or/y21
83

Universidad Nacional Auténoma de México

FACULTAD DE ODONTOLOGIA

PROBLEMAS BUCODENTALES QUE AFECTAN LA
PRODUCTIVIDAD EN UNA COMUNIDAD OBRERA

T E 8 I N A
QUE PARA OBTENER EL TITULO DE

CIRUJANO DENTISTA

PRESENTA:

WILEBALDO IGNACI( DAVILA LARA /)/

DIRECTOR: C.D. ALFONSO BUSTAMANTE BACAME ./
ASESORA: C.D. MARfA CONCEPCION RAMIREZ SOBERON

Meéxico 2003.



e e

Universidad Nacional - J ~  Biblioteca Central
Auténoma de México -

Direccion General de Bibliotecas de la UNAM
Swmie 1 Bpg L IR

UNAM - Direccion General de Bibliotecas
Tesis Digitales
Restricciones de uso

DERECHOS RESERVADQOS ©
PROHIBIDA SU REPRODUCCION TOTAL O PARCIAL

Todo el material contenido en esta tesis esta protegido por la Ley Federal
del Derecho de Autor (LFDA) de los Estados Unidos Mexicanos (México).

El uso de imagenes, fragmentos de videos, y demas material que sea
objeto de proteccion de los derechos de autor, serd exclusivamente para
fines educativos e informativos y debera citar la fuente donde la obtuvo
mencionando el autor o autores. Cualquier uso distinto como el lucro,
reproduccion, edicion o modificacion, sera perseguido y sancionado por el
respectivo titular de los Derechos de Autor.



Al doctor Alfonso:

Graclas por compartir todos sus conocimientos con migo, por su tiempo, .
apoyo y dedicacién para dingir esta tesina. Con toda mi admiracion y respeto
POr Ser una gran persona.

A la doctora Conchita:
Por asesorarme para la culminacién de esta tesina y por dar lo mejor de s/
en fodo momento.

A mi mamé:

Porque todos mis logros siempre han skdo y serén tuyos. Te agradezco por el
apoyo y comprensién que siempre tienes para mi, a pesar de los errores y
por esa mano amiga que siempre esté presente.

A mi tfo Willy:
Por ser siempre un efemplo a sequir y por todo el apoyo, carifio y
comprensién que me has brindado incondicionalmente a lo largo de mi vida.

A mis tios:
Por depositar en mi su fe y confianza porgue sin su ayuda jamas lo hubiera
logrado y por ayudarme siempre a lleger a este momento.

A mis hermanos:
Por su gran amor incondicional, su gran apoyo y paciencia que me han
inspirado a lograr mis objetivos.

A mi Nany:

Con todo mi amor y carifio por ser una gran inspiacién, motivacién y ayuda
para alcanzar esta meta. Siempre contards conmigo as! como he contado
contigo. Te amo.




iNDICE

Introduccién

Capitulo 1

Marco tedrico 1
Capitulo Ul

Diagnéstico situacional de municlpio de Tlainepantia ............... veen 29
Capitulo fit '

Origenes del vidrio y su avolucién 48
Capitulo IV

Vitro Vidrio Plano de México 59
Capitulo V

Planteamiento del problema 72
Justificacié 72
Hipéotesis 72
Objetivo general 73
Objetivos especificos 73
Capfitulo Vi

Metodologia 74
Capltulo Vil

Andlisis y discusién de resultados 78
Capitulo Vil

Andlisis estadistico de resuitados 81
Conclusi o4
Anexos 95
Bibliografia 9

« wireccion Generat de Bibliviscay

°

4 dgitundir en formato electronico e impresy e
trabujo recepcional.

aeze s MMM\ ST Ds e Lecen

enido

de

mi

A

AN Ve - 03

<



INTRODUCCION

Los problemas bucodentales se presentan frecuentemente en la comunidad
obrera, ésto es una causa real de ausentismo dentro de las fabricas e
industrias que afecta la productividad del obrero y a su vez de la empresa.

Para reducir el ausentismo por enfermedades bucodentales, es necesario
establecer primero cudles son las principales afecciones que se presentan en
la comunidad obrera, de esta manera podremos proponer soluciones que
realmente sean eficaces y definitivas.

También es importante conocer las razones por las cuales estos problemas
prevalecen y aumentan con el paso del tiempo, esto nos permite atacarios
desde su origen y no solo resolverios momentdneamente, ya que de nada
girve tener un servicio odontolégico restaurativo si se deja a un lado la
prevencion, porque a futuro es lo que mejores resultados nos ofrece; por eso
hay que educar al cbrero para prevenir estos problemas y que se resuelvan
de manera oportuna y psmanente.

Una de ias principales causas por las que se presentan, es |a falta de un
servicio odontoiégico dentro de las empresas que se encargue de promover
{a salud bucodental, implementar programas y al mismo tiempo, dar la
atencién profesional de una manera eficaz, honesta y definitiva al obrero para
erradicarios.

Este estudio, pretende determinar la prevalencia de ausentismo por
afecciones bucodentales dentro de la comunidad obrera de Vitro Vidrio Plano
de México, asi como conocer determinar su estado de salud bucodental
actual, para as! proponer una solucién practica para erradicar el ausentismo
y la prevalencia de problemas bucodentales.



Se realizara un andlisis estadistico que nos dard un panorama real de la .
situacion de salud bucodental en que se encuentra dicha comunidad, asl
como también veremos que la falta de un servicio odontolégico dentro de la
empresa es necesaria para mejorar la salud bucodental y reducir o eliminar el
ausentismo que afecta la productividad y la calidad de vida del obrero.
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Los programas de promociéon para la salud en el universo de trabajo,
presentan ventajas importantes incluyendo ahorros en costos por prevencién
y reducciéon de incapacidades, ya que pueden ofrecerse sin costo al'
empleado, si es patrocinado por la corporacion.

También pueden interesarse mas en su tratamiento si la atencién se brinda
dentro de su misma empresa ya que no representa costos de traslado para el
obrero, pérdida de tiempo y dificultad para acudir a los lfugares donde
recibiria la atencién profesional adecuada.

E! obrero mexicano, trabaja ocho horas diarias, durante este tiempo, esta
expuesto a situaciones de peligro, estrés y riesgos profesionales.

ENFERMEDAD PROFESIONAL.

Es aquella que presenta una relacién de causa - efecto con el ejercicio de la
profesién u oficio, y que constituye un cuadro clinico mas o menos constante
y caracteristico, directamente atribuible al trabajo en si o a las diversas
sustancias con las cuales el obrero se pone en contacto durante su

ejecucioén.

Las enfermedades profesionales son muy numerosas y cada vez se
descubren nuevas relaciones de ia enfermedad con la actividad y con las
sustancias que manejan los trabajadores.

Las causas que determinan las enfermedades profesionales pueden
agruparse de la siguiente manera:

- Enfermedades que resuiten de la exposicion a sustancias quimicas.
Los polvos y las particulas suspendidas en el ambiente de trabajo,




constituyen una de las causas mas frecuentes de enfermedades
profesionales. La mas grave y frecuente de estas es la silicosis.
Enfermedados que resulten de factores fisicos del ambiente, por.
ejemplo las producidas por radiacién, la presién anormal, las
temperaturas aitas o bajas y la humedad.

