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a consulta, 

anotarán l

nte: fecha d

, en caso d

con que 

: ¿Cuándo
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as 

ste 

la 

is, 

el 

ón 

nar 

rto 

ria 

es 

en 

es 

as 

de 

de 

se 
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Odontog

El odontog

es útil para

legales de

identificació

A través de

autores se

esquema d

tercer mola

líneas verti

pueden imi

Finalmente

Internacion

representad

de los cuad

El cuadran

inferior izqu

temporales

61 a 65, 71

Los dientes

cuadrante. 

molar supe

sucesivame

                       

rama 

rama forma

a planificar

el tratamien

ón del pacie

e los años, 

e han ocu

de la boca c

ar en cada 

icales y ho

tar la anato

e se ha lleg

nal ha re

das que ad

drantes tien

te superior

uierdo el 3

s, los cuadr

 a 75 y 81 

s se numer

Por ejemp

erior derec

ente hasta 

                       

a parte de 

r el cuidad

nto. En ca

ente. 11  

los textos h

pado del 

con todos l

uno de lo

orizontales q

omía o ser 

gado a la 

ecomendad

dopten el sis

ne un núme

r derecho e

3 y el inferi

rantes son e

a 85), resp

ran del 1 a

lo, en el cu

cho) es el 

llegar al 11

                       

los registro

do del pac

aso de em

han descrito

tema. El 

los dientes

os cuadrant

que se inte

esquemátic

normalizac

do a tod

stema inter

ero.  

es el nume

or derecho

el 5, el 6, e

pectivament

l 8, pero si

uadrante nu

numero 18

1 que es el 

                       

os de salud

iente y est

mergencia, 

o tantos sis

Odontogra

, desde el 

tes, separa

erceptan en

cos. 

ción porque

os sus a

rnacional de

ero 1, el su

o el 4. Con

el 7 y el 8 (l

te. 

empre se a

umero 1 el 

8 el que le

incisivo sup

                       

d legales d

tablecer la

puede se

stemas de f

ma puede

incisivo ce

ados por un

n el centro

e la Feder

afiliados y

e dos dígito

perior izqu

 respecto a

los dientes 

antepone e

diente num

e sigue es

perior derec

         

el paciente

s cuestion

ervir para 

fichado com

 mostrar u

ntral hasta 

n sistema d

. Los dibujo

ración Dent

y entidad

os. Cada un

ierdo el 2, 

a los diente

son 51 a 5

el número d

mero 8 (terc

 el 17 y a

cho. 
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e y 

es 

la 

mo 

un 

el 

de 

os 

tal 

es 

no 

el 

es 

55, 

del 

cer 

así 
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Del lado iz

número 2, 

cuadrante 

inferior dere

                     
                 

Historia c

Antes de in

del expedie

nombre de

control de p

Los odonto

anotando l

lograr redu

conformida

realizado p

                       

zquierdo s

lo que da

inferior izq

echo 41, 42

                     
                          

clínica de 

niciar el trat

ente y el fol

el paciente

procedimie

ogramas d

a fecha y 

ucir su índi

ad del pacie

para poder s

                       

e utiliza la

a como re

quierdo se 

2, 43, etc. 1

         
                Fuent

preventiv

tamiento, e

lio de la hoj

 y del ciru

nto se regis

de control 

el índice d

ce de plac

ente, famil

ser dado de

                       

a misma n

esultado los

ubican los 
2 

te: www.odonto-u

a 

en esta hist

ja de espec

ujano dent

straran esta

de higien

de placa, i

ca a 9% o 

iar o repre

e alta. 

                       

numeración

s dientes 2

dientes 3

 
unfv.blogspot.co

toria clínica

cialidad, la 

tista respon

as conform

ne bucal s

ndicando a

menos, re

esentante le

                       

, pero se 

21, 22, 23

1, 32, 33, 

om/2010/07/odon

a se coloca

cual deber

nsable; en

e se vayan

se realizar

al paciente

ecabándose

egal, por e

         

antepone 

3, etc. En 

etc., y en 

ntograma.html 

ara el núme

rá contener 

 la tabla d

 realizando

ran por cit

e que debe

e la firma d

el tratamien
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el 

el 

el 

ero 

el 

de 

o. 

ta, 

erá 

de 

nto 

                

9 



 

Í

Í

y

e

c

L

p

c

 

         

Índices e

Índice CP

El índice C

y el compo

en este 

considerac

 Cua

diag

 Se 

desp

 El 3

exist

 La re

 La p

 La p

La base p

permanente

component

 El c

clas

 El co

4 en

4 y 5

carie

 El c

códi

                       

epidemiol

POD. 

