EVALUACION DE LA APLICACION Y EJECUCION
DEL LINEAMIENTO DE SALUD BUCAL PARA LA
PRIMERA INFANCIA EN EL PROGRAMA BUEN
COMIENZO DE LA CIUDAD DE MEDELLIN

DURANTE EL ANO 2018

Pamela Foronda ', Liliana Pulgarin', Melissa Pino' Rafael Acevedo' , Stephanie Bernate' , Carolina Zapata
)

I Estudiantes Facultad de Odontologia, Fundacion Universitaria Autdbnoma de las Américas

2 Odontdloga, docente Investigadora Facultad de Odontologia, Fundacién Universitaria Autonoma de las Américas



Alcaldia de Medellin. Politica de Atencion Integral ala Primera Infancia del Municipio de Medellin. Anexo 5 Lineamientos Educativos para el Desarrollo Integral de La Primera Infancia. Medellin. 201 1.
Rubio M, Pinzén L, Gutiérrez M. Atencion integral a la primera infancia en Colombia: Estrategia de pais 201 1-2014. Division de proteccion social y salud, Notas técnicas [Internet]. 2011 [citado |5 de octubre de
2013];244. Recuperado a partir de: http://www.genesisfoundation.org/storage/docz/Documento%20BID%20PI1%20Colombia%2020 1 0.pdf



Aproximadamente
85,000 ninos y nifas
vinculados anualmente

Alcaldia de Medellin
Secretaria de Educacion

Promodcic')n

ela

Alcaldia de Medellin
Secretaria de Salud

Alta Consejeria Presidencial para Programas Especiales, Presidencia de la Republica de Colombia. De Cero a Siempre. Atencion Integral a la primera infancia [Internet]. [citado 9 de julio de 2014]. Recuperado a partir
de: http://www.deceroasiempre.gov.co/Prensa/20 1 3/Paginas/ | 305 | 5-Atender-a-la-primera-infanciagarantiza-una-mejor-calidad-de-vida-para-las-sociedades.aspx
Cortés AMF, Acosta EMO, Puerta BSR, Cardona AMS, Lopera AT, Sanchez CG. Situacién de salud bucal de los escolares de Medellin. VI monitoreo. Afio 2006. Comité Cientifico. 2007;2(1):58.



1

Alcaldia de Medellin

Cuenta con vos,

Medellin, marzo 16 de 2018

Sefiores

Diana Carolina Zapata Villa

Coordinadora de extension y proyeccion social UAM
Alberto Hincapié

Asesor

Fundacién Unievrsitaria Auténoma de las Américas

Cordial saludo,

Dando respuesta a la solicitud presentada al Programa Buen Comienzo para
desarrollar el proyecto de Investigacion “Conocimiento y aplicacion del
Lineamiento de Salud Bucal para la primera infancia en el Programa Buen
Comienzo de la ciudad de Medellin para el afio 2017-2018" le informamos que
cuenta con el aval de la Direccién Técnica del programa, por lo que realizaremos
el contacto con las 52 entidades aliadas escogidas para que usted pueda iniciar
la recoleccion de la informacion y reciba el acompafiamiento requerido.

Asi mismo, se establecera una ruta de seguimiento a este proceso desde el
Programa Buen Comienzo, que busca contribuir al buen desarrollo, y ademas a la
confidencialidad de la informacién suministrada. Luego de la ejecucién se deben
socializar los resultados de la investigacién al Programa Buen Comienzo, antes
de ser divulgado este conocimiento en otros escenarios y con otros actores. De
igual manera, una copia del resultado final de su investigacion debera ser
entregada al Centro de Documentacion Buen Comienzo.

En cuanto a la produccién audiovisual que se desarrolle en el marco de la
investigacion, todas las piezas deben tener un consentimiento informado de
quienes participen en ella, adcional a esto, deben ser avaladas por la oficina de
comunicaciones de la Secretaria de Educacién y el Programa Buen Comienzo
podra hacer uso de de los registros una vez finalice el proyecto.