Enfermedades que resultan de factores mecanicos irritacién crénica,
vibraciones.

Infecciones profesionales, que son aquellas que sufren los
trabajadores que se exponen en su trabajo a este tipo de
padecimientos, tales como la brucelosis y el carbunco.




ACCIDENTES DE TRABAJO

El accidente de trabajo es un concepto juridico. Se entiende como tal “toda
lesién corporal que el trabajador sufra con ocasién o como consecuencia del
trabajo que realice”.

La delimitacion corresponde a los tribunales y, asli, por ejemplo, se considera
accidente de trabajo a! infarto cuando concurren en su aparicién unas
circunstancias especificas: cominmente que se haya produé&do en el lugar
de trabajo o que haya estado precedido por una tensién psiquica de
naturaleza laboral.

El accidente supone lesion corporal, es decir, visible o macroscopica. Debe
ser instantanea e inesperada. Se incluyen en el concepto aqueilas lesiones
en las que como causa coincidente exista una enfermedad, que haya podido
favorecer |a presentacién del accidente o de la lesién, aunque sea minima. E|
pinchazo con una aguja puede ser considerado como accidente de trabajo si
como consecuencia de él se puede producir la transmision de tétanos o
SIDA. Se incluyen igualmente los accidentes ocurridos al ir al trabajo o volver
al domicilio, siempre que sean en el trayecto y vehiculo adecuados.

Los accidentes se deben a:

1. Factores técnicos, es decir, por las condiciones peligrosas de la
maquinaria, por los productos que interviesnen en el proceso de
produccion y por las instalaciones. En el fondo, si las méquinas, etc.,
representan un riesgo se debe en la mayoria de los casos a un factor
humano, falta de previgion, de prudencia, etc.

2. Factoreas humanos. Son los derivados de comportamientos
inadecuados por no poder, saber o querer mantener una conducta
segura.




El accidente, en muchos casos, es una manifestacién de la insatisfaccion
laboral, en la que, como sabemos, intervienen factores intrinsecos y
extrinsecos.

Enfermedad profesional es la producida como consecuencia del trabajo y que
evoluciona lenta y progresivamente causando al trabajador una incapacidad
para el ejercicio normal de su profesién o la muerte.

Las caracteristicas que se suelen considerar propias de las enfermedades
profesionales son:

1.

2,

Se presentan en un gran nimero de personas que trabajan con los
mismos materiales, instrumentos, condiciones, etcétera.

Raramente se presentan en personas que no tienen la misma
actividad profesional. La enfermedad profesional por excelencia, la
silicosis, raramente aparece en las personas que no estdn
profesionaimente expuestas.

Hay una relacién clara de causa a efecto. Por ejemplo, la exposiciéon
precede algun tiempo al efecto, es decir, a la presentacion de la
enfermedad.

Hay una relacién entre la magnitud de la exposicién y la intensidad
del efecto.



ESTRES LABORAL

Hay personas que sufren un exceso de carga psiquica en su trabajo,
frecuente en (os directivos con grandes responsabilidades y sometidos al
compromiso que les lleva a identificarse con {a empresa. Suelen ser varones
de 40-60 afos y con gran inteligencia y capacidades, aunque con vacios
importantes en humanidades,

A menudo, de modo brusco, el trabajo que era gratificante se convierte en
una carga. Esta situacion esta favorecida por caracteristicas personales del
trabajador, especialmente carencias afectivas tempranas, mala higiene del
trabajo (horarios, ausencia de descansos, etc.) marafia legal, presién fiscal,
complejidad de las relaciones laborales y, especialmente, la competitividad
que hoy se exige en las empresas, y la variabilidad de las normas y sistemas
en un mundo en cambio continuo y acelerado. Lo mismo ocurre con trabajos
mon6tonos, que no despiertan ni siquiera la atencién del trabajador,
repetitivos, sin la menor creatividad o con unas malas relaciones interhu-
manas O con la obra realizada.

Un tipo especial de estrés es el tachnostress, que es ‘la enfermedad causada
por la incapacidad para adaptarse a la tecnologla computadorizada de modo
sano” (Craig Bord). Ei trabajo con ordenadores causa cefaleas, cansancio
ocular, neuralgias, posturas viciosas y malestar general, ademés del
sindrome cervicobraquial que depende de la posicién, de la iluminacién de
las pantallas y del tismpo de dedicacién al ordenador. La lucha psicolégica
entre el cerebro y el ordenador puede llevar también a la incomunicacién, a la
intolerancia y al aislamiento famitiar y social.




REPERCUSION DEL ESTRES LABORAL EN LA SALUD

Al estrés laboral se llega cuando fracasa la personalidad ante el camulo de
carga que recibe de su entormo: por un lado, trabajo frustrante sin
responsabilidad, con labor an6nima, horarios agobiantes, traslado al trabajo
molesto y largo, presiones burocriticas y administrativas, factores del
ambiente de trabajo, etc. y por otro, excesiva responsabilidad, competitividad,
agobio de tareas, avisos, citas, llamadas telefénicas, sin que se pueda o se
desee delegar, etc. '

Se intenta compensar el estrés con actos sociales, sobre todo en el caso de
los ejecutivos, con drogas de todo tipo, especiailmente el alcohol,
estimulantes y tranquilizantes. o haciendo compras exageradas, procurando
adaptarse.

Aparecen fatiga, paradéjicamente mayor por la mafiana y que no cede al
reposo, trastornos del suefio por el aumento de las catecolaminas, horarios
inadecuados y el trasnochar a veces extralaboral, despertares con sensacién
de falta de suefo, pesadillas y toma de hipnéticos, y somnolencia diurna.

La ansiedad interfiere con la vida sexual y se produce impotencia,
disminucion de la libido y anorgasmia, con lo cual se agravan los problemas
conyugales. Aparecen tensiones musculares y, por ello, cefaleas, arritmias,
taquicardias, palpitaciones, hipertension (la ansiedad fija en cifras altas una
hipertensién l4abil), inquietad psicomotora con temblor, tics, tensién abdomi-
nal, meteorismo, diarrea, colitis, Ulceras, polaquiuria, asma, etc. Se
descompensa mas faciimente una diabetes latente o se produce un infarto.



MEDICINA LABORAL

El Comité Mixto de la OIT/OMS. en su informe de 1953, define la salud
ocupacional como aquella actividad que “tiene como finalidad fomentar y
mantener el mas alto nivel de bienestar fisico, mental y sacial de los traba-
jadores en todas las profesiones, prevenir todo dafio a la salud de éstos por
las condiciones de su trabajo. protegerios en su empleo contra los riesgos
para la salud y colocar y mantener al trabajador en un empleo que convenga
a sus aptitudes psicologicas y fisiol6gicas. En suma, adapiar el trabajo al
hombre y cada hombre a su trabajo”.

El primer Seminario Latinoamericano de Salud Ocupacional, organizado en
1956 por la OPS, adopté esta definicién, pero sugirié que se incluyera entre
los objetivos la recuperacién de la salud.

