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PROLOGO

El presente Informe es el resultado de un Trabajo de investiga-
cién realizada durante los seis meses del Servicio Social en el
Instituto Nacional de Enfermedades Respiratorias.

En este tiempo tuve la oportunidad de adquirir nuevas experien-
cias, para el mejor desempefio de la practica Odontolégica Futu-
ra. '

Respecto al contenido de este Trabajo, se ha descrito de manera
detallada la zona en la que se encuentra inmerso el Instituto -
Nacional de Enfermedades Respiratorias, y el momento en el que-
8ste se cred como una necesidad de la comunidad.

Se ha puesto especial inter&s en presentar un estudic de las dos
principales Afecciones Qrales (Caries y Enfermedad Parodontal)-

por la similitud de estas lesiones con las pulmonares. Se toma
ron en cuenta Factores como la Escolaridad, el Ingreso y la Ocu
pacidn para demostrar que la Enfermedad no se encuentra aislada

de un contexto social y que por el contrario es un proceso so -

clalmente determinado.

Finalmente quierc agradecer el apcyo que recibi para la realiza
cidn de este Trabajo por parte del personal del Institute Nacio
nal de Enfermedades Respiratorias y en forma especial del Dr. -
Fernando Rios, Jefe del Departamento de Estomatologia del Insti
tuto por su valiosa cooperacidén.
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INTRODUCCION

EL Servicio SociaL EN ODONTOLOG!A SE DEFINE CONCEPTUALMENTE COMO
LA SERIE DE ACCIONES ORGANIZADAS QUE REALIZA EL ESTUDIANTE COMO-
PARTE DE SU FORMACION PROFESIONAL Y QUE SE DESARROLLA EN COORDI-
NACION con LAS INsTITuciones PUBLicAs Y Privapas (1), EN ESTE ca
SO NOS REFERIREMOS EN FORMA ESPECIAL AL InNsTITuTo NACIonAL DE EN
FERMEDADES ResPirATORIAS (S.S.A,) DONDE ACTUALMENTE REAL1Z0 EL -
SERVICIO,

EN ESTE CONTEXTO EL SERVICIO SOCIAL CONSTITUYE UN ELEMENTO MEDIAN
TE EL CUAL EL ESTUDIANTE ENTRA EN CONTACTO CON LA REALIDAD DE -
UNA PRACTICA PROFESIONAL APRENDIENDO A RESOLVER PROBLEMAS Y EN -
CIERTA MEDIDA COOPERANDO CON UNA INSTITUCION DEL SECTOR SALUD EN
LA SOLUCION DE ENFERMEDADES QUE OCUPAN UN PRIMER LUGAR EN NUES -
TRO PAfs como soN Caries v EnFerRMEDAD PARODONTAL,

DURANTE LA REALIZACION DEL SERVICIO SOCIAL SE INTENTA QUE EL ES-
TUDIANTE INTEGRE SUS CONOCIMIENTOS TEGRICOS EN ACTIVIDADES PRAC-
TICAS Y REAFIRME Y MODIFIQUE SUS CONOCIMIENTOS Y EXPERIENCIAS OB
TENIDAS DURANTE SU FORMACION, PARA QUE DE ESTA MANERA LOGRE AU -
MENTAR 5U ACERVO DE CONOCIMIENTOS TEGRICOS PRACTICOS Y ESTAR EN-
UN CONTINUM QUE PERMITA UN MEJOR DESARRCLLO PROFESIONAL (1),

(1) Servicio SociaL eN LA EscueLa NacionaL pe EsTupios PROFESIQ
NALES, 0AceTA ZarRaGoza Enero pe 1980,
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FUNDAMENTACION DE LA ELECCION DEL TEMA

BAJO LA PERSISTENCIA DE ENFERMEDADES [NFECCIOSAS Y LA DESNUTRICION,
LA AUSENCIA DEL CONTROL DE ENFERMEDADES DEGENERATIVAS, LAS CAMBIAN-
TES CONDICIONES AMBIENTALES, FI{SICAS, BIOLOGICAS, SOCIALES Y CULTU-
RALES, LA DESPROTECCION DE LA MAYOR PARTE DE LA HUMANIDAD, LA TEC-
'NIFICAC[ON DE LA ACTIVIDAD ODONTOLOGICA, LA FRAGMENTACION DEL CONO-
CIMIENTO CIENT{FICO, LA CARENCIA DE MODELOS DE ORGANIZACION EFICIEN
TE Y EL DESCONOCIMIENTO DE LOS PROCESOS DETERMINANTES DE LA SALUD-
¥ ENFERMEDAD, SUBYACE UN HECHO CUYA PRESENCIA SE IMPONE DE MANERA -
CADA VEZ MAS INSOSLAYABLE: EL CAMPO DE LA SALUD ATRAVIESA COMO EN-
POCOS MOMENTOS DE SU HISTORIA POR UN PERIODO DE CRIsIS, (2)

SEGUN EL MOMENTO HISTORICO Y DE DESARROLLO EN QUE VIVE CADA POBLA -
CI10N, LA ENFERMEDAD HA PRESENTADO CARACTER{STICAS PROPIAS, CUANDO -
LLAS CONDICIONES NO SON ADECUADAS, COMO OCURRE EN PAISES EN V{AS DE-
DESARROLLO COMO EL NUESTRO LA MORBILIDAD Y MORTALIDAD DE ENFERMEDA-—
DES INFECCI0SAS, PARASITOSIS, TUBERCULOSIS Y DESNUTRICION, ETC. SERA
ALTA, EL PROBLEMA MAS GRAVE DE SALUD SON LAS ENFERMEDADES TRANSMISL

BLES Y PARTICULARMENTE LAS INFECCIOSAS DE LAS VIAS RESPIRATORIAS -
(3,

EN EL SEXTO PROGRAMA GENERAL DE LA ORGANIZACION MUNDIAL DE LA SALUD
PARA EL PERIODO 1978-1983 s& INFORMA!

MEXICO SE ENCUENTRA ENTRE LOS PAfSES CON TA-
SAS EXTRAORD INARTAMENTE CLEVADAS DE MORTALI-
DAD Y MORBILIDAD CALIFICADA COMO ZONA PROBLE
MATICA, LAS INFECCIONES AGUDAS DE VIAS RES-
PIRATORIAS ES PARTICULARMENTE GRAVE,

(2) SALUD, EDUCACION Y MEDICINA EXPECTATIVAS Y LIMITACIONES JULIO
FRENK,

(3) TrABAJO PRESENTADD EN LAS XVI JornADAS Mépico QuIRGRGICOS DEL
[.N.E.R. Mextco, D.F., Marzo 1982,



LA SIMILITUD DE MICROORGANISMOS ENCONTRADOS EN CAVIDAD BUCAL Y SU
PURACIONES BRONCOPULMONARES (SEGUN LA INFORMACION REPORTADA EN DI
FERENTES BIBLIOGRAF{AS) SON MUY SIGNIFICATIVAS, ASI TENEMOS QUE:-
LA FLORA BACTERIANA DE LAS CAVIDADES GANGRENOSAS RECIENTES SEA -
ANALOGA A LA DEL SARRO DENTARIO, (3)

EN ANIMALES PUEDE PRODUCIRSE EXPERIMENTALMENTE GANGRENAS PULMONA-
RES INOCULANDOLES GERMENES PROCEDENTES DE LAS ENCIAS INFECTADAS -
DE UN HOMBRE., (4)

LA ASPIRACION DE MATERIAL INFECTADO A PARTIR DE DIENTE CUBIERTO -
DE SARRO Y ENCIAS PURULENTAS, DURANTE EL SUENO PUEDE EXPLICAR LOS
ABSCESOS PULMONARES DE "ETI10LOG{A DESconocIDA”, (5)

S1 ANALIZAMOS CON DETENIMIENTO LOS CUADROS DE LAS ENFERMEDADES OQUE
PREVALECEN EN NUESTRO PAfS PODREMOS DARNOS CUENTA QUE SE HA DEJADRO
A UN LADO LA ATENCION COMUNITARIA QUE EN REALIDAD ES MUCHO MAS -
ACORDE CON NUESTRO PANORAMA EPIDEMIOLOGICO Y QUE PERMITE LA PREVEN
CION ESPECIFICA Y LA DETECCION TEMPRANA DE LOS PADECIMIENTOS,

No SE HA SABIDO INCORPORAR A MILLONES DE SERES HUMANOS MARGINADOS,
LAS POSIBILIDADES DE UNA VOLUNTAD EDUCABLE EN EL MEUORAMIENTO DE -
SU SALUD INDIVIDUAL SE VEN CORTADAS POR LA FALTA DE CONTROL DE UN-
APARATO PUBLICITARIO QUE, AL IMPONER PATRONES NOCIVOS DE VIDA, EJER
CE UNA VERDADERA EDUCACION PARA LA ENFERMEDAD, MUCHO MAS EFECTIVA-
QUE LAS CAMPARIAS DE EDUCACION PARA LA SALUD QUE ADEMAS SON ESCASAS.

(4) PatoLoGcfa MEpIcA
Dr, B. BoRutLos

(5) Meprcina BucaL
BUuRKER LESTER



LA ACTUAL CRISIS EN EL CAMPO DE LA SALUD DEMANDA UN INTENSO ES -

FUERZO POR CONOCER CON PRECISION LAS CAUSAS DEL PROCESO SALUD., -

~ ENFERMEDAD POR DISENAR NUEYOS MODELOS DE ORGANIZACION QUE INCIDAN
REALMENTE SOBRE AQUELLAS ENFERMEDADES QUE CON MAYOR FRECUENCIA -

SE PRESENTAN, POR ENCONTRAR UNA NUEVA CONCEPCION DEL INDIVIDUO Y

DE LA SOCIEDAD QUE PERMITE UN CAMBIO EN AMBOS HACIA EL BIENESTAR

DE TODOS,'

EN EL SERVICIO. SOCIAL CONSIDERO QUE TENEMOS OPORTUNIDAD DE CONO-
CER UNA DE LAS ENFERMEDADES MAS COMUNES A NIVEL ORGANICO QUE SON
AQUELLAS QUE AFECTAN A VIAS RESPIRATORIAS ALTAS Y PODER RELACIO-
NARLAS CON LA CAVIDAD BUCAL,

DENTRO DE LAS ACTIVIDADES QUE PRETENDO LLEVAR A CABO EN EL INSTL
TUTO NACIONAL DE ENFERMEDADES RESPIRATORIAS ES LA DE HACER UN LE
VANTAMIENTO DE ENCUESTAS PARA CONOCER EL GRADO DE AFECCION QUE -
PRESENTAN LOS ENFERMOS DE DICHA INSTITUCION POR CARIES DENTAL Y-
ENFERMEDAD PARODONTAL.

DE ESTA FORMA SE PODRA DESARROLLAR OTRA SERIE DE POSIBILIDADES PA
RA LA PLANEACIGN DE PROGRAMAS DE SALUD, PARA DAR UN SERVICIO EF~-
CAZ Y EFICIENTE, A LOS PACIENTES QUE CON REGULARIDAD ASISTEN AL -
InsTiTuTOo NACIONAL DE ENFERMEDADES RESPIRATORIAS Y EN FORMA RECf-
PROCA AMPLIAR LAS CAPACIDADES Y METAS DE COBERTURA DE LOS SERVI -
C10S, EN BUSCAR OTRAS METODOLOG[AS Y ESTRATEGICAS DE APLICAR PRO-
GRAMAS DE SALUD ORAL PARA SOLUCION DE LOS PROBLEMAS DE LA COMUNI-
DAD.
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OBJETIVOS

OBJETIVOS GENERALES DEL PROGRAMA DE SERVICIOYSOCiAL DE LA
CARRERA DE- CIRUJANOC DENTISTA.

Que el pasante de la carrera de Cirujano Dentista logre -
brindar servicios de tipo profesional en beneficio de la-
colectividad de manera directa a través de establecimien-

tos del sector salud o de la nropia Universidad.

Que el pasante de la Carrera de Cirujano Dentista pueda -
cumplir durante el periodo de Servicio Social con las ac-
tividades de prevencidn, curacién y rehabilitacién de en-
fermedades del aparato estomatogndtico, senaladas en los-
diferentes subprogramas, de acuerdo a su adscripcibn.

Docencia.

Que el pasante de la Carrera de Cirujano Dentista, pueda-~
participar activamente en programas de ensefanza continua
da que le permitan complementar de manera adecuada su pro
ceso formativo del pregrado, en los aspectos téenicos y -

humanistices de su profesidn.

Investipgacién,

Que el pasante de la Carrera de Cirujano Dentista logre -
producir la generacibn de nuevos conocimientos a travéc -
de la investigacibn aplicada, que serd de utilidad para -
retroalimentar los programas de docencia-servicio estable
cidos en el curricular de la carrera, y para despertar o-



reforzar en-el educando su actitud- favorable hac1a esta 1m
portante actividad (la. 1nvest1gac16n)

2.~ OBJETIVOS ESPECIFICOS DEL PROGRAMA DE LA INSTITUCION.

Generales.

- Capacitar al estudiante en las dlferentes d;sclpllnas Esto
matolbégicas Institucionales.

- Orientar al estudiante en el papel que debe. desempenar den
tro del ambiente hospitalario.

Especificos.

- Realizar acciones encaminadas a resolver los problemas de-
salud del 4rea hospitalaria y de influencia.

- Estimular al estudiante en la labor de equipo.

- Concientizar al estudiante en el papel social que debe de-

mpefiar,

- Lograr que el estudiante tenga visién general de paciente.

i.- OBJETIVOS PARTICULARES

Integrar conocimientos tebricos en actividades prfcticas -
para reafirmar y modificar conocimientos.



Relacionarme con el ambiente hospitalario, para establecer
contacto con su funcionamiento y la interelacién con los -
demds servicios. - '

Atender a los pac1entes que acuden al serv1c1o y concienti
zarlos sobre el estado actual de su cav1dad onal

Proporcionar tvatamlentos 1ntegrales no s6lo; paleatlvos o~
mutilatorios, ! ‘ :




AJ LA POBLACION.

a).- ANTECEDENTES HISTORICOS DE LA LOCALIDAD.

Al borde de los limites de 1a Delegacién con la Delegacién de
Alvaro Qbregdn, se encuentran vestigios de la que fuera una -
de las primeras culturas mesoamericanas asentadas a la orilla
del Lago Xochimilco. La descripeidn del edificio circular, -
da cuenta de la magnificacidn de la cultura arcaica autora -
del mismo.

De las siete tribus nahuatlacas fundadoras de los asentamien-
tos histdricos a‘ la-orilla de los Lagos del Valle de México,-~
fueron los Tepanecas, quienes entre los sitios, fundarom Tlal
pan, dependiendo del extenso sefiorio de Xochimilco.

Su primera poblacidn estaba asentada sobre una de las mirge -
nes del desaparecido Ric San Buenaventura, que constituye el
1imite natural entre Xochimilco y Tlalpan.
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enomina "Tlallipan" que signifieca lugar-
erra (de las voces Nahoas "Tlalli -tierra "Pan"
sobre)., Tlalpzan fué 21 primer pueblo del sur del Valle, gue-
¢ encontraba sobre las aguas del inmenso Lago que constitula
cagi todo el territorio de lo que ahora es el Distrite Fede -
ral. Se comunizcaba con la Metrbpoli por medio de una inmensa
Calzada y por las Lagunas y Canales,



1.- FECHA DE LOS PRIMEROS ASENTAMIENTOS Y LUGAR DE ORIGEN
DE L0S PRIMEROS POBLADORES. A ‘

¢

A la llegada de los Espafioles, la poblacidn se asentd sobre el
lugar que actualmente ocupa.