CPOD es la

onente obtu

índice. Re

iones espe

ndo el mis

nóstico má

considera 

pués de tre

3er. molar s

te certeza d

estauración

presencia de

presencia de

para los c

es incluyen

tes se dete

component

ificados con

omponente

n individuos

5 para indiv

es o cualqu

componente

go 3.  

                       

lógicos 

 suma del 

rado. El dia

especto d

eciales:   

smo diente

ás severo (c

diente aus

s años de s

se conside

de su extra

n por medio

e raíz se co

e selladore

cálculos de

ndo el terce

rminan de l

te C (dien

n código 1 

e P (dientes

s menores d

viduos de 3

uier otra raz

e O (diente

                       

component

agnóstico d

e su em

e está obtu

cariado)  

sente el q

su tiempo n

era ausente

cción  

o de corona

onsidera co

es no se cua

e CPOD e

er molar y s

la siguiente

ntes caria

ó 2.  

s perdidos) 

de 30 años 

30 años y m

zón.  

es obturad

                       

te cariado, 

de surco pr

pleo, pue

urado y ca

ue no se 

normal de e

e después 

a se conside

omo pieza c

antifica. 

es 32, o s

su valor pu

e forma: 

dos) inclu

comprende

de edad, y

mayores, o 

dos) incluye

                       

el compon

rofundo no 

den hace

ariado, se 

encuentra 

erupción 

de los 25

era diente o

cariada 

sea, todos 

ede ir de "

ye todos 

e los diente

y los diente

sea, ausen

e sólo los 

         

nente perdid

se conside

rse algun

considera 

en la bo

5 años, si n

obturado  

los dient

0" a 32". L

los dient

es con códig

s codificado

ntes debido

dientes co
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do 

era 

as 

el 

ca 

no 

es 

os 

es 

go 

os 

o a 

on 
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 Los 

puen

Índice ceo

El índice ce

de extracci

 N

 La

re

 La

ob

 C

di

 La

La base pa

por lo que s

la siguiente

 El c

clas

 El c

códi

 El c

códi

 Los 

de e

 

                       

dientes co

nte) no se i

od.  

eod es la s

ón y obtura

o se consid

a extracció

esponde al 

a restaura

bturado. 

Cuando el m

iagnóstico m

a presencia

ara los cálcu

su valor pu

e forma: 

component

ificados con

componente

go E.  

componente

go D.  

dientes co

espacio) no 

                       

on código 

ncluyen en

sumatoria d

ados. Resp

deran en es

n indicada 

tratamiento

ción por m

mismo dien

más grave.

a de sellado

ulos de ceo

uede ir de "

te c (dien

n código B 

e  p (dien

e o (diente

on código F

se incluyen

                       

6 (sellador

n el CPOD.

de dientes 

ecto a su e

ste índice lo

es la que p

o más frecu

medio de 

nte esta ob

. 

ores no se 

od es 20, o 

0" a 20". Lo

ntes cariad

ó C. 

ntes perdid

es obturad

F (sellador)

n en el ceo

                       

r) o código

primarios c

empleo, tén

os dientes a

procede ant

uentemente

una coron

bturado y c

cuantifica.

sea, todos 

os compon

dos) inclu

dos) comp

os) incluye

 o código 

d.  

                       

o 7 (coron

cariados, co

gase en cu

ausentes. 

te una pato

e usado. 

a se cons

cariado, se

los dientes

entes se de

ye todos 

rende los 

e sólo los 

G (corona,

         

a, apoyo d

on indicació

uenta que:

ología que n

sidera dien

e consigna 

s temporale

eterminan d

los dient

dientes co

dientes co

 mantened
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Í

p

g

c

p

s

c

o

i

C

D

p

C

A

B

C

D

E

-

F

G

-

T

-

F

         

Índice  CP

El índice 

perdidas y

general ca

criterios pa

para CPOD

superficies 

consignars

o en evalua

Recuerde q

índices cor

indica la su

CLAVE 

Dientes 

primarios 

CORONA 

A 

B 

C 

D 

E 

- 

F 

G 

- 

T 

- 

Fuente: OMS. En

                       