Nosotros definimos la medicina del trabajo como “la parte de {a medicina
preventiva que pretende mejorar la salud del trabajador y evitarle ios riesgos
que para aquélla puedan tener los productos, maquinas, herramientas, am-
biente y organizacién del trabajo, mediante la higiene personal y del
ambiente laboral, la educacién sanitaria y los reconocimientos previos y
sistematicos flsicos, bioquimicas y psicolégicos”.

No ha tenido fortuna e! término de ‘“ergiatria”, propuesto, en 1973, por
Codazzi para {a medicina del trabajo. El nombre procede de ergasia (tarea,
trabajo) y latria (una de las cinco hijas de Asclepio. cuya misién era la de
sanar).



ANTECEDENTES HISTORICOS DE LA MEDICINA DEL
TRABAJO

Es muy antiguo el conocimiento de que ciertos oficios provocan
enfermedades. Hipécrates hizo la primera descripcién del célica saturnino en
su Morbos vol-goris. El cordobés Maimdnides escribié en el siglo X un
tratado sobre los toxicos, pero fue Aman de Villanueva (1233 a 1311) quien
sistematizé estos conocimientos en sus libros sobre los factores insalubres
de los talleres. Bernardino Ramazzini (1633-1714) publicé, en 1700, en
Médena, su De rmorbis artificum diatriba, en el que trataba de 42 ocupaciones
que amplié a 53 en la edicion de 1713. Este delicioso e interesante libro
marca el comienzo cientifico y preventivo de la medicina laboral; separa las
enfermedades debidas a los elementos del trabajo de las causadas por éste
y destaca la necesidad de normas legales para evitar estos procesos.

La fisiologia del trabajo es otra rama importante de la Medicina laboral.
Santorius (1561-1636) profesor de la Universidad de Padua, estudi6 los
cambios metabdlicos. Jules Amar (1879-1935), publicé en 1909 el
Rendimiento de la maquina humana, en 1911, El motor humano y en 1917 La
organizacion fisiolégica del trabajo. En 1913, Max Ruber fundé el Instituto del
Kaiser Guillermo para estudiar la fisiologia del trabajo.

HIGIENE DEL TRABAJO.

La medicina del trabajo y la higiene industrial tienen por objeto promover y
mantener el mas alto grado de bienestar fisico, social y mental de los
trabajadores en todas las profesiones; prevenir todo dafio causado para la
salud por las condiciones de trabajo; protegerios en su empleo contra los
riesgos resultantes por la presencia de agentes perjudiciales; y colocar y




mantener al trabajador en un empleo conveniente a sus aptitudes fisiolégicas
y psicolégicas.

La higiene del trabajo debe de considerar al trabajador tanto en el medio
laboral como en la comunidad donde vive; ya que las condiciones donde
trabaja y vive afectan su salud y bienestar.

El trabajador debe ser productivo y esta condicién se logra cuando goza de
un alto nivel de vida, lo que se comprueba al comparar a los trabajadores de
{os paises desarrollados con los de los paises en vias de desarrolio. Entre
estos Gltimos, un alto porcentaje no satisface ni las necesidades mas
elementales, es frecuente la muerte prematura y el sufrimiento prolongado de
numerosos padecimientos que se generan por las condiciones de trabajo.

En esta investigacion los aspectos que mas tomaremos en cuenta son: los
problemas bucodentales mas frecuentes en {a poblacion, los peligros fisicos,
quimicos y las tensiones fisicas por el giro de la empresa que visitaremos.

Entre los peligros fisicos y quimicos que encontramos estan los riesgos de
impacto de espiculas de vidrio, principaimente en la regién facial; la posible
inhalacién frecuente de aerosoles que se emplean en las prensas.

Por otro lado encontramos ia tensién fisica, por !a presién de la produccién a
la que estan sometidos, en este caso podemos encontrar casos de bruxismo
y/o enfermedad periodontal.




TRABAJO

Concebimos el trabajo como: el esfuerzo intelectual y fisico del hombre
aplicado a la transformacién de la materia para haceria mas util o a la
prestacion de ayuda a otros hombres (servicios) con el fin de perfeccionar al
trabajador, proporcionarie una vida mas digna y desarrollada, y satisfacer sus
necesidades y las de la comunidad.

El trabajo significa esfuerzo, empleo de energia humana. En ‘este sentido, la
Biblia nos dice: “con e! sudor de tu rostro”. Hay, pues, en un grado mayor o
menor agonia, pues hay que emplear energia humana. En griego, ergon
significa trabajo.

E! trabajo debe satisfacer las necesidades humanas. Esto requiere que se
realice en las mejores condiciones, incluidas las de higiene y seguridad, que
sea lo mas variado y estimulante posible, con carga fisica y psiquica ni
demasiado elevada, lo que llevaria al cansancio y al estrés, ni demasiado
baja, lo que conduciria al hastio, con participacién en |la toma de decisiones,
espiritu de compafierismo e idea de superacion; pero junto con fa mejora
intrinseca del trabajo es importante nuestro perfeccionamiento,
transformando lo que pudiera ser fatigante, monoétono e ingrato en
satisfaccion ante la ayuda a la sociedad que con ellio producimos.

Es muy importante para la satisfaccion laboral, la consideracion social que el
puesto de trabajo tiene. Todas las tareas tienen la misma dignidad, pero si se
quiere establecer categorias, habrd que tener en cuenta los requisitos y
aptitudes que deben reunir fos que las ejercen, el modo de efectuarias y la
utilidad social de! esfuerzo realizado.

Consideramos que, al vatorar un trabajo, se deben tener en cuenta:
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1. Calidad y tipos de aptitudes requeridas para ocupar y desempefiar el
puesto.

2. Grado de libertad creadora que permite.

3. Responsabilidad que el puesto requiere.

4. Beneficio social que promueve.

5. Calificaciones exigidas para desempefiario.

6. Compensacién econémica que recibe el trabajador.

Sivadon clasificd, en 1851, los trabajos de acuerdo con sus exigencias en
estos cinco tipos: ’

1. Trabajo egocéntrico, como son el estudio o la expresion artistica.

2. E! trabajo que pemmite la afirmacién de la personalidad con
responsabilidad en algan grado, como administracion.

3. Trabajo que permite intercambios afectivos interpersonales, como en el
comercio.

4. Trabajo que permite intercambios afectivos con el objeto del trabajo, y
que implica responsabilidad personal, como direccion de empresas,
artesania, ejercicio liberat de la medicina, etc.

5. Trabajo que exige responsabilidad personal sin intercambio afectivo,
como obreros industriales.

12




AUSENTISMO

El término absentismo o ausentismo, menos usado, proceden de abesse,
que significa estar ausante, se aplicé inicialmente a los propietarios de tierras
que no vivian donde se asentaban aquélias. Desde la era industrial se aplica
a los trabajadores que faltan al trabajo.

El Subcomité de Absentismo de la Comisién Permanente y la International
Association on Occupation Health definieron el absentfsmo como «la
ausencia al trabajo atribuida a enfermedad o a accidente y aceptada como tal
por la empresa o la Seguridad Socials. Nosotros consideramos como
absentismo las faltas imprevistas de asistencia al trabajo durante una jornada
laboral completa (si es incompleta, se trata de retrasos, cuyas causas son gi-
milares a las del absentismo).