En 1532 se impuso a los naturales el Primer Tributo de la Coro
na Espafiola, separdndolos del sefiorio Xochimilca de Tepescos -
tic., E1 20 de noviembre de 1537, se considerd como la fecha -
dé la fundacién Hispdnica de Tlalpan, a la que se le dié el -
nombre de San Agustin de las Cuevas, es en esta fecha cuando -
el Virrey Don Antonio de Mendoza dando cumplimiento a la c&du-
la real otorgada por Carlos V en Valladolid, Espafa, hace el -
primer deslinde entre los naturales radicados en Tecnihuitl, -
Pefia pobre, Coscomate y Tlapixca (actualmente Barrio del Nifio-
Jeslis) con el objeto de regular el uso de aguas de los manan -
tiales,

En 1556 se consolidd la poblacidn indigena e Hispdnica con la-
merced de tierras que se le otorgd a Pedrc de Abarca Arias y -~
Belleza para establecer un molino de trigo y su correspondien-
te dotacidn de agua.

El 28 de agosto de 1645, se le otorgd e Tlalpan, el titulo de-
Villa con el nombre de San Agustin de las Cuevas, nombre otor-
zado por el Santo de esa fecha y por las numerosas cuevas que-
rodeaban a la poblacidn.

En 1647, el Virrey Duque de Linares, construyd una caja repar-
tidora de agua que contaba con 48 surcos divididos por naran -
jes.

En 17394 el Virrey de Revillagigedo, mandé empedrar las 52 ca -
lles de Tlalpan y construir de mamposteria a los cafios para el
agua.



El 26 de Mayo de 1827, se establecibé en Tlalpan la Casa de Mone
da la cual funciond hasta el 13 de julio de 1830, por habenr.de-
jado Tlalpan de ser capital del Estado de México. Y esta casa-
did nombre a la actual Calle de Moneda y el edificio que ocupa-
ba, actualmente es la secundaria No., 28,

El 15 de julio de 1827, por mandato de Lorenzo de Zavala,. los -
poderes del Estado de México se cambiaron a Tlalpan, por 'lo tan
to Tlalpan fué la capital del Estado de México, del afic hasta ~

el 1% de agosto de 1830, en que los poderes se trasladaron a To
luca.

En 1830, el Gobernador Lorenzo de Zavala, adquirib el relcj que
actualmente se encuentra en la Torre de la Parroquia. Este re-
loj es un monumento histdrico que fué construido en Espafia y -
traido para la Capital de México en donde permanecid hasta que-
se colocd el que actualmente tiene.

En 1831 nace la Industria Tlalpan, se fundd la fabrica "La Fa -
ma", con dinero del Banco del Supremo Gobierno y acciones de la
Compafiia Industrial de Mé&xico.

En 1834 se construyd el mercado plblico y la Plaza Principal con
fondos del Estado de México.

En 1846, Tlalpan fué ocupada por el Ejército Norteamericano al-
mando del General Winfield Scott, en su lucha contra Santa Ana,
canino a la Ciudad de México.

In 1837 reconstruyd® el jardin de la Plaza, con la ayuda del re-

gidor de Paseos y las jdvenes sefieritas de Tlalpan.



COMPOSICION ETNICA

En la Delegacidn de Tlalpan se encontrd que los primeros asenta
mientos estaban conformados por los siguientes grupos étnicos,-
de los cuales no encontramos el porcentaje especifico de cada -
uno, ya que se mezclaron entre si y fueron:

a) Tepanecas
b) Nahuatls

¢) Xochimilcas
d) Otomies

e) (Olmecas

GRUPC ETNICO AL CUZ PERTENECEN (PORCENTAJE)

3e cree que de los grupos antes mencionados la mayoria la con -
formaron los TEPANECAS, desconociendo hasta la fecha su porcen-
taje.

GRADO DE BILINGUISMO INDIGENA-ESPANOL

Dada la evolucidn de la Delegaciln de Tlalpan, encontramos que-
la relacidn de bilinguismo, indfgena espafiol es:

96% De la poblacidn que hablan espafol,
04% Restante, otro dialecto.



B) ASPECTOS GEOGRAFICOS -

1.- DELIMITACION GEOGRAFICA.

Los terrenos de la Delegacidn de Tlalpan se extienden en la -
parte mas fértil del Valle de M8xico dividiéndose en Llanos al
norte, quedando aqui incluido el Pedregal de Tlalpan llamadc -
también de Iscalava o Xitla. Al sur se localizan las serranias
del Ajusco, desde cuya cumbre se puede dominar o ver el Xitla,
Manilale, Mesontepec y Malacatepetl,

Las vertientes del Ajusco se encuentran formadas principalmen-
te en algunas cafiadas por corrientes de lava basdltica, acumu-
landose en la falda septentrional; y hacia la falda meridional
se presentan una gran zona cubierta de pledra lisa, de color -
casi blanco, vulgarmente llamada laja.

El Ajusco es la cumbre principzl de la cordillera que por el -
sur del Valle de México y Cuernavaca, cajiadas pintorescas y -
bosques de pinos y oyamiente, interrumpides a veces por grupos
de penascos calcinados, grandes masas de lava basdltica rodean
la cumbre del Ajusco acumuldndose en forma de voluminczos cres
tones en las mesetas ¢ extendiéndose en las vertientes y ple -
de las montafias. Al sur del Ajusco existen do: pedregales, €l
de Oyametla y XNipinautli,

Ll Pedregal de San Angel, llamado también de Tlalpan o de Esla
va y antiguamente llamadc de San Agu<tin de las Cuevas, tiene-
una drea actual de 80 Km? y politicamente pertencce a las Dele
gaciones de Coyocacan y Tlalpan y en cu mayor parte a Villa Al-

varo Obregdn y Contreras en menor extensién. Este Pedregal co



linda al sur con el macizo central del Ajusco, al oeste con la
Sierra de las Cruces en su porciln correspondiente a Monte Alz

gre.

ensanchadas que se unen entre si por una

vide =n 1dbulos vy en la porcidn zorre

A8n (maquinaria), se encuentra situada
8i trazZaramos una 1llnea Imaginaria entre iz ciudad de Tlaly

~

v Conwreras, que pasard entrs los cerros de Zacavucan y Zacal-
tepetl, delimitaria aprdximadamente los dos 16bulos que de he-
cho presentan caracteristicas topogréficas y aritméricas muy -

<iferentes; el 13bulo norte se distingue po

'

su desnivel rela-

i

tivamsnte pequefs y pertenece al fonde de 1z cuenca partieipan

do de sus caracteristicas climidticas., En

[§]
A%}

mbio el lébulo sur
nue es el que se encuentra dentro de la Delsgacién de Tlalpan.
presenta una inclinacidn apreciable en el sentide norceste y -
soroeste, cubriendo las laderas de las serranias que rodea la-

antigua cuenca lacustre.

n grugo de relleves topogrificos Impertantss lo constituyen -
res que fueron activos en la época <e formacidn del -
gedrcgal aunque es muy probable que su nlmers haya sido mayer:

mente son Gnicamente tres los Jde pueaen aprec1arse cen-

en Nahuatl, al -

ad., El ¥itle, que signifina "

canza la mavor altura del drea del pedregel, 2on mil cien me -

v

. Fegado al Xitle, en direcsidn ceste 3= encuentra oLre -
~riter con paredes formadas por bloques ge lava basiltica de -
nenar =levacifn y menor prefundidad denominads MNitle Chico,

¥ el Glvimo créiter situade en el opuesto, es Zecir en el borde
oriental del Xitle, es de escasa profundidad y pendientes relle
nos de gran cantidad de lava.



La lava no sigue el caminc més corto al escurrir hacia el fon-
do de la cuenca, ello se debi a que una serie de elevaciones-
situadas en sentido particular la pendiente y tuvieron que --
avanzar @ la lava., De estas elevaciones las mds altas son los
de Zacayuca y Zacatepetl; este (ltimo perteneciente a -

s
i1a Delegacidn de Coyoacdn,

fxisten zonas que no fueron cubiertas por la lava, ésta se en-

¥

cuentra en la parte sureste del pedregal, ¢l obstdculo mds im-
portante de esta zona, fué el cerro del Cuatzontle conocido -

unv

rambién como "Il Coneje".

En la actualidad el pedregal de Tlalpan posee una cubierta fér

t1il representada principalmente de "palo loce", encino, piru -
& by h . by

y una gran variedad de cactiseas.

De la anomalla de los suelos se ha encontrado que en la Delega

cién politica de Tlalpan, el f6sforo es inferior al normal.

La Delegacién de Tlalpan se localiza al sur del Distrito Fede-
ral y colinda con las Delegaciones de Cuajimalpa, Alvaro Obre-
z5n, Magdalena Contreras, Xochimilco y Milpa Alta.

L1 perimetro de la Delegacidén de Tlalpan se encuentra delimits
da; al oriente a partir del punto con el nombre del Finai del-
Zorde, sobre el Borde Jriental del Canal Nacional, sigue hacia
el noroeste hasta encontrar el dngulo sur del Manchdn oriental
del Puente San Bernardinc, se apafia con rumbo al noroeste al -
P2tril sur de diche puente liega al édngulo sur del Manchén - -
ccidental del mismo para continuar hacia el noroeste por la -
orilia sur de la Calzada del Huess, iat siguen todas sus in --
filewiones hacsta encontrar la orilla oriente del antiguo cauce
del Rio San Juan de Dios .por el cual continfia hacia el suroes

te hasta encontrar el linders mis al sur del Pueblo Santa Ursu

la perteneciente a la Delegacién de Coyocacdn, accidente por el



cual sigue hasta encontrar la'orilla citada de esta Calzada -
con rumbo hacia el suroeste hasta encontrar la prolongacidn -~
de la acera norte de la Calzada del Pedregal, por lo que si -
gue rumbo al surceste hasta encontrar =l canal de salida de -

las aguas de la fdbrica de Peha Pobre, Lo cruza y sigue por -

O

o1
21 pie Jel taldd de le acha. D¢ este canal hacia el oeste,

T
a la construscidn d= la mencionada -
£
&

el pie del talfid de la devacha del canal citado

para continuar por el cami
bre en todas sus divecciones y o
hagta tocar el centro e Mojonera principal He,
cusntra enfilada al pardmetro sur del petril del Puente de -

3an Balandrdn; d=l1 ecentro de esta mojonera sigue rumboc al su-

reste por el pie del taldd de la derecha del Rio de la Magda-
iana, aguds arriba por todas suc inflexiones hasta esncontrar-

su conclusncia. Con la Barranca de los Frailes ¢ Rios de Es-
ava, toma rumbo al surceste por 2l piz del talfd de la
cha de esta Barranca hasta 2ncontrar el pile del =2lld a la de
echa d¢ la vanguardia de Yiborillas de agui continfa en 1% -
cta hasta el punto llamade Cruz de Merillo, sobrz el ca

Jalatlace, hasta =1 ocentro d ia

2

ro de esta mojonera co
25 PUnRtos conocidos por los nonby
de

ore, Horno Viedo o Fe
b

nautzi de e3te punie continda hitda-

s5in accidente definidc hasta 13 ci-
ma del Cerro del Guarda, de aqul sipue al noroeste por una --
recta sin accidente definido hasta la cima del Cerro Tuxtepec,



de este punto sigue al sureste en lfnea recta hasta la cima -
oriental de la loma de Atezcayo, de este punto sigue hacia el
norte hasta la cima del Cerro de Tehuapantepetl, cambia de di
reccién hacia el noroeste y sigue en linea recta hasta la cum
bre del Cerro de Xochitepec, de este punto sigue al norte en-
1fnea recta sin accidente definido hasta encontrar el dngulo-
sureste del Manchén, norte del puente de Tepepac sobre el Rio
San Buenaventura, de aqui continla hacia el noroeste apafidndo
se a los pardmetros visibles de dicho manchén, para continuar
al pie del talQd de la izquierda del cauce del Rio San Buena-
ventura hasta su concluencia con el Canal Nacional, =1 cual -
cruza hasta llegar al punto conocido con el nombre sobre la -
orilla oriental de dicho Canal donde termina.



WO~ DU
P o o = ®
i

13,-

Volcin de Xitla
Cerro Manilald

LI Ajusco

Cerro Hormo Viejo
Hormo Viejo

L1 Judio

Agua de Pijaro
Cerro del Vigilante
Ajusco

Campo E1 Astillero
El Sitio

El Sifén

Dos Caminos

1k,
15.
16,
17.
18.
19,
20,
21,
22,
23,
24,
25,

Cerro Pelado

Cerre de Tepeyahualco
Cerro Ralces

£l Capulin

kancheria la Cima
Alta Venta

E1 Aguarda o Parres
Tuxtepec

Rancheria Teccalapa
Topilejo

Cerro de la Magdalena
Xicalco

26,- Magdalena Petlacalco

27.- San Pedro Martir
28.- Chimalcoyotl

2%.~ Santa Upsula Xitla
30.- Colonia Patria
31.~ Tlalpan

32.~ Huipulco

33.~ Club de Golf

3, - Cindenas

35.- Log Ejidos

36,~ Villa Coapa

37.- Granjas Coapa
38, -~ Rio Buenaventura

"39,- Rio Eslava

40.- Rio San Juan de Dios



Z,- SUPERFICIE DE LA PCBLACION EN KM.2

or su extensidn territorial ocupa el primer lugar dentro del

Distrito Federal y comprende el 20,66 % de la'sﬁperficie to -

¢t

1
al del territorio del Distrito Federal. La superficie de la

-

Delegacidn ss de 311,2 Km.2.

3.- LATITUD, ALTITUD

La Delegacién de Tlalpan se encuentra-a .23 Km. hacia el sur -
del Z&écalo de la Ciudad de México, se localiza geogrificamen-
te 'a los 18° 177 22'!' de latitud norte y a los 0° 1' 54'! de-
longitud oeste del meridiano de Greenwich y a una altura de -
2 393 metros sobre el nivel del mar.

4,- CLIMA

El clima es en general benigno y suave. La poca humedad atmés
ferica permite el paso de los rayos solares, originando una -
gran diferencia entre el aire y 21 suelo.

Sus variaciones son: entre 9°y 156°C, la temperatura del mes -
mds cdlido es infericr a 22°C y la temperatura media de vera-
no es superior a los 10°C, '

Segin la clasificacién climdtica de Koeppen el clima en el -
drea es templado con lluvias en verano. En las laderas de la
montafa, la temperatura del mes mis frio es en promedio menor
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a los 3°C,, las lluvias son mds fracuentes debido a que existe
una vegetacidn de musgos y ligquenes.

El clima ha sido afectado por el hombrk debido a las deforesta
ciones y a la desecacién de algunos lages. Puesto gque la alti
tud unida a la falta de vegetacidn permite el pasc de los nor-
tes que soplan en las vertientes del Golfo de México, haciendo
sentir sus efectos nublados, lloviznas y los descenscs nota --

bles de temperactura,.

S.~ PRECIPITACION PLUVIAL

La precipitacidn pluvial tiene un promedic aprdximado de 890 -
remporada de lluvia d= . julioc a septiembre y los-

s 3ecos de enero a marzo.

Como consecuencia de la altitud la presidn atmosférica es baja.

.- HIDROGRAYIA

En Tlalpan existen numerosias corrientes gue bajan de los ce --

s
rros, pero que s&lo en tiemps de lluvias llevan agua, pertena-
ciendo el resto del afio sezcc. Estcs rios intermitentes co --

rren en diraccidn de oeste - =2ste y 3¢ sur a norte.