POS (unid

CPOS es 

y obturadas

ada diente 

ara consider

D. La resta

obturadas

e en los có

aciones est

que en la de

rrespondien

umatoria de

Dientes 

permane

CORONA

0 

1 

2 

3 

4 

5 

6 

7 

8 

T 

9 

ncuestas de salu

                       

dad de sup

la sumato

s. Si bien 

se consid

rar “superfi

uración me

s. Si se d

ódigos resp

tadísticas. I

entición mix

ntes a las d

el CPO y de

 

entes 

A RA

0 

1 

2 

3 

- 

- 

- 

7 

8 

- 

9 

ud bucodental. M

                       

perficie).

oria de su

se han p

dera const

cies ausent

ediante una

ecide adop

ectivos, ya

gual criterio

xta deben r

os denticio

el ceo del n

AÍZ 

Métodos básicos.

                       

uperficies 

planteado 

ituido por 

tes” son sim

a corona se

ptar un cr

 sea en un

o rige para 

realizarse s

nes. El gra

iño.  13, 14, 1

TRASTOR

 

 

 

Satisfacto

Cariado 

Obturado 

Obturado 

Perdido co

Perdido po

Fisura obt

Soporte de

Corona sin

Traumatis

No registr

 4ª ed. Ginebra, 

                       

permanent

diferentes 

cinco sup

milares a lo

e considera

iterio difere

 estudio ep

los restos 

separadame

do real de 
5 

RNO/ESTAD

orio 

con caries

sin caries 

omo result

or cualquie

turada 

e puente, c

n brotar 

smo  

rable 

Suiza. 1997. 

         

es cariada

criterios, e

perficies. L

os empleado

a como cin

ente, debe

pidemiológi

radiculares

ente los 

infección lo

DO 

s 

tado de ca

er otro mo

corona o fu

                  

22

as, 

en 

os 

os 

co 

erá 

co 

s. 

o 

aries 

otivo 

unda 
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L

0

d

q

a

d

a

 

         

Los criterio

0  (A) Coro

de  de cari

que prece

análogos a

de modo f

ausencia d

 Man

 Man

un e

 Hoyo

visua

pare

 Zona

dien

 Lesi

exam

 

                                

                       

os para el d

ona sana. U

ies clínica 

de a la f

a las fases i

fiable. Así, 

e otros crite

nchas blanc

nchas decol

explorador. 

os o fisura

ales de alt

edes. 

as oscuras

te que pres

ones que 

men visual-

                               

                       

iagnóstico y

Una corona

tratada o s

formación 

iniciales de

una coron

erios positiv

cas o yesos

loradas o á

as teñidos

teración de

s, brillantes

senta signo

basándose

-táctil, parec

       Fuente: direc

                       

y la codifica

a se registr

sin tratar. S

de cavida

e la caries, 

na que pre

vos, deben

sas. 

ásperas, qu

 en el es

el esmalte, 

s, duras o 

os de fluoro

e en su dis

cen debers

cta. 

                       

ación son:

ra como san

Se excluyen

ades, así 

porque no 

senta los s

 codificarse

ue no result

malte, que

ni ablanda

punteadas

sis modera

stribución, 

se a la abra

                       

na si no mu

n las fases

como otro

se pueden

siguientes 

e como san

tan blandas

e no prese

amiento de

s en el es

ada a intens

sus antece

asión. 

         

uestra sign

s de la cari

os trastorn

n diagnostic

defectos, e

na: 

s al tacto co

entan signo

l suelo o l

smalte de u

sa. 

edentes o
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os 

es 

os 

car 

en 
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os 

as 

un 
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R

p

c

l

t

a

c

c

l

c

c

l

 
 

R

b

d

r

q

d

r

         

Raíz sana.

presenta si

codifican co

1    (B)  C

lesión pres

tiene una c

apreciablem

con una o

cariado (cla

En los caso

la raíz, se 

clasificará s

confirmar l

lingual. En 

                          

Raíz caria

blanda o co

de la pres

registrase c

que afectan

debe regis

registraran 

                       

. Se regist

ignos de ca

on la cifra 8

Corona ca

sente en un

cavidad inc

mente blan

bturación t

ave 6 (F)).  

os en los q

considera 

solo como 

os signos 

caso de du

                         

da. Se reg

orreosa al e

sente en l

como carie

n tanto a la

strarse com

como caria

                       

tra una raíz

aries clínica

8) 

ariada. Se 

n  hoyo o u

confundible

do. Tambie

temporal o 

que la coron

que la cari

caries de la

visuales d

uda, la carie

         Fuente: dir

gistra la pre

explorarla c

a corona 

s en la raíz

a corona co

mo cariado.

adas tanto 

                       

z como sa

a tratada o

registra la 

una fisura, 

e, un esma

en debe inc

un diente 

na ha sido 

ies se ha i

a corona. P

e caries e

es no debe 

recta. 