No consideramos exacto considerar ausentismo las ausencias al trabajo no
justificadas, pues en la mayoria de los casos se consigue la justificacién de 1a
ausencia. Incluso es la propia empresa la que pide que se justifique la
ausencia con una baja por enfermedad, ya que puede percibir dinero de la
Seguridad Social cuando el trabajador necesita ausentarse por asuntos
familiares, por ejemplo :

E! ausentismo se mide por la diferencia entre el tiempo de trabajo contratado
y el realmente efectuado. Puede no ser facil saber el nimero de dias de
trabajo previstos y c6émo se evaluan las ausencias. Los dias de trabajo
previstos suelen estimarse por la presencia regular o continua en el lugar de
trabajo.
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Una serie de tasas y de indices pueden servir para cuantificar el ausentismo,
seguir su evolucién y establecer comparaciones.
1. Indice de frecuencia de ausentismo:

Numero total de episodiog de ausencia al trabajo x 100

Niamero de horas trabajadas

Puede aplicarse independientemente a enfermedades, accidentes y sus
diversos tipos.

2. Tasa global de ausencia o tasa de tiempo perdido por ausencias en un

lapso dado:
Ndamero total dias de jo perdidos por ausencias _ x100

Nuamero de dias de trabajo previstos

3. Tasa de ausencia por enfermedad o accidente:
Nimero total de dias de trabajo perdidos por enfermedad
o accidente x100
Numero de dias de trabajo previstos

En el caso de los accidentes se suman, a las jornadas perdidas por
incapacidad temporal las debidas a la incapacidad permanente de acuerdo
con los baremos de la siguiente tabla, mas 0,25 (equivalente a 2 horas) por
cada accidente sin baja. El resultado se refiere a 1.000 en el caso de los
accidentes.

4. Tasa de ausencia, excepto los dias debidos a enfermedad certificada:
Nameros de dlas de ausencia al trabajo, excluyendo los debidos a

enfermedad certificada x 100

Numero de dias de trabajo previstos

14



Las ausencias al trabajo ocasionan, ademas, costes a las empresas, porque
muchas abonan las diferencias entre el salario real y lo que paga la
Seguridad Social, por la disminucién de la productividad, etc. A veces, el '
absentismo es beneficioso para las empresas con exceso de produccion y,
en ofros muchos casos, no repercute tan desfavorablemente, pues el
trabajador hace la tarea atrasada al reincorporarse o la hacen otros
compaferos.

CAUSAS DEL AUSENTISMO

El ausentismo se produce por el desequilibrio de la presién psicolégica que
motiva a no asistir al trabajo sobre la que estimula a trabajar. teniendo como
consecuencia la falta al trabajo. Se puede tomar el ausentismo como un in-
dicador de la satisfaccion laboral, mas que como un indice de enfermedad.

Como factores determinantes del ausentismo tenemos:

Factores dependientes del trabajo. Un trabajo motivado que proporcione
muchas satisfacciones ocasiona poco absentismo; éste esta en relacion
inversa con la proyeccién personal de realizacion en la empresa. El absen-
tismo puede estimarse como una protesta inconsciente contra las
condiciones laborales, que hace que el trabajador no se sienta integrado en
la tarea. Un mismo cuadro clinico, por ejemplo, gripe, origina muchas més
bajas entre obreros no cualificados que entre los ingenieros.

Por es0, no es extrafic que el ausentismo sea cinco veces mayor en los
obreros que en los administrativos, y en estos mayor que en los técnicos, que
a su vez tienen menos ausencias que los directivos. Cuando menor sea la
calificacién, mayor es el absentismo, pues e! mando, la responsabilidad y la
representatividad integran en la empresa.
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Los trabajos duros, como la mineria, con gran esfuerzo fisico, los peligrosos,
aquellos que se realizan en locales mat ventilados, con iluminacion, .
temperatura y humedad relativa inadecuados, sucios, con olores
desagradables. con ruidos, que hoy dia rebasan el 4mbito industrial para
constituir problema en las oficinas (maquinas, télex, etc.), con la falta de
espacio, etc., provocan un gran absentismo. El trabajo agrario causa casi el
doble de absentismo que el industrial.

El ausentismo disminuye cuando se reduce la duracién de la jornada de
trabajo (puede tener otros inconvenientes) e incluso puede aumentar la
productividad. Las horas extraordinarias, en unos casos, constituyen un estl-
mulo para el trabajo, pero, en otros, al agravar la carga, causan méas
ausentismo.

Parado6jicamente, el ausentismo es mayor en las jornadas fijas que en el
sistema de turnos. En aquéllas hay mas bajas en las jornadas diumas y en el
régimen de turnos, en los que tienen lugar por la mafiana.

La semana de § dias disminuye el ausentismo (de modo especial el
voluntario). También puede mejorar algo el absentismo el lamado horario
flexible (especialmente su efecto es anular los retrasos a la entrada) y el
trabajo a tiempo parcial, que permite atender las tareas de la casa y el
trabajo exterior. El control horario provoca absentismo en las grandes
ciudades, en las que puede ser dificil llegar a tiempo. y ante esa eventualidad
el trabajador prefiere faltar y justificar la ausencia después que llegar tarde.
El salario a destajo aumenta el absentismo. El salario por equipos lo
disminuye. También es algo mayor si se paga por meses que si se hace por
semanas o dias.
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1. Los problemas psicoafectivos son una causa muy importante de
absentismo. Las malas relaciones humanas, la masificacion, la
indiferenciacion, la monotonia en la tarea, el trabajo en cadena, '
el aislamiento, etc., influyen enormemente.

2. Factores perilaborales. En las grandes ciudades hay mas
absentismo. Puede ser debido a que en ellas son mas frecuentes
las grandes empresas. También debe influir la duraciéon del
trayecto desde el hogar a la fabrica. Se ha observado que hasta
los 35 km el absentismo aumenta en razén directa de la
distancia. Influyen la duracién del trayecto, la incomodidad de los
vehiculos, cambios de éstos, etc. Légicamente. también influyen
el clima y las estaciones.

E! concepto del «derecho a la salud» ha determinado una disminucién de la
tolerancia, basada s6lo en las ideas del propio trabajador. Asl, ante cualquier
molestia o incomodidad solicitard la baja.

Los trabajadores menores de 25 afios presentan mdas absentismo por
muchas razones. Son mds labiles a las enfermedades y lievan una vida mas
irregutar, con menos descansos que los mayores. Por su inexperiencia y
menor calificacién cometen imprudencias en el trabajo y fuera de él, que
causan una mayor exposicidn a enfermedades y accidentes. Ademas, suelen
tener menos responsabilidad familiar y laboral que los de mas edad.

A partir de los 45 afios aumenta el nimero de bajas, pero sobre todo et de
dias de duracién de la baja. La media de dias de baja en los jdvenes es de
unos 5 dias, mientras que en los mayores de 55 afios pueds cifrarse en 15.
De todos modos hay que tener en cuenta, al valorar este factor, que los que
van presentando incapacidades para el trabajo por enfermedad se van
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eliminando, de modo que los trabajadores viejos no representan lo que
ocurre en la poblacién general.