Actualmente hay dos rfos; casi seccs pero gue fueron muy impor

tantes los Rios de San Buenaventura v de 3an Juan de 2iss. La

fuente de este Rio se encuentra localizado en el Pedrezal de -
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Xitle, al sur del mismo cerro y el de San Buenaventura, en el

Pedregal de Oayamitla y la Mesa del Trigo, al este del Ajusco.
Ambos rios fertilizan la parte llana de la Delegacidn pasando

los dos por la Ciudad de Tlalpanj; el de San Buenaventura se di
rige hacia el Lago de Xochimileco, tocando la hacienda de Teno-
rio, El de San Juan de Dios se dirige al canal que sale del -
Lago de Xochimilco por Tomatlén, para posteriormente dirigirse
a la ciudad ds Mé&xico con el nombre de Canal de la Viga.

sur del rio de San Juan de Dios se le une, en el punto don-
5 a ha

cienda del mismo nombre, el rio que desciende del
Padpregal de Xitle que proporciona la energfa necesaria para el
funcionamiento de las miquinas de papel de Pefia Pobre, San Fer
nando y mds al sur la fébrica de textiles La Fama.

In la zona sur de la Delegacién, cerca del pueblo de Parres, -

—

szsa el rio intermitente del mismo nombre y que nace en las es
rribaciones del cerro Chichiratzin, al hue s= le unen varias -
corrientes que bajan de los cerros Oyamayo y Mexhacatepetl, pa

ra despufs desembocar en la presa de San Lucas Xochimanca.

txiste otro rio importante y que sirve de lfmite entre la Dele
zacidn de Tlalpan y la Magdalena Contreras que es el rio Ezla-
v

i



C) MEDIOS DE COMUNICACION -

Debido a la situacibn geogré&fica, Tlalpan cumple a través de -
su territorio la funcidn de comunicar al Distrito Federal - -
con los estados de Morelos, Guerrero, a través de la carretera
México-Acapulco.

También existen muchas veredas que comunican & los puebloes en-
tre si, asi como algunas comunican a los embarques de produc -

tos forestales. El camino que conduce de Pefia Pobre a Santa -
Teresa, en Contreras ha sido recientemente asfaltada.

VIAS FERREAS

Por la Delegacidn pasa el ferrocarril via México-Cuernavaca, -
con dos estaciones; la la. en el Ajusco vy la 2a. en la esta --
cibén de Parres.

AEROPUERTOS

La Delegacidn actualmente no cuenta con ningln aeropuerts por-
el momento ya que dada su situacidn no lo permite.

LINEAS DE “TRANSPORTES

Existen varias lireas de camiones que comunican a la Delegacién
politica de Tlalpan con.otros lugares: la linea Villa-Tlalpan-
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con servicios de primera y de segunda, sale de la parte norte
de la ciudad; algunos camiones de segunda llegan a los pue ~-
plos de San Pedre Mirtir y San Andrés Totoltepec. Los cami -
nos que prestan servicio de primera llegan a la zona de San -
Fernando.

Cuenta con 8 lineas de transporte urbano perteneciente a la -
Ruta 100 y otra linea de camiones suburbanos, integradas de -
la siguiente manera:

Ruta Directa 72 Reclusorio Norte

Ruta Direscta 78 Padierna-~Xochimilco

Ruta Directa 25 Zacatenco-~Tlalpan

Ruta Directa 29 La Villa-Carrasco

Ruta Directa 294 La Villa-San Pedro

Ruta SARO 131 M Taxquefia~-Colegio Militar
Ruta SARO 137 M Taxquefia-Tlalcoligia

Ruta SAROC 134 M Taxquefia-Santo Tom&s Ajusco

Existe adem&s, una linea de caminos suburbanos, que prestan -
servicios en la Ruta México-Ajusco.

También s cuenta en la Delegacién con el servicio de tran --
vias eléctricos, cuva ruta circular pasa por la Calzada de -
Tlalpan, atravzsande la celonia Torrielo Guerra llegando has-
ta la Av. San Terrando vy de este punto retorna hasta la esta-
ci6n TaxquefRa del metro.

Al interior de la delegacién, la vialidad se realiza preferen
temente de sur-norte y viceversa, a través de importantes Ave

nidas, como Insurgentes,Picache y Calzada de Tlalpan.
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Las alternativas para la circulacidn en sentido oriente-poniente -
son casi nulas a no ser por el anillo periférico y Av. San Fernan-
do. La vialidad que conforma la delegacién de Tlalpan la constitu
yen las siguientes arterias: Calzada Tenorios, Acoxpa, Mérico-Xo-
chimileo, Circuito Padierna 20080, Circuite Hosques del Pedregal y-
Liga Bosques del Pedregal Tialecoligia.

Existen varias rutas dz taxis llamados "peseros™, que van del Zdca
lo de la ciudad de México a Tlalpan; la otra va de Tlalpan a 3an -
Angel y la otra de Tlalpan a metro Taxquefa.

CORREQS

La Delegacién de Tlalpan actualmente cuenta con: dos oficinas de -
Correos. '

TELEGRAFOS

La Delegacidn de Tlalpan cuenta con: dos oficinas de Telédfonos Na-
cionales,



PERIODICOS Y REVISTAS

En la Delegacién de Tlalpan se distribuyen actualmente los mis
mos periddicos tales como: ‘El Heraldo, Excelsior, El Univer -
sal, El Sol, ete. y revistas como: Vanidades, Activa, Buen Ho-
gar y revistas culturales: Enciclopedia Salvat, Seleccicnes, -
etc.

RADIO Y TELEYISION

En esta Delegacibn son transmitidas las mismas estaciones de -

radio y canales de televisidn que en el resto del Distrito Fe-
deral.



DELEGACION TLALPAN.

SERVICIOS GENERALES
1975

CLAVE

() Agencias de Ministerio Pidblico
Correos

@Telégr‘afos

‘, 0ficina Federal de Hacienda

G Sucursal de Telégrafos



D) ASPECTOS DEMOGRAFICOS

POBLACION ECONOMICAMENTE ACTIVA POR ESTADOS Y TOTAL

Cuenta con una poblacidn econdémicamente activa de 133 328 ha-~
bitantes de los cuales se dedican a actividades terciarias, -
el 18% a secundarias y el 10% a primarias y un 14% a activida
des e¢specificadas. Apréximadamente el 45% de la poblacién -
econdmicamente activa percibe ingresos inferiores al salario-
minimo y se tiende a una mayor depuracidn. La poblacidn eco-
ndmicamente activa trabaja fuera de la Delegacibn misma que -
constituye un 36.67% de la poblacidn total. E1 60% de la po-
blacidn econdmicamente activa percibe ingresos inferiores o -
igual al salario minimo,

POBLACION TOTAL

Segln el décimo censo de la poblacién y vivienda de 1980 el -
total de habitantes de la Delegacifén de Tlalpan es de: ~ « =
337 441 habitantes.

Distribuido por sexo de la siguiente manera:

174 852 (51%) mujeres,
152 5849 (48,2%) hombres

Poblacidn actual de 1982 es de : 352 107 habitantes.
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POBLACION POR GRUPOS DE EDAD -

"~ (Ver pirémidefdé_pobiadién)

TASA DE NATALIDAD (NACIONAL Y LOCAL}

La tasa promedio anual de Tlalpanj en el periddo 1330-70 es -
de 5.2 la cual aplicindola a la poblacién presente en 1978, -
da unas proyecciones de 168 429 habitantes para 1975 y de --
217 018 para 1880, .
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INMIGRANTES

En las estadistlcas de 1nm1grac16n del ano 1970 se presenta en
el s;gu1ente cuadro-

ESTADOS No. DE

HABITANTES
Aguascalientes 401
Baja California Norte 186
Baja California Sur 12
Campeche 124
Coahuila 506
Colima 103
Chiapas 689
Chihuahua uyy
Durango ' : 480
Guanajuato 4 171
Guerrero 1 920
Hidalgo 2 480
Jalisco 2 226
México 4 480
Michoacén 4 347
Morelcs 884
Nayarit 123
Nuevo Lebn 354
Oaxaca 2 265
Puebla 2 771
Querétaro 1 0491
Quintana Roo 29
San Luis Potosi 869
Sinaloa 252
Tabasco 232
Tamaulipas 568
Tlaxcala T4y
Veracruz 3 078
Yucatén 561
Zacatecas 530
Paises Extranjeros 933

TOTAL 38 879
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E) POBLACION ECONOMICAMENTE ACTIVA POR RAMAS DE ACTIVIDAD

AGRICULTURA Y GANADERIA

De los 133 328 habitantes econdmicamente activos que represen -
tan el 60.43% de la poblacidn es: :

1.- Agricultura y Ganaderfa 12 802

2.- Industrias del Petrdleo 560
3.~ Industrias Extractivas 2 600
4.- Construccién 2 785
5.~ Energia Eléctrica 763
6.- Comercio 24 705
7.- Transporte 14 545
8.- Servicios 30 030
9.- Gobierno 12 520

PROMEDIO DE EMPLEO, DESEMPLEO Y SUB-EMPLEO

INGRESOS MENSUALES POR FAMILIAj; SALARIOS MINIMOS; RELACION SA -
LARIO, COSTO DE VIDA.

La poblacién de la Delegacién de Tlalpan de acuerdo con su posl
cién econbmica la encontramos dividida en tres grupos:

1.~ El de mis altos rendimientos econbmicos.- Con ingresos -~
mensuales mayores a los $ 40,000.00 que se encuentra habi-
tando la mayor parte central de la cabecera de la Delega -
cién de Tlalpan.



Segundo. grupo compuesto por personas de elevados recur -
sos, pera a niveles mis: bajos 'e el anterlor con ingre-
sos mensuales mayores de § 15 000 00 pero menores de - -
$ 25,000.00, e

Habita principalmenté"aifedédﬁﬁ‘de los:anteriores pero -
concentridndose mis en’la‘pbr¢i6n,oe$te de la Delegacién.

Tercer grupo que por desgracia es el grupo que se en- -
cuentra entre $ 3,000,008 y $ 5,000.00 mensuales son las-
persconas carecentes de todo tipo de comodidades en condi
ciones infrahumanas.



POBLACION ECONOMICAMENTE ACTIVA POR RAMAS DE ACTIVIDAD

CLAVE
ACTIVIDAD PORCENTAJE %
1,- Agropecuario ) 8.0
2.~ Extractiva 0.7
3.~ Transformacidn 26.6
4,~ Construccidn 7.4
5.~ Electricidad 0,6
6.- Comercio 10.3
7.- Transporte 4,2
8.~ Servicios : 41,2



F) VIVIENDA

UBICACION

La Delegacidn cuenta con 73 220 viviendas, con un promedio de-
4,6% por vivienda. En Tlalpan existen preblemas de insuficiep
cia habitacional, se observan viviendas de tipc residencial, -
en un promedio de 7%, edificios, departamentos en un 75% y mar

ginales que suman el 18%.

Actualmente la Imposibilidad de satisfacer las necesidades de-
vivienda a la pcblacién de bajos ingresos de la Delegacién ori

gina problemas de irregularidad de tenencia de tierras.

Existen también suelos no aptos para la habitacién al sur de -

la Delegacién donde faltan servicios.

Se han desarrollado fracecionamientos carentes de infraestructu

ra y equipamiento adecuado.

Al :ur de la Delegacidn en el drea de poblados se requieren de
a

instalaciones de agua potable, Jdrenaje y electrificacién. [l-
s

60% de los servizios se considera irregulares y el otro 40% -

restante bueno v se localiza en el centre de Tlalpan, Villa -

b
Coapa y Fuentes Brotantes.
Las principales zonas de hacinamiento se hallan en las colo --
nias Padierna, Miguel Hidalgo, Tlalcoligia, Puente de Piedra y

San Miguel Ricalco.



MATERIALES DE CONSTRUCCION

PAREDES TECHOS PISOS
Ladrillos Colado Mosaico
Tabique Asbesto Marmol
Adobe - Cartén Ladrillo
Madera Tejas ' Tierra

Maderas Otfos.
Palmas '

(Ver diagrama- anexo).

SERVICIOS CON QUE CUENTA

En la Delegacién de Tlalpan en cuanto a agua potable, la pobla
cibn atendida es de 286 824 personas que constituyen el 85% -
del total. E1 15% restante no tienen servicios debido a que -
la dificultad principalmente es de tipo topogrdfica (pendien -
tes pronunciadas).

Y por otro lado =1 43% de la poblacidn carecen de drenaje, lo-
calizado principalmente al sur y poniente de la Delegacidn, De

bido a la inexistencia de colectores primarios y secundarios.

En la Delegacidn de Tlalpan segln la disponibilidad de agua y-

drenaje las viviendas tienen las siguientes caracteristicas.



MATERIALES EMPLEADOS PARA CONSTRUCCION DE LA VIVIENDA
EN LA DELEGACION TLALPAN, D. F. 1970

‘Pl.b 05

Pavedes Techon

CQV\ g‘o:\'o Y %‘“‘\lufg:\

Ladalo P

73.8%
8 (1 OT\’O 2?45{
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SERVICIOVSk:CON'QUE'CUENTA LA VIVIENDA EN LA DELEGACION
©- ~DE TLALPAN, D. F. 1970

Lown n\bUC\
Em-YU\QkAQ

12.27%

Cow dyemone

61.5%

Sawm dvewae
38.5%



CON DRENAJE -~ SIN DRENAJE
Disponen de agua entubada 13 5uy ' 8 482
Dentro de la vivienda © 11 280 T 838
fuera de la vivienda ..908 987
De llave plblica o hidrante ) 7677 5 721
Sin agua entubada 7 ’ . 589 1136

En la Delegacifn de Tlélpan'quentan con energia eléctrica: -
20 005 viviendas, : '

WUMERQ DE CUARTQS

En la Delegacién de Tlalpan la distribucin de cuartos por vi

vienda es de:

VIVIENDA. OCUPANTES
De un cuarto 5 786 31 982
De dos cuartos 4 358 27 356
De tres cuartos 2 7717 17 458
De cuatro cuartos 6 622 34 11y

De cinco cuartos ‘ 737 4 932



De
De
De

De

sels cuartos
siete cuartos
ocho cuartos

nueve cuartos o mas

39

VIVIENDA

be2
3u3
u37
6y

OCUPANTES

3428
23 202
8576

272



G) ALIMENTACION

ALIMENTOS o " TOTAL DEL CONSUMO
. MENSUAL -

Carne 33 028

Huevo 77 172
Leche 168 028
Pescado ' 4 518
Pan de Trigo ) 207 380

HABITOS ALIMENTICIOS

Los habitos alimenticios de la Delegacién de Tlalpan son en -
general deficientes debido al grado econfmico y cultural bajo
y a la carestia de la vida, ya que en su mayoria en esta Dele
gacidn su mayoria son habitantes de escasss recursos econdmi-

COs.



H) SERVICIOS

Bibliotecas, museos, galerfas, parques, centros deportivos.
(Ver griafica anexa)l. ’

CENTROS DE SALUD, HOSPITALES

Existen gran cantidad de servicios m&dicos y casas de salud, =~
el que mds destaca por su forma es el Hospital de Huipulco, éi
tos servicios y casas de salud se vinieron estableciendo desde
la época de la colonia, cuando los seminaristas establecian -
sus casas de descanso y salud habiéndolo escogido tal wez por-
1o benigno de su clima y por sus cercanias con la capital. En
un principio se establecieron casas de descanso que fueron con

virtiéndose an casas de caiud y hospital.