[AFERNANDEZ DiAZ
Gestion del conocimiento
Secretaria de Educacion - Programa Buen Comienzo
) O \ o

o Opf\ T J
Proyects: Maria Elena Montoya T . Getor de Servicios

T 900000

www.medellin.gov.co




PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

Desconocimiento de Ila aplicacion vy
ejecucion del Lineamiento de Salud Bucal
para la primera infancia por parte de los
agentes educativos de los distintos
oferentes del programa Buen Comienzo de
la ciudad de Medellin durante el ano 2018.




OBJETIVO

Evaluar la aplicacion y ejecucion del
Lineamiento de Salud Bucal para la
primera infancia de los agentes educativos
del Programa Buen Comienzo de Ia
ciudad de Medellin para el ano 2018.




* Observacional

* Transversal

Diseno

METODOLOGIA

Muestreo

e Muestreo
probabilistico

(aleatorio
simple)

Poblacion 221
centros y jardines
infantiles del
Programa Buen
Comienzo.

Muestra total de
52 jardines y
centros infantiles
(233 agentes
educativos)

Muestra

Instrumento

* 2 tipos de
encuestas:

 Cuestionario
y cuestionario
basado en la
observacion



\ Cy imiento yaplicacidn del Li iento de Salud Bucal para la primera infancia en el
Programa Buen Comienzo Institucional 8 horas de la ciudad de Medellin para el aiio 2018

Mombres y Apellidos del participante:

Codigo de estudi

Por favor lea detenidamente esta informaciony tomese el tiempo necesario para decidir si esta de acuerdo
en participar en este provecto. Pregunte libremente al personal que le ha comunicado esta informacion
cualquier duda que puedatener.

Introduccion El proyecto trata de estudiar las condiciones de salud bucal v la calidad de vida de un grupo de
adultas mayores institucionalizadas en un centro de biene star. El proye cto e std coordinado par Diana Carolina
Zapata Villa docente de la Facultad de Odontologiz de laFundacidn Unive rsitaria Autdnoma de |as Américas.
Cuentacon lasprobacidn y el respaldo del Comité de Bioética de la Facultad de Odontologia de |a Fundacian
Universitaria Autdnoma de |as Américas, comité que vela porque que los investigadores desarrollen el
proyecto siguiendo siempre |as normas éticasy le gales splicables en &l territorio colombiano. Su participacian
an el estudio esimportante porgue permitird alos profesionales de 13 salud conocer el impacto y el contexto
an el cual se encuentrala calidad de viday su relacidn con la salud bucal de los adultos mayores del centro
geridtrico en el cual usted vive.

5e estima gue se solicitara la participacion de aproximadamente 80 adultos mavores,
Objetivo

Evaluar las condicione s de salud bucal y su relacidn con lacalidad de vida del adulto mayor institucionalizado
del Centro de Bienestar Villa Dorada enla ciudad de Medellin parael afio 2017

Participacion

5u participacidn consiste en: 1. Responder un cuestionario que tiene informacidn relacionada basicame nte
con edad, sexo, ocupacidn, estado civil, lugar de residencia, nivel socioecondmico, sfiliacidn a la seguridad
social, tiempo de diagnostico, tipo de tratamiento recibido, habitos de higiene bucal, ademas de ciertos
aspectos genersles de su vida y el apoyo familiar y social. Le tomard contestarlo aproximadame nte 15
minutos,

El procesa serd estrictamente confidencial ¥ su nombre no serd utilizada con ningan fin. Ademés, nadade la
que usted nos informe afe ctard su relacidn con el centra de tratamiento que le ha prestado su servicio 2. Se
le realizard un examen bucal. Dicho examen se hard por personal previamente entrenado y no representard
ningln riesgo para usted. En dicho examen se realizard un diagndstico de sy estado de los diente s, estructuras
bucales.