El ausentismo es mayor en las mujeres (entre dos a cuatro veces) que en los
varones. Es mayor en las de 20-25 aftos, sigue alto entre 25 y 35, y luego va
disminuyendo. Se debe a la dismenorrea, pero sobre todo a la responsabi-
lidad de atender a su familia y hogar. La mujer tiene una accidentalidad
menor, en parte debido a la indole de sus tareas en general menos
peligrosas y posiblemente a una mayor prudencia.

Si se pudiera equiparar ef trabajo de la mujer exactamente al del varén (cosa
imposible), el absentismo de ambos sexos se igualaria.

En el hombre, el estado civil apenas influye en el absentismo. En la mujer,
las solteras causan mas bajas que las casadas (seguramente por el factor de
ser de menor edad) y, entre éstas, las que tienen hijos pequefios son {as que
presentan mayor absentismo.

2. Factores dependientes del medio extralaboral. Los estimulos positivos o
negativos existentes en éste ocasionan el ausentismo o, en su caso,
lo que pudiéramos llamar «presentismos. Las obligaciones del hogar,
la atencién de los nifios, los horarios para llevarios a ias guarderias o
colegios, etc., influyen notoriamente en el absentismo. Las
condiciones de la vivienda, en cuanto a comodidad y hacinamiento,
empujan al trabajo. Lo mismo ocurre con el ambiente afectivo que
exista en el hogar.

La posibilidad de realizar trabajos de temporada, por ejemplo, la recoleccién
agricola o la de efectuar trabajo «negro» o chapuzas, es muy importante. Las
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incitaciones permanentes de nuestra sociedad al ocio estimulan el ab-
sentismo, especialmente en los dias puente y fines de semana.

La situacién de paro y la posibilidad de perder el empleo influyen bastante.
En periodos de pleno empleo, e! trabajador sabe que no sufrird ninguna
penalizacién por parte de la empresa si falta 1 o 2 dias al trabajo.

Los desplazados y atin mas los inmigrantes de otros palses muestran méas
absentismo. Se debe a las peores condiciones de vivienda'y alimentacion,
pobreza. incultura, desconocimiento de las costumbres y, en muchos casos,
del idioma, tuberculosis, parasitosis en algunos casos y marginacién por los
naturales, lo que les lleva al alcoholismo, a la depresién, etc. Ademas, sus
condiciones laborales suelen ser peores.

3. Factores de la patologia real del trabalador. Todo absentismo, o
préacticamente todo, tiene una base real. En toda baja por enfermedad
hay, aun en las originadas por enfermedad simulada, una patologia.
Ciertamente, ella sola, sin sus circunstancias, no habria provocado la
baja, pero ella existe. Se trata de procesos debilitantes, crénicos; la
mayoria de los afectados tienen poca resistencia al estrés, a las
frustraciones y a las agresiones fisicas y psiquicas, y presentan
labilidad afectiva y escasa capacidad creadora. A esto hay que afiadir
el alcoholismo, proceso importantisimo que es causa de mucho
absentismo, en parte por accidentes.

El ausentismo incrementa el ausentiamo. Constituye casi una adicciéon. El
que utiliza y medicaliza su baja al trabajo reincide con facilidad, pero éstos
suelen ser muy pocos. La mayoria se trata de personas con cuadros esta-
cionales, como la bronquitis crénica tan relacionada con el cigarrillo, cuadros
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reuméticos, asmaticos, procesos sépticos por reactivaciéon de un foco, como
amigdalitis, sinusitis, etc.

Si el Indice de frecuencias de absentismo es A en una empresa, la '
probabilidad te6rica de que un trabajador tenga otra baja sera de A? si el
numero de sus bajas excede de esta cifra, se podra deducir que concentra
maés bajas que las que le corresponden. Se puede obtener asi un indice de
concentracién de bajas.

4. Factores de la personalidad del trabajador. No hay una personalidad del
absentista, salvo del que pudiéramos llamar «profesional». Presentan
ciertas dosis de egoismo y son buenos litigantes y expertos en
encontrar disculpas, que muchas veces se creen y racionalizan. In-
fluyen en elios también, la percepcién de la enfermedad. Son méas
sensibles a pequefos dolores, impotencias, etc.

5. Interviene también el sistema de compensar al trabajador por la
merma de ingresos que sufre al dejar de trabajar. Una disminucién de
un 10 % de los ingresos es un factor disuasor de la baja. Lo mismo
ocurre con la existencia de unos dias sin derecho a indemnizacién
econémica. Hay que mantener un equilibrio que, sin ayudar a {a
ausencia en el trabajo, no fuerce a realizarlo por motivos econémicos
a los que estan enfermos.

6. Factores del sistema administrativo de certificar y seguir las bajas. En
Holanda, por ejemplo, las 2 primeras semanas las controla un
visitador de la compafiia y no el médico que certificé la baja. En
cambio; en Suecia es el propio enfermo el que se autocertifica. En el
Reino Unido, s6lo las bajas de larga duracién estan sometidas a
control médico. En Francia eran los consejeros de las cajas y sobre
todo los agentes visitadores los que controlaban las bajas, pero a
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partir de 1970 se desarrollé rdpidamente el contro! por parte de
médicos contratados por los empresarios, ya que deben completar el
salario del trabajador sobre lo que paga la Seguridad Social; no es '
buen sistema y los médicos duraban muy poco en esta tarea, y los
resuftados eran malos, pues era una actividad hasta cierto punto
ilegal, porque constituia una intromisién en la vida privada de los
trabajadores y, aun maés, cuando estaban indefensos por la
enfermedad; muchos trabajadores reaccionaron negandose a recibir a
estos médicos. '

La prevencién del absentismo debe basarse en corregir las causas que
intervienen en su génesis. especialmente mejorando la organizaciéon del
trabajo, la ergonomia. la seguridad y la interaccién completa del trabajador
con su empresa. Cuando el obrero pueda dejar de trabajar porque se
encuentre cansado e ir a tomar café al bar cercano, habrd mucho menos
ausentismo.

En 1979, la Seguridad Social establecié un equipo de médicos inspectores
para controlar las bajas, consiguiendo disminuir e! ausentismo.

El Reglamento de los Servicios Médicos de Empresa, de 21 de noviembre de
1950, en sus articulos 53, 76 y 78, admite la posibilidad de que, con
autorizacién de la Seguridad Social y bajo 1a supervision de su Inspeccion de
Servicios Sanitarios, se realice por los médicos de empresa un control e
inspeccion, incluso a domicilio, de los trabajadores en baja laboral.

La Orden del Ministerio de Trabajo de 21 de marzo de 1974, en su art. 1,
apartado 1, dice: «La inspeccion de Servicios Sanitarios de la Seguridad
Social, de oficio o en virtud de la informacién recibida de las empresas o de
los servicios médicos de as mismas, podra decretar, previas las actuaciones
que estime procedentes, el alta médica de los trabajadores que se
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encontraran en sjtuacién de incapacidad laboral transitoria debida a
enfermedad coman o accidente no laborai».

