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PROTOCOLO,

TITULO:

"LA ODONTOLOGIA PREVENTIVA EN Bl AREA DE INFLUENCIA 'DE IMSO

EJERCITO DE ORIENTE".

1.

z'

&,

PROGRAMAS DEL SERVICIO SOCIAL APLICABLES AL CASO.

Douarfollntln actividades de acuerdo a las necesidades
del Modelo de Servicio.(Actividades de Docencia-Servi-
cio ¢ Investigaci8n,

Actuarfn coanc personal de apoyo en la supervisifn,con-
trol y evaluacifn de las actividades que se desarrollen
en el Modelo de Servicio,cuando las necesidades asf lo
requieran,

Ejecutarfn actividadez de promotores,encuestadoras ,a-
nalfticos y productorc; de informacién de los distin -
tos programas que se estén desarrollfndo en.el Modelo~-
de Servicio Ejército de B;iente.

Ejecutarin las diastintas comisiones investigadoras y -
adninistrativas que le sean encomendadas por el Coor -
dinador del Modelo de Servicio y /o Ayudante del mismo
Se sujetarf a la responsabilidad directa del Coordina-

dor del Modelo de Servicio y/o Ayudante del mismo.



FUNDAMENTACION DE LA ELECCION DEL TEMA.

El proyecto de trabajo dei Servicio Social fue realizado
en base a las necesidades de brindar un servicio de atenci8n-
odontolfgica que contribuya a solucionar los problemas de ma-- -
yor prevalencia y trascendencia de los grupos m&s desprotegi-
dos que me{oren en un momento determinado las condiciones de-

vida en las cuales se desarrollan,

Debido a que el nivel socio-econSmico y cultural de esta
Unidad Habitacional es deficiente,y de acuerdo a historias -~
clinicas realizadas en el I.M.5.0, Ejército de Oriente se ha-

podido'detectar una gran morbilidad oral.

Por tal raz8n el tema seleccionado es con el objetivo -=~
principal dé-concientizar & la comunidad de las eniermedades-
orales gque m#s prevalecen,pudi@ndo as{ prevenirlas en el mo =

mento determinado.

Bn 1la mavorfa de los casos se hace &nfasis en la cuestidn
curativa de la Odontologia,pero se ha dejado a un lado el fac
tor preventivo que es de gran importancia,jyuc. 108 dyuda a --

evitar posibles danos.

Con el  trabajo realizado durante el Servicio Social se -
podr% hacer una comparacifn de cuanto aumentan o disminuyen -~
lag enfermedades orales,tomdndo en cuenta el factor preventi-

VOo.



La faltn de intef&s que puede percibirse en la profesifn
odoncolégicg por la Odontologfa Preventiva es,sin duda,el re-
sultado de factores diversos y complejos,La evaluacifa de la-~
salud bucal de l2 poblacifin,afin en los pafdes mis avanzados -

seflala la urgente necesidad de¢ un cambio de orientacidn.

Fara que la profé%idn pueda responder a los requerimien~
tos crecientes de la poblacibn en materia de salud bucal,y sa
tisfacer-al misce ticmpo su responsabilidad social,es indis -
pensable que su base filosSfica cambie de predominantemente -

restaurativa a predominantemente preventiva.

Esto es particularmente valedero si la profesidn admite-
cono debe hacerlo- que su objetivo primario es &l mantenimien
to de los dientes naturales en una boca sana y no el reempla-
zo de las estructuras dafiadas (que s8lo debe ser su objetivo~

secundario),

Entre otras cosas esta nueva filosoffa requiete;

1. La ingt{ituci8n de una filosofia preventiva ¢n la ensewv=
flanza odontolfgica y,en especial,en las clinicas de las
escuelas de Odontologfa.

2, La adopcifn de una escald de valores odontol&gicos basa
da en el concepto de servicio de salud total.

3. Para 21 Dentista que practica habitualmente,la éreyara-
c¢ifn de material educativo sobre Odontologfa Preventiva
que sea relativamente sencillo,bien planeddo,teoricamen
te correcto y, m{s importante aln prictico,de tal modo-

que sus enseflanzas puedan aplicarse a la prdctica diaria.



ElaboraciSn de un Subprograma,cuya caracteristica principal

ser8 la planeacidn de las actividades y experiencias de la-

pr8ctica profesional;de acuerdo a recursos humanos,ffisicos,

materiales y financieros.

Antes -de mencionar el Subprograma los recursos con los

que contamos son los siguientes:

~ Recursos humanos - 3 pasantes de Odontologfa

1

- Recursos ffsicos - 1

T4

Coordinador de IMSO Ejército de
Oriente.

Auxiliar del mismo.

Poblacifén controlada de IMSO ~
Ejército de Oriente (escolares)
clfnica con 6 eduiﬁoa dentales.
Escuelas primarias de la zona -
de influencia de IMSO Ejército-
de Oriente,

Mobiliario y equipo de oficina,

°

- Recursos materiales-de uso clfnico para actividades-

de Prever:iJn,

- Recursos financieros-Presupuesto de la E.N.E.P. ZARA

GOZA para el programa de Preven
cién del Modelo de Servicio --

Odontolégico.



La planeacifn de las actividades para un subprograma, e
.‘1{;
serf siguiendo la matodologfa y logrando esf los objetivos %%}

a alcanzar,
1. Actividades de Informacifn:

En este punto el recurso requerido serfn los 3 pasan- -
tes de Odontologfa,que darfn la informacién necesaria a las
personas rasponsables del grupo o cémunidad a la qu§ sg ==
trabaje. |

2. Dx del saber popular:

Los cuestionarios serfn elaborados por los pasantes -
de Odontologfa antes de las pl&ticas,para tener un conoci=-
wiento de que @s lo que conoce la comunidad y as{ ampliar-
la educsciln odontol8gica,reforzando en cada plftica § se- '
ccifn los puntes deficieutas.

3, Dx. !pidonioithco:

‘Realisado por los pasantes y profesores de Odontologfa
pars la cénunidad participante del programa.(niiles de 4 esc.
primarias del Sraa de influencia de IMSO Bjército de Ote,

4, Pifticas Educativas:

Con ayuda de rotafolios 8 de material de audivisifn -
se darfn las pliticaa de acuerdo al grupo de edad con que-
se trabajarf, tonfndo en cuenta los diagnfsticos previamen-
te realizados.

5, Aplicaci8n t8pica de Fluoruro de Sodiot

Que serf en una concentracifn de .2%,cada semana una-
ver § dfa de &sta,supervisado por los pasantes de Odontolo
gfa,con previa indicacidn a la comunidad participants del-

programa.Cuando se realice esta actividad se tendrf ya ~~



1rn =preparado un cepiliero dental,paras un mejor control de
dicha comunidad,
6; Concentracifn de Datos:
Este ﬁunto realizado por pasantes de Odontologfa serf-
donde recabarfin toda la informacifn obtenida de cuestiona -~
rioa ianaﬁcados a la comunidad,para tener un Dx tanto epi~

deniol8gico como del saber popular,



HIPOTESIS.

Prcv;lcc;%ina li;uaciﬁn muy marcada de lesidn cariosa y
saloclusiones,por lo que se necesita realizar con mayor in--
tensidad una caampaila educacional y preventiva,con el fin de-co
concientizar a 1la poblacifn a una mejor atencisn odontolfgi-

ca,

MATERIAL Y METODO,

-Material-Yormatos de encuestas directas a la poblacifna,
abatelenguas
papealeria de escritorio

Bibliograffa (ver al Gltimo)

- Método ~Para que la comunidad detecte el problema que~
atalie a ssta,se realizarf durante el transcur-
so del Servicio Social )o siguiente:

=Una ves realizado el prbs:nnn aplicable al ca
so(que llev8 un tiempo de elaboracifn de 2 se-
manas),se darf la informacisn gral.‘a los con-
tribuyentas de dicho programa(un dfa para direc
tores y maestros de las esc. primari;s,otro -
para alumnos y un tercero para padres de fam.)
-Se realizarf un levantamiento inicial de fndi
‘2@s epideniolbgicos a la poblacifn Participan-
te,a8! mismo se fmpartirfn pléiticas de promo =
ci8n y preavenci8n de salud bucodental (astas =

se harfn sn el mismo orden que ase dif la infor

aacifa) .



-Con la ayuda de padres de familia ,se harf la elabo-
racifn de cepilleros dentsles(con una aemana de antiei
cipacifn) .

-Se vealizarfn aplicaciones t8picas de fluoruro de so
dio:a la poblacibn infantil (una vez por semana),lo =
nismo que control de técnicas de cepillado (tambifn -
una vez a la semana).

~En total por cada grupo se darfn 3 plfticas durante-
15 semanas ,repitiendo el mismo orden que se tuvo pa-
ra la informacidn,estas serfn diferentes en cada se -
ccifn y cada ver con mayor enfoque a la prevencibn,
-Nuevamente se realizarf un levantamiento final de -~

encuestas epideniolSgicas a la poblacisn participente,

Personas que participan:
Asesor - DR. ARTURO GRANADOS MAGUEY

Alumna - LAURA LETICIA RIVERA QUEZADA.



CRONOGRAMA DE ACTIVIDADES.

La duraciBn del programa de Promocifn v Prevencifn de la salud

bucodental ser& de 15 semanas,coordinfndose de la sig. manera:

ACTIVIDADES

SEMANAS

Informacidn -
gral.
Dx del saber
pooular )
Dx epidemionl$
gico
Plfticas de -
Promocifn y =
Ptevencién
Construccifn-
de cepilleros
Aplicaciones

de Flfior

112 {314 }516]|7]8

9

i0

11

12

13

14

15




£

BIBLIOGRAFIA,

GﬁIA_PABA LA REALIZACION DE INVESTIGA-
CIONES SOCIALES.

RAUL ROJAS SORIANO

la.EDICCIQN 1977,

ODONTOLOGIA PREVENTIVA EN ACCION.

- SIMON KATZ.

EDITORIAL PANAMERICARA
MEXICO;1975."
PROGRAMA DE IMSO "EJERCITO DE OTE.".

ELABORADO POR EL DR. FCO. MURRIETA

10



PROLOGO.

Con el fin de complementar mi preparacifn protasionni -
como Cirujano Dentiasta,realicé mi Servicio Social en-el ==

IMSO Ej&rcito de Oriente.

Uno de log eriterios que me llev8 a seleccionar este lu-
gar,fu8 la poca 8§ nula accesibilidad que tiene dicha conmu-
nidad,a los servicios de salud buéal, y el poco intefés --

que 8sta demuestra.

o

Por tal motivo,con las experiencias Jue del Servicio So-
cial oStuv-,guardo 1a satisfaccifn de saber que desplegud~-
todos mis esfuerzos para hacer conciente a esta comunidad,
del bienestar que aporta la higiene en gen;ral y la salud-

bucal en particular.

Sin embargo, mi preocupacifu no ha terminado alin,porque
en comuynidades de iguales recursos,les proporcionar@ la ==
orientacisfn y ayuda necesaria para poder prevenir las en-
fermedades orales mfs frecuentes.

L]
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12
IRTRODUCCION,

En la actualidad,los problemas de 1la brevenciGn de la Caries Den
tal han sido sapliamente debatidos;sin embargo no se ha llegado a~
una solucifn plenaneate asatisfactoria.No obstante,existe un concen

80 en cuanto a la importancia de este tema,

La Odontologfa Preventiva es mfis que la nimﬁle higiene oral,

Existen muchos OdontSlogos,que érnen bor completo en la ﬁrcven -
cidn en todas sus formas,ademfs no s8lo de la investigacifn,ense -
ﬁanzn v confereancias que se imbaiten para la ﬁro!cuiﬁn y el plbli=~
co se conforman,sino demostrfndo clfnicamente los m@todos que con-
firman sus conviccioncn.gih embargo existen individuos clfnicos --
que afirman que la moda de la Odontologfa Preventiva es casi com~-
pletamante comercial vy que coincide con 1a repentina aparicifn de-
los Gltimos ados dea uﬁ enorme mercado potencial de productos daenta

les preventivos de todas clases,

Bara que la Odontologfa Preventiva se convierta an el efe alrede
dor del cual gire y se cu:ructu;c 1s prBctica ﬁrofeuionll.ea.indiu
pensable que la profesifn comprenda el desarrollo de una nueva es-
cala de valores odontol8gicos,donde las notas mis altas sean dadas
al mantenimiento de la Salud Bucal,v las restauraciones sean consi
deradas solamente uns barte importante y necesaria,pero de ningln~

modo exclusiva y esencial deala prEctica profesional.

Se ha establecido anteriormente,que muchos OdontSlogos eatfn an-
siosos de hacer el cambic de 1la ﬁrlcticnoodontolsg}ca puramentse re
paradoxa a una que considere la prevenciln como prioridad princi =

pal.



Debe hacerse

13

hincapif en 8quellos estudisntes de Odontologfa

1 : -
que todavfa pudieran conaiderar que es posible resolwver la enfer-

medad dental en desarrollo aumentando el nlimero de Broteuioniles*

disponibles.

El profesional debe estar seguro de que los nmétodos preventi

vos realmente funcionan,y de ahf que deban residtir la constante-

tentaci®n de sequir coa sus primitivas énoeﬂanzas.lau cuales lo -

condicionan a taladrar la fisura pegajosa como la llamada medida-

preventiva,

Snuﬁh Leavell v Clark.los ber!qddu de ﬁicvenéiSn se suldiyi-

den en niveles,de

acuardo al tiemﬁa de evolucifn de la enfarmedad

Dichos nivelas son:

* I Nivel -~
*II Nivel ~

] ]

*11X Nivel -

1 2 2

* IV Nivel -

Promoci8n de ia Salud,que comprende medidas en-
caminadas a mcjoiar el edo, de salud gpeneral,
Protecci8n Espec{fica,que comprende medidas es-
pacfficas para prevenir una determinada enf,
Anbos niveles pertenecen a la prevencibn piiua-
ria la cual actfa durante el perfodo preclfnico
de 1a enfaermedad.

Diagﬁ!otico v Trat;miento Precoz,estd compuasto
Sor medidas destinadas a poner la enfermedad en
evidencia v tratarla en las primeras etapas del
perfodo pre-clfnico.

Comprende la denominada prevencisn secundaria,

Limi:gci&n de la incapagidad,comprende medidae-
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que tienen como fin limitar el grado de incapaci
dad producida por la enfermedad.
* V Nivel - Rehabilitacifn (tanto ffsica como psicosocial).

** Ambos corresponden a la prevenci8n terciaria.

Contrariamente a lo crefdo por muchos colégas,los profesiona
les del ramo que imparten en sus précticas una orientacifn fran-
camente fpreventiva,tienen ingresos mfs altos y prActicas mfs sa~

tisfactorias que aquellos que ponen poco &nfasis en la prevencién

Exigte una gran coutroversia ea cuanto hasta que grado la -i
eliminacifn o reduccifn de la placa bacteriana previene la forma
cifn de la caries dental,ya que hasta la fecha no han sido posi-

ble comprobar que la placa por sf sola pueda producirla.

Desde que se implant8 el cepillo dental con regularidad tres
vecea al dfa para la eliminacidn de la placa bacteriana,es la fa
se que nfs atencibn a recibido, y como complemento a esto han -
surgido auxiliares para la eliminacifn de esta,como son:

% cepillos dentaleé
" * hilo-de seda
® irrigadores,etc.

La dieta es otro punto importante encuanto a la prevencifa -
de caries se refierejsin embargo no se ha podido sacar todo el -
provecho que se quisiera de este medio,debido a la dificultad de.
llevar a cabo un control adecuado de la ingestién de alimanto,so
bre todo de 1la sacarosa ,que como ha sido comprobado es la prin~
cipal causante en la formacifn de caries dental en nuestra dieta

moderna.



Los beneficios preventivos que se obtienen de las aplicacio-

nes tSpicas de Flfior, son la 1lave de la salud dental de indivi-

duos que viven en comunidades no flucrizadas. Adenfs, no debemos

perder de vista que son tambifn importantes para lbs habitantes-

de poblaciones fluorizadas, en especial para pacientes con una -

suceptibilidad alta a la caries dental a pesar de la fluoracibn-

Sptima del agua de consumo,

Se han realizado cientos de estudios clinicos en los Gltimos
25 afios, con los cuales se han comprobado la proteccifn que se-
logra dar al esmalte por medio de las aplicaciones tSpicas de =~
fluoxr. La fluoracifn debe ser la base sobre la cual una nacibn-
apoye su programa de prevencifin de caries;jcon un programa de -
salud plblica como esce, los beneficios se confieren sin impor-
tar el beneficlo econfmico, la educacifn, o si existen o no pro

fesionales del ramo,

Al mismo tiempo, estas investigaciones han conducido al de-
sarrollo de los procedimientos ya existentes para aplicaciones
tépicas de €@ste eleﬁento. Los fluoruros se aplican en forma de
soluciones y-geles, el control de las dosis emplendné es reaﬁog
sabilidad del cirujano dentista; la dosis adecuada para cada =~
paciente estl relacionada con la cantidad de fluor que ingitere

pox medio del agua que consume con su edad,.

15
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OBJETIVOS.

-OBJETIVO GENERAL~-

Objetivo gral, del Programa del Ser;icio Social de la Carrera
de Cirujano Dentista.~Ejercer el Servicio Social aplicando =-
los conocimientos adquiridos a lo largo de la carrera tomdndo
en cuenta las necesidades de la poblacifn para brindar un ma-

yor beneficio y un mejor servicio.

~0BJETIVOS ESPECIFICOS~-

1. Ampliar la cobertura de Qrupos marginadoa que no reciben -~
los beneficios de Inatituci8n del sector Salud,ni de la --
prdctica profesional privada.

2. Desarrollar recursos tecnol§gicos adecuados para la imple~
mentacifn a bajo costo de programas de atencidn bucodental
que den a los futuros egrcsados universitarios la idea so~
bre sistemas de atencidn aplicables a poblaciones tradicig
nalmente,para la satisfaccifn de atencifn bucal.

3. Promover el desarrollo de una infraestructura de Prevenciln
y Servicio en base a la barticipaciSn activa de la comunidad
‘para la delegacifn de tareas que permitan la ampliacifm de
la cobertura,asf como para disminuir su relacifn de depen=-
cia a las acciones otorgadas por elementos profesionales.

4, Ofrecer Moselos alternativos de atencifn odontoldgica,cu =
yos atributos esenciales sean la amplia capacidad de cober
tura y la relacidn favorable de costo-beneficio a Institu-
ciones del sector Salud y escuelas y facultades de Odonto-

logfa,que puedan ser reproducidas en localidades con momen
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to de desarrollo socio-aconbmico y culturales similares,

-OBJETIVOS PARTICULARES-

l.

Implantar un Programa de Promocidn y Prevencifn de salud bu
cal a dicha comunidad,
Desarrollar un programa sistemftico de autcaplicaciones de-

Fluoruro de sodio,con t&canicas simplificadas.

Evaluar en forma. continua el estado de salud bucal de la co
nunidad,
Realizar un an¥lisis de incidencia de alteraciones bucoden=

tales de esta comunidad.
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CAPITULO I

CARACTERISTICAS GERERALES DE LA DELEGACION

DE IZTAPALAFPA.