 

esencia de 

con la sond

y requiera

z. En el cas

omo a la ra

. Si no es

la corona c

                       

na cuando

 sin tratar. 

presencia

o en una s

alte socava

cluirse en e

que esta 

destruida 

niciado en 

Puede utiliza

n las supe

registrarse

 

caries cua

a. Si la car

a un tratam

so de las le

aíz, el orige

s posible d

como la raíz

                       

o esta desc

(Las raíces

 de caries 

superficie d

do o un su

esta catego

obturado p

por caries 

la corona 

arse un exp

erficies oclu

e como pres

ando una l

ries de la ra

miento sep

esiones de c

en probable

determinar 

z. 

         

cubierta y n

s tratadas 

cuando un

dental suav

uelo o pare

oría un dien

pero tambie

y solo qued

y por ello s

plorador pa

usal, bucal

sente. 

esión resu

aíz es distin

parado, deb

caries únic

e de la lesió

el origen 
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no 

se 

na 

ve, 

ed 

nte 

en 

da 

se 

ara 

 y 

lta 

nta 

be 

as 

ón 

se 
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i

r

 

 

 

R

c

z

s

m

c

c

C

c

 

         

2    (C)   C

obturada c

una o má

primaria d

independen

restauracio

                          

Raíz obtur

caries, cua

zonas que

secundaria

En el caso 

más difícil 

comprenda

como obtur

Cuando es

corona y la

                       

Corona obt

on caries c

s zonas q

de la sec

ncia de que

ones).  

                         

rada, con 

ando tiene 

e están ca

. 

de obturac

localizar e

a tanto la c

rada, con c

s imposible

a raíz como 

                       

turada, co

cuando tien

que están 

undaria (e

e las lesion

     Fuente: direc

caries. Se

una o más

ariadas. N

ciones que 

el origen d

corona com

aries, la loc

e decidir el 

obturadas,

                       

n caries. S

ne una o m

cariadas. 

esta es, s

nes de cari

cta. 

e considera

s restaurac

No se dife

comprende

de la lesión

mo la raíz, c

calización m

origen de

, con caries

 

                       

Se conside

más restaur

No debe 

se aplica 

ies estén fí

a que una r

ciones perm

rencia la 

en tanto la 

n. En cual

con caries 

más probab

 la caries 

s. 

                       

ra que una

raciones pe

diferenciar

la misma

ísicamente 

 

raíz esta o

manentes y

caries pri

corona com

lquier resta

secundaria

ble de la ca

primaria, s

         

a corona es

ermanentes

rse la cari

a clave co

asociadas

obturada, co

y una o m

maria de 

mo la raíz, 

auración qu

a, se regist

ries primar

se registra 
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R

c

c

 

m
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p
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4

p

p

 

         

3   (D) Co

obturada, 

permanente

categoría u

(Se aplica 

motivo dist

                          

Raíz obtur

caries, cua

caries en n

En el caso 

más difícil 

tanto la co

probable d

registran la

4    (E)   D

para los die

presencia d

                       

orona obtu

sin caries

es y no ex

un diente c

la clave 7 

into de la c

                         

rada, sin c

ando se ha

inguna par

de obturac

distinguir 

rona como

de la caries

a corona y la

Diente perd

entes perm

de caries, in

                       

urada, sin 

s, cuando

xiste ningu

con una co

(G) a un d

aries, por e

   Fuente: directa

caries. Se 

allan una o 

rte de la raíz

ciones que 

el origen. 

o la raíz, se

s primaria. 

a raíz como

dido, com

manentes o 

ncluyendo e

                       

caries.  S

o se halla

na caries e

orona coloc

iente que p

ejemplo, el 

a. 

considera

más resta

z. 

comprende

En cualqu

e registra c

Cuando e

o obturadas

o resultad

primarios q

el registro e

                       

e consider

an una o

en la coro

cada debido

presenta un

soporte de 

 que una 

auraciones 

en tanto la 

uier restau

como obtura

es imposib

s. 