Costos: Loscostos que su participacidn genere eneste proyecto seran asumidos por lainstitucidn participante,
cuyos nombresy firmas s& encuentran en la parte inferior de e ste formato

Beneficio sodal de los resultados de la investigacion: Esta informacion representa beneficios sociales en la
medidague se disefien politicas v estrategias para el mejoramiento de las condiciones de salud bucal de las
poblaciones mas vulnerables. Posterior al Diagndstico bucal, en el caso de encontrar alzguna condicidn que
merezcaser stendida, se le realizard unaase soria sobre el plan de tratamiento v la conducta a seguir. En el
caso de aguellas situaciones conternpladas en los planes de beneficio en salud {antes POS), se hardn las

rerisiones al personal iddne o en casa caso. Para aquellostratamientas que no son cubiertos porel POS, se le
afrecerd unahaja de recursos dande puede acudir en caso de que lo necesite como por ejerpla La Facultad
de Ddontologia de la Fundacidn Unive rsitaria Autdnoma de las Américas.

Riesgos

Usted tendrd un riesgo que se considera minimao dado que habrd un contacto con el cual usted dardre spuesta
alas preguntas de un cuestionario que no modifica sus pautas de comportamienta, nien el examen bucal.

Derechos

Usted es libre de participar o no en este estudio o de retirar el consentimiento para la participacidn en
cualquier momento, lo anterior no represe ntard perjuicio de ningdn tipo para usted. Puede ademas solicitar
infarmacidn acerca del resultado de éstainvestizacidn en el momento que asi lo considere. Confide ncialidad:
Salo losinvestigadare s principale s tendran acce so ala inforrmacidn del e studio. Los datos serdn utilizados con
laanicay exclusiva finalidad de llevar a cabo lainve stigacion descrita en este documento. La base de datos
tendrd e strictas medidas de seguridad mediante controles de acceso y uso restringido para prevenirel empleo
ho autorizado, adermnds su nombre no aparecerd en ninguna parte del informe v se utilizard un cddigo del
estudin para ide ntificarla

Compensacion

Usted no recibird ninguna compensacién ni en dinero ni en especie por participar en este estudio, pero nos
ayudard a tener mayar informacidn para que el centro de prestacidn del servicio odontoldgico en pregrado
puedan plantear nuevas alternativas en la atencidn, que permitan apoyar al paciente de una farma mas
efectivay avudarle a que tenga una mejor calidad de vida. Personas a contactar: Los resultados grupales
estaran disponibles para usted si asi desea solicitarlos. Sitiene alguna pregunta sobre esta investigacidn, se
puede cormunicar con la Fundacidn Universitaria Autdnoma de las Américas en el teléfono 4114444 Ext 2050
can la dacente Diana CarolinaZapata villa.

Aceptacidn

Su firma abajo indica gue usted decidid participar en este estudio.

Participante Mombre (en letra clara) Lugar y fecha {dia/mes/afio) Frma o huella digital testigos

Ohservé el praceso de consentimiento. El potencial participante, o su acudiente, leyd este formato (o le ha
sido leido), tuvo oportunidad de hacer preguntas, estuvo conforme con las respuestas v firmd (o colocd su
huella digital) paraingresar al estudio.

Testigo 1

Participante Mombre (en letra cara) Lugar ¢ fecha (dia/mes/afio) Frma o huella digital testigos

Testigo 2

Participante Mombre (en letra cara) Lugar y fecha {dia/mes/afio) Frma o huella digital testigos




Conocimiente y aplicacién del Lineamiento de Salud Bucal para la primera
infancia en el Programa Buen Comienzo Institucional 8 horas de la ciudad de
Miedellin para el afio 2018

Conocimiento y aplicacién del Lineamiento de Salud Bucal parala
primera infancia en el Programa Buen Comienzo Institucional 8 horas de
la ciudad de Medellin para el afio 2018

DATOS DE IDENTIFICACION

Se les realiza adecuadamente los procesos de higiene bucal correspondiente ala edad

. Sexol 1. Mujer ] 2.Hombre []

. Edad (afios cumplido)

. Estrato socioecondmico:

1. Enlosnifiosy las nifias entre 3 alos 6 meses j,5e lesrealiza adecuadamente |os procesos de
higiene bucal correspondientes alaedad (higiene con gasa de algodan limpiay humedecida
en agua hervida en encia, lengua, cara interna de las mejillas)?