De la gran cantidad de hospitales destacan, los de especialida
des, tal vez {nicas en su ramo en el Distrito Federal vy adn en

piblica a ellos no s3lc acuden gente de la misma Delega -
sino da serviecios a la ciudad de México y al interior de

la Repdblica entre los que tenemos:

1.~ Instituto Nacional de Enfermedades Respiratorias.
2.~ Instituts Nacional de Nutricibn.

3.- Institutc Macional de Neurologia.

b, - ’Hospital para enfermos mentales agudos.,

.- Instituto Nacional de Cancerologia.



6.~ Instituto Nacional de Cardiologia.

7.~ Hospital Psiquidtrico Infantil.

8.~ Hospital para Tuberculosos de los:Fer:bgavpiles Naciona-
les. '
9.~ Clinica del Seguro Social.

10.- Clinica del ISSSTE.
11.- Clinica San Rafael. .
12.- Sanatorio Floresta.

13.~ Sanatorios Particulares.

Estos hospitales en general se localizan-a lo largo de la Ave

nida Insurgentes, Tlalpan y San Fernando.

Precisamente cerca de la zona industrial de Tlalpan lo que -~
llega a contaminar el ambiente gue resulta perjudicial para -

la recuperacidn de los enfermos que aqui se restablecen.

Ademds existen asilos de ancianos tales como:

1.- Asilo-Mary LlLac.
.- Asilo Santa Maria Trinidad.
3.- Asilo Isabel La Catélica.

Y una sociedad Protectora de Leprosos.

Como se puede observar hay una diversificacidn de servicios -

médicos en esta zona.



En los poblados es deffcil encontrar buenos servicios médicos -
gratuitos, por ejemplo’Ajusco, donde existe una clinica de la -
3.5.A. en la que segln sus habitantes carecen de buenos servi -
cios médicos, por lo que han decidido ir a otros lugares en bus

ca de mejores consultas y curaciones.

Topilejo es el dnico de los pueblos que cuenta con servicios mé
dicos en condiciones aceptables con la reciente fundacibn de su
clinica regional a la que acuden gente de los poblados cercanos

en caso de emergencia.
En Villa Coapa en donde existen un gran nfmero de servicios y -
comercios no se destacan los servicios médicos, tienen escasos-

profesionistas que prestan servicios en sus casas y s8lo cuen -
tan con una clinica de urgencias.

FARMACIAS
In la Delegacidbn de Tlalpan existen tan sblo:

150 Farmacias,
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I) EDUCACION

INDICE DE ANALFABETISMO

En la Delegacién de Tlalpan a la par que ha ido evolucionando
y se ha visto el incremento de la poblacifén encontramos que -
es insuficiente el 100% de la Educacidén, no ha sido cubierta-
totalmente como consecuencia las cifras de analfabetismo, si-
gue siendo alts y es de: 12 378 personas alfabetas.

NIVEL EDUCATIVO, NUMERO DE ESCUELAS, ALUMNOS Vv PERSONAL DCCEN-

1%

£l mancrama que presenta el bienestar social en materia de Edu
cacibn, permite observar que en general el sistema educativo -
en la Delepacibn, es insuficiente y a veces nulo en muchos de-

sue niveles.

La demanda real “e educacibn pre-escolar, para 1374-75, est& -
satisfecha en 3810 el 18.7% solamente funcionan 19 Jardines de
Nifies, 17 oficiales y 2 particulares. El principal problema -
a este nivel es que la Delegacibn no cuenta con edificios nece
sarios y por consiguiente Educadoras. Se calcula que se re- -
quieren 77 edificios escolares (se refiere a turnos) y 405 Edu
cadoras para satisfacer la demanda actual.

En el nivel de educacibn primaria, el sistema educativo es més
eficiente ya que absorve el 95% de la demanda real de 6 a 18 -
afos, o sea 26 163 alumnos. El total de maestros que - =~ -
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prestan sus servicios en escuelas Federales y Particulares es
de 726 lo que da una relacidn de 47.2 alumnos por maestro pa-
ra el sistema Federal y 29.0 en el Particular. De la pobla -
cidn que no es atendida, por lo general vive en poblaciones -

digpersas y lejanas de los centros de educacidn.

Por lo que respecta a educacidn media bdsica sdlamente el -
56.4% de la demanda es atendida en 16 escuelas federales vy 6-
particulares obviamente que el nimero de alumnos que pueden -

pasar de primaria a secundaria es muy reducide.

En la educacién media superior, en la Delegacibn no hay voca-
cionales, Centros de Estudios Cientificos y Tecnoldgicos, si-
lamente cuenta con la Escuela Nacional Preparatoria No. 5 por
lo que parte de su poblacidn tiene que trasladarse a otre lu-
gar para continuar sus estudios. Por lo que respecta a 1a -
educacidn Superior, en la delegacidén no se cuenta con instala

ciones escolares de ninguna Institucidn Superior.

En general, los principales problemas que observamos en 12 De
legacidn es el Sistema Educativo, se resimen la falta de es -
cuelas y maestros, en todos los niveles principalmente en el-

Medio Superior y Superior.

ANALFABETISMO POR CRUPOS DE EDADES

EDADES HOMBRES MUJERES
De 10 a 15 anos 3e9 548
De 15 a 19 afios 231 520
De 20 a 29 afos 552 ’ 1 047
De 30 a 39 anos 542 1 104

De 40 y més 1 309 3 084



J) SALUD Y SEGURIDAD SOCIAL

ESTADISTICAS VITALES

10 Primeras causas de morbilidad nacional y local en la Delega

cidn de Tlalpan.

LUGAR LOCALES

1° Tuberculosis

20 Enfermedad Pulmonar Obstructiva
3° Neumonlas

4o Asma

50 Efectos Tardios de T. B. P,
6° Bronquitis

70 Fibrosis Pulmonar

8° Cor Pulmonar

90 Pleuresia

ige Empiema

MORTALIDAD )

NACIONALES

Desnutricidn
Deshidratacién
Faringitis
Laringotraqueitis
Laringo Faringitis
Neumonias

Diarreas

Propias de la Infancia
Arritmias Cardi&cas

Alcoholismo

Las 10 causas de mortalidad local y nacional son:



LUGAR LOCALES

10 Neumonfas -

20 Enteritis

30 Céncer

yo Cardiopatias

59 Alcoholismo

6¢e T. B. P,

70 Enfermedades Infecciosas

ge Traumatismos

9¢ Accidentes Autombvil
10° Insuficiencia Renal C,

NACIONALES

Cdncer Cervico Uterino

Cincer de Mama

Traumatismos

Deshidrataciones

Quemaduras de 3°

Sangrado de Tubo Digestivo
Paros Cardiorespiratorios .
Insuficiencia Cardifca No Respi.
Fracturas M@ltiples

Uleera Sangrante,

PRINCIPALES PADECIMIENTOS TRANSMISIBLES

Los principales padecimientos transmisibles en la Delegacién de -
Tlalpan son:

1 t

'

R < S TR S S
3

Enfermedades Venéreas

Sarampidn (enfermedades propias de la infancia)

T. B. P.

Amibiasis

Tifoidea

Enfermedades Virales
Enfermedades Infecciosas



ACCIDENTES Y DAROS DE TRABAJO

1.- Traumatismos

2.-. Quemaduras

3.- Cortaduras de miembros

4.~ Fracturas

5.~ Intoxicaciones ’

CAUSAS DE INGRESOS HOSPITALARIOS

.~ Hemorragia

.- Urgencia

.- Trabajo de parto
Apendicitis

.~ Quemaduras

.- Traumatismos

N O E W N
.
t

.~ Procesos agudos
8,- Intoxicaciones
9.- Fracturas mdltiples severas
10.- Accidentes automovilisticos

ESPERANZAS DE VIDA

Las esperanzas de vida dentro de un Hospital dependeri desde el
estado nutricional del enfermo, asf{ como la capacidad de respues
ta ante el tratamiento propuesto, tiempo de evolucidn, sus com-
plicaciones, 'riesgo y rehabilitacifn, el estado psicolbgico del
paciente.



POBLACION ASEGURADA

(Ver grifica anexa)

IMPORTANCIA DE LA MEDICINA TRADICIONAL

Cabe mencionar que dentro de la Delegacién de-Tlalpan, la Medi
cina Tradicional ha jugado un papel importante para la supervi
vencia de la poblacidn, siendo &sta insuficiente ya que los -
medios fisicos, humanos y econSmicos han sido deficientes para

cubrir la demanda existente.



PQR CIENTO DE POBLACION AMPARADA POR INSTITUCION
Y NO AMPARADA EN LA REPUBLICA MEXICAMA EN 1976

% 64.57%

CY5% Poblacién no amparada
26.5% poblacién amparada por el I.M.S.S.
6.2% poblacién amparada por el I,5,5.S8.T.E,

2.8% Poblacién amparada por otras Instituciones



TOTAL DE CAMAS POR INSTITUCION EN LA
DELEGACION DE TLALPAN 1872

Representa 20 camas
S. S. A.
Particulares

F. F. C. C.

I. M. s, S,

BXA0
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K) ORGANIZACION POLITICA

La divisién politica,déljDisiviﬁd?Feeréiﬂesté,Cbnstituida por
16 Delegaciones entre.las cuales se encuentra la Delegacién de
Tlalpan. ' ' ‘

La autoridad de las Delegaciones reside en el jefe del Departa
mento del Distrito Federal quién depende directamente del C. -
Presidente de la Replblica, que lo nombra.libremente, &sta au~
toridad es representada por el Delegado Politieco, que es nom -
brado por el Jjefe del Departamento del Distrito Federal previo
conocimiento y aprobacién del C. Presidente de la Repiiblica.

Cada Delegacién planea, realiza y coordina las acciones necesa
rias para la presentacidn de los servicios plblicos, dentro de
su jurisdiccidn, asi como la atencidén de los asuntos relativos
al Gobierno., Actualmente la estructura y funcionamiento de -
las Delegaciones no es homogénea, empero no existen diferen --

cias esencilales entre cada una de ellas,

Los Delegados son los responsables directos de proporcionar -
los servicios que sefiala 21 reglamento interior del Departamen
to del Distrito Federal en forma expedita y eficiente, de apli
car y hacer cumplir los reglamentos y disposiciones jurfdicas-

y administrativas.

El Delegado cuenta con un cuerpo de asesorila, que lo apoya con
su opinidn técnica y su propuesta de madidas administrativas,-
que integran la Delegacifn.

Para el cumplimiento de sus funciones el Delegado se auxilia -

en los 8rganos de colaboracién vecinal, representados por la -



Junta de vecinos e integrados con la pantlclpa016n de los pre-
sidentes de las asociaciones de re51dentes y estos a su ‘vez -
por los presidentes de los Comités de" Manzana y se onganlzan -
en cada Delegacidn.

Su funcién basica consiste en sugerir medidas de mejoramiento-
para la dotacidén de serv1c1os pliblicos o privados.

Sus ciudadanos se encuentran representados ante el Gobierno de
la Ciudad por el Consejo Consultivo integrado por 24 mil Comi-
tés de Manzana, 100 asociaciones de residentes y 16 juntas de-
vecinos, mismos'que conforman la estryctura vecinal de la Dele
gacidn.

El Centro Delegacional de promocidn del empleo, capacitacién y
adiestramiento (CEDEPECAQ) es también un organismo subordinado
a la autoridad del Delegado. Se encarga de los funcionamien -
tos de intermediacidn entre la oferta y la demanda de trabajo-
y su trdmite ante la UPECA, para facilitar ante la empresa y -
establecimientos de su jurisdiccién el cumplimiento de la obli
gacidn patronal de proporcionar a sus trabajadores capacita --
cidn y adiestramiento,

Existe tambi&n un mecanismo administrativo, para brindar orien
tacidn e informacidn a la ciudadania sobre la prestacidn de -
los diferentes servicios, asf como atender a sus quejas y nece
sidades.

El grupo promotor voluntario Delegacional participa en la apli
cacibn de los programas del Sistema Nacional para el Desarro -
1lo Integral de la Familia, asi como.los promotores voluntarios
ambos con la coordinacién del Delegado.



En una jerarqufa inmediata inferior del centro de la organiza-
cidén Delegacional se sitfla el Subdelegado. Este cubre las ac-
tividades que le encomienda expresamente el Delegado, sobre to
do los de coordinacidn, control y evaluacidn de las activida--
des que realizan las unidades juridicas y del Gobierno. Obras
y servicios administrativos situados en una misma jerarquia ho
rizontal.

La Unidad Juridica y de Gobierno se =ncarga de los asuntos re-
lacionados con los actos del Tribunal Calificador, de amparos-
de Registro Civil, de autorizacidn de Giros Mercantiles y Es -
pecticulos asi como los servicios de carfcter social, recreati
vo y deportivo. Para el mejoramiento de estas atribuciones se
ha establecido las oficinas Juridicas y de Licencias y de Li -
cencias y Reglamentos.

La Unidad de Obras y Servicios atiende la tramitacidn y autori
zacibn de Licencias del Uso del Suelo; la elaboracidn y ejecu-
cibn de planes parciales de desarrollo; la generacién y apoyo-
de las actividades de regularizacidn de las colonias; el sefia-
lamiento vial, la construceidén de obras y conservacidn de esdi-
ficios, monumentos vy pavimentos, mantznimiento del alumbrado -
plblico, las conexiones de agua, desasolve y alcantarillado, -
instalaciones y reconstrucciones, servicios de limpia, crea --
cidn y mantenimiento de parques come jardines y administracidn
de panteones. Se han instalado para el cumplimiento de éstos-
atribuciones las oficinac de planificacidn de obras plblicas -

aguas y saneamlento y servicios urbancs,

La Unidad Administrativa por su parte = encarga de la adminis

tracidén de los recursos humanos, materizles y presupuestales,-

asl como de proporcicnar los servicios generales de apoyo para

su operacibn se han establecido las oficinas de personal y abas
tecimientos, programacidn y presupuesto, contabilidad y servi -
cios generales.



L} ACTIVIDADES RECREATIVAS

a

i.- Calendario de Fiestas y Ferias.

Las principales Ferias Religiosas que se celebran en la Dele-
gacidn son: "La Titula" que se celebra el 22 de agosto en -
San Agustin y la de "Pascua del Espfritu Santo", que €s movi-
ble entre mayo y junio. ¥ el 12 de diciemire "Santa Maria de
Guadalupe", )

Adem&s de estas fiestas son celebradas las mismas que el res-
to del pals, como: Navidad, Afio Nuevo y Semana Santa, movi -
ble entre marzo y abril. Otras fiestas como las fiestas pa -
trias (15 y 16 de septiembre, 24 de febrerc, 21 de marzo, 12-
de octubre, ademds d= la celebracibn del Dia de las Madres, -

Dia del Nifno, ete.

2.~ Establecimientos de recreacidn comercizlizados, billares,

clubs y salorss de bailes,

Entre los lugares <& atraccidn turistica, tenemos los siguien
tes: Tfuentes brotantes: su principal atractive son los manan

tiales que ahi bretin rodeados de drboles.

Casa de Moneda: E: construccibn del siglo XVII y lo mds inte
u 1l almeado, que se adorna con una cenefa, -

T
1 hay figuras hechas con argamasa 2! estilo mudejar.



Plaza Judrez: Es el centro de la poblacidn y esté‘apreglado -
como jardin plblico.