El Estatuto de los Trabajadores, aprobado por Ley 8 de 10 de marzo de
1980, en su art. 18 dice: «El empresario podra verificar el estado de
enfermedad o accidente del trabajador que sea alegado por éste para
justificar sus faltas de asistencia al trabajo, mediante reconocimientos a
cargo del persono] médico. La negativa dei trabajador a dicho reconocimiento
podra determinar la suspension de los derechos econ6micos que pudieran
existir a cargo del empresario por dichas situaciones».

Art. 45, 1: «E! contrato de trabajo podrad suspenderse por las siguientes
Causas:

a) Incapacidad laboral transitoria e invalidez provisional de los
trabajadores».

Art. 52: «El contrato podra extinguirse:

b) Por faitas de asistencia al trabajo, aun justificadas, pero intermitentes,
que alcancen el 20 % de las jomadas hébiles en dos meses consecutivos, o,
el 25 % en cuatro meses discontinuos dentro de un periodo de doce meses,
siempre que el indice de absentismo del total de la plantilla del centro de
trabajo supere el cinco por ciento en los mismos periodos de tiempo».
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PROBLEMAS BUCODENTALES MAS FRECUENTES
CARIES (latin: caries = podredumbre)

La caries dental es un proceso fisicoquimico de origen infeccioso que
provoca la desmineralizacion del esmalte dental. Esta pérdida de minerales
es consecuencia de la activacion metabdlica de ciertas bacterias que
colonizan las superficies dentarias. La principal especie bacteriana
involucrada es el estreptococos Mutans. Las bacterias fermentan hidratoa de
carbono de crigen dentario y producen écidos organicos que son causantes
de la desmineralizacion. Las bacterias que hay en la boca en condiciones
normales son innumerables y muchas de ellas tienen la capacidad de
fermentar los azucares, produciendo enzimas o fermentos

La caries dentai es una enfermedad multifactorial en la que existe interaccion
de tres factores principales: el huésped (particularmente la saliva y los
dientes), la microfiora, y el substrato (por ejemplo, la dieta). Ademés de estos
tres factores, debera tenerse en cuenta uno mas, el tiempo, el cual debera
considerarse en toda exposicion acerca de la etiologia de la caries. Se
examinaran los parametros mencionados en cuanto a la funcién que realiza
cada uno en el desarrolio de la caries. Grificamente, se pueden representar
como cuatro circulos sobrepuestos. Para que se forme una caries es
necesario que las condiciones de cada pardmetro sean favorables. Es decir,
para que haya caries debe haber un huésped susceptible, una flora oral
cariogénica, y un substrato apropiado que debera estar presente durante un
periodo determinado. Al contrario, la prevencion de la caries se basa en los
intentos para (1) aumentar la resistencia del huésped (fluoroterapia,
selladores de fisuras, inmunizacion), (2) reducir el numero de
microorganismos en contacto con el diente (control de la placa), (3) modificar
el substrato mediante la seleccién de los productos alimenticios, y (4) reducir
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el tiempo que permanece el substrato en la boca por medio de una limitacion
en la frecuencia con que se ingiere alimentos.

La estructura del diente esta condicionada a a mineralizacién y ésta depende
de una adecuada ingestion de minerales, especialmente calcio, f6sforo y
fluor, este uitimo elemento previene en un grado considerable la aparicién de
caries dental, aunque se consuman azucares y otros alimentos refinados.

ENFERMEDAD PERIODONTAL

Las enfermedades periodontales son una de las causas principales de la
pérdida de las piezas dentarias en adultos de todo al mundo. A diferencia de
la caries dental que es un padecimiento moderno.

Enfermedades periodontales es una designacién colectiva para varios
problemas que afectan la estructura periodontal de la cavidad bucal,, llamada
periodonto, que esta constituido por el ligamento periodontal, el cemento de
la ralz de los dientes, el ligamento periodontal de colageno y las enclas libres
y fijas. La destruccion de cualquiera de estas estructuras se considera dentro
de las enfermedades periodontates.

Las enfermedades pericdontales suelen comenzar como una gingivitis
marginal, asintomaticos y con minimos sintomas clinicos. Si no se trata, el
proceso inflamatorio inicial continia expandiéndose hasta que se conviarte
en una periodontitis crénica completamente desarrollada que produce
destruccién del ligamento periodontal, la mucosa gingival y fo que es més
importante el tejido 6seo alveolar. Estos factores, en conjunto, pueden causar
la pérdida de 4rganos dentarios debido a la ruptura irreparable del
periodonto.
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PROBLEMAS ENDODONTICOS O PULPARES

PERIODONTITIS APICALES AGUDAS

La periodontitis apical aguda no es mas que una inflamacién aguda del
periodonto. determinada por los mas variados agentes etiolégicos.

Los agentes fisicos, quimicos y microbianos, aislados o relacionados entre si,
pueden provocar irritaciéon del ligamento periodontal apical, a través del
conducto radicular o a través de la corona dentaria.

De tal modo, pueden ocurrir inflamaciones agudas del periodonto apical de
dientes con pulpas intactas, ante traumatismos resultantes de accidentes
durante la practica de algun deporte o de otro origen. Procedimientos opera-
torios como ia movilizacién ortodontica inadecuada, separaciones bruscas,
restauraciones donde no se procuré una buena oclusidon y que ocasionan
traumatismo, contactos prematuros, son algunos de los aspectos que pueden
llevar a un diente con vitalidad pulpar a una situacién de periodontitis. La
persistancia de estos agentes etiolégicos puede llevar también a la aparicion
de alteraciones pulpares.

No obstante, los casos mas relacionados con la endodoncia son aquelios en
que la irritacién se produce a través del conducto radicular.

ABSCESOS DENTOALVEOLARES AGUDOS

Si persiste la accion agresiva sobre el penodonto apical, sobre todo si es de
etiologia bacteriana y con gran nimero de microorganismos y elevada
virulencia, la periodontitis puede evolucionar en corto tiempo y transformarse
en un absceso. Como consecuencia de esta reaccion intensa, la lisis de
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leucocitos polimorfonucleares neutréfilos, asociados con la desintegracién
tisular que provoca pus, es la caracteristica principal de esta entidad
patolégica que se acompafna también con signos y sintomas notables de
acuerdo con la evolucién de la infeccién.

El absceso dentoalveolar agudo es una entidad patolégica que se caracteriza
por la presencia de una coleccién purulenta iniciada a nivel de los tejidos
periapicales de un diente. Los abscesos se inician a nivel del periodonto
apical, por extension de la infeccién a estos tejidos, a través del foramen.

ABSCESO DENTOALVEOLAR CRONICO

El absceso dentoalveolar cronico puede ser definido como un proceso
inflamatorio y/o infeccioso, de poca intensidad y larga duracién, localizado a
nivel de los tejidos periapicales del disnte y caracterizado por la presencia de
una pequefia acumulacién purulenta.

Esta alteracién se produce por lo general como consecuencia de la
mortificacion de 1a pulpa, seguida por invasion lenta y progresiva de los
tejidos periapicales por agentes de origen microbiano o por los productos
téxicos de la descomposicién pulpar.