DELIMITACION GEOGRAFICA
S8e localiza al oriente del D.¥.,limitada al norte con la ==~
delegacifin de Istacalco,al nororiente y al oriente por el esta-
do de MExico ,al sur por TlZhuac y Xochimilco,al sur-poniente~-
por una pequeils porcifn de la delsgacifn de Tlalpan y al ponien
te con la delaegaci8n de Coyoacfn y la ciudad de M&xico.Es una -
regifn casi llena en su totalidad pues form8 parte del lago de-~
Texcoco.Al sur 2n sus 1imites con TlBhuac,se encuentra la Sie--
rra de Sta. Catarina;al poniente con e! Cerro de la Estrella en
1a falda del cual astf el pueblo de Iztapalapa,al nororiente =~
aislado,se observa @l cerro cuyo verdadero nombre es el Peflon del
Marqués,conocido hoy como Del Viejo y al norponiente pasa el --
rfo churubusco,
LATITUD
Al este del D.7. entre 19 21°Latitud Norte,Latitud Oeste =~
del Meridiano de Graenwich.
SUPERFICIE DE LA
DELEGACION EN K&
La aupevficie de la delegaciBn es de 124.5Km2,ocupando el -
cuarto lugar en cuanto a superficie con el 8.3% del total del -

Distrito Faderal,de los cuales el 93.4X estfn urbanizados.



DENSIDAD .

La densidad promedio de la delegacifn es de 9,048.6 hgb. -
por Km,relacifn que estd por arriba del promedio del D.F},ia -
cual es de 6,338hab/Km.

VIALIDAD

La estructura vial de la delegacifn de Iztapalapa estdi =~
constitufda por vfas controlables de acceso,Asf como vfas radia
les,vialidad primaria y secuvndaria.

Cuenta con 9 ejes viales:

* Eje 5 Sur

* Eje 6 Sur

* Fje 1 Oriente(Molina Enriqueg)

" Eje 2 Oriente (La Viga)

* Eje 3 Oriente (Fco. del Paso y Troncoso)

* Eje 8 Sur( Ermita~Iztapalapa)

* Calzada M8xico~Tuyehualco

* Avenida 5

* Avenida Jos& Rojo GSmez

También son.impoxcante§ como vias de esccesu 2 la Delegacidn
la ampliacién del anillo periffrico y el circuito inte}ior (RI&
Churubusco) .

Anexo (1)
ELIHA
La delegacifn Iztapalapa posee un clima templado agradable,

con lluvias durante el varanc y priucipios de otofio.

19



MEDIO AMBIENTE. 20

La DelegaciBn Iztapalapa como parte importante de la gran
Metr8poli registra las numercsas manifestaciones de la contami

naciSn apbiental que sufre el resto del D.F.

Las principales fuentes de contaminacifn atmosférica son-
las partfculzs en suspencifn de 6xido de azufre,originadas por
la utilizaci8n de combustibles y los gases provenientes de las
enmisiones de vehfculos automotores,ademds de la intensa radia-

¢ién solar.

Por otra parte la Delegacibn es afectada particularmente-
por las constantes tolvaneras provenientes del ex-lago de Tex-
coco y de los basureros de Sta, Cruz Meyehualco,que son trans-

misores de innumerables partfculas tfxicas.

orra importante fuente de contaninacifn son las aguas ne-
gras de origen dom&stico,productos de alto volumen de ﬁobla -
cifu que carecen de sistema de drenaje,las cuales al mezclazse
con los escurrimientos naturales forman asentamientos de aguas
turbias que generan focos de infeccifn y de alta contaminaciSn

de las aguas frelticas.

Por otro lado las &reas verdes de la Delegaciln de Iztapa
lapa no son suficientes em relacifn de habitantes-espacio abier
to ,que apenas alcanza 2.5m localizAndose prfncipalmen;e en la

zona del Cerro de 1la Estrella,



2],
USO DEL SUELoO

* Zona Urbana abarca una superficie

93.4km=m~n-- 752

31,2km=-==m= 25%

1002
Distribuyendose de la siguiente manera:

®Zona Urbana

~ Habitacional —————— 43X
- Iandustrial = = 0=~=ew-a (34
- Instalaciones =  ~=~===- azx Magdalena Mixhuca
- Vialidad = = e<~=-- 192
742

*Zona No Urbana

- Terrenos Baldios ~=w===- 192 ( Parques Nacionales
- Servicios = e—=a=- 32 y Cerranfas }
- Espacios Abiertos =—--=- 42

26%

« Topograffa para desarrollo Urbano
»+.Con pendientes leveg—w=- 5% ( Cerro de la Estrella y,

.»e Con pendientes  w=~-==- 252 Sierra de Santa Catarina )



Lo que ocasiona dificultades en cuanto al suministro de
Servicios PGblicos.,

°Tenencia de la Tierra por Tipo de Propiedad

~ Propiedad Privada ~----- 702
~ Propiedad Ejidal ==--=- 102 ( Irregularidad en
- Propiedad Comunal ====-- 5% su tenencia )
- Propiedad Federal =w=wr= 152

1002

Anexo (2)
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ORIGEN DE LA LOCALIDAD,

Iztapalapa segln el estudio de Cecilio A. Robelo significa
"En el Agua de Piedras",por au parte el bibliSgrafo Don Antonie
Pefiafiel asegura que quiere decir "Lugar de Agua Blanca" 6 tam-
bién come "Lugay de las Lajas",C8sar Macazaga Ordufio asegura -

que quiere decir "En Medio del Agua".

Sefiorfo constitufdo por ItzcBatl,siendo &ate semiindepen =
diente al ser vencido por el rey de los Tepanecas,el cruel Nax-

tla en el afio de 1430.

Junto con Mexicaltzingo,Culhuacin y Huuitzilopochco (Coyoa
cln),Iztapalapa form6 unaalianza de tipoc comercial: tuvo de la-
capital Tenochtitl&n,bastante independencia en cuanto a su mane
jo administrativo.Este reino fue fundado por Itzcoatl,figurando

como su primer monfrca Cuitlahuac I,llamado "El Viejo".

Este pueblo a memejanzas de Tenochtitlln,se construy§ en -
el Lago de Texcoco,cuyas mansas aguas bafiaban las faldas del Ce
rro de 1a Estrella,en donde terminaba la gran obra de ingenie -
rfa realizada por Neszahualcoyotl denominada "La Albarrada de -~

los Indios",

Aqul Moctezuma Xocoyotzin tuvo su jardin botfnico en el =~
cual figuraban de‘manara prefente plantas medicinales y de orna
to; ademfis habfa hermosos jardfnes flotantes y chinampas junto-
a todo el lago,en su parte poniente.Sus Eallea eran de tierra -

y agua contando con una poblacifn en ese tiempo muy cerca de -

23



30,000 habitantes,

A la llegada de los espafioles en 1519,gobernaba el reino =-
de Cuitlfhuac II,hermano menor de Hoctezunma,ambos hijos de Axa-

yacatl.

A la uuerta,ﬁe Xocoyotzin,CuitlZhuac asumid el poder de la-
nacifn azteca,falleciendo poéo antes de tres meses de gobierno,
victima de la viruela negra,mal que le fue transmitido por un -
soldado enfurm6 que habfa venido en la expedicifn de P&nfilo -~

Narviez.

En los primeros afios de la conquista el gobierno eatuvo en-
manos de Don Alfonso Ixhuetcatocatzin y a su fallecimiento el -
poder pas8 a su hija Dofia Magdalena, terminando con ella los go-

bernantes indfgenas de este reino sometido.

) El proceso de crecimiento de la delegacifn de Iztapalapa ==
tiene su origen a partir de 1950,el cual ha sido dinfmico debi-
do a las conastantes inmigraciones,cuyo fndice llega actualmente

al 15X anual.

24

La influencia mfs importante se da por los efectos de int-ré 

dependencia con las delegacionea vecinas.S5e¢ le puede definir co-
mo una ciudad dormitorio,carente de fuentes de empleoc y de sufi~-
cientes satisfactores urbanos con marcada influencia del Munici=-
pio de Nezahualc;yotl,cuyns grandes carencias de servicios de en
pleos repercuten negativamente en las delegaciones situadas al -

oriente del D.F.



MEDIOS DE COMUNICACION.

La calzada Ermita~Iztapalapa cruza la Delegacifin de ponien-
te a oriente y entronca con la carretera México-Puebla a la al-
tura del Km 17.5 , via por la cual gse tiene salida hacia Texco~
co, Tlaxcala, Veracruz y Oaxaca. Ademds hay diversas calzadas ~
que la comunican eficazmente con las Delegaciones vecinas, con-
las colonias y los ranchos. Tambié&n existe un camino que condu-

ce a la cima del Cerro de la Estrella.

La Calzada de la Viga, que comunica a Iztapalapa con Izta--
calco y con la Ciudad de México, fu@ hace mucho tiemﬁo un canal
poe el que navegaban canoas procedentes de Xochimilco, cargadas

con verduras y flores para surtir a la capital.

Existen varias lfneas de camiones que comunican a la Delega
cidn de Iztapalapa con otros lugares, asf como el servicio de -
tranvias el€ctricos, cuya terminal se encuentra dentro del Area
de influencia de dicha Delegacifn Polftica, Asf mismo, existen-
rutas de taxis, llamados "peseros", que comunican a diversos 1lu

gares de la Ciudad,

Dentro de los servicios Administrativos existentes en el &~
rea de influencia de la Delegacifn de lztapalapa, podemos citar
algunos:

* Administracidn de Correos,
-Adninistracidn § 55 -~ ubicada en Ermita Iztapalapa 1033.
~Administracifn / 74 - ubicada en Ermita Iztapalapa 442,
-Administracifn # 89 - ubicada en la Unidad Habitacional "Vi-

cente Guerrera®,
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* Oficinas de Telfgrafos Nacionales,
~Calzada Ermita Iztapalapa 846,

~Unidad Habitacional "Vicente Guerrero”,
~San Lorenzo Tezonco.

-Plaza Pblica y Aldama,
* Casetas TelefSnicas y Lineas Particulares.

* Perifdicos y Revistas, distribuidos en mGitiples puestos de -

pexifdicos, o bien, entregados a domieilio.

26



27

DEMOGRAFIA.
* Poblacifn.
1950 76,240 habitantes =wawewae=w 2,41 DF
1980 1 100,000 habitantes ==—wemcwewa

En 1970, Iztapalapa contaba con 34 localidades rurales y 6 =

urbanas, absorbiendo las Gltimas 85.8% de la poblacifn total.

Para este afio, se registraron 163,678 personas provenientes=
de otras Entidades Federativas, representando el 29.6% del total

de la poblacifn.:

Michoacin ==m—=m—wmccoemmaaa— 15,22
Edo, de MExico =~~=~~==omaea- 13.6%
, ~ Guanajuato = =m=ssosemoeee 11.5%
Puebla = = =  —es-ecmem—ee- 9.,0%

En la Delegacifn Iztapalapa, en el afio de 1982, se registré~

la estructura poblacional por edad, encontrandose los siguientes

datos? Hombres y Mujeres,
0 = & afio8 —-m-emmmsccaws 92,926
5 « 9 afiog  wemcemcocwo-- 102,182
10-25 afiog  ~==m-mceme-- 269,772
+ 25 afios  wc-memswmsue - 313,092

Anexo (3).

Poblaci8n Total y Estimada de Salud PGblica. .
1960 mmmmmemmmcc—amma—— 256,355
1983  mmmmemmmmmmemam———— 840,740
Anexo (4).



Denaidad de Poblacifin en 1982
Poblaci8n 4 Sup. en Km Densidad
717,972 7.8 124,46 6,250.8
Poblaci8n economicamente activa en la Delegacifn Iztapalapa
1970
0~ 499 =~~~ 22
509- 999 ~-- 831

1,009-1,499 ~-- 343

$
$
$
$ 1,500-2,499 =~-- 192
$ 2,500~4,999 ~-= 102
$ 5,009-9,999 --- 432
$§ + 10,000  --= 2%

Anexo (5)

En 1980
La poblacifn econfmicamente activa de Iztapalapa era de -~
311,896 personas y representaban el 10.4% de la poblacién eco-

nfmicamente activa del Distrito Federal.

Dela Poblaci8n econdmicamente activa el ;

- 3.02 Agricultura

[

41,5% Industria

50.6% Servicios

\
N

4.91 Actividades no eSpecIficué
Entre los pucblos mis tradicionales destacan Culhuacfn, -~
importante centro de poblacifn de la &poca prehispinica; San =~

Andrés Tetepilco, San Lorenzo Tezonco y Mexicalzingo.
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ESTADISTICAS VITALES.

Dentro de la Delegacibn Iztapalapa, las principales causas =~
de Mortalidad son:
* Enteritia y otras Enf. Diarreicas ..sveive 21.82
* Neumonfas ceessene 16,02

¥ Infecciones Respiratoriaas Agudas casasane 7.32

Las Enfermedades Diarreicas se ven aumentadas por la insalu~-
bridad para el manejo de los alimentos, ademds de la poca o nula

informacifn para la observacifn de las reglas mfnimas de higiene

en la poblacidn.

A continuaci8n, se describe la Mortalidad General Delegacio-

nal por aﬁog y la Tasa correspondiente.

Mortalidad General de la Delegacién Iztapalapa
por Afios.
Afo DEFUNCIONES TASA
1973 ...... 6219 ., 10.5
L1974 L L 4357 .. 7.1
1975 s.vee 4883 ., 7.7
1976 ...... 5303 .. 8.1
1978 ...... 4506 .. 7.4

Anexo (6).



Mortalidad General por grupcs de Edad y Sexo en la De

legaci8n de Iztapulapa.

0 -1
1 -4
5 ~-14
15-24
25-44
45-64
65-74
75-84
+ 83

afios
afios
atos
atios
afios
afios
afios
afios

atios

LI I LI ) 40.62

ssesace

sevanse

csswae

4,41
2.3%
2,5%
7.9%

15.8%

10.3%
8.8%
7.4%

Anexo (7).

" 'Diez Principales causas de Morbilidad por Enfermeda -~

des Transmisibles 1978 D.F,

Infecciones Respiratorias Agudas ,.....

Enteritis y otras Enf. Diarreicas ......

Influenza
Anibiasis
‘Varicela
Neumonfas
Parotiditis
sffilia N
RubeSla

Salmonelosis

resseee

se e g

59.2%
25.8%

6.63
4.4%
1.1%
1.0%
0.5%
0.5%
0.5%
0.4%

Anexo (8).
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Natalidad General por Edad y Sexo en la Delega-

cifn Iztapalapa.

Hombres veessseeses 42,5
Mujeres vessanesss b4.3

Anexo

31
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EDUCACION,

En materia de equipamiento para la Educacifn, y para el ni--
vel Preescolar, la Delegacidn de Iztapalapa registra un d&€ficit-
de 62%; actualmente existen dentro del Zrea de influencia de di-
cha Delegacifn 77 Jardines de Nifios, que prestin servicio a - -~
16,674 infantes, )

Ainivel Primaria, cuenta la Delegaci®dn con 328 escuelas, pres
tando servicio a 235,561 nifios de un total de 304,834, habiendo-
un déficit de 23X, Esto se debe a que la poblacifn se ve acentua
da por los habitantes de los lugares circunvecinos.

La Educacifin Media Suparior‘cuenta con 5 planteles que atien
den a 26,739 alumnos.

La Educacifn Superior es atendida por 2 escuelas que regig-~
tran a 12,8%1 alumnos; no obstante la demanda de &ste nivel edu-
cativo, se satisface solo un 50Z.

De acuerdo a la infraestructura que existe, se estima que pa
ra atender los requerimientos actuales en materia educativa,en -
virtud del acelerado crecimiento de la poblacibn, es necesario -
construir 38 Gﬁurderias, 111 Jardines de Nifios, 133 Escuelas Pri

marias, 15 Secundarias y 12 Preparatorias.

Poblacibn seglin Alfabetismo

1950-1980 D,F.

1956 svetesasesss 81.7% alfabetas,
1960 ....cve0v,. 83.42% alfabetas.
1970 ..vvcveese. 90.97 alfabetas.
1580 .....c000.. 93.0% alfabetas.

Anexo (10).
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Poblacibn segfin nivel de Insctupgi&n

10 -
20 -
30 -
40 -

50 -

1%
29
39
49
39

60

1980 en el  DF

o.-‘uoonuc‘nocoovlo 31.32

Cerenescseniense 26,6%
0-----.0--00;0‘6’7.15-8:
eereesiaiedii. 1052

tscevesnmne of‘»‘n‘t“" ' 7'06:

.n.oo.‘.vo‘ﬁouk.'.o:vr 8.12 .

Anexov(ll).
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PRODUCCION DE LA DELEGACION DE IZTAPALAPA,
Actividad Industrial.

La Delegacifn Iztapalapa cuenta con grandes industrias de ma
quinaria agrfcola, de productos quimicos, pinturas, equipos elé&c
tricos, artfculos de plédstico y de cart8fn, servicios a domicilio
en equipos de muebles para bafo, o bien para decorar; alimentos-
para animales, Asf migmo, cuenta con varias fdbricas de vino y - .
licores, de artfculos para el hogar, tiendas de marmeclerfia, re--
faccionarias; etc, De lo anterior, podemos concluir que la Dele-
gacifn Politica de Iztapalapa cuenta con los adelantos industria

les bien equipados y distribufdes,
Ganaderfa - Agricultura,

La Delegacifn de Iztapalapa es agrfcola-ganadera famosa por-
sus alcachofas; se cultivan mafz, frijol, alfalfa, trigo, remola

cha, forrajera y legumbres.

Existen criaderos de ganado vacuno, productor de leche, que-
so, crema y nantequilia, aunado a la carne rica en proteinas, O-
tro ganado es ;1 porcino, productor de tocino, manteca, carne, =
etc. Y por ﬁltimerl lanar, de donde se extrae su lana para rea-
lizar un sinffn de ropa y cosas de gran utilidad, aunado a lo -

exquisito de su carne,

1

Esta Delegacifn cuenta tambi&n con un gran nfimero de granjas

.

avicolas y crfa de abejas (productoras de miel),



BELACION DE INDUSTRIAS EN LA DELEGACION DE

IZTAPALAPA:

Abastecedora Avicola Ganadera, S.A.
Abrasivos Austromex,S.A.

Acabados Finos industrinlea,S.A.
Acme Lanmusa,S.A. -

Alumso,S.A.

American Refrigeration,Products,S.A.
Anodizados Electrolfticos,S.A.

Arrow de M&xico,S.A. de C.V,

Basalt ,S.A.
 Belron de México,S.A.

Blanqueadora Mexicana,S.A.

Calcomanfas Meyer Cord,5.A. de C.V.
Calzado Zandak,S.A. de C.V,

CartSn P&nix ,S.A.

Ceyoprin,S.A.

Cenit,S. de R.L,

Conplejo Editorial Gutemberg,S.A, de C,V.
.Compresoras,xquipoa y Haqhinnrias s S.A.
Conadar, S.A,

Connector Corporation de M&xico, S.,A,
Crouse Hinds Domex ,8.A.

Cutler Hammer Mexicana,S.A.
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Editorial Arte y Fotografia F.A.
Editorial Melo,S.A.

Emec ,S.A. t
Equipos elcctromagnéticoa,s.ﬁ;
Especialidades Cilfndricas d& Cart8n,S.A.

Especialidades de Papel,S.A.¥

Fabrica de Cartén y Derivadoé,S.A.
Pabrica Mexicana de Algodonea}Ahsorbentes Azteca,S.A,
Permic ,S.A. de C.V, t

Grupo Ulacia g

Hidrocomponentes Induutrialea}Hexicanos,s.A.

Hilaturas Selectas,S.A.

Ideal Standard Divisidn Cal-O%Rex
Industria de :ransporcas.S.A.%
Industrial de Pinturas Isou.s.%.
Industrial Progresista,S.A.
Industrializaci8n del Mueble,S|A.
Industrias Canmer,S.A, de C,V,
Industriaas Man de H!xi;o.S.A. g
Industrias Marro,S.A,
Industrias MYL,S.A.

Industrin; Playcon,S.A.