do de carie

que han sid

en el estado

                       

ra que una 

o más re

na. Se inc

o a una ca

na corona p

un puente

 

raíz esta o

permanent

corona com

ración que

ada la loca

le decidir e

es. Se utiliz

do extraído

o de la coro

         

corona es

estauracion

luye en es

aries anterio

por cualqui

.) 

obturada, s

tes y no h

mo la raíz, 

e comprend

alización m

el origen, 

za esta clav

s debido a 

ona.  
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5

c
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p
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Para los d

sujeto pres

suficiente d

                          

NOTA: El e

por causa 

puede ser d

perdidos (c

5     (-)   

clave se ut

modo cong

periodontop

inscripcione

totalmente 

                          

                       

ientes prim

senta una e

de la ausen

                         

estado de la

de caries d

difícil difere

claves 4 o 5

Diente pe

iliza para lo

génito o q

patías, tra

es de la cla

desdentad

                         

                       

marios perd

edad en la q

cia. 

                       Fu

a raíz de un

debe codifi

enciar entre

5).  

ermanente 

os dientes p

que se han

aumatismos

ave 5 puede

os. 

           Fuente: d
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UNIVERSIDAD NACIONAL AUTÓNOMA DE MÉXICO No. Recibo 
FACULTAD DE ODONTOLOGiA 

JEFATURA DE ODONTOLOGiA PREVENTIVA y SALUD PÚBLICA No. Carnet 

Nombre del alumno Grupo I 

Información sociodemográfica 

Nombre del paciente "'" 
Edad rn Sexo ~ Delegación de residencia 

Conteste en caso de gue el [!aciente sea menor de 15 años : 

Ocu!:l:3ción de los ~adres 

B 1) obrero 2) empleado 3) comerciante 4) tecnico 5) profesional padre 

6) hogar 7) desempleado 8) jubilado madre 

Escolaridad de los l2adres (asentar la escolaridad concluida) 

B 1) ninguna 2) primaria 3) secundaria 4 ) preparatoria 5) educ. técnica padre 

6) universidad madre 

OcuQ3ción del 123ciente 

1) obrero 2) empleado 3) comerciante 4) técnico SI profesional O 
6) hogar 7) desempleado 8) jubilado 9) estudiante 

Escolaridad del [!:aciente (asen tar la escolaridad concluida) 

1) ninguna 2) primaria 3) secundaria 4) preparatoria 5) educ _ técnica O 6) universidad 

Información epidemiológica 

Motivo de la consulta (mtencion de la consulta a la facultad} 

1) dolor 2) revisión 3) prevención 4) caries 5) prótesis O 
Padecimientos gue [!:rr:,.-,.n ta actualmentt: 

§ 1) ca rdiopatlas 2) enfennedades respiratorias 3) epilepsia 4) diabetes 5) hepatitis 

6) enfermedades urinarias 7) tubeculosis 7) enfermedades reumaticas 8) cancer 

9) hipertensión 10) alergias (menCIone) 

I 
Enfennedades gue el [!:aciente recuerde gue ha [!:adecido 

I I I [ I I I I I I I 

Cuadros gue ha [!:adecido frecuentemente en los últimos 6 meses rn 1) cuadros gripales 2) perdidad de peso 3) infecciones bucales por hongos 

4) cuadros diarreicos 5) bronquitis 6) vesiculas en los labios (ampollas) 

Antecedentes familiares [!:atológicos 

1) epilepsia- 2) tuberculosis 3) hipertensión 4) cardiopatias 5) diabetes 6) sida 

7) fiebre reumatica 8) c;ftncer 

Padre EHE 
Abuelo EHE Madre Abuela 

.~ 
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1 CARIES IN DICE epo - '"0 1 

""'" .. ......., 
"""'" , SANO IAI , CARIADO lO¡ " .. • 52 " " " " .. " , OBTURADO CON CARIES (C, , 08TURADO SIN CARIES l.' 

