENTO MAYALAND, QUICHE.
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UNVERGA S S TS
FACULT OF OBOLTES

Guatemala, 8 de agosto de 1997 M) f_r—,jilu_i—“ I—:HI
25 AGD 1997

SECAETARLA
Dr. Danilo Arroyave Rittscher /Cf F
Director de la Facultad de Odontologia #

Universidad de San Carlos de Guatemala
Edificio M2 2do. Nivel
Ciudad

Estimado doctor Arroyave:

Con la conclusion de las diferentes actividades ejecutadas en el componente de salud en
la fase de desmovilizacion de la URNG, deseamos enviar nuestro mas sincero
agradecimiento a la institucion que usted dignamente representa, por el apoyo,
contribucion y consideracion que brindaron durante todo este proceso.

Agradeceremos también hacer extensivo este reconocimiento al personal a su cargo, por
la excelente labor realizada y el compromiso en alcanzar los objetivos propuestos en este

proyecto.

Aprovechamos la oportunidad para informarle que estamos elaborando un informe final
y sera enviado a esa institucion, a la brevedad posible.

En nombre de las crganizaciones e instituciones coordinadoras, patentizamos nuavamentz
nuestro agradecimiento y nuestro deseo gue juntos sigamos contribuyendo hacia fa paz
firme y duradera gue tanto anhelamos para este pais.

Atentamente, %C
/
[t AN

Ing. Marco Tulio Sosa, Mini% - Fundacion Guillermo Toriello
Ministerio de Salud Pablica y \ Comisicn especial de Incorporacion URNG
Asistencia Social
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GUATEMATL A

C.V. MAYALAN

DE: TCOL. DE E. M. BALTAZAR CASTRO HIDALGO
PARA: SRS. ODONTOLOGOS DEL PCON. “MAYALAN"

EL JEFE DEL CENTRO DE VERIFICACION “MAYALAN”, DESEA EXPRESAR, EL
JUSTO AGRADECIMIENTO AL CUERPO DE ODONTOLOGOS QUE LABORARON EN
BENEFICIO DEL PERSONAL DE LA URNG. DE ESTE PUNTO DE CONCENTRACION, YA
QUE CON SU ACTITUD GENEROSA Y DESINTERESADA EN OFRECER SALUD,
SUPIERON GANARSE LA VOLUNTAD Y APRECIO DE PROPIOS Y EXTRANOS, ACCION
ESTA, QUE FACILITO NUESTRO TRABAJO EN FAVOR DE LA PAZ, ADEMAS QUIERO
EXPRESAR MI ATENTA FELICITACION, POR LA EXCELENTE CAPACIDAD
PROFESIONAL DEMOSTRADA DURANTE SU PERMANENCIA EN ESTE PCON. , LO
CUAL LOS HACE DIGNOS DISCIPULOS DE TAN VALIOSA Y PRESTIGIADA
UNIVERSIDAD, QUE SIN LUGAR A DUDAS DERE OCUPAR UN SITIO MUY ALTO ENTRE
LOS PLANTELES DE EDUCACION SUPERIOR.

DE PROFESIONALES COMO UDS.. ES EL FUTURO Y PROGRESO DE ESTA BELLA
GUATEMALA.

CON RESPETO CONSIDERACION Y ESTIMA.

GUATEMALA, 5 DE MAYO DE 1.997

ATENTAMENTE ./

B

77 74

AT TAZAR CASTRO.AIDALGO

TCOL. DE E. M.
EJERCITO ECUATORIANO

Misicn de las Nacicnas Unidas
past la Verificacidn de fos Derechos Humanos en Guatemala
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