GRANULOMAS

Los productos toxicos de la descomposicién pulpar, muchas veces asociados
con microorganismos de poca virulencia, ejercen discreta aunque persistente
irritacion de los tejidos periapicales. Si encuentra defensas orgénicas su-
ficientemente altas como para contener la agresién, el proceso reactivo
evolucionara con rapidez hacia la cronicidad caracterizada por tejido de
greanulacién cuya finalidad como barrera es
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neutralizar los productos téxicos y antigénicos volcados mas alla del foramen
apical. Este equilibrio puede mantenerse durante afios y es el cuadro que se )
denomina granuloma.

Entre los factores de irritacién tal vez los mas frecuentes sean los de origen
microbiano, representados por la caries dentaria.

QUISTE PERIAPICAL

La irritacion de poca intensidad y de larga duracion proveniente del conducto
radicular puede estimular los restos epiteliales de Malasses, existentes en la
membrana periodontal, determinando su proliferacién formando una masa
hiperplasica que da origen al quiste apical.

En otras ocasiones el quiste apical puede desarrollarse a partir de
granulomas epiteliales que, al ser estimulados, proliferan y de esta forma dan
origen a procesos cavitarios de revestimiento epitelial y crecimiento continuo.

Es una lesién cavitaria de crecimiento continuo, revestida intemamente por
tejido epitelial y exteriormente por tejido conjuntivo, que contiene liquido o
sustancia semisélida en su interior.

AGUDIZACIONES DE PROCESOS CRONICOS
Todos los procesos inflamatorios y/o infecciosos de poca intensidad y larga
duracion, como los abscesos crénicos, granulomas y quistes pueden, frente a

determinadas situaciones, ver alterado su equilibrio y experimentar agudiza-
cion,
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Tal proceso puede ocurrir como consecuencia de la disminucion de la
resistencia organica o frente a determinados procedimientos operatorios
inadecuados, cuando el material séptico es llevado forzadamente hacia la

regién penapical.

ingle denominé absceso fénix a este proceso, por analogia con el ave
mitoldgica que renacia de sus propias cenizas.
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CAPITULO I

DIAGNOSTICO SITUACIONAL DEL MUNICIPIO DE
TLALNEPANTLA
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ANTECEDENTES

En el presente documento, se realizaréd un estudio sobre la promocién de ia
salud bucodental en una poblaciéon industrial de Tlalnepantia Estado de
México.

Tlalnepantla
de Baz

% Enomedio de ta Tieres

TESIS CON
FALLA DE ORIGEN




ANTECEDENTES DE TLALNEPANTLA

La moderna e industrializada localidad de Tlalnepantia fue, en los tiempos *
prehispanicos y coloniales, un importante centro religioso.

Al final del Siglo XI y principios del Siglo Xl tribus asentadas en el Valle de
An&huac migraron hacia el norte, hacia en busca de mejor tierra y clima, y se
asentaron en la actual zona de Tlalnepantia.

E! caudillo chichimeca Xélotl, dirigente de uno de esos grupos, fund6 un
imperio en Tenayucan o Tenayuca.

En el nuevo imperio, entre los afos 1064 y 1116, se construyeron las
pira@mides ahora llamadas de Tenayuca y Santa Cecilia donde se adoraron
distintos dioses. Tras la Conquista, los franciscanos llegados a la zona
determinaron que era necesario fundar un templo que les sirviera de punto
de partida para adoctrinar a los paganos indigenas de Tenayuca.

Después de convencer a los jerarcas indigenas de la regién, los franciscanos
dirigieron la construccion de un templo que lievaria el nombre de "Corpus
Christi”, que significa "El cuerpo de Cristo™.

Fueron los franciscanos quienes bautizaron la demarcacién con el nombre de
"Tlainepantia”, que significa "Tierra de en medio".

La fundacién del monasterio se realizd entre la década de 1550 a 1560; en la
construcciéon del priorato contribuyeron ias tribus de Tenayucan, quienes
aportaron la mano de obra y cantera del cerro del Tenayo, y los naturales de
Teocalhueyacan, que aportaron cantera gris det cerro de San Andrés.

Durante el Siglo XIX, una vez que se consumé la Independencia de México,
Tialnepantla fue uno de los distritos mas importantes del Estado de México.
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Sin embargo, fue hasta la presente centuria, en la década de los 50, cuando
comenzé su acelerado crecimiento industrial y demografico.

LOCALIZACION

E! municipio se ubica a! noreste del estado, junto al limite norte del Distrito
Federal. Cuenta con una superficie de 83.477 Km?, lo que representa el
0.38% del total de la superficie del Estado de México. La Cabecera del
municipio se encuentra localizada a los 19°32'20" de latitud norte y a los
99°11'39" de latitud oeste.

TLALNEPANTLA

ECATEFEC
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ASPECTOS NATURALES

GEOLOGIA

El municipio se ubica dentro de la provincia fisiografica del eje neovolcanico
que se encuentra constituida por afloramiento de rocas de origen igneo y
sedimentario, siendo las rocas igneas extrusivas las que ocupan una mayor
extension que datan de la era cenozoica de los periodos terciario
(continental) y cuaternario, representados por rocas (gneas de tipo lavas,
brechas, tobas, basaltos, riolitas y andesitas, estas ultimas con dominancia
en un 70 % principaimente en toda la topoforma de la Sierra de Guadalupe.
Las rocas sedimentarias estan representadas por dos clases: rocas clasticas
en un 20%, y tobas y materiales detriticos en un 10%, asi también por
depésitos lacustres y aluviales; ademas existen fracturas y fallas regionales,
asociadas a los fenémenos de vulcanismo y mineralizacién.

TOPOGRAFIA

Lta superficie del municipio de Tlalnepantia de Baz se encuentra ubicada
dentro de la provincia terrestre del eje transvolcanico de origen andesitico-
baséitico, que a su vez ocupa la subprovincia de los lagos y voicanes de
Andhuac. En la regién del vaso lacustre se observan lomerlos que integran
pequefios valles, que corresponden a la subregién denominada Valle de
México, cuya forma es la propia de un amptio valle con areas de lomerios y
montafias aisiadas, con la caracteristica de presentar como génesis una
planicie lacustre. Asl también, se puede observar la presencia de pequefios
conos volicanicos cineriticos altamente erosionados; esta sub-regién ocupa
una extension de 4,056 km?, con intervalos de aititud que van de 1,800 a
2,750 msnm.
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EDAFOLOGIA

La distribucion de tipos de suelo se sitia en relacién con el tipo de geologia,
topografia y procesos de transporte: en la zona plana se presenta un tipo de
suelo regosol, que son suelos claros y se parecen a {as rocas que les dieron
origen, acompafados de litosoles y de afloramiento de rocas de tepetate.

Estos uitimos se caracterizan por presentar capas homogéneas en
concordancia con las rocas que los subyacen. Cuando son 'someros, estos
tipos de suelo se pueden encontrar en las laderas, hacia el poniente del
municipio.