1. Siempre 2. Casi siempre 3. Aveces 4. Munca

. Lugarde residencia: 1. Rural [] 2.Urbano []

. Tipologia familiar: 1. Muclear [ 2. Monoparental Materna  []

3. Monoparental Patema [] 4.Extensa [[] 5. Hormosexual []

. Escolaridad: 1. Tecndlogo [ 2.Pregrado [] 3.Posgrado [ 4. Maestria [

. Cargo queejerce: 1. Docente [ 2. Directivo [] 3. Administrative []

2. Enlosnifiosy lasnifias entre 6 a 12 meses j,se les realiza adecu adamente |0s procesos de
higiene bucal correspondiente ala edad{higiene con gasa de algoddn limpiay humedecidaen
agua hervida e incluirel uso del cepillado unidental con pasta dental deltamafio de un grano
de arroz v 1000 PPM de flior)?

1. 100% 2, 99%-70% 3. 69%-40% 4. Del 39%-0%

. SCuantotiempolleva trabajando en la institucidn del Programa Buen Comienzo?

1. 1afioc [0 2. 2-3afios [  3.Mas de 3 afios [

Conocimiento del Lineamiento de Salud Bucal para la primera infancia

3. Enlos nifios vy las nifias entre 3 a 5 afos si se les realiza adecuadamente |05 procesos de
higiene bucal correspondiente ala edad (Utilizacion del cepillado con pasta dental del tamafio
de un grano de arrozy 1000 PPM de flior, evitar la ingesta de fldor e implementar el uso de
seda dental).

1. Siempre 2. Casi siempre 3. Aweces 4. Munca

. ¢ Cual de éstas reconoce usted como la politica pablica que avalalas acciones de salud bucal
en primera infancia?

Folitica Publica de Salud Oral 2017 [

Politica Publica de Salud Bucal 2012-2014 [

Politica Publica de Salud Bucal y Mutricion 2015-2016 []
Palitica Publica de Salud Bucal 2017 [

Bowp o

El prestador del servicio cumple con las siguientes acciones garantizando la salud bucal en los

nifios y las nifias

4. ;Existe |la existencia del cepillo de dientes, crema dental v seda dental para cada nifio y nifia del

Programa?

1. Si 2. Mo




METODOLOGIA

Consideraciones
eticas

« Chi cuadrado - diferencias
en distribucion porcentual

 Declaracion Internacional
de Helsinki

* Resolucion 008430. Col

entre las variables. Pruebas
paramétricas y no
parameétricas

» Consentimiento
Pruebas informado

estadisticas



RESULTADOS



ANALISIS
UNIVARIADO



Tabla 1. Caracterizacion de los agentes educativos del
Programa Buen Comienzo

Variables n %

Sexo

2,6
Edad
19 a 25 Afios 12,66%
26 a 35 Afios 49,78%
36 a 45 Afos 25,33%
46 a 60 Afnos 12,23%
Estrato

Nivel 1 20 8,8
Nivel 2 94
Nivel 3 98
Nivel 4 15

Fuente: Elaboracion propia



Tabla 1. Caracterizacion de los agentes educativos del
Programa Buen Comienzo

Variables

Tipologia familias

Nuclear
Monoparental Materna
Monoparental Paterna
Extensa

Escolaridad
Tecndlogo
Pregrado
Posgrado

Maestria

Tiempo que lleva laborando
en Buen Comienzo

1 Afo
2 a 3 Afos
Mas de 3 Afos

Fuente: Elaboracion propia




Tabla 2. Conocimiento del Lineamiento de Salud Bucal por parte de los agentes educativos del Programa
Buen Comienzo