Industrias Rivera,S.A.

Industrias 5.S., S.A.



Industrias Torillo,S.A.
Industrias Valdac,S.A.
Ingenierfa de Automatizacifn,S.A.

Inter-Qufmico-Cos,S.A.

Laminados en Telas,S.A.
Lapicera Mexicana,S.A.
Lappe y Cfa.,S.A. -
Lagar,S.A.

Legar de M&xico,S5.A.

Lito~0ffset Atenas,S.A.

Mac'Ma ,5.A.
Maderas Ermita,S8.A,

Manufacturas Diana,S.A.

Manufacturas de envases pl&sticos MAEPLA,S.A.

Manufacturas y Representaciones,S.A.
Manufacturas de Cintas Metflicas,S.A.
Manufacturera Mexicana Continental,S.A.
Hapnré.S.A.

Maquiladora de l8minas y derivados,S.A.

'uaquiladoru de Ropa Interior,S5.A.

Maquiladora Jasar,S.A.

Maquinaria de Accesorios Induatriales,S8.A..
-

Mexicana daAnlanbres Laminados,S.A.

Multiduc, S.A.

Niehoff,S.A. de C.V.

Notyformas,S.A,
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Nova=-Plast,S.A.

Odesa Industrial,S.A.

Offset Hispano,S.A.

Plastimold Manufacturas

Productora HetBlica,S.A.

Productos
Productos
Productos
Productos
Productos
~Productos
Productos
Productos

Productos

Adex,5.A,

de Acero Koscado,S.A.

Feraz,S.A.

Porestalea de Chihuahua,S.A.
Poreatales y Mats, p-la Ccnnt.,s;A.
Oveda,S.A. de C.V,

Ramcon,S.A, de C.V.

Saaiex,S.A.

Zan~Tre,S.A.

Prograsa,S.A, dea C.V.

Proveadora Industrial de Iztapalapa ,S.A.

Proveedores Ganerales Escorpio ,S.A.

Pulverizadora de Cacazhuate Rey,S.A.

Quinica Delta,S.A.

Steviplast,S.A.

T8cnica Met8lica Mexicana,S.A.

Técnica Qufaica,S.A.

Textiles Elfsticos United,S.A., de C.V.

Textiles San Miguel,S.A.



Tubo y Poastea ,S.A.

Unbrako Mexicana,S.A.

Unifn Grifica,SiA.

VAlvulas Worcester de M&xico,5.A. de C.V.
Vidrios y Cristales Industrializados,S.A.

Viggers Hermanos,S.A.
Wangnr de ME&xico,S5.A.

Yale de MExico,S.A.

Yamaha de M&xico,S.A.

Zakany Metaloplistica,S.A.
Zzns AlLimentos,S.A.

Zinmex,S.A.
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RELACION DE EMPRESAS COMERCIALES EN LA DELEGACION

IZTAPALAPA.
Acumuladores Moto-Lite ,S.A.
Adolfo Anaya,S.A,
Alca, S.A.
Alfonbras y Tapices del Angel, S.A.
Almacenes Goqui, S.A.
Alta Moda Tavata, S.A.
Alta Beda Almor, S5.A.
Artefactos Metflicos Beltridn
Asbestos Garcfa Cornejo, S.A,
Automotores Ermita,S.A.
Automotores lztapalapa, S.A.
Automotriz Aeropuerto, S.A, de C.V,
Automotriz éomanza, S.A.
Automotriz Ch;rubusco. S.A.
Automotriz Iztapalapa, Q.A. de C.V,

Automovilfstica Andrade, S.A,

Canceles Modulares Macos, S.A.
‘Casa Herlo, S.A.
Cepillos y Productos de Aseo, S.A.
Cfa. Mexicana de Pinturas,. S,A,

N

Cierres Ildeal de México, S.A.

Ciutch y Frenos de MExico,.
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® Compaiifa Huleras Excelsior,S5.A.
* Creaciones Yazn{n,S.A,

* Cromed Metals de M&xico,S.A.

A Denise,S.A.

®* Dieselar,S.A.

* Disﬁouicivoa El€ctricos ,S.A.
* Distribuidora An&huac,S.A.

* Distribuidora Comercial Moctezuma,S.A.

* Electrfnica Bel-Far,S.A.

® Encuadernacifn T&cnica Editorial,S.A.

®* .Flax-Coda,S.A.
* Pormas Modernas Inpresas,S5,A. de C.V.
* Prad-Pad.

* Fuji Autono:;iz,S.A.

® Gelatinas Art,S.A.

% Glaxo de M&xico,S.A.

* H8rcules,S.A. da C.V.

. * Hulectra,S.A.

*ﬁideal,S.A.

* Imprenta Madero,S.A.
* Imprenta,quoacSn.S.A.
% Impresora Gglixia.s.A.

* Impresora Publimex,S.A,

* Insoplast,S.A.

* Instalaciones Especialiradas de Refrigeracifn,S.A.
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Instrumentos Musicales de M&xico,S,A,

Interocednica,S.A.
Janel,S.A.

Kever,S.A.
Korme,S.A.

Kovatty Mexicana de Ropa,S.A.
La Parroquia,S.A,

Maderas Ermita,S.A.
Mosler,S.A.

Muebles. Adiante,S.A.
‘Muebles Alto Disefio,S.A.
Muecbles Axrben,S.A.

Muebles Fyli,S.A,

Muebles Tapizados de MExico,S.A. de C.V.

Muebles y Estructuras Sempere,S.A.

Multi—PlaBt,S.A. ‘
' Nacional de Espumas,S.A.

Papelera Iruiia,S.A.

‘Papnlea Troquelados,S.A.

Pedragéa y Compaiifa,S.A.
Pheganmet,S.A.

Pinturas ConQimex,S.A.

Pinturas y Solventes de M&xico,S.A.

Pizzerias y Pastelerfas Fersy's,S.A.
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Pliasticoa Ban,S.A.
Plisticos. Bosco,5.4A.

' Plisticos Dumex,S.A. de C.V.
Plisticos e Impresiones,S.A.
Plidsticos Omega, 5.4,

Plfsticos y Decoraciones Leal,S.A.

Proveedora Industrial de Iztapalapa,S5.A.

Rabel,S.A,

Ramsa Automotriz Chevrolet,S.A.
Refacciaonaria de Molinos,S.A.
Reliance de MExico,S5.A.

ﬁey Mol,S.A. '

Rodicel,S.A,

Servicio Apatlaco.

Servicio del Moral.
Servicio M&ndez.

Servicio Roga,S.A.

Servicio Santa Cruz.
Servicio Terremotes,S.A.
igervicioa Estrellas,S.A.
Super Servicio San Antonio.

Supremo,S.A.

Taller Mecdnico Fragozo Moreno,S.A.

Tanques Garza,S.A.
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Telas Especiales de Mé&xico,5.A.

Tinto Tex,S5.A.

Torcidos y Tefiidos,S.A.

Toscana Hule Espuma,S.A.

Tranaportes Americanos,S.A.

Transp. Embotellados de TehuacB8n,S.A. de A.V.
Transportes Pefiafiel,S.A. de C.V,

Trico Tul, S.A,.

Vehfculos y Refacciones Todas Marcas,S.A.
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RELACION DE EMPRESAS DE SERVICIOS EN LA DELEGACION

IZTAPALAPA.

Actibanco de Guadalajara,S.A.

Banca
Banca
Banco
Banco
Banco

Banco

Conffa,S.A.
Cremi,S.A.
BCH,S.A.

del Atl&ntico,S.A.
Longoria,S.A.

Nacional de M&xico,S.A.

Banpafs,S.A.

podegas'y Servicios,S.A.

Club Lomas Estrella,S.A. de C.V.

Direcciln de Empresas,A.P,

4

Laboratorios Cientfficos de Belleza LACIBE,S.A.

Laboratoricos HYLAND,S.A.

Multibanco Comermex,S.A.

Multibanco Comermex,3,A. Sucursal Tuyelhuaco.

Multibsnco Mercantil de México,S.A.

Restaurante Bar Los Tranvias.

Solvasmex,S.A. de C,V.
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VIVIENDA.

En 1980 existfan 184,078 viviendas,de las cuales solo el =
437 estabmn- en buen estadoj;el 57X restante requerfan mejora -~

miento.Para dicho aflo existfa un d&ficit de viviendas de 36,815

La vivienda Unifamiliar asciende a 101,617 casas, ocupadas
por una poblaci8n de 701,157 personas.La vivienda Plurifamiliar

ssciende a 58,561 que alberga a un total de 466,468 personas.

Existe eacaéa oferta de vivienda de alquiler dentro del =~

frea de dicha Delegacifn,asf como pocas ofertas de propiadad.

Vecindades de cuartos en malas condiciones de conatrucci8n

estfin en reducidas dimensiones y en condiciones de higiene suma
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mente precarias ,son las existentes en muchos lugares circundan:

tes,

En cuanto 8 la vivienda de inter&s social,se presenta una-
serie de snomalfas,como lo es los medios de comunicacisn comn al
resto de la ciudad y el alquiler de las vivieandas por parts de-

los beneficiarios directos,produciendo una situagién ficticia -

y creando una sobrepoblacifn injustificada,lo cual estimula la-:

coffupci5n y las précticas eapeculativas.

La Delegacisn Iztapalapa se encuentra constitulda por:

Colonias sesasvncrs 117

Barrios tressenane 8
Pueblos cecstascrs 16
Zonas Urbanas Ejidal 9

Unidades Habitacionales 18



Dentro de los principales materiales de construcciln em -

pleados en la Delegacifn Iztapalapa tenemos:

PAREDES

PIS0OSs

TECHOS

En lo que se refiere a los servicios de vivienda en &ata~

Ladrillo ...... 87,7%
Madera everes 2,8Z
Adobe eseses 2,6%

Otros eeeese 2,92

Tierra eeeses 9,3X

Otros eeeess 90,7X

Concretos

Similares...,... 62,82
Palma veeess 4,82
Madera ceeses 3,82

Otros saeses 28,82

Delegacifn se encuentran:

Con Drenaje.... 60,12
Sin Drenaje.... 39,92
Con Agua
Entubada .e.... 90,01
Sin Agus

Entubada ...... 9,91

Anexo (12)
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De 1950 ~1980 las viviendae clasificadas seglin tenencia

dentro del Distrito Federal fue da:

En 1950 .....000s 159,313 (propiletarios)

1960 suvseos.. 188,106 "
1970 vivevne.. 457,687
1980 .vivsenn. 861,064 o

Anexo (13)
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SERVICIOS,

Esta Delegacifn tiene grandes deficiencias para el abaste
cimiento de agua potable.Actualmente se estima que un 35% del-
irea urbanizada carece de &ste elemental servicio,afectindose-
directamente 77,500 familias.Junto con ésta deficiencia la De-
legacibn enfrenta la carencia de drenaje que en &sta zona es -
grave,ya que ademis de ser una de las partes mis bajas del Dis
trito Federal donde las aguas afloran los problemas t&cnicos =
inherentes al drenaje, han obligado que los asentamientos huma

" nos se comstruyan sin drenaje,

Actualmente se estima Que'un 402 del frea urbanizada care
ce de 8ste servicio,afectando a medio millén de personas apro-

ximadamente.

Se cree que para 1990,se tenga resuelto el problema de ca

rencia de drenaje,

Se dice que actualmente pasarin dos interceptores del 0 -
riente al Sur del firea de &sta Delegacibn.
Oriente-comienza en el gran canal del desague continuando
hacia Iztapalapa.
Oriente Sur-se inicia en rio Churubusco,Canal de Garay =--

atravezando Iztacalco,hacia Iztapalapa.

Con lo que se refiere al servicio de Flectricidad,carecen
de alto porcentaje las siguientes colonias;
Sta.lMartha Acatirla 75,92
Sta, Maria Aztahuacan 77,62

Santiago Acahualtepec 58,5%
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El Arenal 95,02

El Moral 43.92

En cuanto a instalaciones destinadas al comercio,la Dele-
gacifn Iztapalapa ctenta con

* 3003 Puestos de comercio
lo que da una rela-
¢ifn de un puesto-
por cada 441 hab,

. 17 Mercados PGblicos

* 1 Supermercado

* s/n Centros de comerdio



RECURSOS PARA LA SALUD.

En materia de salud y seguridad social la Delegacifn 1ztapa
laipa presenta grandes carencias de infraestructura que impiden-
atender al total de la poblacifn.Se observa falta de personal -
m8dico,especialistas y t&€cnicos para la atencifn de la demanda-
de salud.

Servicios M&dicos Asistenciales y de Rehabilitacidn Social:

l. Guarderias Infantiles eess 15
2. Centros de Salud eeee 3
3. GClfnicas eees 3

4, Hospital Infantil de 1a Zona .... !
5. Centro Social wees 15
6. Orfanatorio,Albergue Infantil ... 1
7. Centro Femenino de Trabajo voes 2

8. Reclusorios nees 3

Las Instituciones con que cuenta la Delegacifn para satis-
facer la demanda de atencifn m&dica son:

S.5.4A.

* Centro de Salud "Rafael Carrillo"
Dirececifn; Ayuntamiento 143 Barrio San José
* Cantro de Salud "Francisco Balmis"

Direccifn; Independencia No.20 Col. Zacahuisco

s1
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* Centro de Salud "Guillermo Romfin y Carrillo"

Direccifn; Calle Zacatecas s8/n San Lorenzo Tezonco.

I.S.S.5.T.E.
* Clfnica Iztapalapa
Direccifn; Ermita~Iztapalapa No.786

* Hospital de Oriente "Gral. Ignacio Zaragoza"

D.G.5.M.D.D.F,
* Hospital Infantil de Iztapalapa

Direccién; Ermita~Iztapalapa 780

I.M.S.S.
* Clfnica No. 13
Direccifn; Ermita-Iztapalapa 411
* Clinica No. 31 .
Direccifn; Ermita-lztapalapa 1771
* Clinica No. 25

Direccifn; Ave. Ignacio Zaragoza 1840

Exigten ademfs tres sanatorios particulares,de los cuales -
uno es de maternidad .En promedio existen 4,5 mfdinos per cada -

10,000 habitantes,asf como 8,5 camas por cada 10,000 habitantes,



Alimentacidn,

En general,la poblacifn de la delegacifn Iztapalapa consu~
me pocos alimentos ricoe en protefnas animales,lo que origina-
que la tasa de mortalidad,sea alin mfs alta.Y vemos que el:

5.6% No consume carne
12,1% No consume huevo
17.8% No iagiere leche

52,3% No consunme pescado

RELIGION.

En 8sta Delegacifn ,los faestejos religiosos revisten caréc
teres apostSlicos.Adends de las procesiones callejeras que co;
tidianamente las realizan,abunda también la mfisica,los cohetas
multicolores y castillos pirotécnicos.

La capilla més vieja del Lugar es la de San Lucas,la cual~
fue fundada en 1664 habiendo sufrido reformaa-bosteriores.ﬁs -
una hermosa mole de piedra con un amplio atrio y un estaciona=-
miento en la parte posterior,para més de 100 autos,la puerta =
de este templo es de madera con simbolos aztecas.

En lo que ;efiere al cerro de la Estrella,conocido anterior
mente como Cerro de "Huixachitlan" (segin estudios realizados-
hace algunos afios)en su cfispide se encontraba un templo dedica
do a "Huixachitl" Dios méximo de loas mandatos sagrados,donde =~
acudfan todos los aacer&otes antes de efectuar cualquier rito=-
o ceremonia y alin lo mfs sagrado como el encendido del "Fuego-

Nuevo".
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La Delegacifn Polftica de Iztapalapa cuenta con los si =

ACTIVIDADES RECREATIVAS,

guientes Centros Culturales y de Recreacidn Familiar:

*

Cines:

"Faugto Vega" Oriente 154 col., Escuadréa 201.

"Sala de Arte del Pueblo" Calz, Viga 1827 U. Modelo

"Plaza Churubusco" Calz. de la Viga casi esquina Rfo

Churubusco.

"Sala Quetzalt:6atl"” en Cuahut&mos s/n Iztapalapa.

"Sala Cigante-Ermita" Calz. Ermita-Iztapalapa.

"Cinema 2001" Calz. Ermita-Iztapalapa.

Centros“"Sociales:

Centro
Centro
Centro
Centro
Centro
Centro
Centro
Centro
Centro
Centro

Centro

Femenil de Trabajo "Lucrecia Foriz".

Femenil de Trabajo "Magdalena Atlazolpa".

Social

"Popular "Gral. Ignacio Zaragoza".

de. Capacitaci8n "Las Garzas".
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de Recreatividad Infantil "Adolfo L8pez Mateos",

Social
Social
Social
Social
Social

Social

"Xalpa".

"santa Ma! Aztahuacan",.

"Santa Martha Acatitla',

"Josefa Judrez",.

"Aflo Internacional de la Mujer"”.

Cf{vico y Cultural "Lomas Estrella”,

Zona Urbana Ejidal "Iztapalapa®.

Centro Social "Efrafn Garza Flores".

Centto~Social "Jardfn Cuitlfhuac”,

Centro Artesanal "Santiagoe Acahualtepec”,
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Zonas Arxqueolfgicas y Museos,
- Cerro de la Estrella.

- Convento de Culhuacin,

Centros Deportivos.

- "San Lorenzo Tezonco" Av. del Deporte y Zacatecas.
- "San Sebastidn Tecolostitl&n' Colima y Chihuahua.
- "Santa Cruz Meyehualco" Calle 71 y 73,

- "Santa Martha Acatitla" Fco. Sarabia y Cuauhtémoc.
-~ "Aculco",

- "La Cascada"

Calz,. Ignacio Zaragoza Km. 12,

- "Culhuac&n" Gobernacién y Vicente Guerrero.

- "Ejidal 10" Av, Central y Canal de Miramontes,

-~ "Reforma Agraria"” Km 14 Carretera Tulyehualco-Iztapalapa.

~ "Los Reyzs".

- "La Purfsima" Av., Hidalgo y San Felipe de Jesiis.

Bibliotecas.

- Ubicadas en toda la Delegacién



dad

pa,

ACCIDENTES Y DAROS DE TRABAJO.

Dado el gran movimiento industrial existente en la actuali-
dentro del frea de influencia de la DelegaciSn de Iztapala-

asy como el total de la poblacifn en dicha &rea, a menudo -

surgen problemas de salud tanto en las zonas de trabajo como en

el hogar, siendo los accidentes una de las causas principales =

de morbilidad y mortalidad general.

nis

Dentro de los accidentes, las lesiones jincapacitantes que -
frecuentenente ocurren son las siguientes:

Fracturas.

Quemaduras (por Acidos, o mds frecuentemente por energfa e-
18¢tricad.

Trnunagianoa, que van deade las aimples contusiones hasta -
lesiones que ponen en peligro la vida humana.

Heridas cortantes,

Machucamientos.

As® mismo, los accidentes ocurridos en el trayecto del domi

cilio del trahajador a su centro de trabajo, han ocupado en los

Gltimos afice un lugar importante dentro del Area wfdica, al gra

do de existir en la actualidad la llamada Medicina del Trabajo.
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PADECIMIENTOS TRANSMISIBLES.

(bD.F., 1978),

Dentro de las diez principales enfermedades transmisibles =~
existentes tanto en la poblacifn general, como en el frea de in
fluencia de la Delegacifn Polftica de Iztapalapa, se encuentran
las siguientes:

Enfermedades Total de Casos

* Inf, Resp. Agudas tsevsnosvers e 188.282

* Enf. Gastrointestinales sieeveeesseves 77,737

* Influenza esesonasessses 19,740
* Amibiasis areorsessecess 13,160
* Varicela csteinessasnns 3,412
* Neumonfas ......2....... 2,912
* Parotiditis cteetesesnvios 1,611
* s{filis P P 1,496
* Rubefla cttecssvenanns 1,438
* Salmonelosis cetersmresaree 1,283

Anexo (lﬁ)ﬁ
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LUGARES DE ATRACCION TURISTICA.