Ex-Palacio Municipal: Es de estilo cll@sico acad@mico y provie
ne de siglo XIX. :

Parroquia: TFué convento de .Dominices, tiene tres naves, clpu-
la y capillas anexas y campanario. - La fachada proviene del si
glo XVII. : '

Casa de la Prisifn de Morelos: En este inmueble estuvo la To-
rre de Santa Inés, que fué prisién del héroe.

Glorieta de Huipulco: Es importante por la Estatua ecuestre -

de Emiliano Zapata "Apdstol de la Revolucidn Agraria de México.

Estadio Azteca: Se trata de un mcderno estadio deportivo, pa-
ra futbool, que se construyd con todas las especificaciones pa
ra ubicar cdémodamente a los 105 000 espectadores. Parte de -
los cuales pueden llegar directamente a sus palcos en automdvil.
E5 constante escenario de encuentros de futbeel entre equipos-
nacionales y también Internacionales,

También existen varios billares y miltiples clubs, como: el -
conocido Forest Hills y el de Boliche.

También cuenta ¢on algunos salones de baile, como el Saidn -
Tlalpan ubicado en la Av. Tlalpan cerca de la glorieta de Hui-
pulco.

os establecimientos de recreacidn comercializados-
como: El recientemente Inaugurado "Reino Aventura", que cuen-
ta con varios salones de diver:zidn, juegcs mecinicos y venta -
de diverscs alimentos. Se cuenta con el Centro Comercial Peri

sur, con mds de 100 tiendas de todo tipo y miles de comercios-






M) RELIGION

1.- Influencia de la actividad religiosa en la vida de la -

comunidad.

En general cada individuo ejerce, la religidn que desea, sin-
ninguna influencia, Algunas personas de acuerdo a su reli --
gién celebran los dias festivos, dejande de trabajar, abste -
niéndose de comer cierto alimento como: (carne) por razones-
religiosas, realizdndose ofrendas, etc.

2.- Discriminacién, cohesidn

No existe ningfln tipo de discriminacifn. Segln su religién vy
sexo, la Delegacidn de Tlalpan, se divide de la siguilente ma-

nera:
RELIGION MUJERES HOMBRES
Catdlica 60 575 60 817
Evangélica 1 476 1 327
Israelita 83 83
Otra u78 457

Ninguna 578 846
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TIPO Y CARACTER DE'LA- INSTITUCION DONDE SE PRESTO EL
SERVICIO SOCIAL RN

INSTITUTO NACIONAL DE ENFERMEDADES’RESPIRATORIAS.

El Sanatorio para Tuberculosos de la ciudad de México, nacié -
durante el perfodo presidencial del Licenciado Emilio Portes -
Gil, como corolario de la brillante campafa antituberculosa -
que en esa época se inicil y que desgraciadamente no se conti-
nlo como era debido.

Se inaugura el 31 de diciembre de 1835 y empieza a dar servi -
cio al piiblico el 1°de enero de 1936.

La historia de Huipulco abarca fundamentalmente cuatro etapas.

Desde su fundacién se conocié con el nombre de Sanatorio para-
tuberculosos, nombre gue coenservd los primeros afios, posterior
mente se denominé Hospital para Tuberculosos de Huipulco hasta
el afo de 1968, a partir de esta fecha cambia al de Hospital -
para Enfermedades Pulmonares de Huipulco y por dltimo, & par -
tir del 15 de enero de 1978 cambia su denominacién por Institu
to Nacional d¢ Enfermedades Pulmonares.

Huipulco es conocido no solamente en el sector médico, el pue-
blo de M&xico sabe lo que Huipulco significa, en los rincones-
mds alejados de nuestra Repfiblica, en las zonas rurales donda-
la Tuberculosis se ha heche presente con mis fuerza, se habla-
de este Hospital como d=l {(nico lugar de auxilic para un pro -
blema tan ¢ritico. Inclusive, en las zonas indigenas monolin-
gu2s dende no se habla espanol, se conoce 21 nombre de Huipul-

co, cudntas veces hemos visto en los pasillos de este Hospital,
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farmZlias Triquis, Zeltals, Zapotécas, Nahuatls, que han llega
do a2 sus puertas.

Se tiene que reconocer que México al igual que otros paises -
en vias de desarrollo, no ha podido eliminar toda via en for-
ma z—ompleta a la Tuberculosis como problema sanitario y §0 --
cial de primer Srden y se debe reconocer que la Patologia Res

irzvoria se sigue incrementando, diversificando e incidiendc
on fzrma importante en la poblacidn y permanece entre los pri

merz: lugares de las causas de morbi-mortalidad.

Vivimos una etapa en la que hay que satisfacer las necesida -
des de la gran Industria y las del Comercio Expansivo.

Estz situacidn conlleva efectos negativos que por desgracia -
aumentan dia a dia, afectando directamente a la comunidad so-
2izl, a medida que las oportunidades econdmicas van desapare-

ndo en las comunidades rurales, por la presidén de los cam-

I
Pt
[T ¢]

3 tecnoldpicos, ias personas afluyen en busca de trabajo a
las comunidades urbanas, E1 resultado es el hacinamiento ex-
esive que origina los problemas higiénicos y sanitarios. Ca
da vez son mis numerosas las empresas que se instalan en los-
suburtbios, se crean problemas urbanisticos, con elle el cintu
rdn fabril en torno a los barrios centrales de las ciudades -
e incrementa.

[
el

Una capa envuelve los edificios y una sblida masa de aire con
taminado se instala scobre las comunidades privdndolas cada -~
vez mis de la luz del sol. Il lugar de la iglesia o de la -
plaza gue era el centro vital de la vida comunitaria es reem-

d
piazazc ahora por una fabrica, una elevada chimenea, una gran

AnTe este panorama se enfrentan las Instituciones de Salud, -

rolle de estas nuevas condiciones de vida que afectan

[
3
ST
[
1
m
]

cznmunidad, ha afectado de la misma forma las concepcic -

nes de la salud y los métodos para trabajar y luchar por ella,
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Los nuevos aspectos que proyecta la vida cotidiana demandan in
crementar la Investigacién para conocer la Patogenia de algu -
nos padecimientos respiratorios propiciados en gran medida por
la contaminacidn ambiental existente.

Nuestra Institucidn, es consciente de las grandes demandas que
se le plantean, en sus 46 afios de existencia se ha veafirmado-
como un centro médico de primer orden.

TIPO DE SERVICIOS QUE PRESTA LA INSTITUCION.

Departamento de Consulta Externa v Urgencias.

En este servicio se pretende proporcionar a la poblacién con -
patologia respiratoria que lo solicite, servicio de consulta -~
axterna y urgencias.

Canalizar a los pacientes que asf lo requieran a hospitaliza -
cidn o a otras unidades hospitalarias.

Programar la consulta subsecuente.
Realizar actividades de ensefianza y de investigacién biomédi -

cas.

Departamento de Enfermeria.

En 2ste departamsnto se proporcionan los servicios de enferme-
ria a los pacientes de urgencias y hospitalizacidn, durante -

las 24 horas.
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Se apoya y. orienta al paciente de consulta externa en los trata
mientos Indicados por el médico., Y se participa activamente en
los programas de ensefianza e investipaci8n del Instituto.

Departamento- de Medicina Preventiva

Se proporciona atencién médica preventiva a toda la poblacién.
Se aszsora y participa en la elaboracién de programas para la -
prevencidn de enfermedades respiratorias, con organismos que lo

soliciten.

Se su ervisa la aplicaciba de las disposiciones relativas a la-
prevencidén de enfermedades transmisibles dentro del Instituro.

Se imparte Educacidn Sanitaria a la comunidad. Y se participa-
activamente en los programas de educacidn para la salud,

Departamento de Rehabilitacién Respiratoria

En este Departamento se presta atencidn médica a pacientes in -
ternos y oxXternos, mediante tratamientss de Inhaloterapia y Fi-
sioterapia, para mejorar su funcién respiratoria.

Se proporciocna instruccibn al paciente y a sus familiares sobre
la aplicacién del tratamiento indicado, as{ como sobre la reali
zacidn de sus ejercicios respiratorios, tanto pasives, como ac-
tivos que realizarf ya sea en el Instituto ¢ en su domicilio,

Y se fomenta la creacifn de comités voluntarios en el campo de~
la rehabilitacibén pespiratoria, en todo el &mbito nacional.
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Departamento de Medicina Nuclear -

Realizar los estudios de"mediciha;nhc;éav;'tan‘infvivo domo -in
vitro, es el objetivo de este departamento.

Departamento de Radiclogia

En este lugar se atiende a todas las sclicitudes de estudios -
para establecer el diagndstico de los pacientes externos, asi-
como de los que se encuentran hospitalizados.

Departamento de Laboratorio

Aqul se realizan los estudios de laboratorio solicitados por -
las diferentes unidades del Instituto.

Departamento de Fisiclogia .

Es donde se llevan a cabo los estudios de funcién respiratoria
solicitados por las diferentess unidades del Instituto, y se in
terpretan y valoran los resultados de los mismos.

Departamento de Anatomfa Patolégica

Cuyos objetivos son: Realizar estudios histopatolbgicos y au -
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tapsias, golicitados por las diferentes unidades del Instituto.

Departamento de Trabajo Social

Er donde se formulan y desarrollan programas de promocién de -
bienestar, de asistencia seclal, v se¢ realizan los estudios -
que sean solicitados por las autoridades superiores para cono-
cer y determinar las condiciones soclio-econdmicas de los pa~ -
cientes que ingresan al Instituto.

Departamento de Archivo Clfinico y Estadistica

En este lugar se realiza la apertura, manejc, custedia y res -
guardo de expedientes clinicos y radiogréficos, ademds se re -
gistra y procesa estadisticamente los datos numéricos de las -
labores del Instituto, relacionadas con el diagn8stico y trata
miento de las enfermedades respiratorias.

TIPO DE POBLACION ATENDIDA.
(Infantil, estudiantil, trabajadora, etc.)

"o

La institucidn presta servicie: de atencidn a los tres ejes de
referencia, poblacidn infantil, adolescente y adulta aunque -
existe mayor nGmero de pacientes en edad adulta.
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ORGANIZACION INTERNA DE LA UNIDAD

Nuestro Instituto, que ha prestado desde su constitucidn valioso
servicio en el campo de la prevencibn y curacidn de las enferme-
dades respiratorias, asi como en la investigacidn bisica aplica-
da y de su actividad docente a personal especializade en los di-
versos niveles de ensefanza, ha sido obijeto en esta ocasidn de -
otra transformacidn juridica y administrativa que permivird mejo
rar la atencidn de los programas de investigacidén y docencia on-

a2l campo de las enfermedades respiratorias.

Por decreto presidencial, publicade en el Diario 0ficial de la -
Federacidn del 14 del presente mes, se ha modificado la estructu
ra de nuestro Instituto para convertirse en un Organisme Plblico
Descentralizado, denominadoc Instituto Nacional de Enfermedades -

Respiratorias, con las sigulentes atribuciones:

I Desarrollar y promover investigaciones bdsicas y aplicada pa
ra la prevencidn, diagndstico, tratamientc y rehabilitacidn-

de las enfermedades respiratorias.

I7 Impartir ensefianza de postgrado a profesionales de la medici
na y contribuir a la formacién de personal de enfermeriz, de
téenicos y de auxiliares en el campo de las enfermedades res
piratorias,

III Proporcionar consulta externa y hospitalizacidn a pacientes-
que ameriten tratamiento especializado en materia de enferme
dades respiratorias.

IV Asesorar a unidades médicas y centros de ensefanza para la -
prevencidn, diagnbstico, tratamiento y rehabilitacidn de en-

"er ades respira 1as.
fermedad espiratori



YV Realizar y promover eventos y reuniones de carfcter nacio -
nal e internacional para intercambiar experiencias y difun-
dir los ‘avances que logren en su drea de accibn.

VI Otorgar diplomas y reconocimientos, y

VII Las dem&s necesarias para el cumplimiento de su objetivo.

Este paso implica una gran responsabilidad de todos los que - -
aqui laboramos, para llevar a la realidad la tarea que se nos -
asigna, de contribuir activamente en la solucibén de la problemi
tica d= salud pGblica relacionada con padecimientos que afectan
al aparato respiratoris. Por otra parte, también plantea la ne
cesidad de actualizar y adecuar nuestras actividades con una -
orientacibn cada vez mis precisa hacia ese tercer nivel de aten
ciBn que tanto hos atahe.
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RECURSQS.,
HUMANOS:
FUNCION NUMERQ ~ TOTAL
a) PERSONAL DIRECTIVO , 49
Director General 1
Subdirector de Area 2.
Jefe de Divisidn Médics Y
Jefe de Unidad Médica 9
Jefes de Servicio Clinico 12
Jefes de Departamento - 4
Jefe de Oficina 17
b) PERSONAL PROFESIONAL - 180
M&dico Especialista 86
M&dico Residente : 38
Odontdlogos 6
ouimicos 12
0tros Profesionistas bt e FQY e T
¢) PERSONAL TECNICO 508
T&cnico para Mé&dico 71
Enfermeras Generales 101
Enfermeras Auxiliares 318

Trabajadora Social 18



FUNCION ) ) NUMERQ - : TOTAL
d) PERSONAL ADMINISTRATIVO : L - 104
Secretarial ‘ 64
Auxiliar Administrativo © 40
e) PERSONAL DE-SERVICIOS GENERALES ) L
ToOTAL 1208

MATERIALES; EDIFICICS E INSTALACIONES.

Existe una sub-estacidn de alta tensidn y tres tableros de baja
tensidn, una planta de emergencia eléctrica con dos calderas pa
ra producir vapor, existen un sistema de termo de oxigenc liqui
do para distribuir el U; un sistema de compresores para la dis-

tribucidn del aire residn, un sistema de bombeo de agua con-

(&7 9]

a
dos cisternas de 3 000 Q0 de litros cada una, una subestacién-
ri

de gas, una lavanderfa, un comedor para empleados y pacientes,-
una direccidn de ensefanzac con 106 aulas, un auditorio con sis-
rema audiovisualy una unidad de Investigacifbn que funciona en -
coordinaciln corn la U.N.AWM., y la C.ON.A.T,IT.E. En hospita-
lizacién existen 12 pabellones, una seceidn para admisibn y -
diagnéstico, 3 quirdfanos, un laboratorio clinico, una anatomia
patoldgica; 10 oficinas de gobierno; un departamento de conser-
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vacidén y mantenimiento.y un equipo de incinedracién de basura,

Al inicio contaba s8lo con 160 camas y en la actualidad cuen-

ta con 624 distribuidas en 12 servicios de hospitalizacidn, -

ademds de los servicios que a continuacién describimos:

Departamente de Consulta Externa y Urgencias.

al

b) Departamento
o) Depaftéhehfo
d)';Depgytéﬁento
e) Departamento
f) Departamento
;) Departamento
h) Departamento
i) Departamento
j) Departamento
k) Departamento
FINANCIZROS,

de

de

de

de

de

de

de

de

de

de

Enfermeria.

Mediéing Pféventiva.
Rehabiiifagién‘ﬁespiiatoﬁié;
Medicina nucle;r.
Radiologfa.

Laboratorioc.

Fisiologla.

Anatomia Patoibgica.

Trabajo Social.

Archivo ({linico v Estadistico.

MONTQ DEL PRESUPUESTO DESTINADC A LA UNIDAD.

£l ingreso es del gobierno federal a través de ordenes

de pago



=

2s cuales son cublertas por la Tescreria de la Federacién y
3¢ ejerce de acuerdo a una calendarizacién presupuestal de -
acuerde a las necesidades del Instituto y programa de inver-
siones autorizadas. El monto destinado al programa de Esto-
matologia asciende a 292 millones de pesosg que comprende sdlo
compras directas hechas por el Institute. No se incluyen -
suzldos.