Variables N %

Politica Publica que avala las acciones de salud bucal en la primera infancia
Politica Publica de Salud Oral 2017

Politica Publica de Salud Bucal 2013-2022

Politica Publica de Salud Bucal y Nutricion 2015-2016

Politica Publica de Salud Bucal 2017

Concepto que se debe implementar en la modalidad del Programa Buen
Comienzo

Compromiso del Cuidado y manejo de la Salud Bucal
Lineamientos de Salud Bucal

Protocolo de Salud Bucal

Cuidados de la Salud Bucal

Concepto que se asemeja al significado de Salud Bucal

Dientes blancos y cuadrados

Dientes y los tejidos de la boca sanos que permitan una adecuada funcién y
apariencia agradable

No tener enfermedades en los dientes como caries

Poder cumplir con las funciones adecuadas como comer

Fuente: Elaboracién propia




Tabla 2. Conocimiento del Lineamiento de Salud Bucal por parte de los agentes educativos del Programa
Buen Comienzo

Variables N %

Frecuencia con la que se cambian los cepillos de dientes de los nifios
Cada 3 meses 230 99,1
Cada 6 meses 2 9

Que es mas importante con respecto al cepillado

Calidad y frecuencia del cepillado 161 71,2
Lograr que los nifios se cepillen varias veces al dia 40 17,7
Tipo de Cepillo y crema que se usa 21 9,3
Tener un buen cepillo y cualquier tipo de crema para cepillarse 4 1,8

Se debe realizar Higiene Bucal en ninos menores de 2 afios
Si 218 97,8
No 5 2,2

Fuente: Elaboracion propia



Tabla 2. Conocimiento del Lineamiento de Salud Bucal por parte de los agentes educativos del Programa
Buen Comienzo

Variables N %

Los docentes deben se supervisar a los nifios durante la Higiene Bucal
Siempre
Casi siempre
Solo con nifios muy pequefios
Frecuencia del lavado de los cepillos dentales de los nifios
Cada semana
Cada mes

Diario

Como se evitala contaminacion cruzada de los cepillos de los nifios segun
el lineamiento de salud bucal

Los cepillos dentales deben permitir el paso de aire entre cepillo y cepillo y estar

lo suficientemente separados

Evitar el contacto con sustancias provenientes de las actividades cotidianas
Utilizando desinfectantes en los cepillos de dientes
No dejando que el nifio coja el cepillo

No dejando que el nifio use el cepillo por méas de dos minutos

Fuente: Elaboracién propia



Tabla 2. Conocimiento del Lineamiento de Salud Bucal por parte de los agentes educativos del Programa
Buen Comienzo

Variables N %

Lavado de manos de los agentes educativos antes de la manipulacion de
los cepillos de los niflos

Lavarse con agua y jabon por 30 segundos
Lavarse con antibacterial por 30 segundos
Lavarse con agua y jabon por 10 segundos

Lavarse con antibacterial por 10 segundos
Cémo y cuando se debe realizar el lavado de los cepillos dentales de los
nifios
Inmediatamente se termine el cepillado se debe lavar los cepillos con abundante
agua luego secarlos con papel

Cuando todos los nifios terminen de cepillarse y se tenga el tiempo
disponible con desinfectantes

Antes de que se laven los dientes y después con abundante agua

Una vez a la semana con abundante agua y secarlos luego con papel

Frecuencia de actividades con los padres de familia sobre promocién en
salud bucal

Mensual
Semestral
Anual

El lineamiento no lo exige

Fuente: Elaboracién propia



Tabla 2. Conocimiento del Lineamiento de Salud Bucal por parte de los agentes educativos del Programa

Buen Comienzo

%

Variables N
Que acciones se deben evitar que los nifios realicen con los cepillos de
dientes