Zonas Hist8ricas del Area de Iztapalapa.

- Iglesia de San Juanico Naxtipac,

- Capilla de la Magdalena.

- Capilla de la Asuncién.

- Claustro 6 Iglesia de San Marcos Mexicaltzingo.

- Capilla
- Iglesia
- Iglesia
~ Iglesia
-~ Iglesia
- Iglesia

~ Iglesia

de los Reyes.

Parroquial San Lucas,

Parroquial San Juan Evangelista,

del Calvario (CulhuacZn).

de
de

de

~ Claustro §

- Iglesia

- Capilla

de

de

la Purfsina.

Santa Cruz Meyehualco.

Santa Marfa Acatitla.

Iglesia de Santa Martha Acatitla.
Santiago Acahualtepec.

Santiago Acahualtepec.

Zona Arqueoldgica del Cerro de la Estrella.

Monumentos Histdricos.

- Alvaro Obregén - Ubicado en el Fraccionamiento Urbano Alva-

ro Obregbn.

~ José Marfa Morelos y Pavén - ubicado en el conjunto urbano-

del mismo nombre, -

Y

-~ Vicente Guerrero - Ubicado en la Unidad Habitacional que --

lleva su nombre,

-~ Venustiano Carranza - ubicado en la Unidad Habitacional Vi«

cente Guerrero,

« Cuitlfhuac - ubicado en el jardin Cuitlﬁhqac {Aldama y g-=-
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‘nuel Gonzdlez).
- Benito Jufrez - ubicedv en la Unidad Habitacional Ejército-

de Oriente.



* E1 Santuario del Sefior de la Cuevita.

A un lado del pantedn,se levanta el c8@lebre Santuario
del Sefior de la Cuevita,con su vieja espadaiia entre dos to-
rres muy posteriores,.Es el templo mds popular del pueblo;se
penetra por una arcada construida a finales del siglo XIX,~
luego se sigue por um buen cuidado jardfn y al fondo se lo~
caliza el templo,en cuyo interior existen hermosos frescos-
de Anacleto Escfitia pintados em el afio de 1875.

La primera parte de estos frescos representan el Jui-
cio Final,y en la cGpula eatdn cuatro evangelistas que son:
San Lucas, San Marcos, San Juan y San Mateo,

El templo es sobrio,todo de cantera,con dos pequeias-—
torres y campanas muy sonoras.Atrés del Altar Mayor,se en -
cuentra el Santo entierro del Sefior de la Cue&ita, que tie-
ne mis de un sig;o de permanecer en ese lugar,y del cual -
son devotas miles de personas por las curas milagrosas que=~
gse le atribuyen.

Las ventanas abiertas en el tambor octagonal de la cii
pula baflan 'al templo con sus plantas de cruz gviega,Anexd =
al templo estd el cementeriodel pueblo,que continui abierto

para los sepelios.

* El1 Calvario

A media legua de Tztapalapa,en las faldas del Cerro -
de la Estrella, y comunicado por carretera, se encuentra el
Calvario el cual es un sitio de atraccidn no sf8lo por los -

creyentes del pueblo de Iztapalapa sino turistico,
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* Cerro de la Estrella

Estd situado al Sureste de la Ciudad de M&xico, y a&l=~
Sur de Iztapalapa.Se levanta a 2,460 metros sobre el nivel-
del mar y esti formado por rocas andosfticas,en parte ampo-
llosas(tezontle),su vegetacifn es8 escasa.

Como se sabe,el siglo indio era de 52 afiocs y habfa la
creencia de que el fin del mundo tendrfa lugar al concluir~
uao de esos perfodos y la indicacifn con ello ocurrirfa -
cuando ya no se pudiera producir fuego frotando dos maderos

Esperando que se encendiera una fogata en la cGmbre =
de &ste Cerro,el @ltimo afioc del siglo se apoderaba en todos
los habitantes un i;contenible terror.Bn ninguna casa se po
dfa quedar una chispa de fuego, las mujeres ingrévidas y =
los pequeiios nifios tapaban sus caras con bencas de maguey -
e incluso se ocultaban en 56;anos.

Cuando el Bol se ponfa,los sacerdotes se dirigfan con
paso lento a Iztapalapa,probande por el camino los palos -~
con‘que mds facilmente pudieran sacar lunbre,

Una obscuridad absoluta y un profundo silencio reina-
ba en las poblaciones.Si a la media noche la luz no llegaba
a brillar en la cambre del Cerro de la Estrella,bajarfan =~
los traegos (lobos) llamados "Tzitzimies" a de;orar la huma
nidad, v

Todos los habitantes tenfan fija la viasta en el lugar

donde se decidirfa su muerte; a la media noche,en la cumbre
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lod sacerdotes se acercaban a un indio y encima de su pecho
ponfan un palo m;y seco sobre el cual a modo de mdlinillo -
hacfan gitar otro palo muy delgado y largo,hasta que el ca~
lor de la rotacifn bastaba para encenderlo.En el acto abrfan
el pecho del cautivo,le arrancaban el corazén y junto con-el
cuerpo era arrojade al fuego que acababan de producir.

En una ceverna antiguamente habitada,habfa un templo-
de Tezcatlipoca,en cuya sustitucidn se dié culto a um Santo
¢risto Rey, hasta el dfa de hoy.

La Parroquia del clero Secular se fundS en el afio de-

1664,

* Convento de Culhuacén.

Se localiza al Sur de Iztapalapa,levantado por frailes
agustinos en el lejano afio de 1552,E1 interior del edificio
es de columnas arquenAas y'cliuetro tipo Romédntico ,estande

terminadas sus ventanas en medio punto.

* Parroquia de San Lucas

Esta parroquia dedicada a San Imcas fud levantada en-
1664,pero reformada en el pasado y en 2l presicnte siglo(res
tituyendole el antiguo sistema de techos de madera),

Su puerta de madera impresiona por su técnica indige-
na y porque =-no .se sabe si deliberadamente & bajo el peso =
de una tradicidn- estd llena de gimbolismos aztecas.Por su-
inadecuado estado de conservacidn no ha sido posible éonfir
mar ciertas sospechas sobre su verdadero contenido,como la~
de que en sus hojas descontando el dintel,estd la represen-
tacién a cada lado de dos crisantemos de 18 plralos,nlimero-

de los meses del afio ndhuatl,¢n tanto que cuatre discos pug
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den invocar "cuatro soles",

Hay tambi&n indicios .de que las flores del dintel re-
presentan 52 pétalos a cada lado § sea el nfmero de afios ~
del siglojlo que es indudable,es ¢1 tallado de la faja que-
enmarca esos motivos,en el cual los indios gustaban para re
presentar las imbricaciones de las secrpientes.El intetior -
es bello y luminosojcuenta con un pllpito que es un magnifi
co ejemplar de su género y junto al cual no desmerece.

Bl de la capilla lateral posee un bello lienzo de la-

Inmaculada Concepcifn,coronada por 1a Trinidad.
®* Semana Santa en Iztapalapa,

En Iztapalapa de celebran las ceremonias del fuego -=
Nuevo prehispinica, y sus habitantes tuvieron la idea de -~
realizar una ceremonia que representase la Pasifn de Jesu -
eristo en la Semana Santa,lo cual se representa cada aifio, =~
atrayéndo a un 8in nlimero de personas,

No es como algunos pretenden,una representacifn gro -
tesca sino, una imitacifn sencilla y conm;vedora de los epi
sodios de la Pasidn de Cristo.Afio con afio, sus vestidos som
mis costogo,sus tipos m4s adecuados y sus movimientos mis -~
solemnes.

El tamhor y la flauta de barro dan llgubres toques -
tan llenos de acento fGnebre,que se siente Gna tristeza inau
dita.

Es una ceremonia digna de ser contemplada y admirada-

¢fin en sus deéalles ingenuos.
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DESCRIPCION DE LA UNIDAD HABITACIONAL.

Unidad Ejército de Oriente;

Se gonstruyS en octubre de 1972 a mayo de'i973,proyectada
en una superficie de 114,83 hectdireas,concebido come un cen =~
tro de poblacifn autosuficiente formando parte integral de los
programas de desarrollo urbano,que por instrucciones del C. -
Presidente Luis Echeverrfa Alvarez, el Departamento del Dis:-

trito Federal ejecuta en Esta ciudad capital.

Estf constitufda en 5 secciones con un total de 4,403 vi-
viendas beneficiando al rededor de 26,500 habitantes,existen=~

tres diferentes tipos de viviendas.

Se localiza en la Delegucién Iztapalapa,siendo sus colin-
dancias}.
* Al Norte ,... con col. Sta. Martha Ac- itla.
* Al Sur esis con terrenos federales de la Secretarfa -
de Comunicaciones y Tranaéorteg.
..% Al Oriente .. con el Cerro del Peiion,

* Al Poniente ., con col, Sta. Mariha Acatitla,

El costo de la inversifn fue de § 403,008,122,27,reparti-
~dos en las Unidades Habitacionales "Ejfrcito de Oriente y Rj&r

cito Constitucionalistas”.



DATOS URBANISTICOS.

SECCION I

Superficie Total ....seeissess 177,550

Lotificacidn ' seseasesnsecs

Vialidad heieesaeatit
Estacionamientos sasseseisenss
Servicios sssesrsdrsene

Zonas Verdes

® s s sseessesss e

SECCION II

Superficie Total .ceisvvservsens’

Lotificaeifn cveseraresnes
Vialidad csosssesasess
E8tacionamientos eeeeesoecssoes
Servicios sesessesssens

Zonas Verdes

assedssanss e

SECCION III
superficie Total ...ceiveccrene
Lotificacifn ceceseessenss
Vialidad ctesscesasnne
Estacionamientos ...ccenveceen
Servicios ctnesresirens

AY
Zonas Verdes

Csusreersrean

60,165
35,668
19,200
11,938

50,579

82,250
24,675
17,521

8,640
13,462

17,952

87,450
26,235
24,881
9,080
4,200

24,054

M2,

M2,

M2,
M2,
M2,

M2,

M2,
M2,
M2,
M2.
M2.

M2,

M2,
M2,
M2,
M2,
M2,

M2,
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SECCION IV

Superficie Total ...uveeeve... 293,359,36 M2.
Lotificaci8n cerv st evrrere 83.672,40 M2,

Vialidad cevsvsencsese 4%0,250,50 M2.

Estacionamientos ..sstseseseee 36,367.95 M2,

Servicios Ceeereeesesas 6£5,952.39 M2.
Zonas Verdes casersssnsess 87,116.12 M2,
SECCION V

Superficie Total ..ieevecerens 42,369.17 M2,
Lotificacifn veveressssess 14,188.90 M2
Vialidad vesesresseas, 12,863.37 M,
Estacionanientos ....eicesvecs 4,787.50 M2,

Zonas Verdes vesessesssses 10,529,40 N2,

Ano!b (1%).
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PIRAMIDE POBLACIONAL: 7
Edades: O~ 6 afins 3440
7-12 afios 7143

13-20 afos 8121

21-25 adios 4170

26~30 afios 5388

©+ 31 afios- 2574

Y

30840
Anexo (16)
CERS0 ELECTORAL.
éecci&n ' Hombres Nujeres Total &olan:es
1 i 1,130 . 1,239 2,369
11 439 . 456 895 )
111 541 479 1,020
v 1,411 1,049 2,460
v o 185 162 7
-Total 2,706 . 3,385 7,091
Promedio de Integrantes por Pamilia cevrrae- 742
ﬁﬁtoncdio de nifios cuya edad fluctua
entra 6‘y 13 ados sesssee 6,000
Promedio dq\niﬁou encada hogar svesesss 3.0
Nidos en ed;; Preescolar tesneee 4;000

Nifios en edad para Instruccidn Secundaria ....... 2,000



Ingresos.

G 4P B W O W > D

POBLACION ECONOMICAMENTE ACTIVA:

Empleados Peesans
Comerciantes ,..e..
Obreros

[ 4
calificados .sieeess
Obreros sreee s
Profesionistas ....

Total

Mensuales segln muestreo

500.00 a
1,000,00 a
1,600,00 a
2,100,00 s
3,100,00 a

. $,100,00 a
5,100,00 a
6,000,00 -

Eascolaridad:
gsinaria csevacsne

tow

Secundaria  c.ieceaqs
Preparatoria cvveseesre
Profesional sessserse

Total seesanvse

1,635
530

846
505
13
3,329

Anexo (17)

realizado a 552

> » O o W

1,000.00
1,500.00
2,000.00
3,000.00
4,000.00
5,000,00
6,000.00

+

Total

2,869
448
99

2
3.619

fanmilias.
- .57
-=154
~=166
-=108
-= 46

-- 13
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VIVIENDAS.

La atenci8n de la poblacifm preescolar se ha resuelto uti-
lizando algunas viviendas,acondicionindolas con el mobiliario--
mis indispensable,atendidos por personal de la Secretarfa de =
Educacifn PGblica y monitores capacitados por esta Direccién --

Gral.

La Unidad Familiar Completa en dos niveles consta dejestan
cia=comedor,3 recfimaras,alcoba,bafio y patio de servicio.lLa w=--
Unidad FPamiliar de Asentamiento de un nivel consta; una reclma-
ra,estancia~-comedor,cocina y patio de servicio,con la posibili-
dad de crecimiento vertical.las viviendas tipo DGplex que son -
agrupamientos da 8 viviendas constan de; 2 reclmaras,estancia~-

tomedor,bafio,patio de servicio com@in y un frea de tendido por -

vivienda.
DISTRIBUCION DE VIVIE&DAS.
UFA UFC DUPLEX
D.G.H.P, FOVISSTE
SECCION I 827 270 - -
SECCION II . 322 114 - -
SECCION IITI 373 144 - -
SECCION IV 904 - . 648 504
SECCION V 193 - 104 ‘ -
SUBTOTAL 2619 528 152 504

TOTAL *4,403.
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COMUNICACIONES:

Se cuenta con 5 rutas de camiones y con una ruta de pese -~

ros,dindo servicio de las 5.00hrs. A.M. a 10.00HKrs, PM.
SERVICIOS PUBLICOS:

Se tiene instalada una oficina de correos y una de telé -
grafos,existiendo el servicio a domicilio.
Se cuenta tambifn con:
* 3 Escuelas primarias
* 1 Escuela Secundaria
* Dispensario Mé&dico
* Caseta de policia
* 2 Centros Sociales
* Banco Hipotecario Mex.
hod Servicios Comerciales
* Centro Deportive
* Tianguis (40 puestos)
* Club "Ejército de Ote.

" Club "Amigos".
Otros Servicios;

Agua-el abastecimiento de agua potable proviene de log =-
tanques de almacenamiento,localizados en el Cerro de-
la Estrella,encontrindose por el sector poniente de -
la unidad,pasando ios terrenos propiedad de gobkrna -
cifn y la Secretaria de Comunicaciones y Traunsporte.

Alumbrado-el alumbrado estd dividido en dos tipos,ornamen-

talmente y semi-ornamentalmente,hacifndo un total de-



728 lBmparas.

Ornamental .... 190

Semi eees 338
* 728

Alcantarillado-la rved de alcantarillado y drenaje,estd co-
nectada a un colector general con difimetro de 1.22 M.
Pavimentaci8n- la pavimentacifn de las calles es a baase de
concreto asffltico y los andadores o banquetas,asf co
mo los estacionamientos,estfn hechos a base de concre

to hidrfulico.

12



Juegos Infantiles:

Se localizan zonas recreativas a nivel infantil en las Sec
ciones I,III,IV y V contfndo &€stas con resbaladillas,columpios~

sube y baja,volantines,burros,satélites etc.
Actividades Desarrolladas en 1a Bolsa de Trabajo;

Los resultados obtenidos en el primer semestre del presen«
te aflo (1973),reflejan un total de 120 promociones de residen -
tes sin empleo,a los que en coordinacifn con el centro de Capa-

citacifn Produccifan y Trabajo de Habitacidn Popular y la Bolsa~

de Trabajo de la delegacifn de Iztapalapa,se han ubicado en di--

ferentes &reas.
ACTIVIDADES:

En el érunacurao de los meses Julio, Agosto,Sepctiembre y -
Octubre,se llev8 una campaiia de reforestaciln,plantfndose un -
total de 12,000 &rboles de ornato del tipo de jacarandas,euca =~

liptos,chopos y olmos.

Se regeneraron las zonas comunales de la 4a, Seccifn y se-

han colocado 2,800 M2 de pasto,
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CAPITULO II.

ANTECEDENTES HISTORICOS DE LA INSTITUCION,

En bage al plan de estudios y a los objetivos terminales de la carre
ra,se vi5 la necesidad de desarrollar un proyecto de Investigacifn de Mo~
delos de Atencifn Odqntongica,en grupos y poblaciones marginadas,

Desde su origen,la E.N,E.P. ZARAGOZA ha definido una linea filosSfica
orientada de manera importante hacia las necesidades del servicio y la re
solucidn de necesidades sociales,estableciendo como 1{neas generales, la-
integracidn D;cente—éé;vicio-Inveatigacian, la interdisciplinariedad y la
ensefianza activa.

El proyecto fu€ presentado en el ailo de 1977,siendo aprobado e imple
mentado en el afio de 1978,gracias al financiamiento bipartita otorgado -
por la U.N.A.M. (pago de personal docente responsable de la ejecucidn del
programa) y la FundaciSn W.K, Kellogg (apoyo para resolver aspectos del ~
equipamiento) ;10 cual fuf fundamental para la etapa principal,aunque in =
suficiente para cubrir toda la inversifn que se demandS.

En el afio de 1979 interviene el CONACYT,cuyo firanciamiento permite-
implementar un quinto modelo de servicio.

Una vez que se contaba con el financiamiento y aprobacidn del proyec
to,se inicid la primera etapa que consistid en el establecimiento de los-
contactog con las distintas comunidades para.:llevar a cabo los convenios-
y la instalacién de los modelos de servicio.De acuerdo a las poblaciones-
contempladas en el programa,se inicid la biisqueda en:

Un centro fabril (Ayotla Textil),en el cual no se llegs a ningln a -

cuerdo,debido a 1la falta de interfs mostrado por parte del sindicato
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que represen:aba‘a estos obreros.,
Zona Suburbana,-se establecieron platicas con CODEUR,llegindose al-
convenio qué di8 origen al modelo de servicio Ejército de Oriente.
Para BQ implementacifn se encontraron dificultades burocrétigas; no
obstante pudo instalarse y ser aceptado por la comunidad.
Comunidad Escolar,.-se establecieron contactos con la Direccidn de ~
Educacién Piblica del Estado de M&xico,siendo aceptado el proyecto-
e implementados los siguientes modelos de servicio,
10§ REYES II
CHIMALHUACAN
REFORMA II
Los modelos de servicio Reforma II y Chimalhuacan pretendfan ser -
instalados inicialmente en una vivienda y para ello se establecieron -
« contactos con el municipio ,pero las platicas no fructificaron.
Los mogeloe de servicio,de acuerdo al lugar donde se establecieron-
tienen las siguientes caracterfsticas.
* EJERCITO DE ORIENTE,
Unidad Habitacional (Iztapalapa),comunidad urbana marginada.
Ubicacifn,~Unidad Administrativa de la miswa unidad hakitacional.
Espacio Fisico,~144 m2,
Zona de influencia.~Al sur Calle Fuerte de Loreto.
Al norte Calzada Ignacio Zaragoza.
Al oriente calle ixploradores de Zaragoza.
Al poniente calle Miguel Domfnguez. .
Poblacién Beneficiada.- Coloqos de la Unidad Habitacional de la Zona

de influencia,

Anexo (1 8)



LOS REYES II.
Plantel de EducaciSn Secundaria del Municipio de los Reyes la Paz
Edo., de MExico,comunidad urbana marginal.
Ubicacifn,-salén de clases de la Escuela Secundaria No.20 localiza
da en lag calles de Av. Universidad y Av, del Trabajo.
Espacio ffsico,-80m2!}
Zona de influencia.~ Al norte con Av. Texceco,
Al sur carretera Federal M&xico-Puebla.
Al oriente las calles ObregSn y Universidad.
Al poniente calle de las Flores y Av. los Pinos.
Poblacifn beneficiada.-Colonos de la zona de influencia y alummos-

de la Secundaria No.20,

CHIMALHUACAN.