FUNCIONES DESARROLLADAS

Cardcter del ﬁuestq que_desempeﬁé.

Pasante del servicio de Estomatologia de la carrera de Ci
rujano Dentista.

Posicibn o cargo de las personas con quien trabajs.

a) - Jefe del Servicio de Estomatologfia del Instituto Na -
cional de‘Enfepmedades Respiratorias. (I.N.E.R.)

b) Cirujanos Dentistas adscritos, coordinadores de las -
siguientes secciones:

1). 7 Urgencias,

2)  Integral I

3) Integral II

4) Integral III
5) * Integral IV’
6) Cirugia

7) Endodoncia

8) Rehabilitacidn

9} Ortodoncia



3.- Descripcién de las actividades realizadas:

Las

a)
bl
c)
4}
e)
£l

actividades 1levadasja’cab9'fuérqn:‘

Operador

Asistente

Circulante

Recepeionista

Promotor para la Salud

Investigacidn sobre el indice CPODeIP de los pacientes
adultos del sexo masculino y femenino del INER.

Actividades que cubrieron el Programa del Servicio Social,

Todas las actividades arriba mencionadas cubrieron el Pro-
grama del Servicioc Social.

Describir las actividades realizadas en apoyo al Programa-

del

dad.

a)

Servicio Social, realizadas en beneficio de la comuni-
Promocidn de la salud bucal pliticas en Pabellones so-
bre:

~ Higiene bucal

- Técnicos de cepillado y uso de auxiliares de la hi-
giene bucal.

- C(aries dental

~ Parodontopatias



b)

Actividadés curativas en atencién integral.
a)
7b) 
,ch

a

- 80

Historias clfnicas

Profilaxis '

‘Curetajes.

‘Saneamiento bisico

d1) Exodoneia =

dZ)‘Oberétéﬁié déhtal

-
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8.~ PRESENTACION . DE RESULTADOS

Funciones desarrolladas.

Operador No, 90

Asistente 80
Circulante . 30

Recepcién , 16

Promocién de la salud (Pliticas).

Concientizacibn No. 90
Ensefianza de Técnicas de cepillado 80
Ensefianza de uso de hilo dental a1
Reforzamiento de técnicas g1
Control de la placa : g0

Saneamiento bdsico.,

Profilaxis . No. 21
Curetajes 6
Amalgamas . 112
Resinas io0
Preparacibn para incrustacibn 4

Exodoncias - 18



PROGRAMA POSIBLE APLICABLE AL CASO

" ESTUDIO SOBRE CARIES Y ENFERMEDAD PARODONTAL



INTRODUCCTION

ks DE CONOCIMIENTO GENERAL QUE NO EXISTE UNA INFORMACION CLARA Y
PRECISA DE LA SITUACION DE LA SALUD ORAL DE LOS HABITANTES DE Mg
X1C0, PERO PODEMOS IDENTIFICAR LOS PROBLEMAS DE SALUD BUCAL EN -
UN RANGO AMPLIO QUE NOS PERMITE TENER UNA VISION CLARA EN CUANTO
A LA MAGNITUD DE LAS ENFERMEDADES, DEBIDO A QUE SE CUENTA CON ES
TUDIOS EPIDEMIOLOGICOS PARCIALES REALIZADOS EN DIFERENTES LUGA -
RES Y POR DISTINTAS INSTITUCIONES DE LA REPUBLICA MEXICANA,

PODEMOS DEMOSTRAR QUE LA CARIES DENTAL ESTA DENTRO DE LAS ENFER=
MEDADES MAS PREVALENTES Y LAS QUE MAS ESTRAGOS FUNCIONALES Y ES-
TET1COS PRODUCE. MAS DEL 90% DE LA POBLACION PADECE ESTA ENFERME
DAD .

EN RELACION A LAS ENFERMEDADES PERIODONTALES., ESTAS AFECTAN - -
APROXIMADAMENTE AL 807 DE LA POBLACION Y SE ESTIMA QUE A PARTIR-
DE LOS 25 AfiOS EN ADELANTE REQUIEREN UN TIPO DE TRATAMIENTO, UNA
DE CADA TRES PERSONAS. (B)

Por OTRA PARTE HABREMOS DE ENCONTRAR EN EL CONJUNTO DE LOS PRO -
BLEMAS ANTES MENCIONADOS OTROS MAS QUE SE LE UNEN COMO SON: DES
NUTRICION, MALA HIGIENE, FACTORES SOCIOECONOMICOS, CULTURALES BA
JOS, ETC., QUE AFECTAN TAMBIEN LA CAVIDAD BUCAL.

CoBRAN CADA DIA MAS IMPORTANCIA LAS ENFERMEDADES INFECCIODSAS DE-
LOS TEJIDOS BLANDOS Y DUROS DE LA CAVIDAD BUCAL. DEBIDO A LA - -
GRAN DESTRUCCION, SUS EFECTOS ADVERSOS PUEDEN AFECTAR LAS CONDI-
CIONES GENERALES DE SALUD,

(6) Estupto Rrearizapo por ENEP-Z (1981)



LA CAVIDAD BUCAL ESTA EN CONTACTO INMEDIATO CON EL AMBIENTE EXTE
RIOR, POR LO CONSIGUIENTE RECIBE ESTIMULOS CONTINUOS NATURALES,-
TERMICOS, MECANICOS Y QUIMICOS. ADEMAS, LA CAVIDAD BUCAL CONTIE-
NE UNA ABUNDANTE FLORA BACTERIANA COMPUESTA DE CEPAS PATOGENAS -
NUMEROSAS Y VARIADAS,

LA CAVIDAD BUCAL Y SUS AFECCIONES REPRESENTAN UN IMPORTANTE INTE
RES CLINICO POR LOS MULTIPLES FACTORES CAPACES DE HACERLA ENFER-
MAR Y POR QUE EN ELLA SE REFLEJAN ENFERMEDADES DE ORGANOS Y SIS-
TEMAS, CUYA HUELLA BUCAL COADYUBA AL DIAGNQSTICO,

PCR Su GRAVEDAD Y FRECUENCIA QUE CONSERVAN, POR LO ANTES MENCIO-
NADO, LAS ENFERMEDADES BUCALES Y LAS PIOGENAS PULMONARES, NO ES-

CAPAN A ESTA CONSIDERACION, POR LO QUE HE TENIDO LA INQUIETUD DE
INVESTIGAR SOBRE LA CARIES DENTAL Y ENFERMEDAD PARODONTAL.,

OBJETIVO_GENERAL

CONOCER EL GRADO DE AFECCION POR CARIES DENTAL Y ENFERMEDAD PARQ
DONTAL EN PACIENTES TUBERCULOSOS,

OBJETIVOS ESPECIFICOS,

A} REALIZAR LEVANTAMIENTO DE {NDICES EPIDEMIOLOGICOS DE CARIES-
DENTAL Y ENFERMEDAD PERIODONTAL DEL 207% DE LOS PACIENTES HOS
PITALIZADOS,

B) APLICAR ENCUESTAS SOCIOECONGMICAS A A POBLACION SELECCIONA-
DA,

¢/ ORGANIZAR Y CONCENTRAR LA INFORMACION OBTENIDA DE LGS fNDI -
CES Y ENCUESTAS.,
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D) GRAFICAR LOS RESULTADOS OBTENIDOS (BaRRAS)

E) INTERPRETAR LOS RATOS

F) ELABORAR CONCLUSIONES

6) PROPONER ALTERNATIVAS Y SOLUCION A LOS PROBLEMAS DETECTADOS

LIMITES

TIEMPO: LA DURACION DE LA ELABORACION DE ESTE ESTUDIO SERA DE 6 MESES (Triem
PO QUE DURA EL SERVICIO SOCIAL).

ESPACIO:  EL LUsAR DOMDE REALIZO EL SERVICIO SOCIAL INSTITUTO NacronaL be En-
FERMEDADES RESPIRATORIAS,

UNIVERSD DE TRABAJO:

24 PACIENTES FEMENINOS,
26 PACIENTES MASCULINOS,
Dec 1.N.ELR,

ACTIVIDADES
1.~ LEVANTAMIENTO DE {NDICES EPIDEMIOLOGICOS CARIES DENTAL Y ENFERMEDAD PA-
RODONTAL

A) (aries pentaL: EL faoice utiLizapo CPO-D pe KLEIN Y PALMER, POR -
SER POBLACION ADULTA LA UNICAMENTE INCLUIDA EN ESTE ESTUDIO Y QUE -
SE COMPONE DE LOS SIGUIENTES ELEMENTOS:

C-Diente Car1ADO
P-Drente PerDIDO
0-Diente OBTURADO
EI-BxrraccION 1nDICADA
D-Dien,



A FIN DE FACILITAR EL EXAMEN BUCAL Y LA ANOTACION APROPIADA EN LAS
FICHAS SE USA EL CODIGO SIGUIENTE, EL CUAL., ES DICTADO POR EL OPE-
RADOR A UN ASISTENTE:

CODIGO INTERPRETACION

0 , Espacio vacio (DIENTE QUE NO ERUPCIONG POR CAU-
SA DESCONOCIDA) .

I DIENTE PERMANTENTE CARIADO

3 DIENTE PERMANENTE EXTRAIDO

4 DIENTE PERMANENTE CON EXTRACCION INDiCADA.
5 ' DIENTE PERMANTENTE SANO,

B) ENFERMEDAD PARODONTAL: ESTE [NDICE DESCRIBE LAS PRINCI-
PALES ZONAS AFECTADAS POR GINGIVITIS,

CODIGD INTERPRETACION
I GINGIVITIS MARGINAL Y PAPILAR
2 GINGIVITIS EN ENCIA INSERTADA O ADHERIDA
3 GINGIVITIS ALVEOLAR
4 ENCIA SANA

[1.- LEVANTAMIENTO DE ENCUESTAS SOCIOECONOMICAS A LA POBLACION -
PART [CIPANTE,

[11.- ORGANIZAR Y CONCENTRAR LA INFORMACION OBTENIDA EN FICHAS -
DE TRABAJO,
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IV.- GRAFICAR MEDIANTE BARRAS Y POL{GONOS DE FRECUENCIA INFORMACION OBTENL
DA, ' SRR

V.- ELABORAR CONCLUSIONES Y RESULTADOS.

VI.- DAR ALTERNATIVAS DE SOLUCION.

METODOLOGIA

PARA_EL DESARROLLO DE ACTIVIDADES DEL DIAGNOSTICD EPIDEMIOLOGICO

A) SE SELECCIONARA UNA MUESTRA QUE CORRESPONDERA AL 20% ( 50 pACIENTES EN -
EDAD ADULTA, AMBOS SEXC3 ) DE LA POBLACION TOTAL QUE PARTICIPARA EN EL -
ESTUDIO,

B) SE ELABORARAN FICHAS SCTI0 EPIDEMIOLOGICAS E INDICES PARA CARIES Y ENFER
MEDAD PERIODONTAL A UTILIZAR,

CONCENTRACION Y ORGANIZACICH. DE LA INFORVACION

TobA LA INFORMACION SERA RECABADA PARA SU INTERPRETACION EN TABLAS DE RE
SUMEN, PARA SIMPLIFICAR i MANEJO DE LOS DATOS OBTENIDOS, DISPONIENDOSE-
AS{ EL RESULTADO FINAL Df LAS ENCUESTAS EN UN SOLO FORMULARIO.

ADEMAS DE LOS DATOS DE LA ENCUESTA LA "TABLA DE RESWMEN" PERMITE LA POSL
BILIDAD DE ESTABLECER EL FROMEDIO Y PORCENTAJE, ASI COMO EL GRADO DE AFEC
CIGN POR SEXO O EDAD , (/)

DE LA CORRFLACION DE VARIARLES
LOS DATOS OBTENIDOS SE GRAFICARAN DE ACUERDO A CUATRO VARIABLES!

A) SEXO

B) OCUPACION

c) INGRESD

D) ESCOLARIDAD )

SE TOMARAN ESTAS VARIABLES POR CONSIDERAR QUE SON LAS QUE MAS INFLUYEN -
EN EL PROCESO SALUD- ENEERMEDAD,

(7) SISTEMA INCREMENTAL
ATENCION ODONTOLOGICA PARA ESCOLARES
Dr. VicTor G&Ez PINTO DR, Luts CarLos Pryont
DR, PauLo Augusto,



-8 -

DE LOS RESULTADQS Y CONCLUSIONES.

ESTOS SE ELABORARAN CON EL FIN DE OBTENER EL GRADO DE AFECCION DE CARIES Y -
ENFERMEDAD PARODONTAL DE ACUERDO CON LAS VARIABLES ANTERIORMENTE MENCIONADAS,
AS{ COMO PROPONER ALTERNATIVAS DE SOLUCION PARA LA MAYOR COBERTURA Y COOPE -
RAR EN EL RESTABLECIMIENTO DE LA SALUD BUCAL DE LOS PACIENTES.

RECURSOS

Recursos Fislicos:

PIRATORIAS,
Recursos MATERIALES:

EncuesTas
ABATELENGUAS
PraueTE BAsico
Gasas

Ar1Z

Goma

PINTURAS

Recursos Humanos: Pasantes De OpontoLosfA.