Compartir el cepillo de dientes 223
Usar mas de 2 veces el cepillo de dientes 4
Jueguen con los cepillos de dientes 197
Laven los cepillos de dientes 8
Compren cepillos nuevos 5

Como deben ser las cremas dentales que se utilizan en el cetro infantil para
los nifios segun el lineamiento

Sin fltor 54
Con fltor 1000 PPM 150
Con fltor 1500 PPM 27

51,03
0,92
45,08
1,83
1,14

23,4
64,9
11,7

Fuente: Elaboracion propia



Tabla 3. Proceso de mantenimiento de la higiene bucal en los Jardines Infantiles del programa de
Buen Comienzo

Variables %

Se realiza adecuadamente los procesos de Higiene bucal en nifios
entre 3y 5 afios (Utilizacion del cepillado con pasta dental del tamafio
de un grano de arroz y 1000 PPM de flGor, evitar laingesta de flaor e
implementar el uso de seda dental
Siempre
Casi siempre

A veces

Nunca

Hay cepillo de dientes, crema dental y seda dental para cada nifio

Si
No
La crema dental utilizada es de 1000 PPM

Estado de los cepillos de dientes
Muy buen estado
Buen estado

Deteriorado

Fuente: Elaboracion propia



Tabla 3. Proceso de mantenimiento de la higiene bucal en los Jardines Infantiles del programa de
Buen Comienzo

Variables %

Estado del cepillero
Muy bueno
Bueno

Regular

El cepillero cumple con la higiene y desinfeccion contemplados por el
plan de saneamiento basico de la entidad

Si
No

El cepillero permite el paso del aire entre cepillo y cepillo, ademéas de
estar lo suficientemente separados para evitar la contaminacion
cruzada

Si
No

El agente educativo se lava las manos con agua y jabon durante 30
segundos antes de manipular los cepillos dentales de los nifios

Si
No

Fuente: Elaboracion propia




Tabla 3. Proceso de mantenimiento de la higiene bucal en los Jardines Infantiles del programa de
Buen Comienzo

Variables %

El agente educativo manipula la cabeza del cepillo de dientes con las
manos sin lavar

Si

No

Se tiene un cronograma fisico en la institucién donde se distribuye los
dias y la persona encargada de marcar los cepillos dentales

Si
No

Se permite el intercambio de cepillos de dientes entre los nifios

Si
No

El agente educativo vigila periddicamente la calidad de los cepillos
dentales y reemplaza aquellos que se encuentren deteriorados

Si

Fuente: Elaboracién propia



Tabla 3. Proceso de mantenimiento de la higiene bucal en los Jardines Infantiles del programa de
Buen Comienzo

Variables %

Se desinfectan y separan los cepillos de aquellos nifios que estén
padeciendo infecciones orales o respiratorias

Se cambia el cepillo dental una vez cese el cuadro infeccioso
Si
No

Los prestadores del servicio identifican durante el procedimiento del

cepillado riesgos de alteraciones y enfermedad bucal como dolor,
sangrado de las encias, halitosis, reacciones inflamatorias y de
enrojecimiento o sangrado de los labios u otras situaciones de alerta

Si
No

Semestralmente se hacen actividades con las familias sobre temas de
promocion en salud bucal

Fuente: Elaboracion propia




Tabla 4. Importancia del Lineamiento de Salud Bucal para los agentes educativos del
programa Buen Comienzo

Variables

Es necesario la participaciéon de familiares en la higiene
bucal de los nifios

Siempre

Casi siempre

Solo con niflos muy pequenos

Es necesario indagar sobre alteraciones de salud bucal
en los nifios

Si
No

Depende de la edad del nifio

Actitud de los nifios frente a las actividades del
cepillado en el centro infantil

Muy positiva
Positiva

Negativa

Fuente: Elaboracion propia



Tabla 4. Importancia del Lineamiento de Salud Bucal para los agentes educativos del
programa Buen Comienzo