Plantel de Educacifn Primaria en Chimalhuscin Edo. de MExico; comu~
nidad rural concentrada.

Ubicacifn.~en el almacen de la escuela primaria José Ma, Morelos y
Pav8n,localizado en la calle Jos& Ma. Morelos y Pavén,

Espacio ffsico.-24 w2,

Zona de influencia.~-cabecera barrio San Pedro y barrio San Juan,

Poblacifn beneficiada.-colonos de la zona de influencia y alumnos-

de la escuela primaria Jos€ Ma. Morelos y Pa

vén.
REFORMA II,

plantel de Educacifn primaria en la colonia Reforma Nezahualcdyotl
Edo. de MExicojc¢omunidad urbana marginada.
UbicaciSn.~un salfn de clases de la escuela primaria Licenciado -

Adolfo L8pez Mateos localizada en:
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Zona de Influencia.- Al norte calle 7 Sur.
Al sur Av. Colorines.
Al oriente Av. Floresta.
Al poniente Oriente 3.
Espacio f{sico.-48 m2.
Poblacién beneficiada.-colonos de la colonia Roma y alumnos de la ~

escuela primaria Lic, Adolfo LSpez Mateos.

SAN LAZARO.

Centro de Servicios MGltiples del D.D.F.,comunidad urbara.
Ubicacifn,.~planta alta del Centro de Servicios MGitiples del D.D.F.
Col, 7 de Julio D,F.
Espacio ffsico.-84 m2,
Zona de influencia.— Al norte Av, del Pefion.
Al sur San Antonio Tomatlén.
Al oriente Eje 1.
Al poniente Av. Sastrerla.
PoblaciSn beneficiada.-habitantes de la zona de influencia y alumnos

de la escuela primaria 7 de Julio.

Es importante hacer notar,que uno de los criterios generales para la
selecciSn de &stos lugares, fuf la poca o nula accesibilidad que tienen -

dichas comunidades a los servicios de la salud.

Uno de los puntos mfis importantes que contemplan &ste proyecto,es el
establecimiento de cuatro clfnicas de seis equipos cada una, en sitios de

necesidad social,para el cumplimiento del Servieio Social de los alumnos.

Es necesario aclarar que tuvo que modificarse en base a que existfa -

la posibilidad de que no todos los alumnos participarin de €sta experien -



7%
cia y que las necesidades curriculares de ésta escuela requieren que el -
Programa IMSO sea cubierto por los alumnos de los dos (iltimos semestres -

como culminacifn de sus objetivos.

Anexo (19%)



La Unidad MBdico Familiar estf constitufda por;

% 2 gsalones pare clases de primaria

* 1 galbn para clase de danza

* 1 salfn de cine

# 1 salfn para taller de mantenimiento
* | salfn de estética

* 1 Consultorio mfdico

#* | clfnica de atencifn Odontol&gica;
# 1 salfn para actos miiltiples

* 1 banco

#* | cuarto de despacho y privado

* | cuarto de mantenimiento

* 1 oficina

® 1 cuarto de vigilancia

» 1 sal8n de junta de vecinos



- El1 modelo de Servicio presenta las sigudentes caracteris-

ticas de Equipamiento Dental:

UNIDAD DENTAL:
Unidad de tornamesa tipo simplificado,la caja de la misma
presenta una vAlvula maestra que funciona por presidn, y sir

ve para camblar de alta velocidad a baja velocidad,

Ademfis presenta dos pequeiias vdlvulas que son las conec -
ciones de regulacibn de la presifn que proviene de la compre
sora (aire) y del agua.

Dos llaves dobles una controlada,la jeringa triple y la -
otra la pieza de mano de alta velocidad.

El gabinete presenta un manometro que determina la pre =~
sidn queAuliuenta el sistena.

El tablero externo consta de dos interruptores uno para =
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alta velocidad y el otro para baja;presenta dos mfs uno para

la jeringa triple y el otro para el eyector.

El reostato presenta una manguera simple y resorte de pre
8i6n.Un bot&n que controla la salida de zgua en las mangue -
ra; de alta velocidad.

El eyector es del tipo quirfirgico com base de aire en el~
tubo de pedestal ,manguera de rosca que funciona a base de =~
presifan y recoge los desechos a un depSsito portdtil que se-
tiene qua vaciar,segdn las necesidades.

Existe un dep8sitc de agua,portitil adaptable aila ﬁnidad
que presenta una vdAlvula de aire del tipo V.W,

La jeringa dental consta de cuerpo, y dos botones de con

trol de presifin con una manguera simple,
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SILLON DENTAL:

Es. portAtil,tubular,fijo en la base y abatible en el res

paldo,el cual se reclina por medio de un tirante de nylon, y

presenta una cremallera para ajuste del tirante.

LAMPARA:
Es de mesa con tornillos para bedestal, con faro de 30~
a 60 Warts del tipo V.W. ,presenta un interrubtor de 110Watts

que deternina cuando la ldmpara estH prendidai

COMPRESORA;
La entrada es de 30 amp:ires y trabaja a 70 libras,y la~
reduccibn en 1as unidades es de 25 a 30 libras ﬁor cad de -

presibn.

INSTALACION: . .

Presenta nanguer;b‘dental,siu forro metflico-con sinchos
de 1/2 ajuatable a la Unidad,mangueras de rosca, »
La Unidad §resenta tmanguera de él!scicoflieoa ﬁara bie-

zaq de alta doble y para la de bBaja es sencilla.



FUNCIONES

* Coordinadoxr Gral. del Programa IMSO:

1, Coordinar la participacidn de los pasantes,que se en

cuentran cumpliendo su servicio social en el progra-
ma,

Mantendrd una comunicacidn constante con los coordi-
nadores de cada modelo de servicio con el fin de eva

luar la participaciSn de los pasantes en el programa

y proporcionard alternativas en el caso en que exis-

tieran dificuytades entre el trabajo de los profeso~
res del modelo de servicio y/o el pasante de la ca -
rrera de Odontologfa.

Informard trimestrgluente del anfilisls evaluativo de
la participacifn de los pasantes en el programa de -
acuerdo con la informaci8n recibida por cada uno de-

los coordinadores,

., Ayudarfi a establecer las condiciones neceéarian parsa

el desarrollo de los programas en donde participan =

los pasantes en la medida en la que sea posible.
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® Profesores del Modelo de Servicio y Ayudantes:

1, Coordinar{ el trabajo de los pasantes que estfn bajo
su mando en los programas establecidos para el mismo.

2, Capacitarfn a los pasantes de la carrera de Odontolo
gfa en la metodologfa cientffica y programftica,

3. Supervisarfn y evaluarfn la participacibn de los pa-
santes en el Modelo de Servicio en las funciones que
les hayan asignado.

4, Informar&n mensualmente a la coordinacifn general -~
del programa de la participacifn y evolucifn que han
tanido los pasantes en el desarrollo del (los) pro ~
grasa (s).

5. SOIicitlgln con oportuaidad las necesidades en cuan~
to a naterialea para el desarrollo de las activida =
des del (los) programa (s) que se estfn llevando a -

cabo.
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*Alumnos de 70. y 8o. Semestre:

1, Trabajarfin en cogrdinacifn con los pasantes en las co
nisiones que le sean encoﬁendadqs por el coordinadoy-
del Modelo de Servicio y/o el ayudante del mismo en =
el desarrollo de las actividades de los distintes pre

gramas que se e¢stén llevando a cabo.
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Descripcibn del Puesto (Pasantes)

Caracterfsticas del puesto:

~Participar en actividadas de docencia-servicio e inveas-

gaciin,
Autoridad Normativa y T&cnica:
=Coordinador Gral, del Programa IMSO,
~Coordinador del Modelo de Servicio Ejército de Oriente.

~Profesor Ayudante del Modelo de Servicio Ej8rcito de -
Ote .

Jefn Innmediato:

=“Coordinador del Servicio Ejército de Oriente.

Atencifn a: =
~Pacientes controlados (poblacibn cerrada).

-Personal y visitantes en gral (poblacifn abierta).
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Responsabilidades.
Pasantes

* Programa,ejecucidn y evaluacifn de los programas (docen
cia,servicio e investigacifn).

* Ejecutar ncti;idades como promotores y encuestadores -
analfticos y productores de informacidn de los distintos
progrémas que estfn desarrollando en el Modelo de Servi
cio Ejército de Oriente.

* Ejecutar y evaluar las actividades de investigacibn y -
de nervicio,éue le sean encomendadas por el coordinador

y/o el pasante del Modelo de Servicio.



DeSerea:(Pasantes)
Sujetarse a las polfticas,objetivos y normas de la -
E,N,E.P. ZARAGOZA.
Cooperar con el adecuado cumplimiento de los progra =--
mas planeados por el Modelo de Servicio.
Laborar en los horarios y jornadas asignadas.
Adecuarse a las normas &ticas y morales que su condi =

cibn le exije.
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RECURSOS,

Humanos:

* Coordinador Gral. del Programa IMSO,

* Coordinador del Modelo de Servicio Ejército de

* 1 Profesor Ayudante.

* 3 Pasantes de la Carrera de Odontologfa.

* Alumnos de 7Jo. y Bo. Semestre.

FPfsicon:

% ] Clfinica con 6 equipos dentales.

* 4 Escuelas primariaﬁ de Ej€rcito de Ote,

*  Mobiliario Odontoldgico.

-6
-6
-6

-1
-2
-1
-1
-6

Unidades Dentales Tipo Navarrete,
S$illones Dentales Tipo Navarrete.
limparas Tipo Arquitecto.

Aparato de Rayos "X",
Esterilizadores.

Recortador.

Motor de mesa.

Mesas de Mayo,

~12 Banquillos.

=4

-1

Muebles para CEYE,

N
L6cker para almacen,

" Mobliliario de Oficina.

-6
-3

Mesas de Trabajo.

Bscritorios,

Oriente.
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-8 Sillas.

-1 Archivero.

-1 Estante.

-

Papelerfa de escritorio.

Para
Para
Para
Para
gata
Para
Para
Para

Para

Instrumental:

Actividades
Actividades
Actividades
Actividades
Actividades
Actividades
Actividades
Actividades

Actividades

* Materiales:

Preventivas.

.Anestesia.

Aiglamiento,

Operatoria,

Parodoncia.

Protésicas.

de Ortodoncia Preventiva.
de Exodoncia,

Auxiliares de Dx.

~De uso clfinico y comunitarios:

*Para
*Para
°Para

*Para

actividades
actividades
actividades

actividades

de Fomento de Salud.
de Prevencidn.
de Dx.

de curacidn y Rehabilitacidn.

-De uso administrativo:

°Papelerfa impresa para actividades de control,super

visifén y evaluacidn.

°Papelerfa de oficina no impresa.

* Administrativos:

-Manual de normas y funciones,
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<~Manual de Organizacifn.
~Diagramas de Flujo.
~0rganigramas.
=Manual de procedimientos Clfnicos y Administrativos.
~Programas,

-Protocolo e informes.

Financieros:

~Presupuesto de la E.H.E.P, ZARAGOZA para el programa

de Investigacidn del Modelo de Servicio Odomtolégice
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DIAGRAMA DE FLUJO .TIPO PARA EL PROGRAMA

Reaponsabilidad

Coord. General

Profesor ‘
Alyznos

Docente

Padres de Panilia

Profesor

DE POBLACION CONTROLADA.

Descripeidn

Presenta Programa a Director.
Informa a los ‘padres de familia
Blabora plan de accifn para asig
aar grupos escolares a cada gpo.
de operadores y se df cita para
su asistencia & la clfnica.

Se presenta a la clfnica con loa
nifios para su diagnfstico.
Realiza diagnBatico .Elabora for
pa de autorizacidn para el trat.
Concentra las formas y las entre
ga al profesor de la esc. prima-
ria. |

Decide si acepta 8§ no el tratamien
to.En caso favorable da su firma-
y envia el dinero.

Entrega las autorizaciones de trat.
firmadas por los padres y cubre—
el importa del trat. en la caja.
Recibe el dinero de los tratamien-
tos y expide recibos en forma indi

vidual.



Responsabilidad

Archivo

Alumno

Archivo

Profesor

Alumno

10

11

12

13

14

15
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Descripcifin

Abre expediente e historia
clinica a los nifios que in-
gresan a tratamiento.

Realiza el diagnSstico for-
mal y tratamiento bajo su -
pervisifn del docente.
Conserva el expediente y lo
facilita cada vez que sea ne
cesario.,

Reune & los nifios y los regre
sa a la clinica.

Continua el tratamiento hasta
dar de alta al nifio.Envia ex-
pediente al archivo.

Se reinicia el ciclo el préxi-
mo afio y se sigue atendiendc a

otros nifios.
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CAPITULO III.

"FUNCIONES DESARROLLADAS EN EL IMSO EJERCITO DE ORIENTE"

CARACTER DEL PUESTO DESEMPERADO:

- Bl puesto desempeiiado durante el servicio social corres
ponde a la categorfa de pasante de cirujano dentista,es-
tipulqdo en el reglamento de la Escuela Nacional da Estu

dios Profesionales Zaragoza.

PERSONAL:
~ El personal del IMSO Ej8rcito de Oriente eatd integrado

en las siguientes categorfas, estipuladas en el regla -

mento de la ENEP.

l, Coordinador Gral. del programa IMSO,.
2. Profesores del modelo de servicio.
3. Ayudante del modelo de servicio,
4, Pasantes de Odontologfa.

5. Alumnos de 7°y 8°semeatre.

El incremento del paersonal est# dado por:
1. Instalaciones Fisicas.
2, Cantidad de pacientes.

3. NOmero de plazas vacantes.

95



DESCRIPCION DE ACTIVIDADES,

Las actividades realizadas durante el Servicio Socisl fueron:

1. Procesamiento estadfstico de la informacin atravéz de la elabo
racifn de cuadros y grificos en forma de barra con datos obteni
‘dos por resultados de Indices socio-econémicos de la poblacién-
de IMSO Ejército de Oriente,

Pecha 8-19Ags.

2, Codificacifn de fndices epidemiolSgicos;es decir pasar los re-
sultados de cada Indice a un cuadro global,ordenfindelos por -
edad y sexo con datos obtenidos de la escuela primaria Juan B,
Tijerina de los grados lero, 2do, y 3ero.

Facha 22-26 Ags,

3. Supervisados por el Coordinador y Ayudante del IMSO Ej€reito -
de Oriente,los tres pasantes de Odontologia elaboraron un Pro-
grama de PromociSn y Prevencifn de la salud bucal,y en base a-
este se realizarin sus actividades.Este programa consta de =
las siguientes actividades;-

~ Levantamiento inicial de encuestas epidemiolfgicas a la po-
blacifn eacolar participante.

= Informacifn a los profesores sobre los nbjetivas y alcances
del programa,

- Infornacisn a los padres de familia sobre los objetivos y -
alcances del programa,

~- Informacién a los alumnos de las escuelas participantes en-

el programa y desarrolloe del mismo.
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- Platicas de Promocién de salud bucodental a los maestros

de las escuelas participantes,

~ Pliticas de Promocifn de salud bucodental a la poblacidn
infantil del Universo de trabajo.

- Pliticas de Promocisn de salud bucodental a los padres -
de fémilia participantes del programa.

~ Levantamiento de cuestionario del saber popular a los pa
dres de familia de les escuelas participantes.

« Autoaplicaciones de FlGor a la poblacifn infantil.

- Elaboracifn de material audiovisual de bajo costo.

= Formacifn de grupos de cepillado,

=~ Capacitacifn de monitores en nifics en la promocifn de sa=-

lud oral,

~ Construccifn de cepilleros dentales por grupo,con el apo-

yo de los padres de familia.
~ Derivacifn al‘aervicio OdontolSgico institucional § priva
do, a los nifios cuando el caso asf{ lo amerite.
+ = Levantamiento perifdico de encuestas epidemiol&gicas a la
poblaciSn infantil participante del progprum2.

4. Junto con los pasantes,Coordinador y Ayudante del IMSO Ejér~
cito de Oriente,(vespertino) se llevs a cabo la presentacidn
del Programa jes decir,se les dieron las actividades y metas
a lograr ast como los objetivos implantados y a alcanzar,a -
Directores y Profesores de escuelas primarias participantes-
de dicho programa.

® Nota=- Las escuelas participantes fueron cuatro:



~ Bscue'a Primaria José Palomsreg Quiroz,

Eacuela Primaria Juan B, Tijerina.

Escusla Primaria Profa. Ma. Arias Bernmal.

- Escuela Primaria Ej8rcito de Oriente.

Los grupos participantes en este programa fueron los leros y -

2d0s,aflos de cada escuela participante,dado que podemos llegar-

a lograr la reduccifn de incidencia de caries en nifios de tem -

prans edad,donde los dientes empiezan apenas su erupcifn y asf-

podemos tener un mejor control hesta que estos terminen su pri-

naria,

:.

6

7'

Fecha del 27 de Sept.
Se realiz§ de igual manera la informacifn de las actividades
del programa a padres de familia,esto se hizd para obtener ~
mayor colaboracifn de ellos con nosotros y con sus hijos.
Fecha 29 de Sept.
Una vez asignadas las escuelas a cada pasante,se dif la in -
formaciSn de las actividades del programa a los nifios de gru
pos mencionados.

* Nota~ Como @on 4 escuelas y tres pasantes ,se les dif -
una a cada quien y la otra escuela se reparti§ por
grupos de 2 a cada pasante.

Pecha 30 de Sept.
En una s;swn subsecuente se llevs a cabo el levantamiento -
inicial de Indices epideuiowgicos(\;er formas en anexo),dfn~-
dole a los nifios formas en las cuales los padres autorizaban

1a realizacifn da autoaplicaciones de Fllor.
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9

* Nota- Las aplicaciones de FlGor fueron llevadas un dia
especifico a la semsna,siendo este al Ju;ves,a par
tir de la siguiente fecha,hasta lograr un promedio
de aproximadamente 15 autoaplicaciones.

Fecha 4 de Oct.
Pl8ticas de ProcociSn para la salud a los profesores de los
grupos participantes,
En §stas pliticas se llevl rotafolios sobre enfermedad ca -

ries,Enf. Parodontal,causas y prevencidn,8ste rotafolio es-

taba imprimido por f&brica Colgate y cada dibujo era esque=--

matizado correctanente,adenfs no s8lo de salud bucal se ha-
bl§ sino tambifn de como podemos tener en todo nuestros or-
ganismo una salud estable,se dieron t@cnicas de cepillado -
y se vi8 también ci tipoA de alimentaciSn afs adecuada -
Pecha 5-6 de Oct.
De igual manera que se lLes dif a los profesores de grupos -
participantes,se les dif a los nifos,pero en diferente modo
de expresifbn,
DespuSs de cada plitica se las preguntaba acerca de lo que~
se habfa dado,y 8i no era al entandinienco claro se volvia-
a axplicar,
* Nota~Cuando se realizaba alguna pl&tica a nidos y profe
>“‘\00tu ,8@¢ les daba en sus respectivos salones,sin-
unifin de grupos.
Fecha 5-6 ds Occ.
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10,

11,

12,

Platicas a padrea de familia utilizando el mismo rotafolio -
pero diferente modo de expiicaci&n.