Recursos Financigros: Houas
FoTosTATICAS
MaTERIAL ESTERIL
CosTo APRGXIMaDO $ 5,000,00

CRONOGRARMA
AGOSTO  SEPTIEMBRE  OCTUBKE

[NDICES SOBRE CARIES Y ENFERMEDAD PARODONTAL

NOVIEMBRE  DICIEMBRE

InsTataciones DeL InsTiTuTo NacionaL DE ENFERMEDADES Res-

ENERD

. OreAntZACTON X X X
LEVANTAMIENTO DE

INDICES,

LEVANTAMAMIENTO DE

ENCUESTAS

PROCESAMIENTO DE LA

I nNFORMACTON

ReSULTADOS

AvALISIS DE

ReSULTADOS

> <



Repaccion e ¥
FINAL. B



HoJdAa DR COHNCLENTRACTOR
FICHAS EDAD OEXO € Pooo0 EL CPOD  AUSENTES - TOTAL DL TUIAL DL I P I[SCOIARIDAD  INGRESOS — OCUPACIOH
DIEHTLS DIINTES
SANOS PRISENIES
25 20 1 8 i 0 0 k| 3 21 24 1.2 ()1 12 18
26 1 1 10 1 1] 0 A [¢] 21 3 1.3 on 12 23
27 22 1 14 0 0 0 14 g 18 32 1.0 05 12 18
28 24 1 1 1 1] 0 11 1 17 27 0.2 o3 12 18
29 25 1 17 2 1 0 20 0 12 30 1.0 02 12 5
30 25 1 7 g 2 8 26 1 5 22 2,0 02 12 23
31 26 1 U 2 ? 0 18 0 1 10 1.0 ou’ 12 23
32 26 1 6 0 0 1 ? 0 25 32 1.0 03 13. 19
33 29 1 1Y 0 0 0 15 . 2 15 30 1,2 01 12 25
3 29 1 1% 3 0 1} 18 0 14 29 1.0 02 12 18
35 29 1 13 5 0 5 23 a 9 27 2.0 0 12 23
36 kYl 1 9 1 0 3 13 0 19 n 1.5 02 12 23
37 kK] 1 18 0 0 1 19 1 12 31 2.0 01 13 25
38 34 1 22 (] 0 1 23 ] 9 ¥ 1.7 02 : 12 23
39 36 1 15 0 0 0 15 3 14 29 0.0 02 12 23
1} 38 1 1 2 0 ] 12 1 19 29 1.0 63 1 2
1]} L} 1 Y} 7 10 8 25 i 3 21 2.0 02 13 22
42 42 1 12 1] 0 ki 15 ] 17 32 1,0 02 12 23
u3 u2 1 13 u U 3 20 3 9 25 1.1 01 12 25
un 4 1 115 0 9 25 [l 3 13 2,0 05 13 19
us u3 1 [ 7 ] il 11 t 21 25 2.0 03 13 21
ug 46 1 10 [ ( () 15 k] U 2 2.0 01 12 19
u? 54 1 y o220 0 2 o 2 2 8 2.0 02 12 23
48 57 1 3 5 ] ? 1 kl 19 2 2.0 u? 112 21
ug 58 1 19 1§ i 1 24 ] 5 2 2.0 02 12 25
50 [ 1 7 1u n 1t 47 ] i 18 2.0 02 12 23

TOTALES LEACT TUE T 3 " Ry 3137 08Y 2L




HGJA b E CONCELHTRACION
FICHAS  FIAD  SEXO S 0 il CPOU  AUSENIES  IOTAL BE TUTAL DE I P LSCULARIDAD  INGRESOS  OCUPACION
’ DIINIES DIENTES
SANOS PRECENTES
01 18 2 12 0 0 4 12 [t} 20 32 1.2 h 17 23
02 20 2 1 0 2 1 10 3 19 24 1.0 61 12 25
a3 20 ? 13 4 0 G 23 0 9 28 2.0 a4 12 18
04 21 2 10 0 0 [t} 10 ] 22 32 0.1 u2 12 23
05 21 2 & L 1 2 10 i} 22 31 1.0 a2 17 29
06 22 2 12 i Q 1 17 2 13 26 0.0 01 12 23
07 22 2 20 G ¥ 0 26 0 6 32 1.0 01 12 23
ce M 2 10 3 2 ] 16 1 15 28 1.2 01 14 21
ag 25 2 10 5] 0 b 1 1 22 32 1,5 131 12 25
10 27 2 11 f [\ 2 25 L] 7 26 1.7 02 12 25
11 2 2 1h 8} 0 0 1 g 18 32 1.5 01 12 25
12 28 2 8 0 0 0 8 2 22 ki) 0.5 02 12 20
13 3N 2 19 2 1 ¢ 22 0 10 30 1.0 65 12 25 ¢
14 KH 7 13 2 2 0 17 2 13 28 1.5 02 12 21
15 33 2 12 1 U 3 19 3 Y] 28 1.1 02 12 25
16 41 2 9 3 0 6 21 3 8 23 1.0 02 12 25
17 “2 2 17 3 0 Ll 24 0 8 29 1,1 03 12 19
18 "3 2 9 15 8 0 an ¢ g 17 0.2 02 12 25
19 RE 2 7 1 0 [\ 8 3 21 28 1.0 01 12 2
20 BL:] 2 17 1u 0 1 32 g 0 18 2.0 01 12 23
21 93 2 Y 0 4] ] i ¢} 28 32 2,0 12 12 18
22 5 2 [\ 6 0 2?2 28 ] 0 22 1.3 u2 12 18
23 63 2 [ T 0 7 12 0 4] 7 2.0 n 12 2N
u 19 2 1 B 12 i 23 2 7 22 1.6 03 12 19
TOTALES 255 101 n 53 hy3 25 oo 642 7 1.2
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TABLA DE CONCENTRACION DEL SEX0 MASCULINO

cC P O D Ie
CLAVE ESCOLARIDAD MMERO CE  TOTAL DE ' 8 $  TOTAL R
ENCUESTAS ~ DIENTES .

91 Nunca fué a ia sscuela 5 7154 16.8 7.5 - 1.5
12 Primaria incamleta 13 27 2008 59,2 20,2 1.5
03 Primaria compisza 4 w1025 B9 4.2 1.0
o4 Securdaria inccrpleta 2 29 14,5, 6.3 2.3 1.1
8¢ Secundaria carpieta 2 391950 8.5 3.0 1.5
3 Bachilleratc incarpleto o ‘ o
§7  Bachilleratc ampleto
28 Toenico
3% Licenciatura Incompleta
i3 Licenciatura copleta
i1 Especialidac

TNGRESS S
12 2,500,004 -,200.00 20 358 17.9 783 27.2 1.3
13 5,001.00 A £,530,00 5 a7 174 19,0 9.0 1.8
14 5,501,00 A °,300.00 1 12120 2.6 1.0 1.0 -
15 7,001,00 A §,300,06
1 §,501.00 A 2%,360,00
17 16,000.00 Y Mi5

OCUPATIY
18 Obrero 4 51 12,7 111 3. 0.8
13 Impleado 3 47 15,6 102 5.0 1.6
20 Artesano ’
2 Camerciante 3 33 11.0 7.2 5.0 1.6
22 téenico 1 25 25,0 5.4 2.0 2.0
23 Agriculter 10 204 20,00 Wb 345 1.4

24 Pescador
28 Owros 5 97 19.4 21.2 7.3 1.4



CLAVE

0l
02
03
Ol
05
06
07
08
09
10
11

R e
[

"

2
25

92 =~

TABLA DE CONCENTRACION DEL SEX0 ‘FEMENINO

ESOOLARIDAD

Nunca fué a la escuela
Primaria incompleta
Primaria completa
Secundaria incampleta
Secundaria completa
Bachillerato incompleto
Bachdllerato completo
Técnico

Licenciatura incompleta
Licenciatura csnpleta
Especialidad

2,500.00 A 4,000,00
4,001.00 A 5,500.00
5,501,090 A 7,008.00
7,001.00 A 9,500,900
2,501.8C A& 10,000.00

10,006,300 Y MAS

INGRESOS
A

OQUPACICON

Obrars
Impleado
Artesano
Comerciante
Téenico
Azricultor
Pescador
Ctros

NUMERO DE
ENCUESTAS

-
NN O0OWw

a

"
)

P s

TOTAL DE
DIENTES

165
174
47

35
22

u17

16

16

32
70

73

97

163 .

>ar

18.3
17.4
23,5
17,5
22.¢

18.9

16.0

16.0

23.3
8.0

18.2

1%.4

18.1

37.2
39.2
10,6
7.9
4.9

9.1

3.6

2.2

7.2
15,8
1,8
16.4

TOTAL

11.2
11.0
2,7
3.2
1,0

1.0

o - >
. .
~ ot 9w

1.2
1.1
1.3
1.6
1.0

1.6
1.5
0.5
1.4

0.8
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TABLA nE RESUMHMEN Ho. 1
H 0 H B R 3 5 4 U J L R E S

ABSOLICS R DE DIEMLES ABSoLIIOS R DE DIENTES

" . ‘ DE ATCTALOS X o . bE ATECTAIOS X

CLAVE CATEGORIA ABSOLIIOS ¥ PIINIES  EL INDICE - ABSOLLITCS b DIENTES KL INDICE -
N CPOD CPOD
01 Munca fué a la escuela 5 19,23 77 15,4 ] 35,50 165 18,3
02 Primaria incrmploeta 12 %0,00 21 20,8 10 41,66 174 174
03  Primaria caupleta L} 15,38 LR 10,2 2 8.33 47 23,5
0% Secunduria ircampleta 2 7.69 29 m.,5 2 8.33 35 17,5
05 Secundaria completa 2 7,69 39 19.5 1 4.16 22 22,0

06 Bachillerato incompleto
07  Bachillerato caomplete
08 Técnico

09 Licenciatura incompleta
10 Licenciatura cempleta
11 Fspecialidad

INER afmde 1983

Datos obtenidns de 26 paniertes del sexo masculino y 24 pacientes del sexo fenenino, con T.B.P. que corvesponden al 20%
del total de l1 poblaeifn adulta,
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TAlL LA DL RESUHEMHN K o. 2
i O H B R L S M u J E R E S

ABSOLUTOS % DE DIINTES ABSOIUTOS % DE DIENTES
CLAVE CATISORIA ANSOLLITUE b LE ATECTAIOS ABGOLITOS 4 bt AFECTADUS

DILNIES C.P.0OD, DIENIES C.P.0.D.
01 Hurca fud a la eséuela B 19.23 77 16.8 ] 37.50 165 37.2
02 Primspia inconpleta 13 50,00 271 59,2 10 41,66 174 39,2
03 Primaria canplet. [ 14,38 'H 8,4 2 8.33 u7 10.6
0 Jecundaria inconpicta 2 1,09 29 €.3 2 8,33 35 7.9
05  tecundaria canpleta 2 1.69 23 8.5 1 4.16 22 4.9
06 bBachilleratos Inoveploto
07 Bachillerato curnpivio
08 Técnico
09 Licenciatura inounpleta
10 Licencidgtura campleta
11 Especialidad

INER aiode 1983

Mtos obtenidos 26 pacientes del sexo mascul ino y. 24 pacientes Jel sexo fomenino, con T.B.P. que corresponde al 20% del
total de la poblacidn adulta. )
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TABLA DE RESUMEN Ho. 3
i M B R _E S M U J E R _E 8

. -+ ABSOLUTOS & DEL INDICE ABSOLSI0S R DEL INDICE

CLAVE CATILORIA ABSOLUTOS % DE e - AESOLUTOS k] DL Ip
DIENTES (COPIGOS) DLEMNITS (CODIGOS)

01 MNunca fué a la escuela 5 19,23 77 2 9 35,50 165 1
02 Primaria incompleta 12 50,00 2N 2 10 41,66 im 1
03 FPrimaria completa ] 15,38 u1 1 ? 8,33 47 1
04 Secundaria incompleta 2 7.68 29 1 2 8,33 35 2
05  Secundaria cumpleta 2 7.69 39 2 1 4,16 22 1
06  Bachillerato incompleto

07  Bachillemto campleto
08 Téenico

09  Licenciatum incanpleta
10 Licenciatura complata
11 Especialidad

INER ano de 1983

Datos obtenidos d» 26 pacientes del sexo masculing y 24 pacientes del sexo famenino con T.B.P. que corresponde al 20%
dal total de la poblacifn adulta.
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AR LA b E RESUMNLN doo, "
.0 M B R L 5 M J L R _E 8
ABSOLIZIOS . R DI DIENTES AB3OLLIIOS R DE DIENTES
o DE © AIICIAIOS - " , DE AFECTADOS -
(! (] & (a4
CLAVE  CATHCORIA ABOLUIDG - % DIENELS  FOR EL INDI- ABSOLTOS. % DIFNTES  POR El, INDI-
‘ CLCPOD CL CPOD
12 2,500,00 A ,000.00 20 16.92 348 17.9 27 91.66 417 18.9
13 0,001,000 A 5,500.00 5 19,23 a7 17,4
W §,501.00 A 7,000,00 1 3.84 12 12.0 1 .16 16 16.0
15 7,001.00 A b,500,00
16 8,501.00 A 10,000,00
17 10,000.00 Y MAS 1 4,16 10 10.0
I NER afo de 1983 ,

Datos obtenidos de 76 pacientes del sexe masculine y

corresponden al 20% del total de la poblacibn adulta.

24 pacientes del snexo femenino,

»

con T.B.F. que
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TABLA DE RESUMEN N o 5
H 0 M R L S MU E R _E S
ABSOLUTOS % DE DIENTES ARSOLUITOS % DE DIENITS
i U DE  AIECTAIS - . DE  AFECIADOS -
CLAVE  CATIGORIA ABSOLSIOS DIFNIES  POR EL fupr.  ARSOIUNOS b DIENTES  FOR L INDI-
CE CPOD CE CPOD
12 2,500.00 A 4,000,00 20 76,92 358 78.3 22 91,66 417 91,1
13 4,000.00 A 5,500.00 5 19.23 87 19.0
W 5,501.00 A 7,000.00 1 3.84 12 2.6 1 4,16 16 3.6
15 7,000,00 A 8,500,00
16 8,501.00 A 10,000.00 7
17 10,000.00 Y MAS 1 4.6 10 2.2
INER ain de 1943

Datos obtenidos e 26 pacientes dol sevo masculim y 91 pacicates del sexn femenino, con TP, que corresponden al 20%
del total de La joblacifn adrita.
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TABLA b E RESUMEN

W oM B R L S

No ., 6

M. U J E R E 8§

ABSOLLITOS R DEL INDICE : © ABSOLUTOS % DEL INDICE

CLAVE  CATRGORIA ABIOLIAGS - % DE Ip ABSOLIZIOS % DE Ip
DIENTES  (QODIGOS) , DIENTES  (QOBIGOS)

12 2,500.00 A 4,000.,00 20 76,92 358 1 22 91,66 w17 1
13 4,001.00 A b, 50000 5 19,23 87 2
o 5,503,00 A ?,000,60 1 3,84 12 1 1 w6 16 1
15 7,001.00 A E,500,00 )
16 8,501,00 A 36,000.00
17 10,000,00 Y MAS S L L
INER afiscde 1933

Natos obtenidos de 26 pacientes del sexo masculing y 2% pacientes del sexo femenino, con T.R.P, que corresjonden al 20%
del total de la poblacién adulta, ) '
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TARLA  DE RESUME®N No. 7
H_ 0 M B R _E S ' M U J E R L S

, ABSOUIIDS & DN DIENTES ABSULIOS R DL DIENIES

CLAVE  CATHSORIA CABROLUTOS % IR Sy ABSOLTOS % B
¢ CPOLU CE_CPOD

18 Otrero 4 15.38 51 121 2 8.33 1 16.0
19 tmpleads 3 11,53 W7 15,6 3 12,50 70 23.3
0 Artesano , . S 4.16 8 8.0
21 Comerciamte 3 1.5 3 11.0 Sy 16.66 73 - 18,2
22 Tenico 1 3.84 I L R
23 Agricultor L a0 Uamas - 208 20,4 5 20,83 9 19,1
2u Pescador ‘ ’
2% Dtres ‘ 5 18,23 97 19 g 37,50 163 18,1

INEPR am de 1983

Datos obtenidos de 26 pacicntes del goxn msculine y 2 pacientes del sexo femenino, con T.B.P, que corresporden al 20%
del total Jn la peblacifn adilta,
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Faul A DK ELSUMLEN o . ¥

H 0 H. B _ R.E_°3 M Y g L R E_§

: ARSOLSTOS % DL DITHILES ARSULITOS  $ DE DIENTES

CLAVE  CRTEGORIA CARMURUS % s Sen i, tanie MU 4 e foR L TG
CE CPOD CL_CPOD

18 Obrero y 15,48 51 1.1 2 §.33 32 7.2

18 Bmpleido ) 11,53 W 10.2 “ 3 12.50 10 15.8
20 Artesano 1 4,16 8 1.8

2 Cumerciange 3 11,53 £y .2 y 16.66 73 16,4
22 Téenico 1 .84 2% SR ' o

23 Agdeultor 10 38,46 200 .G 5 20,43 97 21,8

24 Fesvador

26 Otns 5 19,23 9 21.2 9 11,50 163 36,7

INER afs de 1U83

atoa obtenidos de 26 pacientes del sexo miseul ino y 24 pacientes del gexo femenino, con T.B,P, que cotresponden al 26%
del tolal de b oblacidn adulta,
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TADB LA D RESUMEH Ho . 9
¥ o M B R _E S M U J E R _E_§
AISOLUIOS R DEL INDICE ABSOUSTOS R DEL IMDICE
CLAVE  CATEGORIA ABSOLUSIS % bE PP ABSOLSTOS % DL ip
DIENITS  (CODIGOS) DIENIES _ {(CODIGOS)
18  Obrero 4 15,38 51 1 2 8.33 32 2
19 Drpleado 3 11,53 07 2 3 12.5 70 2
0 Avtesam 1 4.16 8 1
21 Canereiante 3 11,53 33 2 Y 16,66 73 2
22 ‘Téenice 1 3.a4 25 2
23 Agricultor 107G 204 2 5 20.83 9 1
24 Pescador