• PERDIDO POR CARIES ,E) " " " " " " " 21 " 2 ,. 25 " " • PERDIDO POR OTRAS CAUSAS '" 
., .. .. « ., ., ., " " 3l " 35 J6 37 

• FISURA OBTURAOA ,G, , SOPORTE CE PUENTE. CORONA , 
• DIENTE SIN ERUPCIONAR • .. .. " " " 71 12 73 ,. 75 

• NO APLlC"BLE , 

EJ -EJ -G::J 1 ceo· 1 EJ -EJ- E:] lepo- 1 

Indlce de Higiene Oral Sim~Hficado ¡IHOS! 
PLACA OENIQBACTERIANA 

S;A~!o!'!~Q I2Ii NI"1. , ,In pll,a, ,In mancllas , no lIay calculo ,up"'II;""I,,.1 , ... Iduo. bl.ndol q ... euD'I" , calclllo '''P''IIIM8;,.I' ,~ 

.... no. de "r> 'l'eOO d. l. ".b .. "",,0. de un la.clo'" 
supelle .. 17 · 16 11 • 21 26 · 27 

" .ul)4lo1'icit' , , .. idu os bllndol q ... eub •• n , d ie "lo q'" cubre In,", Un 

mio, 01 un IIrCIO y minos d I dOI 
41 . 46 41 - 31 36 -31 

'.reio y do. 1Irc:lo. d, .. 

1""01 d. l •• u!>tI'I"t I I lupfll'fic:il , "uldllO'l bllndOI q ... cub .. n 
11 1I 1I 11 

, calculo cubrittndo m" de 

mas de dos larcios da l. dos tercios 1M la superfkle 

superficie 

1 I1 I INolCE PLACA a INolCE CALCULO. 11 I IHOS - I , 
¿Cu.ndo fue la ulhmil "ez que le aplicaron fluoruro en los dientes ? O 11 dos alÍos 21 un .ii? Jf mediO alÍo a) Ires meses 51 un mes &fnl,lnu 

INICIO TRATA M IENTOS TER MIN O 

,. HISTORIA CLINICA 

,. Detecc;on placa oB y pulido denlal 

3. Aplicación dI fluoruro 

•. Sellado.u de fosltas y f'su.as 

•. Eliminación de cioiculo 

•. Control de placa oB U.colca de cepillado) I 
I Atta del pac,ente 

F.rma illumoo 
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FACULTAD DE ODONTOLOGíA, UNAM 
COORDINACiÓN DE CLlNICAS PERIFERICAS 

CARTA DE CONSENTIMIENTO VAUDAMENTE INFORMADO 

NOMBREDElAlUMNO(A) _________________________________________ FECHA ________ __ 

CLiNICA PERIF!!RICA _________________________________ TURNO ____________________ _ 

NOMBRE COMPLETO OEL PACIENTE _________________________________________ EDAO __ 

OOMICILlO' ________________________________________________ TEL __________ __ 

NOMBRE COMPLETO OEL RESPONSABLE, PADRE O TUTOR 

DOMICILIO ________________________________________________ TEL _____ __ 

1. De acuerdo al examen buco-dental que cuidadosamente ha efectuado el alumno que me allende en esta Cllnica 
Perifénca y los Profesores (as) que tienen relaciófl con mi tratamiento y C\.Iyas firmas de asesoramiento especifico 
aparecen en la hlsloria dlmC8 de la especialidad respecllva, junto con los datos Que he proporcionado sobre mi condición 
de salud en general y que constan en mi historia (;Ilnica (en <:aso de pade<:er alguna enfermedad de tipo 
slslémlco, que no esl. <:ontrol .. d.. o que <:omprometa la .alud del paciente durante el tratamiento 
Odontológl<:o, se requerlr¡!i una <:arta informativa del médico tratante, sobre las consldera<:ione. preventivas 
que requiera, para mayor saguridad durante su tratamiento, asi <:omo la ilulortza<:lón para realizar las 
Inter<:onsultas que se requieren); se me ha Informado el padeamiento Que presento y el diagnóstico de mi condlcl6n 
bucodental en general, que se detalla en el reverso de la páglOa. 

2. Me meOClonaron div8fS8s opciones de tratamiento, las ventajas y desventajas de cada una de ellas decidiendo de 
acuerdo con el alumno y los prolesores, un plan de tratamiento, por asl convenir a ITIIS intereses económioos y personales 
y que es el que se detalla en el reverso de la página 

3. He sido Informado que durante mi tratamiento sera necesario realizar una serie de fotograffas o video Intrabucales 
'110 extrabucales, modelos bucales, radiografias y otros estudios. Autorizo (SI) (NO) 510 condición alguna, que dicho 
material sea empleado en sesiones académicas, de docencia, eventos cientlficos nacionales o Internacionales y/o 
publicados en revistas cientificas. Acepto que dicho material sea propiedad de la Institución, por lo que se consel'lara 
en el ellpediente que se abra para mi atención 

4. También se me ha Informado un tiempo estimado para <:onclulr mi tratamiento, bajo las condidones de s;;Jlud 
bu<:~1 e Integral que inicialmente pre.ento, sl8ffipre que yo liga con las Indicaciones dadas por e! alumno y acuda a 
mis citas en forma constante y puntual. Sin embargo acepto que el alumno depende de la autorización de! profeSOl" para 
continuar e! tratamiento. ya que esta es una insbludófl educativa, por lo Que el tiempo estimado podrla modificarse sin 
que ello Implique responsabilidad alguna para ia institución, siempre que ellist.. justlfl<:.clón. 