Antes de dicha pldtica se les di§ un cuestionario del saber-
popular,€Ll cual contestaron las preguntas con respuestas in-
coherentes, (ver anexo de Cuestionario)

* Nota- Cuando se realizaba alguna plitica a padres de fami
lia de los leros. afios se les citaba en un saldn a-
todos a una hora determinada y con los 2dos. ailos -
en el mismo saldn pero mAs tarde.

Fecha 10 de Oct.
En las pliticas que se les dif se les pidiS un cepillero —
para llevar un mejor control de los cepillos en cada grupo.
Estos cepilleros lo construyeron los padres de familia y lo=-
dieron al pasante,para que éste los entregarf al grupo res -~
pectivo.Este cepillero fabricado de madera § de cartdn tenia
una base en la ctual habfa el nimero de agujeros(para coloca-
cifn de cepillos)que de nifios,y se podfan colgar con ayuda -
de unas alcayatas en la pared.

Fecha 11 de Oct,
Aplicaciones de FlGor a los nifios de grupos participantes.

Esto fue llevado los Jueves durante 15 semanas aproximadamen

te.Una vez con el grupo se sacaban a los nifios por filas -

(una fila tenfa aproximadamente de 5 a 9 nifios)se pasaba lis

ta para ver que nifios habTlan trafdo su vaso con su cepillo =

dental,hacfan una rueda procedifndo a darles el Fllor en los
vasos advirti®ndoles que el Flfior no deberfa ser ingerido,al

igual que en todas las srsiones se reforzaba la té&cnica de -
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13,

cepillado,una vez hecho’ esto los nifies procedfan a realizar-

la autoaplicacifn de flfior en un tiempo no mayor de 10 min.-

se ?etiraban,salia la otra fila y asf sucesivamente hasta -

terminar con el grupo para pasar al siguieante .

#Nota~ Cuando se termnaha con el grupo se les racordaba -
que ¢l cepillo y vasoc deberfan ser trafdos cou un -
dfa de anticipacifn,al dfa de la autoaplicacifn de-
Flbor(para que los dfas restantes efectuarfn en 8su-
casa t8cnica de cepillado).los cepillos una vez ~
trafdos se guardaban en los cepilleros,los cuales -
se encontraban en el estante del profesor y luego -
se procedfan a colgarlos en la pared.Este ritmo de
trabajo se hacfa todos los jueves a partir de la si
guiente fecha.

Fecha 10 de Oct.

'Plﬁticae de reforzamiento sobre’ P¥omociln y Prevencifn para
la salid a los profesores y nifios de grupos participantes.
En la segunda plBticase utilizS un teatro guidol,los tite -
.res eran manejados por la misma pasante,antes de empezar se

di8 un reforzamiento del tema anterior y se empez8 con el -

" nuevo tema "Maloclusidn, dieta e higiene",

14,

Fecha 17 de Nov.
La mism;-plﬁtica pero con ayuda de rotafolios imprimidos -
por Colgate y esquematizados an papel cartdn por la pasante
86 les di8 a los padres de familia.

Facha 18 de Nov.
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15, Entre las semanas-de autoaplicacifin,se revizd el control de-
placa dento-bacteriana,con ayuda de pastillas reveladoras;es
decir a cada nifio se le daba una pastilla,masticaba &sta y -
enfrente de un espejo (que habfa en la escuela)se observaban
mientras prActicaban su técnica de cepillado.Esto fue hecho-
en.2 ocasiones,sin hacer a un lado su autoaplicacifn de FlGor

Fechas 3-y 17 Nov,

16. La Gltima platica fue dada a nifios y profesores de grupos -~
respectivos con el tema "Higiene y Salud" ayudada por dibu -~
jos hechos por la pasante,

Fecha 19 Enero.

17. Se les levantS unos {ndices epidemioldgicos a nifios de gru -
pos participantes,con ayuda de hojas control hechas por Coor
dinador y Ayudante dal IMSO,(Ver anexo)

Fechas del 23 al 27 Enero

18. Una ver terminadas las 15 semanas de autoaplicaciones de ~
Flior,se sacaron resultados da Tndices epidemiol8gicos y de-
cuestionarios del saber popular a esta comunidad.

Fechas 30 de Enero
a J de Febrero,
* Tiempo de duracidn del Programa~ Permanente-,

Programacidn por pasantes ~ aprox, 15 semanas~-,
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RESULTADOS,

En base a los fndices epidemiolfgicos que fueron levantados en las -
cuatro escuelas primarias de la Unidad Habitacional Ejército de Oriente -

se obtuvieron los siguientes resulyados:

A) En la escuela No.l José Palomares Quiroz con una poblacifn ;:cntrola-
da de 121 nifos repartidos en; dos grupos de ler,afio con 69 nifios y-
dos grupos de 2do.afio con 52 nifios,encontramos en denticiSn permanen .
te 206 dientes con leaifn cariosa,4 dientes perdidos y 734 dientes -
sanos .En denticifn temporal tenemos;586 dientes con lesibn cariosa,-
127 dientes extraidos,23 dientes obturados y 980 dientes sanos,con -
un total de dientes examinados de 2529 y un promedio de dientes por-
nifio de aproximadamente 20-22.

z Por lo que respecta al tipo de oclusifn en relacifn al total de ~
nifios examinados tenemos del lado derecho que 88 niiios presentaron =
la ‘relad&\ de molares clase ;:22 nifios una relacifin clase Il y ll-

———

nifios con la relacifn clase II1I1,En el lado izquierdo de molares se =

encontrS a 87 nifios con la relacifn clase I, con clase II de mola

res hubo 22 nifios y 12 nifios presentaron la relacidn clase I1II,

. En el examen a tejidos blandos del total de examinados 3 nifiocas

]

presentaron Glcera en carrillos y 2 nifios presentaron abcesé en la -
bios, '

Por lo que ::oneuponde a inflamaci8n gingival 26 nifios del total-
de examinados ,presentaron @sta alteracifn. '

Y por Gltimo en el examen de IHOS el total de la poblacisn exami~
nada obtuvo un promedio de 1.7,

* En los 121 nifios examinados no hubo ninguna anomalfa en ganglios.



B)En la escuela No.2 Ejército de‘.Otiente con una poblacifn controlada de
97 ulfios repartidos en; un grupo de ler.afio con 23 nificz y tres grupos
de 2do.afio con 74 nifios ,emcontramos en denticifn permanente; 233 dien

tes con lesifn cariosa,8 dientes perdidc;s,B dientes obturados y 721 -

dientes sanos.En denticidn temporal tenemos; 405 dientes con lesifn ca

riosa,145 dientes extrafdes ,5 dientes obturados y 722 dientes sanos -

104

con unttatdlide dientes examinados de 2086 y un promedio de dientes por

nifio de aproximadamente 21-22,

Poe lo que regpecta al tipo de oclusidn tenemos que en 68 nifios —
del total de examinados se encontrd la relacifn de molares clase I,en—
el lado_der. e izq., en 22 nifios ct;n 1la relacifn clase II en el lado -
&er. ¥ en el izq, se encontraron 21 nifios,con esta misma relacisn,7 ni
flos presentaron en el lado der. la rel. de molares clase III y en el =
lado kzq. fueron-8 nifios los que la presentaron,

En el examen a tejidos blandos del total de examinados un nifio pre
sentd abceso en labio y 2 nifos préaen:aron abceso en carrillos. .

Por lo que corteu;;ondo & inflemaci8n gingival 7 nifios del total de-

examinados ,presentaron €sta alteracidn.

Y por Gltimo en el examen de IHOS el total de la poblacifn examinada

-bb't;uvq_ un promedio de 2.6

* En los 97 nifios no se observd ninguna anomalfa en ganglios.
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c)En la escuela No, 3 Profa. Ma. Arias Bernal con una poblaciSn con -
trolada de 109 nifios repertidos en; dos grupos de ler.afio con 54 ai
fios y dos grupos de 2do.afic con 55 nifios ,encontrsmos en denticifn—
permanente ;157 dienteé con lesifn cariosa,4 dientes perdidos ,6 =«
dientes obturados y 641 dientes sanos.En denticidn temporal tene -
mog; 506 dientes con lesidn cariosa,53 dientes exttaIdos,?lvdien -
tes obturados y 937 dientes sanos,lo que hacen un total de dientes-
examinados de 2312 y un promedio de dientes por nific de aproximada-

mente 21-22,

Por lo que respecta al tipo de oclusifn tenemos que en 63 nifios-
del total de examinados se encontxd la relacibn de molares clase I~
en ambos lados (der, e izq,) ,de igual manera encontr&ndose en am-
bos ladéa 42 nifios presentaron la relacidn de molares clase II y =
3 aifios Eanan una relacifn clase IIT del lrdo dex, siendo que 4 ni

fios la tuvieron del lado izq.

En el examen a tejidos blandos del total de examinados un nifio -
presant§ lcera en labios y dos nifios presentaron abceso en carri-

1llos,

Por lo que corresponde a inflamacién gingival 19 nifios del to -

ral de examinados,se vieron con £sta alteracién.

Y por Gltimo en el examen de THOS el total de la poblacisn exa-

minada obtuvoe un promedio de 1.0

*En log 109 nifios no se observé ninguna anomalia en ganglios.,
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D)En la Gltima escuela deaignada con el No.4 Juan B. Tijerina obtuvi -
mos una pobla;iﬁn controlada de 167 nifics repartidoes en: tres grupos
de ler.afo con 76 nifios y tres grupos de 2do.afio con 91 nifios encon-
trandose en denticifn permanente; 208 dientes cariados y 973 dientes
8anos,.En denticifn temporal tenemos; 754 dientes con lesifn cariosa~
266 dientes extrafdos,33 dientes obturados y 1491 dientes sanos con
lo cual nos da un total de dientes examinados de 3459 y un promedio~

de dientes por nifio de aproximadamente 22-24.

Por lo que respecta al tipo de oclusisn tenemos que del total de-
nifos examinados 131 presentan la relacifin de molares clase I en am
bos lados,3l nifics con una relacifn clase II en el lado der, y en el
izq. presentaron nada mAs 30 nifios, perc en la relaciGA clase III 5~

nifios la tenfian en el lado der. y en el izq. 6 nifios.

En el examen a tejidos blandos del total de examinados un nifio =

~presentd Glcera en carrillos y otro con abceso en carrilles.

Por lo que corresponde a inflamacidn gingival 20 nifios del total-

de examinados ,presentaron &sta alteracidn,

Y por Gltimo en el examen de IHOS el total de la poblacifn exami-

nada obtuvo un promedio de 2,4 .

* En los 167 nifios no se observd ninguna anomalfa en ganglios.
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Con lo que respecta a’ las autoaplicaciones de Flfior que
fueron realizadas en las 4 escuelas peimarias,se obtuvo un =
promedio de 13 autocaplicaciones por nific de cada grupo res =~
pectivo,

Por ﬁlfimo en base al diagn8svico del saber popular apli
cado a 45 padres de familia se ohtuvieron los siguientes re-
sultados:

-En las:preguntas 1,2,3,8 y 9 que hacen referencia a -
etiologfa de enfefnadades contestaron de la siguiente--
forma:

Pregunta No. 1l ial 91,1X conteataron bien y el 8.8%
contestaron amal,

" No. 2 3ek184.4% contestaron bien y el 15X
contestaron mal.

o No. 3 jel 44,4 contestaron bien y el 31X
: contestaron mal,

" No. 8 jel 15.5% contestaron bien y el 64X
contestaron mal,

" No. 9 jel 13,3% contestaron bien y el 57%
contestaron mal,

- iﬁ lAs praguntas 5,6,7,y 10 que hacen referencia dnhi-

bitoa orales contestaron de la siguiente forma:
MY

AN .

Pregunta No. 5 ;el 66.6% contestaron bien y el 332
contestaron mal.

" No. 6 jel 68,8Y contestaron bien y el 31X

contestaron mal.
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Prggun:a,ﬁo,i?l'el 15.5% concestaron bien .y e1_241f_f“f

contestaton mall

ﬁiA‘ No 10 - ,el :00% contestaron bzeu y el 8. i:

contestaron mal,

- En la pregunta No. 4 que hace refereacia aﬂP:eQ;dgiS§;i
coﬂtesfaron de la siguiente fdarma:

Pregunta No. 4 ;el 95.5% contestaron bien y el 4%~

contestarén mal.,



DiatribuciBn de Dientes examinados de 494 nifios de 4 esc,

primarias en Denticifn Permanente,

No, Escd 4 P 0 S Total’
CPOS
1 206 4 0 73 944
2 233 8 8 121 970
3 157 4 6 641 808
4 208 0 o 973 1181
TOTAL 804 16 14 3609 3903

M

Cuadro

"1"
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Distribucifn de dientes examinados de 494 niiflos de 4 Esc.

primarias en Denticifn Temporal

No.Bse| ¢ e o 8 TOTAL
ceol

1. 586 127 23 980 1716

2 405 145 5 722 1677

3 506 53 71 937 1367

4 754 266 33 1491 2544

TOTAL 2251 591 132 4130 7504

* Cuadro "2¥

oIt



Distribucion de hallazgoa glinicos de Placa Dentobacteriana

y Célculo en 494 nifios de

eacuelas primarias,

Promedio IHOS

No.Esc,
1
2
3

| 4

1.7

2.6

1,0

2.4

Cuadro "3"

It



Distribucidn de Hallazgos de Oclusifin de 494 nifios de

4 escuelas primarias.

| OCLUSION
No. Esc, Belacifin dpg Molares
__Darecha Izguierdg ]
.1 II 1IIIL I 11 II1
1 88 22 11 87 22 12
2 68 22 7 ‘68 21 8
3 63 42 3 63 42 4
4 131 31 5 131 30 6
TOTAL 350 117 26 349 115 30

Cuadro "4"

TL:



Distribucifn de hallazgos clfnicos de Inflamacidn Gingi
val en 494 nifios de 4 escuelas primarias.

- NoEsc, INFLAMACION GINGIVAL
1 26 Ninoa
2» 7 Nifics
K] 19 Nifios
4 20 Niiflos
TOTAL 72 Nifos

Cuadro "5S¢

€11



pistribucidn de hallazgos clfnicos en 494 nifios

de Eacuelas Primarias . 1984,

No. Esc. ganglios
Q 1 2
1 121 0 o
2 97 @ 0
3 109 Q@ 0
4 167 @ 0
TOTAL 494 0 0

* Cuadyo 6"

9TI



Distribucifn de Hallazgos clfnicos en Tejidos Blandos de 494 nifios

de cuatro escuelas primarias.

' No. Esc. , Alteraciones de Tejidos Blandos
Tipo de Alteracifin
1 2 3 4
No. R No. R No. R No, R
1 3 3 2 2 0 0 0 0
2 ) 1 2 2 2 0 0 0 0
k] 1 2 2 3 1 3 0 0
4 1 3 1 3 0 0 0 0
TOTAL 6 = 7 - 1 - = -

Nos Cant. de nifios afectades

Alteracin * 1= Vlcera ‘R‘ Regifn * 1 » Lengua
2= Abceso 2 = Labios
= Herpes J » Carrillos
4= Fibroma . 4 = Piso da Boca
S:-= Paladar blando
6 = Paladar Duro

SIT



CUADRO DE RESULTADOS DE!, DIAGNOSTICO DEL SABER-

POPULAR.
PREGUNTAS ST o NO CONTESTO
No. No. 4 No. Z No. 4
1 41 91.1 4 8.8 0 0
2 38 B4.4 7 15.5 0 0
3 20 44.4 14 31,1 11 24,4
4 43 95:5. 2 4.4 0 0
5 30 66.6 15 13,3 0 0
6 31 68.8 14 31.1 0 0
7 34 75.5 11 24,4 0 0
8 7 15.5 29 64.4 9 20,0
9 6 13.3 .26 51.7 13 28,8
10 27 60.0 13 28.8 5 11.1
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Hoja de Concentracifn de Informacifn del Programa de PromociSn

y PrevenciSn de Salud Bucal ,realizada durante el Servicio Social.

Grupos ler.afio 2do.afio
No. de grupos 8 10
Total nifios/gpo. 222 . 272

Informacién a maes
tros. 8 © 10

Informacifn a pa -

dres. 117 ’ 268
Pliticas a nifios 24 .30
Plfticas a maestros 24 30

Pléticas a padres 24 30
Diagnfatico del sa- -
ber popular. 25 20
Examenes epidemioldgi
cos. 222 272
Aplicaciones de Flior
por nifio 3330 4080

Cepilleros de Control 6 6
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INDICES EPIDEMSOLQGICOS ,LEVANTADOS A LA POBLACION
INFANTIL DE LAS ESCUELAS

PRIMARIAS.
Kombre .-
Edad .- : Fecha.-
GRUPO ,-
I. CPOE 8 1I. ceo 8
Ce o™
P= aw
P o=
- . .
S= Sm
111. 1ROS IV.OCLUSION
P.D.B. Cflculo Rel. de mol., der. clase
1/3 ' Rel., de mol. izq. clase
/3
+2/3

V. IP (inflamaciln gingival) VI, Alteracibn en tejidos blandos

IPMA

Tipo de alt.

Regifn.=~




3.

5.

6.

7.

10,

119
CUESTIONARIO APLICADO UNICAMENTE A 45 PADRES

DE FAMILIA,

Diga en forma bBreve que entiende por Caries,

Puede Ud. considerarla como una enfermedad.

SI NO . Porque

Diga que alteraciones puede causarle la Caries.

Que medidas considera necesaria para su prevencifn-

Cada cuanto tiempo visita Ud. y su familia al Dentista.

Se cepilla cadi vez que come los dientes 8§ cuando se acuerda,

Cree Ud. impértante cepillarse encfas y lengua,

SI NO Porque

Si le sangra- la encfa ,porque piensa Ud. que puede ser.

~'l."dnp'c.a alguna otra enfermedad en la boca.

SI X0 Cual

Cree Ud, qee'la mala higiene de su boca pueda traer conse-
N -
cuencias a todo su demis organismo,

sI NO Porque




"MECANISMOS DE ACCION ANTICARIES",

Para explicar y entender el fenfmeno ffsico-quimico-
que se lleva a cabo entre esmalte y flGor,para lograr una-
resistencia a la caries ,es preciso conocer la estructura=-
f{eico-quimica de estos,

Pati explicar la estructura fisica y quimica del es-
malte;sabemos que es el que cubre y da forma a la corona,-
que es el tejido més duro del organismo,de aspecto vitreo-
superficie brillante y translficida, y el color estd dado-
por la dentina que lo soporta.Su espesor varfa segiin el si
tio en que cubra la corona,siendo el mfnimo en cervical y-
én las cimas de las clspides llega a medir hasta 2 a 2.5mm
en la dentadura adultajmientras que en 1a infantil su gro-
sor es casl uniforme (0.5 mm aprox.).