25 Otros . 5 o193 97 2 9 31.50 163 b

INER afio de 1983

Datos obtenidos de 26 acicntes del sexo masculing y 24 pacientes del sexo femenino, con T,B,P, que vorrvesponden al 20%
del total de la poblacién adulta. '
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FABLA DE CONCUNTRACION DE DIENTHES

CAKIADOS Y OBTURADOS
DE AMBOS SEXOS

CLAVE RURRYD Yo, DE FHCUESTADDS TIAL DE DLINIES TOMAL DE CARIAIYIS
! 2 1 2 1 2

01 MNunea fué a la esouela 5 9 7 165 64 97

02 Primaria Inccoplota 13 10 N R 143 83

03 Primiria Complets u ? y1 2wl 30 29

0% Secundaria Incewpleta 2 F4 29 - 35 24 31

05 Secundaria Complera 2

1 39 22 15 13
06 Rahillerato Incomplato ’
07 Bachillemto Completo
08  Téonico

09 Licenciatura Inceopleta
10 Licenciatura Complata

11 Espacialidad

£l nfimero total de Obtusa b, son de 18 pra o) sexo misculing v 3 pam el sexe-Tamening,

(1 Sexn passul i ¢y 7 Do ferrining),

12,8
11,0
7.%
12,0
7.5

PROMEDIO

10,7

8.8
10,0
15,5
18.0



CLAVE

12
13
14
15
16
17

“RUBRO

2,500.00 a 4,000,00
4,001,080 a 5,500,00
5,501,00 a 7,000,00
7,001,00 a 8,500,00
8,501.,00 a 10,000.00

10,000.00 y més

Ho. DE DNCUESTADOS
1

20

CARIADOS Y OBTURADOS
DE AMBOS SEXO0S

2

22

1

358
87

TABLA DE CONCENTRACION DL

* TOTAL DE DIENTES
2

417

16

10

DIENTES

TOTAL DE CARIADOS
1 2

237 239

29

10 10
6

EL nfimero total de obtumdos san de 15 para el sexo masculine’y 34 para el sexo famenino.

{1 sexo masonlino y 2 sevo famenine),

PROMEDIO
1 2
11,8 10.8
5.8
0.0 . 10.0
6,0



CLAVE RUBRO
18 Obrero
13 . Dplearhs
0 Armesano
21 Comesciante
722 Téenico
23 Agricultor
24 Pescador
2% QOtins

- 16 -

TaBLA DL CONCENTRACION DE

CARTADOS ¥ OHIURADOS
© DE AMBOS SEXOS

~No, LE WWIMAgQS
2 T .

y 2 51 Y

3 3 u7 70
1 8

3 y 33 73

1 25

10 s 204 g7

5 9 97 163

TUTAL DE Dxnr’ggsi e
1 .

DIENTES

TOTAL DE CARLATOS
1

17
o

82

El nfimero total de Obturados son de 15 para el sexo masculino y 34 para el sexo femenino.,

(1 sexo masculine y ¢ sexo foniino)

Bl

39

30

-

103

PROMEDIO
1 2
1.7 2,0
5.6 13,0
8.0
5.6 7.5
Cua T wa
16.4 11.4



- 117 -

En la tabla No. 1 y 2 observamos que el grado de escolaridad més
alto en ambos sexos fué Secundaria Completa. La mayor parte de-
la poblacibn encuestada se colocd en la categorfa: Nunca fué a -
la escuela 19,23% del sexo masculino y 35.50% del sexo femenino.
Primaria incompleta 50.00% vy 41,66% respectivamente, lo que nos-
indica que presentan grado de escolaridad bajo.

En cuanto a dientes afectados por caries dental encontramos que-
2l promedio mis alto se detectd para el sexo masculino en la ca-
tegorfa Nunca fué a la escuela (12.8 X) v para el sexo femenino-
se localizd en la categoria Secundaria incompleta (15.5 X).

La necesidad de atencidn de la poblacidn se expresan por estos -
indicadores de la principal enfermedad bucal caries dental y ob-
servamos que la poblacidn encuestada requiere de 12 a 15 obtura-
ciones en promedio, las cuales de no efectuarse, aumentan con el
paso del tiempo en su nimero y cambian en cuanto a sus aspectos-

cualitativos de obrturaciones a necesidades de extracciones.

En la tabla No. 3 observamos que el grado de afeccidn mis alto -
a

rey
o]

a el sexo masculino se aencontrd en las categorfas Nunca fué -

+¥)

la escuela, Primaria incompleta y Secundaria completa vy corres

ndid 2 Gingivitis localizada en encia insertada y para el sexo

femenino el grado de afeccidn m3s alto se localizd en Secundaria

Incompleta (c&digo 2 gingivitis en encia marginal e insertada).

Observamos en 21 estudio que 13 poblacidn mids afectada por las -
parodontopatias fué la del sewo masculine.

En las tablas No. 4 y 5 observamos que la mayor parte de la pobla
2idn parrticipante en el estudio (76.92% masculino y el 91.66% del
sexo femeni no) tenia un ingy semanal de § 2,500.00 a $ 4,000.00
el 19,23% sel sexo masculino presentd ingreszos de $§ 4,001.,00 a - -

$5,500.00 y la minorfa reportd ingresos de $ 5,501,00 a - - - -
$ 7,000,000, 8i a &sto agregamos que el promedio nacional - - - -
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de gasto de alimentacidén, vestido y vivienda fué de 89.29% de su
ingreso para las familias m&s bajas y %.69% para los més ricos,-
disminuyendo para estos (ltimos a 46% en 1968, Esta informacién
nos permite tener una explicacidn de la escasa demanda de los --
servicics médicos odontolégicos, ya que los ingresos de la pobla
cidn estén dirigidos a la satisfaccifn de necesidades de mayor -
prioridad. De ahf que la poblacibén presente un alto porcentaje-
de dientes afectados por caries, 60.39% para el sexo masculino y
§7.56% para el sexo femenino, lo que se contrapone a los dientes
obturados que corresponde 12.47% y 7.67% vrespectivamente para am
bos sexos. Esto nos demuestra que nuestra prictica es de tipo -
mercantilista, 1o que repercute en formas discriminatorias en el
acceso de los distintos sectores sociales a la atencién odontold
gica. Afecta también a la atencién otorgada, puesto que ella no
es necesariamente la requerida por tanto los grupos de bajos in-
gresos tienen una mayor probabilidad de una extraccibn dentaria-
(23.85% sexo masculinc y 22.78% sexo femenino) que de una obtura
cidn, occurriendo lo contrario con los de mayores ingresos.

En la tabla No. 6 observamos que en el ingreso de § 4,001.00 a -

o

$ 5,500.00 se encontrd un grado de afeccidn {(cbdigo 2 gingivitis
en encia insertada) mds alto para el sexo masculino, que para el
sexo femenino, en las demds categorias de esta variable se detec
td gingivitis marginal.

En la tabla No. 7 y 8 podemos observar que el 15.38% de la pobla
cidn encuestada del sexo masculino es obrera y que el 8.33% del-
sexo femenino el padre o tutor ec obrero; el 11.53% y el 12,50%-
respectivamente son empleados, el 38.46% y 20.83% son agriculto-
res, el 11.%3% y 16.66% para cada sexc son comerciantes y en me-

ner proporcidn se localizan en otras categorias.

Esta informacidn la podemos relacionar con la tabla de ingresos-~

semanal porque de acuerdo al tipo de ocupacibn serd el ingreso -
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econdmico y como -consecuencia de ello, la satisfaccién de una ne
cesidad de salud en general y odontoldgica en particular,

El mayor promedic deé dientes cariados lo tuvimos en la categoria
obrero (11,7 %); agricultor (11,3 X) para el sexo masculino y pa
ra el sexo femenino se presentd en categoria agricultor, el pro-
medio mis elevado de dientes afectados por caries (14.2), lo que
coincide en ambos sexos. El promedio menor de dientes afectados
por caries se presentd en la categoria empleado (5.6) para el -
sexo masculino y obrero (2) para el sexo femenino.

Por otra parte la suma de dientes obturados de todas las catego-
rias y ambos sexos resultd ser de 68 lo que implica que en prome
dio la poblacidn encuestada presentd 1.36 dientes obturades.

Este panorama nos lleva a la conclusién de que es falsa la idea-
de que el mexicano nc solicita servicios odontolégicos, sblamen-
te por cdrecer de "Educacidn Dental".

Es muy probable que esto se deba fundamentalmente a situaciones-
econbmicas que impiden que su capacidad de compra de esos servi-
cios, alcance los precios que se le fijen por los profesionales.
Esto parece ser una razdn que explique la gran dificultad que im
pide el que la comunidad reconozea en primer lugar, la importan-
21a de su salud y en segundo término que ésta deba ser atendida-
por perscnal capacitado para ello; puede ser que esta situacidn
tenga un cardcter m&s econdmico que propiamente cultural.

En la tabla No. 9 observamos que el grado de afeccibn para el -
Sexo masculino en las categorias empleado, comerciante, técnico,
agricultor y otros correspondid a gingivitis localizada en encfa
insertada y para el sexo femenino sdlo se localizd alteracién pa
rodontal en las categorias obrero, empleado, comerciante en (c6-
digo 2 gingivitis en encia insertada),
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En cuanto al problema de enfermedad parodontal, detectamos que
la poblacidn encuestada presenta gingivitis incipiente, lo que
nos ¢amuestra que debemos realizar actividades de promocidn pa
ra la salud y proteccidn especifica  para dar a conocer la for
ma adacuada de llevar a cabo el cepillado dental y evitar que-
esta enfermedad avance.
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DISCUSION

Con los resultados ya presentados podemos deducir gque la pobla
cidn estd afectada en alto grado por caries dental y que no -
existe demanda de los servicios odontoldgicos, ya que &sta se-
encuentra m&s en funcibdn de la capacidad de pago de los servi-
cios que de las necesidades reales de la poblacifén., Los servi
cios que de esta forma se proporcionan, son en la mayoria de -
las veces los que el propio paciente solicita teniéndose con -
esto pocas posibilidades de llegar a un diagndsticc, adecuado-
y tambiZn de proporcionar un servicio que este en funcibn de -
las necesidades de la poblacidn.

En cuanto a las variables ingreso y ocupacidn se deduce que la
poblacidn encuestada tiene ingresos econdmicos bajos por el ti
po de ocupacibén que reporta, los cuales son distribuidos para-
gastos familiares siendo el principal la alimentacidn, lo que-
no permite que exista capital para comprar un servicio de sa -
lud en general principalmente ya que debemos recordad que esta
poblacidn presenta una alteracidn sistémica, tuberculosis, - -
bronquio pulmonar que requiere ser prontamente atendida y que-
por tanto, el paciente no podrd pagar un servicio de atencién-
bueal,

En cuanto a la tercera variable, Escolaridad podemos concluir-
que las oportunidades de obtener mejores ingresos econfmicos -
aumentaron de acuerdc al grado de escolaridad de la poblacién-
y como consecuencia de ello =sta variable se relaciona con las
otras dos. Sin embargo consideramos que =n la satisfaccidn de
las necesidades de salud le variable que presenta mayor peso -
es el ingreso econdmico y las otras dos (ocupacidn y escolari-
dad) se encuentra reclacionados con ésta, pero influyen en me -
nor proporcién.
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ANALISIS

1

ampo ya que -la profesidn odontolégica sufra modificaciones -
guiere cubrir las necesidades de salud de la sociedad.

us
w
o B

o

crgue hasta ahora el balance de la profesidn en cuanto a accio -

es5 de salud es negativo, pues no hemos podido lograr un total bz

s

eficio de salud a la comunidad, en todos sus niveles, pero en -
forma especial en los estratos bajos econdémicamente como lo demues
tra el estudic.

Nos hemcs preocupado siempre por trabajar para la enfermedad y -~
nunca pcy trabajar para la salud. De ahi gque la manera en la que
estamos organizados no de la cobertura adecuada ni cubra las nece
sidades de las comunidades.

Se continfla con el concepto individualista, sin tener en cusnta -
que tanto para la medicina como para la Odontologia seria ideal -
trabajar en equipo para promover el desarrcllc de la coleetrividad.
El concepto de ejercicic profesional individualista que se tiene,
mds los elementos superflus con 1os que se cuentan, COmO equipos-
de gran tamafio y.-pesc, fijos a un lugar determinado, hacen gue -
nuestra profesidn sea de tipe esclavista, ineficaz e ineficiente-

par la imposibilidad de lograr amplias coberturas,

t rte es necesaric lograr la integracidn con otrac profe
ciones de la salud y al miemo tiempo mejorar la calidad del rcervi
cic que se presta, la Odontologia debe estar comprometida o liga-

on la medicina en general y a la medicina oral en particular.
De esta manera el Odontdlogo deberd ser capaz de identificar las-
condiciones de salud de un paciente a través de una Historia ClI-
nica, un exdmen fisico, para evaluar las posibles repercusiones -

de la Patolopiua oral a nivel sistémico y viceversa.
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Es urgente lograr que. la practica-odontoldégica sufra modificacio-
nes pard que sea capaz de. identificar los factores que intervie -
nen en el proceso salud-enfermedad (ocupacidn, ingreso, ete,) vy -

asi incidir de manera integra en la solucidn de los problemas.
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CONCLUSTIONES. .

Los resultados de este estudio deben ser objeto de andlisis
para ‘la instauracién de sistemas de atencidn, alternativa -
que permitan ver al paciente en su integridad bio-psico-so-
cial,

Es urgente que se de atencidn asistencial preventiva en zo-
nas marginadas que constituyen en la actualidad zonas de -~
prioridad para poder ser erradicadas en primer lugar las en
fermedades sistémicas infecciosas como es la tuberculosis -
bronquicpulmonar que produce incapacidad funcicnal y fisica.

De la misma manera considero que la préctica Odontoldgica -
actual nunca podrd resolver los problemas que le atafien, -~
tanto cualitativa como cuantitativamente por lo que pienso-
que debemos modificar nuestra aceidn para que podamos eés --

tructurar modelos de servicio alternativo.
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ALTERNATIVAS

La incorporacidn de la Odontologia a hivel Hospitalario como es
el caso de I.N.E.R, resultaria ser de gran importancia siempre-
y cuando existiera una coordinacién adecuada entre los médicos-
y el servicio de estomatologia ya que el paciente acude a este-
servicio sdlo cuando presenta molestias. Es decir que se par--
cializa al individuo y se le considera solo por la enfermedad -
que representa, de esta manera no son utilizados al miximo los-
recursos humanos, con los que cuenta dicha Institucidn.

Por otra parte es necesario que se amplien los recursos materia
les y exista una planificacién especial con acciones encamina -
das a la conservacibn de la salud, pues los individuos entran -
enfermos a los servicios y salen enfermos, porque lo que mis se
ha llegado a obtener es dar de alta "dientes" a nivel Odontol3-
gico vy "pulmones" a nivel médico y nunca pacientes en forma in-
tegra.
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