Variables %

Se siente respaldado por alguna organizacion en la
capacitacion de temas de salud bucal en la primera
infancia

Muy respaldado

Respaldado

Poco respaldado

Nada respaldado

Fue socializado el Lineamiento de Salud Bucal en su
institucion
Si
No

Calificacion del conocimiento del Lineamiento de Salud
Bucal

Excelente
muy bueno
Bueno
Regular

Malo

Fuente: Elaboracion



Tabla 4. Importancia del Lineamiento de Salud Bucal para los agentes educativos del
programa Buen Comienzo

Variables %

Es relevante el Lineamiento de Salud Bucal
Si
No

Es relevante el tema de salud bucal en la primera
infancia

Si
No

Es relevante aplicar el Lineamiento de Salud Bucal en
otras ciudades

Si
No

Ha mejorado la salud bucal de los nifios desde la
aplicacion del Lineamiento de Salud Bucal

Fuente: Elaboraciéon



ANALISIS
BIVARIADO



35. {EN SU INSTITUCION FUE SOCIALIZADO EL LINEAMIENTO DE SALUD BUCAL PARA LA

PRIMERA INFANCIAZ

Yariable
1. Zexo

3. Estrato
s0cioecondmico

4 Lugarde residencia

5. Tipalogia farmiliar

. Escolaridad

7. Cargo que ejerce

8. iCudnto tiempo
[leva trabajando en la
institucian del
program buen
comienzo?

34. 5e siente
respaldado usted
como agente
educativo por alguna
arganizacion gue
capacite a los
docentes de los
centros infantiles
frente al manejo del
terma de salud bucal
en primera infancia

Yalor de P
BT

el

3649

581

870
064

479

021

37. £LE PARECE RELEVANTE EL LINEAMIENTO DE SALUD BUCAL OUE SE EXIGE DESDE LA
SECRETARIA DE SALUD SE& APLICADO EM TODOS LOS CENTROS INFANTILES BUEN

COMIENZO?

Yariable Yalor de P
1. Sexo 013
3. Estrato

. I 546
sofioecondrmico
4 Lugarde residencia 0%
5. Tipologia familiar

g9

6. Escolaridad 903
7. Cargo que ejerce a4
8. iCuanto tiempo
Ileva trabajando en la
institucidn del ona
prograrn buen
comienzor
34, Se siente

respaldado usted

como agente

educativo por alguna

organizacidn gque

capacite a los 226
docentes de los

centros infantiles

frente al manejo del

terma de salud bucal

en primera infancia




39. ;:LE PARECE RELEYANTE OUE EL LINEAMIENTO DE SALUD BUCAL PARA LA PRIMERA
INFAMCIA OUE FUE APORTADO POR EL MUNICIPIO DE MEDELLIMN SE& APLICADO EM
TODAS LAS CIUDADES DE COLOMBIA?

Yariable Yalor de P
1. Sexo 013

3. Estrato

. - RIEH
socioecondmico

4. Lugar de residencia 272

5. Tipologia familiar
1891

6. Escolaridad A1l

7. Cargo que gjerce a4

8. iCuanto tiempo
l[leva trabajando en la
institucidn del
program buen
comienzar




DISCUSION-RETOS

Reconocer el derecho a la salud bucal desde la gestacion para
impactar la primera infancia en todo el contexto de los
Determinantes Sociales de la salud.

Incrementar acciones promocionales, preventivas y resolutivas

Ajuste a los modelos de atencion y prestacion de servicios

Visibilizar las necesidades de capacitar en temas de salud bucal
a todas las agentes educativas de la ciudad.



CONCLUSION

Este trabajo permitio realizar una trazabilidad en el
tiempo al LSBM implementado por la Alcaldia de
Medellin. Aunque existe desconocimiento sobre la
PPSB y el LSBM, los docentes identifican la relevancia
de las acciones en salud bucal en los centros para
impactar la calidad de vida de los ninos.