El anfilisis cuantitativo de esmalte proporciona:2.3%
de agua;l.7X de materia orglnica y un 96% de materia inor-
ginica.Trabajos recientes de la quimica del esmalte demues
tran que la superficie de Este es mAs altamente mineraliza
da (Theélwlis 1940),Soni y Brudevold 1959 Angmar,Carlstrom
y Glas 1963) y contiene menos agua que la capa inferior =--
del esmalte{(Brudevold,Steadman y Smith,1960), y la mayor =~
parte de esta agua estd firmemente sujeta por la fase mine
ral (Little,Cueto y Rowley 1962) (Carlstrom,Glas y Angmar-
1963) .Y no puede ser flcilmente disponible mediante défu——

$ibn ifnica.
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El mineral del esmalte consiste en cristales empaque
tados estrechamente en forma de bastfn que contienen prin-
cipalmente caléio,fosfatos y iones hidroxiles,en donde ca-
da iSn ocups una posicifn definida en relacidn acatres y -
el arreglo espacial es tsl que la unidad se repire ea la ~
"celda unitaria",la cual se refiere a la ascciacibn de ---
iones hidroxile coun los iones de Ca,siendo nis de 500,000~
hidroxiapatitae las que forman un cristal de esmalte; su =
féruula molecular es: Cajg (PO4)g (0H)7,en donde cada molé
cula de estos estos elementoa pueden ser raemplnzada’por -
otros tipos de icnes.

El efeéto del Fifior en’ia radﬁcciﬁn de la caries —-=
pﬁede estar basado en varios mecanismos,por ejemplo;la ma-
yor resistencia al diente,disminucila en la cariogenicidad
de la placa,interfiriéndo en su formacifn ,metabolismo y/o-
vialidad de microorganismos; y en donde todos €stos maca .-
nismos est¥n operasndo,pero el fenSmenc unhs importante es -
l1a acci8n del FlGor sobre la superfic1§ del esmalte.

Partiendo del hecho que el Fifior tiene afiunidad fisio
18gica por los tejidos duros,huesos y esmalte,principalmen
te; y 88lo trazas de flGor estin presentes:en los tejidos=
susves jsifndo que no ha sido detectado el €flGor en materia
orglnica del esmaite. y dentina.

‘De las dos fases del proceso cariosc (desmineraliza-

cifn y proteolisis) el fllGor s5lo afecta a la primera fese
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que precede a la protedlisis en caries de esmalte y dentina

interfiri&ndo en la desmineralizacifa y evitando § disminu-

yendo la

destruccifn del tejido.

' Tanto como para explicar al mecanismo de acci8n antij-

caries como para su estudio,de han propuesto las siguientes

hip8tesis,

1.

Acci8n sobre el cristal de hidroxiapatita del esmal
te.

Disminuyen la solubilidad.

Mejoran la cristalinidad.

Promueven la remineralizacifa.

ActGan sobre microorganismos de la placa dental.
Inhiben enzimas de pliaca deatal.

Modifican la flora carioglnica.

ActBan sobre la .upa¥!1cie del eannlc;.

Disminuyen la energfa libre de la suparficie.

ActGan sobre tamafio y estructura dental,



MECANISMOS Y VIAS DE DOLOR,

La percepcifn del dolor es un proceso ‘fisiolfgico en que intervie--
nen receptores,conductores y mecanismos cerebrales integradores.

Todas las fibras que conducen impulsos dolor.osos penetran en la mé~
dula espinal a travfs de los ganglios de las rafces dorsales.Una vez en
la mfdula espinal,estos inmpulsos son transportados a lo largo de una 11
nea media hasta el cuadrante antero-lateral opuesto de la mfdula espi -
nal,donde ascienden como fibras del haz espinotalﬁmico.zatab fibras dis
curren por el tronco cerébral hasta los nlicleos posterolateral y poste=
ro~sedial del t§lamo.Desde el tfilamo los impulsos dolorosos son retrans
mitidos a la circunvolucifn poscentral y a los otros nficleos talimicos-
hasta el hipotdlamo.

La percepcifn del dolor parece producirse a nivel talimicojno obs =~
tante,la corteza cerebral es necesaria para la localizacifn y reconoci~

miento de la calidad y grado de dolor.

Los nervios perifricos constituyen un sistema de conduccifn intri-
cado para los impulsos nervioses que circulan en ambas direcciones,en -
tre el sistema nervioso central y el resto del cuerpo.Un tronco nervio-
8o perif@rico estd compuesto de muchas fibras nerviosas reunidas por te
. jido conjuntivo de sosté&n.Funcionalmente, en un nexvio periférico pue -
den existir aisladas 8§ en combinacién tres tipos de fibras nerviosas.

1. Fibras motoras-que regulan la actividad muscular voluntaria,con-

duciendo los impulsos desde el sistema nervioso -
central hasta los mlsculos del esqueleto.

2, Fibras sensitivas-que liberan impulsos por todo el organismo des

de varios receptores sensoriales hasta el sistema
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-nervioso centzal, donde se interpretan como sensa -
ciones.
3, Fibras autSnomas-encargadas del control de las fibras mcuiarea-
lisas, de las actividades glandulares y de otras fun

ciones orglnicas involuntarias.

El principio m#s importante en el tratamiento del dolor es evitar to
do exceso terapefitico.Este recurso suele ser la causa de un peligro' po ~
tencial y a menido pone a prueba el juicio critico del médico.El aforis-
m§ "al exceso ancueatra siempre su castigo” es particularmente cierto -
por lo que se refiere al tratamiento.del dolor,ya que la violaéisn de €5

te .principio pueds conducir a desgraciados resultados.



EMPLEO DE FARMACOS EN EL ALIVIO DEL DOLOR.

Los analg@sicos se definen como fdrmacos que alivian el dolor y el -
malestar sin embotar la conciencia.Puesto que el dolor puede ser la pri-
mera manifestacifn de una lesifn y la-mayorfa de las enfermedades empie-
zanccon dolor § lo incluyen como uno de los sintomas mfs destacados en -
algin momento de su curso,los anflgesicos constituyen los medicamentos -
de nfis amplio uso.

El cmpleo de analgfsicos puede a veces estar contraindicado, va que-
el alivio del dolor puede confundir & enmascarax el diagnbatico, pero -
una vez hecho €ste,el alivio del dolor constituye una indicacidn correc-
ta.Incluso en los casos en que se dispone de un procedimiento especffico
como la cirugfa, el alivio del dolor es una medida conveniente,

Ademds de los apalgésicos,aon muchas las drogas empleadas para su ca
pacidad de aliviar el dolor.El empleo racional de los analgésicos presu-
pone un conocimiento de su mecanismo de accibn,asf como de la naturaleza
del dolor y el proceso atravds del cual este mediado.

Recientes pruebas sugleren que los analgésicos actfian perifericamen-
te, con independencia de cualquier accifn anti-inflamatoria que puedan =
ejercer,asf como centralmente,

Los analgésicos narcdticos,como la morfina alivian el dolor en prin-

cipio actuando centralmente,mientras que los analg8sicos no narcdticos,-

como la aspirina,bloquean los receptores del dolor en la periferia; ﬂin-‘

embarge &sta diferencia en el sitio de accifn no es absoluta,
En general los analg8sicos pueden ser considerados como f&rmacos que

actfian modificando la recepcifn central del dolor:
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1. Bloqueando los reflejos 'facilicnnces y elevands con ello el um
bral del dolor.

2, Interrumpiéndo las vias de transmisifn de los impulsos dolorosos
en el cerebro, modificando con ello la percepcibn,interpretacisn
y reacciln central al eatrimulo doloroso.

3. ﬁodificando la percepcifn central del dolor } reduciendo el do~-

lor psicog@nico mediante la depresiSn de la actividad refleja.

La clasificacidn nis prictica de los analg8sicos se basa en su es -
tructura qufnica y en su tendencia a producir habituamiento ,cualidades

que en gran manera estfn Tntimamente relacionadas,por lo que tenemos:

-~ Opio
- MorfinA ..eceeeooo.derivados sintéticos ..... Hidromorfona
Oxinorfona
Levorfanol

=~ Codefna .eecssaseosderivados sint&cicos ,.,.. Oxicodona
A Dihidrocodetna
Hidzrocodona §
bihidrocodeinona
Analg€sicos que producen habituamiento: ‘
-'I Meperidina (Demerol)

Metadona (Dolophine)

Bidrocloruro de Alfaprodina (Nisentil) .

Anilerdina (Leritine)

Fenazocina (Prinadol)

- Etansulfonato de Piminodina (Alvodine)
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Analg€sicos no NarcBticos: *

~- Aspirina
~ Otros derivados del &cido salicf1icO..esse.e. salicilato de sodio
. salicilato de metilo
carbaspirina cflcica

salicilato de colina
- Fenacetina (Acetophenetidin)
- DERIVADOS DE LA ANTIPIRINA :
Dipirona (Novaldin,Rovalgin)
Azinopirona Derivados.

Fenilbutazona (Butazolidin) y su metabolito (Tandearil)

Clorhidrato de propoxifeno (Darvon)

Citrato de Etoheptacina

Hetotrimepracina (Levoprome) -

Pentazocina (talwin)

_ Ac, Mefenfmico (Ponstel)

AFfrmacos usedos para bloquao snalgésico:
= Procafna .
~ Lidocafua (X{locafua)

T CQcaIu

#» Uso suplementario de adrenalina.

Todos los f&tngcol que sae exmplean para la anestesia local son vasodi-
tatadores.La adicifn de un vaso constrictor (adrenalina) a Estos f&rmacos
no sB8lo prolonga el efecto de la anestesia,aino qua al disminuir el ritwe

de la absorcin impide que el anest€sico alcance un nivel hemftico t6xico.



L1§

DENTICION PRIMARIA
¥ .
DENTICION SECUNDARIA

El hombre como todos los mamiferos posee dos series comple
tas de dientes.La primera llamada 5entici6n Temboral.caduca 5§ -
de leche,comprende en total 20 dientes.Los primeros dientes de-
esta serie empiezan a aparecer en la cavidad bucal del lactante
alrededor de los 6 meses y la erupcifn del Gltimo suele produ -
cirse a los 28+ § - 4 meses.Durante los & afios siguientes (o0 ==
sea ,desde los 2 hasta los 6 aiids) el nifio utilizard unicamente
estos 20 dientes temporales..Despufs ,a partir de los 6 afios,co
mienzan a salir los primeros dientes permanentes § suceddneocs ~

" Entre los 6 y 12 afios se observa la substitucifn,en suce -
si&n precisa,de los dientes temporales por los permanentes.,Los-
adicionales aparecen sfle cuando ya esti presente en la boca la
dentadura completa natural de 32 dientes,lo cual suele suceder-
entre los 18 y 25 aiios.Asf pues ,hay tres perfodos de denticifn
en el hombre; 1) La denticiln primaria (de los 6 meses hasfa ——
los 6 afios), 2) Denticin mixta (entre los 6 y 12 aifios), y 3)-
Denticifn permanente (a partir de los 12 aiios).

Si asignamos al hombre un promedio de vida de 70 afios,ve -~
mos que pasa s8lo el 6% de su tiempo masticando con sus dientes
temporales y, que, si tiene suerte pasari el 91% de su vida mas

ticando con denticifn permanente,

Clasificacifn empleada para describir las denticiones Pri-

maria y Secundaria.

El estudio puede iniciarse con el de los dos arcos dentales
-~el maxilar & superior,que forma parte del crianec y es par,
te fija de &ste Gltimo,y el mandibular § infetior.gue for
ma parte del maxilar inferior y es la parte m8vil del cri

neo.



En el hombre las unidades de la denticiBn temporal y per
manente se encuentran igualmente repartidas entre los dos are
cos,As{ en la denticifn temporal hay 10 dientes en el maxilar
vy 10 dientes en la mandfbula,mientras que en la denticiln per
manente hay 16 dientes en el maxilar y 16 dientes en la mandf
bula,

$i miramos de frente los dos arcos,el aparato portador -
de dientes puede dividirse en cuatro cuadrantes;isuperior de =~
recho,superior izquierdo, inferior derechd, inferior izquier-
do , v

En la Dentici®n Permanente hay 8 dientes en cada cuadran
te,

Baasfindose en la forma y funcifn de’los dientes se puede-
distinguir en el hombre tres & cuatro clases de dientes.En la
denticifn primaria hay tres clases—de dientes: incisivos,cani
nos y molares, En la denticiSn permanente hay 4 clases da dien
tes: incisivos,caninos,premolares y molares,

Los caninos son esencialmente dientes de penetraciSn,en -
tanﬁo que los molares son dientes de trituracifbn.

Se han ideade varios mftodos de anotacifn abreviada para-
indicar el tipo del diente y el cuadrante en el que estf aloja
do,

Asf pues ,los dientes primarios se designardn }omo gigue:

a, incisivo central
b, incisivo lateral
.. .¢, canino
'ﬁ,,priuer wolar

e, segundo molar

y los dientes permanentes:
1, incisivg*central
2, incisivo lateral
3. caunino
4, primer premolar

5, segundo premolar
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‘6, primer tolar
7. segundo molat

8, tercer molar (muela del juicio) . .

Para indicar un determinado cuadranté[ée‘émplean los simbolos

siguientes:

i

L superior izquierdo
| suyperior derecho
r‘inferior izquierdo

7 inferior derecho
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"' ARALISIS,

A pesar de que cuenta con un ﬁraaupuasto 1a E.R.E,P, ZABAGOZA es in-
suficiente para lograr un desarrollo adecuado en sus clfuicas multidisci~
plinarias e TMSO (8).

Por lo qua tenemos que el IMSO Ej8rcito de Oriente cuenta con bajos-
recursos tanto ffsicos como humanos para el logro de un mejor servicio de
atencifn odontol&sico.

Todo esto afecta a las comunidades que se encuentran en la periff -
ria de ¥stas clfnicas entre ellas tenemos a la comunidad de 1a Unidad Ha-
bitacional EfSrcito de Oriente,cuyos servicios de atencifin resultan costo
808 y es debido & esto que la pohlacifn de €sta zona no acude a ellos,sd~
0 hasta qus emplezan con afecciones mfs severas 8 bien con dolér,Tenien~
doya $sta problemfrics se presentan a.la clfnica bara su rehabilitacifn -
pudifndose prevenir todo esto,

Con 1o que raspscts al sistema de salud plblica los servicios mls —
utilizados son: el I,M.S5.8., ¥ servicios mBdicos particulares ,con lo —
que corroboramos que ¥ata:poblacifn cuenta con la liquidez de mejorar sus
condiciones de salud generales, perc no bucales,

" Por otro lado cabe u;nciomr 1o que a materia de aducacifn se refie-
Te quc.ci nivel educativo u deficiente, debido a la falta de escuelas y-
maestros a nivel secundaria y auparior::gyendo como problemftica el mal ~
entendimiento &Cﬂfl\:l da las afecciones que pueden obtener por su mala hi-

giene.
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ARALISIS,

Contando con el presupuesto otorgado por el Departamento
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del Distrito Federal,que no es del todo elevado,la delegacifn

Iztapalapa,con una superficie de th.Ssz

es una de las enti
dades que presenta un porcentaje de poblacidn relativamente-
alto, ya que la densidad promedio de hab./Km soprepasa a la-
del D.¥,,por lo cual tenemos que los recursos con que cuenta

dicha delegacifn,son insuficientes para lograr un desarrollo

adecuado en esta zona.

Por lo que al medio ambiente se refiere,es afectada por-
las constantes tolvaneras ﬁro!enientea del ex~-lago de Texco-
co y de los basureros de Sta. Cruz Meyehualco,lo cual es cau
sa de que se deriven un sin nfimero de enfermedades, entre --
las cuales tenemos como principales cauaéa de morbilidad y -
mortalidad las enfermedades diarréicas y las infecciones res

piratorias,

Bl panorama que se presenta en ha:etia de educacifn es =
deficien:e,ﬁues no cuenta con el suficienre niinere de escue-
las para satisfacer la demanda ‘de poblacifn infantil, ademis
‘de que sug recursos econfimicos son relativamente bajos para-

el logro de una mejor educacifn.

Analizidndo la situacidn vivienda encontramos que entre -
los servicios que mis demanda reclama la comunidad, ap;rece-
una deficiencia en el abastecimiento de agua potable,lo cual
acarrea tambi&n la carencia de drenaje a muchas colonias ubi

cadas dentro de esta delegacibn, tray8ndonos coms consecuen—
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cia el poco § nulo intetﬁa.aobre sups hibitos higiénicos.

Por otro lado la delegacifn Iztapalapa es una de las prin
cipaléd entidades, que cuenta con l?s recursoa industriales -
necesarios para el sbastecimiento noc nada mfe de uﬁa zona, que
satisface sufi{icientemente sus necesidades por el rol de pro -

ducci8n que existe, sino tambi&n las del D,P, en gral.

Por lo que se refiere a lugares recreativos cuenta con =~
los sitios mfnimos-necesarios para el entretenimiento de los-

individuos que habitan en eata frea.

Uno de los centroarde atencifn Odontoldgica ubicados dan-
tro de esta entidad,es el IMSO ﬁjército de Oriente que a pesar
dal preauﬁuaato otorgado por la E.N.E.P. ZARAGOZA no cubre -
satisfactoriamente las necesidades que presentan las personas

que habitan en su periferia.

Al igual que en la delegacidn los habitantes de esta Uni-
dad Habitacional utilizan los servicios de salud particulares
o-acuden al I,M.S8.8., los cuales presentan carencias de infra-
eatructura lo cual iinﬁide atender de una mejor forma al total

de esta poblacibn.,

Se observa tanbifn una falta de inter8s sobre el nivel edu
cativo,pues un\Porcentaja alto prevalece én individuos que -
a8lo eatudiaro;.lu primaria, sin dejar a un lado que no cuen-
tan con loa suficientes recursos econfmicos para su mejor de-

sarrollo educacional,
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Por 1o que se refiere a medios de comunicacifn, se tienen
lfneas de camiones y peseros que los trnnéportan a lugareg ==
céntricos del drea del D.F.,adends esta unidad habitacional -
si cuenta con servicios de pavimentacifn,alcantarillado,alum=-
brado ,agua potable, drenaje,electricidad,etc,,siendo estos -
los servicios minimos-necesarios para el logro de un bienes -

tar relativamente adecuado.

Por {iltimo se hace mencidn que esta poblaciln tiene poco-
interés en relacidn a su estado de salud general ya que se au
mentan:los focos de infecciSn a consecuencia de una higiene -
inadecuada tanto de su persona como de sus alimentos,ayudan =

do el medio ambiente que los rodea,



Anflisis de Resultados Obtenidos:
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En ta escuela No.l se observs quea la principal alteracidn

fue la enfermedad caries,con lo que podemos decir que esta -
escuela en comparacifn con el total‘de dientes examinadosg ==
fue relativamente bajo el porcentaje,ya que apesar de no te-~
ner log conocimientos bfsicos de lo que es la enfermedad y ~
como prevenirla,no presentan un alto fndice de esta afecciln

En relaciSn al cuidado de los dientes,esata poblacidn no
tiene el adecuado inter@s de su rehabilitacifn bucal,puesto-
que un muy nfnimo porcentaje estaba representado en obtura -
cionesa,

‘ Un porcentaje elevado de nifios presentaron la Maloclu =
8ifn clase I de Angle;es decir hasta ahora la mayorfa no tie
ne problemas severos con su oclusifn,pese a las condiciones~
en que se encuentra su boca y a las mlltiples extracciones =
que presentan.

En el examen de tejidos blandos se detectd que los ni -
flos que presentaron alguna af?cci&n.eta debido al mal aseo -
de susboca 8§ bien quaipresentaban alguna infeccibn,sin ser =
tfdtada a"tieapo.

Por Glitimo esta poblacifn tiene un porcentaje de IHOS -
elevado, ya que no conocian la manera adecuada de su cepilla-

do 8§ bien no ld\prﬁcticaban en una forﬁa peraistente.
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En la escuela No.2 de igual manera se observa que la -
afeccifn que mis prevalece es "Caries™,pero con un porcenta
je mis elevado de extracciones y de la misma forma que la -
escuela anterior,los nifios no tienen los conocimientos sufi
cientes acerca del cuidado de su boca,

Respecto al tipo de oclusidn se deduce también que pe-
se a las condiciones citadas no presentan mayores afecciones.