5. He sido informado y <:omprendo que pueden presentarse complicaciones relacionadas <:on mi estado de salud 
actual, durante y después del tratamiento a efectuar, lates como: Infe<:<:lón, inflamación, dotor, rea<:<:lones 
al.rglcas a la anestesia o a algún medicamento, dependiendo del tra tamiento especifl<:o que .. me reall<:e. AsI 
<:omo la agudización de alguna enfermedad sistémica o local que padezc:a. 

EN CASO DE QUE EL TRATAMIENTO REQUIERA ANESTESIA O LA PRESCRIPCiÓN DE MEDICAMENTOS, El 
PROFESiONAl DE LA SALUD ME HA EXPLICADO QUE, A PESAR DE LAS CONSIDERACIONES PREVISTAS COMO 
RESULTADO DE LA HISTORIA CLiNICA REAliZADA, SE PUEDEN PRESENTAR AlTERACIONES QUE PODRIAN 
INCLUSO RESULTAR GRAVES, LO QUE REQUERIRlA DE PROCEDIMIENTOS DE URGENCIA. 
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6. Se me ha explicado que de no atender mi problema buco-dental, los padecimientos que presento seguirán su 
avoluclón natural '1 se complicarán. Asimismo acepto que el trabajo que no .ea revisado '1 firmado por el 
profesor '1 realiltado en la Clínica Periférica correspondiente, no será responsabilidad de la institución: en tal 
sentido, cualquier trabajo realizado fuera de la cUnlca, no causará responsabilidad para la Facultad de 
Odontologia, UNAM, aunque dicho trabajo, haya sido realizado por alguno da los maestrol o alumnos. 

7. Estoy Informado que pueden surgir variaciones en el plan de tratamiento originalmente propuesto '1 que exista 
la necesidad de llevar a cabo procedimientos adicionales o altemativos con la finalidad de obtener un mejor 
resultado del tratamiento inicialmente planeado, si ese fuera el caso, apruebo cualquier modificac ión al plan de 
tratamiento original '1 a los materiales empleados, lo cual puede implicar costos extras siempre '1 cuando exista 
Justificación para ello. 

8. He sido enterado que esta ellnica es una institución universitaria de enseñanza y se rige por el calendano 
escolar vigente, por lo que el alumno que me aSignaron deberé conclUIr el traiaml8nto especifico que esté llevando a 
cabo, Sin embargo si no oonduyera mi trataml9Oto Integralmente, en el sigul8l\le ciclo escolar, se me asignará un 
nuevo alumno. He sido Informado '1 aceplo que mi tratamiento será realizado invariablemente por un alumno 
residente de esta CUnlca Periférica. 

9. Tengo la posibilidad de revocación de este consentimiento, siempre '1 cuando notifique al alumno mi d&cisión, 
asl como por escrito al Jefe de Ense/lanza de esta Clfmca Penféric&, utilizando el fonnato que eXiste para ese fin 

10. Se me ha explicado que el éxito de mi tratamiento dependera en gran medida de atender a las indicaaones e 
instrucdones del faC\Jltativo. preVIas, durante y posteriores a la realiZación de mi trataml8f110 o procedimiento, C\Jalquiera 
que éste sea 

11. Declaro también que todo lo anterior se me ha expUcado en lenguaje claro '1 senc::lllo, que h. tenido la 
oportunidad de a<::larar todas mis dudas, '1 además haber podido expresar de manera libre todos mis 
c::omentarios. Por lo anterior manifiesto eslar plenamente satlsfecho{a) con la Información recibida '1 c::omprendo 
todos los alcances y riesgos del procedimiento yfo tratamiento al que se me someteré. 