En relacifn al examen de tejidos blandos fueron muy po
cos los niflos que tuvieron alguna alteraci8n,debido a la -
presencia de algln diente refenido 8 bien a alguna afeccidn
. A comparacifn con la escuela anterior hay unm porcentaje
elevado de IHOS ,debido a la éventual § nula t€cnica de ce-

pillado.

En la escuela No.) se observa que del total de dientes
exaninados un porcentaje relativamente mayor aparece con la
afecciln "Caries",consi&erando el bajo conocimiento de esta
enfermedad que tienen los niidos,

‘Con diferencia a las dos escuelas anteriores se pudo -
ohservar en esta escuela ,un porcentaje mis elevado an lo -
que respecta a obturaciones ,siendo una disminuci8n muy no-
table en las extracciones.

En lo referente a oclusidn se encontr§ un porcentaje =
alto en relacifn de molares clase I,pero aparece tambifn un
gran nGmero de nifios que presentan la relacifn clase II,es-
to buede traer grandes anomalias que se van detectando -

progresivamente conforme los nifios van desarrollfndose.



Tanto en el examen de tejidos blandos como en el examen
de inflamaciBn gingival ,el porcentaje de nifios que preaen =~
taron alguna alteracifn en estos fue muy bajo,debido a una -
deficiente higiene 6§ bien a alguna infeccibun.

Y en con?aruciSn con las dos escuelas anteriores,se pre

sento un promedio de IHOS bajo.

En la escuela No.4 tenemos un gran nfinero de dientes -~
afectados por la enfermedad "Caries",por tal motivo aumenta-
tanbién el nfimero de dientes extrafdos que fueron afectados-
por esta afeccifn,

En el examen de IHOS se observo que tiene un promedio -
easta escuela similar al de la escuela No.2 ,f esto es d&bido
a la falta § mal empleada té€cnica de cepillado y a una dieta
mal balanceads. .

Pese a las gﬁltiplos extracciones observadas ,la mayo =~
rfa de los ﬁiﬁos exaninados presantan una oclusifn favorable

Relativanente igual se presentaron pocos niﬁos con alte
raciones en tejidos blandos § en el examen de inflamacifn gin

gival,debido a las miamas consecuencias de las demfs escuelas

Anllilia General de la Poblacifn:

Hacifndo un anflisis comparativo de las elcﬁelns,-e ob-
Berva con bast;ntt claridad que la enfermedad nfs detectada-
fue "Caries" ,obtaenifindose como consecuencia de mala t8cnica
de cepillado § bien de una dieta mal balaunceada.

Encontramos tambifn que el promedio’'de YIHOS es muy ele-

13¢
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vado en la escuela No.2 y que el tipo de oclusidn que mis pre
domina fue la Malocluysifn clase I de Angle,

En todas las escuelas se observd un nlimero minimo de alum
nos con alteraciones en tejidos blandos,sir encontrarse en nin
guna de las 4 escuelas alguna alteracidn como jherpes & fibro-
ma representadas con el niimero 3 y 4 respectivamente.

Las alteraciones en donde m3s se observaron fue en.la re-
gién de labios y carrillos,estoc puede ser como consefuencia de

algGn trauma 8§ infeccifn.

En el anflisis del diagnbstico del saber popular aplica--
do a 45 padres de familia,se detacta que esta poblacién sabe--
la causa principal de la afeccifn que mfs atafie a sus hijos y-
la forma de como prevenirla,pero tienen un conocimiento muy ba
jo acerca de que otras enfermedades pueden estar en su boca.--
¢in embargo no ponen en préctica los poces conocimientcs qure -

tienen con sus hijos para poderlas evitar,



CONCLUS IONES .

Con los datos obtenidos en el presente estudio,se pudo

observar con bastante claridad la problemdtica de salud bu=

cal que prevalece en los nifios de edad temprana (6 a 10 aflos)

por lo cual nos hace pensar que es similar al total de la -
poblacifn infantil en el Srea de influencia de esta Unidad-

Habitacional y de todo el pafs.

Abhors bien,de la problemfitica observada en esta pobla-
ci8n se puede concluir que la enfermedad de mayor prevalen-
cia es "Carier",hacf8ndose notar en nifios de denticifn tem-
poral,Tanbifn observamos un porcentaje de oclusifn de mola-

res clase I bastante elevado.

En relacibn al conocinien;o de salud bucal,se detectd-
que la mayorfa de esta poblacifn tiene bastante informacidn
sobre como se puede prevenir la enfermedad que mfs ataiie a-
esta zona,sin embargo en lo que se refiere a h&bitos orales
su frecuencia tanto cuantitativamente como cualitativamente

es muy baja,.

Respecto al medio smbiente,se concluye que los indivi-
duos que habitan easta Unidad Habitacional tienen mayores --
probabilidades de contraer cualquier tipo de:enfercedades -
infeccliosas,ya que existe un alto grado de imsalubridad-am-
biental e higienico-alimenticias,debido a que en la perifé-

ria de la colonia exiaten tiraderos de baasura.
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Para que la comunidad de esta Unidad goce de un bienestar
econfmico,social y cultural completo,debe contar con los ser=-
vicios bBsicos de urbanizacifn y vivienda,asf como la existen-
cia de un sistema de salud piiblica eficiente y un sistema es-
colar integrado,otorgande asi a la poblacidn mejores resulta-

dos de vida.

Una de las principales causas por laccual las tasas de --
mortalidad en nuestro pafs estdn disminufdas en relaci8n con-
los demds &fios, es el avance de la tecnologfa mé&dica ,que nos
brinda con mejores resultados las probabilidades de atacar =~

las enfermedades.

Dada las condiciones particulares de la poblacibn el com~
portamiento de indicadores de morbilidad,adquiere caracter{s~
tica? eapecfficas,de donde se concluye que la situacidn salud

eatf fntimamente vinculada con un sistema social.

En cuanto a8 servicios de salud acuden al I.M.S5.S. § a ser
vicios m8dicos particulares,aunque serfa interesante observar
que tan eficlente y eficaz son &stos y de 4ue wanera partici-

pan como parte integral deila comunidad,

Por G1ltimo cabe mencionar que el nivel educativo de toda®
esta Area es deficiente,por lo que concluimos, que la mayorta
da la poblacibn no forma parte de un sistema educacional su -
ficiente,debido a la falta dérrecursos que padece esta dele -

gacifn.,
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PROPUESTAS .
0

ALTERNATIVAS.‘

*ﬁSé sugiere que se brinde a esta poblacidn mayor ser-

- viclo,realizando un programa de educacifn para la sa
1ud bucodental ,as?! como m&dicos hara obtengt‘un -
estado de salud general en e;tu.

* Con lo anterior se ﬁre:ende obtener mayor higiens --

_ perional,en 1; ﬁreﬁaraci&g de aus alimentos y en sus
viviendas,

* Se propone reaiizar un estudio abideniol&gico de mor
bilidad general, para asf con el anflisis poder detec

tar v prevenir las alteraciones que presenten.
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“YIALIDAD"

A~ Calzada de la Viga

B~ Calzada Ermita-Iztapalapa
C- Circuito Interior

D- Eje 6 Sur

E- Eje 5 Sur

F- Eje 10 Sur

G~ Eje 9 Sur

H- Eje 5 Oriente

I- Eje 6 Oriente

J- Anilleo Perifé&rico Ote.
K- Puerta de Acceso

L- Eje 7 y 8 Sur

M- Eje 5 y 6 Sur

N- galzada Ignacio Zarago:a

0- Av. Texcoco

* Fyente- Folleto de DelegaciBn Iztapalapa.



Grafico (2)

TENENCIA DE LA TIERRA POR TIPO DE PROPIEDAD
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Fuente * Polleto de Delegacién Iztapalapa.



GRAFICO

Anexo

(3)

ESTRUCTURA DEMDOROEXCA DE LA POBLACION DE LA

DELEGACION IZTAPALAFA FOR GRUPO DE EDADES Y SEXO,

HOMBRES

1382,

MUJERES

Més de 65

60-64

Afios

53~59

Afios

50-54

Afios
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;L; 45-49

Afios

| 40-44

Afios

[ 35-39
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{ 30-34
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Afios
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Aflos

~ 15-19

Afioa

10-14

Ailos
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Afios
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Fuente *- Cenqﬂ Gral. de la

0

sa—————
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20 30 40 S0

Hiles de Habitantes

Secretaria de Programacibn

y Preéupueeto .1982,



CUADRO.
Anexo (4).

POBLACION TOTAL Y ESTIMADA DE SALUD PUBLICA.

Afios Habitantes
1960 * 254,355
1970 * 522,095
1980 * 727,387
1981 * 756,616
1982 *» 777,972
1983 *» 840,740

* Cifras censales
** Estimacidn
Fuente * Informe por afios de la Secretarfa de Programacifn

y Presupuesto. 1983,



GRAFICO.
Anexo (5).

POBLACION ECONOMICAMENTE ACTIVA,

*100%,

*83%

499 . 1009 . 2500 ., 10000
* 1499 - 4999 . +
509 1500 5009
999 2499 9999

Fuente * Delegacidn Iztapalapa.




GRAFICA 6,

MWREALIDAD GENERAL POR AROS.

*10.5

*7 .7 .*_a..?_.l- *7.4

k7.1 —

1973 1974 1975 1976 1978 Ailos

* Tasae

Fuente #* Censo Gral, de Mortalidad.Secretarfa de Programacifn

y Presupuesto, 1978,



CUADRO

No,7

MORTALIDAD GENERAL POR GRUPOS DE EDAD Y SEXO.

SEX0
GRUPOS HOMBRES MUJERES TOTALES
. ESED Def. Tasa X Def. Tasa X P T 2
0- 1 1020 66.9 22,6 811 52,6 18.0 1831 597 404
1- 4 103 1.9 2,3 94 1.8 2.1 197 L9 4A
5-14 63 0.6 1.4 42 0.4 0.9 105 QS5 23
15-24 50 0,7 1.1 63 0.8 1.4 113 08 25
25-44 219 2.8 4,9 138 1.6 3.0 357 22 719
45-64 383 12.8 8.5 329 9.3 1.3 712 109 liﬁ
65-74 220 40.7 4,9 243 1.0 5.4 463 350 103}
75-84 158 74.0 3.5 237 103.4 5.1 395 89.2 88
+ 85 103 197.6 2.5 220 170,5 4.9 333 179 74
Total 2324 51.7 8.0 2177 6.8 48,3 4506 74 109

De Defunciones

T- Taaas por 100,000 habd,

Fuente *

Direccifn Cral. de Estadfstica de

la Secretarfa de Programacifn y Pressupdento.



CUADRO No, 8

CAUSAS DE MORBILIDAD.

¥o. CAUSAS ) g?;?g’ CASOS E:?A (é)
(r)
1 Infecciones Respiratorias Agudas §60- 466 16,508 2072.9 21,6
2 Enteritis y otras Enfermedades Diarr&i- 008-009 6,092 765.,0 8,0
cas.
3 Enf, de los Dientes,estructura de sostfn 520-525 3,695 464.0 4,8
4 Bronquitis,Enfisema y Asma, 490-493 2,981 373.3 3,9
5 Amibiasis 006 2,362 296.6 3,
6 Enf. del Sistema Osteomuscular y del -
Tejido Conjuntivo. 710-738 2,207 277.1 2,9
7 Laceraciones y Heridas N870~-N907 1,801 226.1 .
8 Avitaminosgis y otras Deficiencias Nu ~--
tricionales. 260-269 1,756 220,5 2,3
‘nfluenza y Neumonfas 238:2£é 1,712 215.,0 2,2
10 Itelmintiasis 120-129 1,260 158.2 1,6
Todaa las demfs caunn- 36,033 4524 ,6 47,2
Totales 76,407 45.9 100,0

%A ReviaiBn de 1.E, de 19635

®
B Tasa por 100,000 habitvantesy

*
C Porciento con relacifn al total

Fuente~ *Informe Mg

bD.G.S. P.D.F.

nsual de Casnon Nuevos de Enf. conocidas(Estadfatica 1)




CUADRO No.%

NATALIDAD GENERAL POR SEXO.

- SEXO0 TOTAL
HOMBRES MUJERES
Nac, T Nac. T Nac. T
15255 428 13429 443 - 30684 41}

* Nac.= nacimientos
* ? = tasas por 100,000 hab,

Fuente - * Egtadistica Gral. de la Secretarfa de

Programacifn y Presupuesto,



CUADRO Ko, ¥a

D.F, 1950~19%80

POBLACION SRGUN ALFABETISMO POR AROS DRECENALES,

AROS ALFABETAS X ANALPABETAS 2 TOTAL
1950 2,067,970 81.7 461,857 18.3 2,529,827
1960 3,385,396 83.4 653,104 16.6 3,938,500
1970%# 4,417,195 90,9 441,615 9.1 4,858,810
| 1980 7,133,743 93,0 534,211 7.0 7,667,954

% -en este afio se reporta poblacifn de 10 afios y mhs.

X -en relacién al rotal de cada aifio .

Fuente~ * Informe por cada 10 afios:de la Secretaria de

Frograuacifn y Presupuesto,




CUADRO No, 11

POBLACION POR GRUPOS DECENALES SEGUN NIVEL DE INSTRUCCION.

r*&po;d:a;a; 31‘:;“Inatru’;::‘idn Primaria Con alguna Inst, No especi Total 4
primaria o a Jo 4o a 60 post-primaria ficada
10-19 © 32,328 228,912 869,243 983,070 82,244 2,195,807 31,3
20-29 46,192 117,832 570,513 1,053,887 80,429 1,868,853 26,6
30-39 57,685 140,164 411,431 440,631 60,776 1,111,087 15,8
40-49 62,0201 133,102 263,802 224,985 54,687 738,596 10,5
50-59 62,296 107,620 178,288 140,791 46,362 535,357 7,6
60 y+ 93,981 105,582 179,130 122,439 64,692 565,824 8,1
No especifica .= esmeenes —— 9,464 9,464 0,1
Totglea 354,512 833,212 2472807 2,965,803 398,654 7,024,988 100,0
L. .

Fuente ~* Censo Gral, de Poblacisn y Vivienda (1980 S.P,P.)

# X = con relacidn al total de 10 ailos,




GKAFICO No.12

SERVICIOS DE LA VIVIENDA EN LA DELEGACION
IZTAPALAPA D.F, 1970

/ /
7 N
< NE L
«60.1% Con drenaje . *90% Con agua entubada

*39.9% Sin drenaje

.

*9,9%1 Sin agua entiubada

Fuente- * Informacifn de Delefacifa I:tsﬁnlnp..



CUADRO No, 13

VIVIENDAS CLASIFICADAS SEGUN TENENCIA,

D.F.(1950-80).

AROS

VIVIENDAS
Propietarios X2 No Propietarios

x TOTAL

1950
1960
1970

1980

159,313 25,4 466,949
188,106 20,9 713,977
457,687 37.5 761,732
861,064 46.2 1062.029

4.6 626,262
79.1 902,083
62.5 1219,419
53,8 1863,093

Puente - ®Censo Gral. de Poblacidn y Vivienda (1980 S.P.P.)

® % = en relacifn al total de cada aifio,




CUADRO No. 14

ENFERMEDADES TRANSMISIBLES

D.F. 1978
Ho. CAUSAS CLAVE CAS0S8 TASAS %
D.M.S.
(4) (8) (¢
1 Infecciones Resp, Agu- 460-466 178,282 1862.3 59.2
das.,
2 Foteritis y otras Enf- 008-009 17,737 812.0 25.8
diarréicas,
3 Inilueaza 470-474 19,740 206.2 6.6
4 Anibiasis 006 13,160 137.5 4ot
5 Varicela ) 052 13,412 5.6 1.1
6 Neumonfa 480-486 2,912 30.4 1.0
7 Parotiditis 072 1,611 16.8 0.5
8 STfilis 090-097 1,496 15.6 0.5
9 Rubeola 056 1,438 15.0 0.5
1] Salmonelosis 003 1,283 13.4 0.4

A- clave 0.M.S5, de la C.!.E, Ba.revisibn.
5~ tLasa por 100,000 hadirantey.
C- X con relacidn al toral.

tuoonte- *Informe mensual de casos Nuevos

1978 s.p,9,
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GRAFICO No.16

ESTRUCTURA POBLACIONAL POR EDAD Y SEXOC DE 200 FAMILIAS DB LA
COLONIA "BJERCITO DE ORIENTE"

+ 65 ailos
60 ~ 64
55 - 59
50 - 54
45 ~ 49
40 ~ 44
35 - 39
30 - 34
25 - 29
20 - 24
i5 - 19
10 - 14
5-9
0~ 4 I L
16121086 & 2 0 0O 24 6 81012 18

Fuente~ #Folleto Informativo de la Unidad Administrativa

del IMSO EBjfrcito de Oriente,



"CUADRO 16

ESTRUCTURA POBLACIONAL POR EDAD Y SEX0 DE 200 FAMILIAS DE LA

COLONIA " EJERCITO DE ORIENTE " .

EDAD ' SEX0 TOTAL
HOMBRES MUJERES
0 - 4 No. b3 No. % No ., b4
50 %4 %9 7.2 99 8.6
5 -9 80 7.0 79 6.8 159  13.8
10-14 104 9.2 103 9,1 207 18.3
15-19 82 7.1 80 7.0 162 14,1
20-24 51 4.4 49 4,2 100 8.6
25-29 35 3.0 33 2.9 68 5.9
30-34 40 3.4 38 3,3 78 6.7
35-39 34 3.0 32 2.8 66 5.8
40-44 31 2.7 29 2.6 60 5.3
45-49 27 2.3 24 2.1 51 4.4
50-54 16 1.4 15 1.3 31 2.7
55-59 12 1.0 9 0.8 21 1.8
60-64 9 0.8 8 0.6 17 1.4
65 + 17 1.4 14 1,2 31 2.6




GRAFICO No.17-

POBLACION ECONOMICAMENTE ACTIVA.

*50X

*432

*252

16% *15%2

R4%

1 2 3 4 5 * OPICIO.

* Oficio: l-Empleado

2-63nercinnta
3-0brexos calificados
4~0breros

5-Profesionistas

Fuentes- *Follato Informativo del IMSO.



MAPA No, 18
" JLOCALIZACION DE INSO EN LA UNIDAD ADMINISTRATIVA EJERCITO
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ANEXO No.

19

IMS0 "EJERCITO DE ORIENTE".

Dukaccion |

l DIVISION DE CIENCIAS DE LA SALUB.]

[OPT0. DE CIENCIAS CLINICAS |

I'SECCION SALUD COMUNITARLA |

SECCION
¢,0.1
[ coorn.pEL }oe -
AREA, l

COORD (ACADENICO ¥
ADHON,

1

UNIDAD DE MANTENIMIENTO Y
CONSERVACION,

]

DPTO,ADBMIVO,DE SERVICIOS~
DE SALUD.

AUTORIDADES ESCOLARES DE -

[ ALMACEN l

ODONT, S0
CLINICAS DE~ ALUMNOS DE
ENEP. ODONT,

ESC, PRIMARIAS O SERY, A -
POBLACION CONTROLADA.

AUTORIDADES SANITARIAS DEL

|
i IL I Il il
I CEYE l I CAJA [ |ARG(IVO] ISERV”GMLES.]

AREA O SERV. DE SALUD 'COOR
DINADO,

LIDERES FORMALES DE LA C0-
MUNIDAD O ATENCION A LOS -

ESTRATOS CARENTES DE SERY,
DE SALUD,
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