12 Por lo tanto y de 3CUerdo ron la informadón recibida, olorgo mi consenllmlElflto para que se lleve a c:abo el o los 
procedImientos necesanos para mi rehabilitación buco-dental 

NOMBRE Y FIRMA DEL PACIENTE NOMBRE Y FIRMA DEL ALUMNO (A) 

NOMBRE Y FIRMA DE LOS PROFESOR (ES, AS) QUE REVISARON AL PACIENTE 

Se ha concluido mi tratamiento de acuerdo a lo previsto y me doy por satisfecho. 

NOMBRE Y FIRMA DEL PACIENTE FECHA 
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-
No. de expediente 

• 
I UNIVERSIDAD NACIONAL AUTÓNOMA DE MÉXICO 

~~~ FACULTAD DE ODONTOLOGIA 

DEPARTAMENTO Dt: ODONTOPEDIATRlA 

\ CARTA DECONSENTl\lIElII'TO VÁLIU<\i\IE1'roTE L"FOR.\IAOO J '''' 

México. O. F. a 

,con domicilio en 
Nombre del paodre o tutor 

c.n. No caoo. -• en calidad de familiar o tutor de cp T ....... ~Ml p&d&n~ 

• declaro que el (la) alumno (a) 

del grupo , con numero de cuenta me ha explicado que: 

1. El examen bucodental realizado a mi hijo(a) ayuda a establecer el diagnóstico de 

y el tratamiento que consistirá en 

2. la mayorla de los procedimientos en Odontopediatrfa requiere del uso de anestésicos locales y aislamiento absoluto 
con cuidados posteriores al mismo. Estoy enteraGo(a) de los riesgos y beneficios de su empleo. 
3. Algunos medicamentos '1 productos odontológicos pueden ocasionar ciertas reacciones alérgicas. 
4. La atención odontológica es diferente en el paciente pediátrico y que existen procedimientos que pueden raquenr el 
uso de técnicas de maneJo de la conducta de acuerdo con la edad (técnicas de comunicación. modificación de la 
conducta y restriCClÓfl f1sica), las cuales se me han explicado detalladamente, y estoy de acuerdo con su empleo cuaooo 
sea necesario. 
5. Pueden elustir cambios en el plan de tratamiento y realizar procedimientos Ellternativos con el fin de resolVIW el 
problema de mi hijo (a) y devolverle la salud bucodental , pudiendo esto generar costos extras. 
6. Cuando un tratamiento se prolongue o Interrumpa seré necesaria una revalorización del plan de tratamiento. 
Asimismo, pueden prcscnlarsc consccuoncias en C<lSO de abandono del mismo. o si durontc el trotamicnto se acude o 
alta institución, lo que podrla modifICar lo convenido Inicialmente. 
7. De acuerdo con los datos que he proporciooado y que se encuentran asentados en la historia cllnica, asl como con el 
examen bucodenlal que ha efectuado el alumno con la asesada del profesOl'" acepto 
que en caso de que mi hl;o(a) presente alguna enfermedad sistemática, es imprescindible para su atención bucod&"Ital 
una auloozaciOn por escrito del médico tratante. 
8. ¡;sta es una institUCión educativa donde 10$ tratamientos fonnan parte de las actividades de aprendizaje de los 
alumnos, poi" lo que la asignación del alumno tratante estará a cargo del profeSOf. La atención bucodental estaré sujeta 
a los tiempos delerminados en el caleodario escolar. El la disponibilidad de lugar en la cUnica y El las habilidades del 
alumno. 
9. Cualquier actividad encaminada a la valorización, diagnóstico y tratamiento tiene un costo, el cual debera cuoose en 
la caja cuando se me indique. 
10. Tres Inasistencias o retrasos Implican la suspensión en la atención en esla Institución. En caso de ser necesaria la 
cancelación de una cita deberé notifICarla con 24 horas de anticipacl6n. 
11 . Exisle la posibilidad de revocar esle consentmlenlo, siempre y cuando se notiSque poi" escrito tanto al alumno como 
al profesor. 

Declaro que comprendo y acepto todos tQ1i Incisos anteriores y que toda la ¡nfonnaclón que proporcioné es 
.... eraz. Asim ismo, manlflesto mi confonnldad con la Información recib ida, los alcances y rle.gos de la atención 
cllnlca y, por lo tanto, otorgo mi consentimiento para qUI SI lIe .... ln 11 cabo los procedimientos necesarios para 
la atlnclón bucodental de mi hIJo{a). 

Nombre ~ ft...". del padre o MOr Nombre Y ftnna dllalumno 

Nombre y Ii<ma del profesor Y nUmero de C6duls Profes;onal 
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