Los suelos que se presentan en la topoforma de la Sierra de Guadalupe son
del tipo feozem héaplico, con una capa superficial oscura, suave, rica en
materia organica y en nutrientes, por encontrarse en laderas se erosiona con
facilidad. Se asocia a un feozem calcéarico de textura media en fase litica, que
presentan cal en sus horizontes; ademas, se presenta un tipo de suelo litosol
que se caracteriza por tener una profundidad menor de 10 cm.
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HIDROLOGIA

El municipio de Tlainepantia se encuentra en la regién hidrolégica nimero 26
del Alto Pénuco. Las tres principales corrientes que cruzan el municipio son
los rlos Tlalnepantla, San Javier, y los Remedios; este dltimo inicia su
trayectoria a partir del "Vaso de Cristo", cuerpo de agua que comparte con el
municipio de Naucalpan.

TESIS CON
FALLA DE ORIGEN
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CLIMA

El clima al oeste de Tlalnepantia corresponde al grupo templado, subgrupo .
templado, humedad intermedia. El porcentaje de precipitacién invernatl es
menor de S, el grado de humedad con cociente entre precipitacion y
temperatura tiene un rango de 43.2 a 55.0, y se identifica mediante la férmula
climatica C(ws)(w), de acuerdo a la clasificacién de K&ppen y modificada por
Enriqueta Garcia.

El clima predominante se encuentra en la mayor parte de la zona poniente y
en la totalidad de la oriente de Tlalnepantla, correspondiente a un grupo
templado, subgrupo templado, humedad baja, precipitacién invernal menor
de 5, (es el mas seco de los subhumedos), el cociente entre precipitaciéon y
temperatura es menor a 43.2 y se identifica mediante la formula C(wo)(w), de
acuerdo a la clasificaciéon de Koppen y modificada por Enriqueta Garcla.
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FLORA

En la zona se aprecian las siguientes especies: pirul Schinus molie,
eucalipto Eucaliptus camandulensis, alcanfor Eucaliptus globulus, ficus
Ficus venjamines, hule ficus elastica, ciprés Cupressus benatml, casuarina
Casuarina equisetifolls, jacaranda Jecarsnda mimosaefolla, araucaria
Arsucaris heterophllla, cedro Cupressus lindleyl y pino Pinus sp.

En la ribera de los rios abundan los dlamos canadienses Pbbulua deltoides
y es posible observar capulin Prunus capulll, durazno Prunus persa,
tejocote Cratasegus mexicans y en menor frecuencia sauce llorén Salix
bablionica.

FAUNA

Debido al crecimiento de la mancha urbana del municipio, la fauna silvestre
se ha desplazado hacia la Sierra de Guadalupe y mucha ha desaparecido, se
pusden mencionar entonces dos tipos de fauna: la fauna de ia sierra y la
fauna urbana. Esta titima tiene su mayor poblacitn en el grupo de las aves,
representadas principalmente por gorrién Pssser domesticus, tortola
Columbina Inca, gorribn mexicano Carpodacus mexicanus, zanate
Quiscalus mexicanus y paiomas Columba sp. En primavera se observan
aves migratorias como las golondrinas Hirundo rustica.
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ASPECTOS SOCIOECONOMICOS
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POBLACION

La mayor parte de la poblacidn de Tlalnepantla se asienta en la zona
poniente de su territorio, se estima en 791,739 habitantes (Conteo de
Poblacién y Vivienda del Estado de México, INEGI 1995), y representa el
7.17% del total estatal.

TENDENCIA DE CRECIMIENTO DE
POBLACION EN TLALNEFPANTLA DE BAZ

1,000,000 T
800,000
600,000
400 DO0
200,000
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Fuente: Gobierna del Estado de México, Atlas General del Estado de México, 1993. HIGECEM; vy,
Consejo Estatal de Pobiacién, 1996. Secretarfia Generat de Gobiema.

ECONOMIA

Tlalnepantia de Baz se encuentra en la regién socio-econémica "A" que
corresponde a los salarios minimos mas altos a nivel nacional. Este
municipio cuenta con una poderosa planta industrial que permite la existencia
de altos ingresos per capita ($30.45, en 1998). No obstante existen
actividades extensivas y de autoconsumo, lo que da lugar también a la
existencia de sectores de la pablacién con bajos ingresos.

Existen 3,500 establecimientos industriales con las siguientes actividades:
preductos alimenticios, bebidas y tabaco, productos metalicos, productos
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textiles, maquinaria y equipo, derivados del petréieo, cementeras y asbesto,

entre otras.
No obstante que en el municipio no se realizan de manera importante las

actividades del sector primario de la economia (agricultura y ganaderia),
existe un numero reducido de unidades de produccién agricola y pecuaria.

USO DEL SUELO

La superficie total del municipio es de 83.47 km?, que se distribuyen de la
siguiente manera de acuerdo al uso de suelo actual:

USOS DEL SUELO EN EL MUNICIPIO
DE TLALNEPANTLA DE BAZ

Fuente: H. Ay i de T panila de Baz, 1997.
tHGECEM, ‘ de localidades del Estado de México, 1995.
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PROBLEMATICA AMBIENTAL

ASPECTO URBANO

Tialnepantla ya no cuenta con areas para el crecimiento urbano pero es
factible el aprovechamiento de algunos lotes baldios dispersos gque
representan las vacantes urbanas. Algunas colonias populares y
asentamientos irregulares, se ubican en zonas con pendientes abruptas y las
areas industriales han quedado integradas a la mancha urbana.

AGUA

Debido al acelerado incremento poblacional, la disponibilidad local de este
recurso ha ido disminuyendo progresivamente, lo que origina que el abasto
de agua se complemente con fuentes localizadas fuera del municipio. Al
mismo tiempo se ha deteriorado su calidad.

Las corrientes locales se han convertido en colectores publicos de aguas
residuales que provienen de la industria y de las localidades circundantes;
siendo descargado el sistema de drenaje y alcantarillado con las aguas
negras por conductos entubados y a cielo abierto a los rlos, asf como
también a las zanjas.
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Los volimenes de generacién de aguas residuales se indican en la siguiente
tabla:

CONCEPTO DESECHOS LIQUIDOS (m/dia)
Domeéstica 39,712
Comercial 9,725
Industrial 3,849
Servicios y
Otros 8,304~
Fuente: Céduta de Inft i6n Ambiental, H. Ay de Tial a de Baz 1986-2000.
AIRE TESIS CON

FALLA DE ORIGEN

La contaminacion del aire producida por {a industria se incrementa de
manera rapida, esto sumado a la contaminacién causada por los 49,800
automotores registrados més los vehiculos de otros municipios que circulan
sobre las vialidades de Tlalnepantia. El viento es un factor que provoca que
la contaminacién se observe, en muchas ocasiones, en donde no se genera.

De acuerdo con lo anterior los gases contaminantes del ambiente, como se
mencioné anteriormente, provienen de los vehiculos y de la actividad
industrial. Se tienen emisiones de didxido de azufre (SO:), 6xidos de
nitrégeno (NOx), monéxido de carbono (CO) y diéxido de carbono (CO3). Las
particulas suspendidas provienen de los sitios en que se construyen nuevas
edificaciones, del relleno sanitario y otros tiraderos de basura y cascajo,
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eventualmente también por el efecto del viento sobre los municipios ubicados

al norte de Tlalnepantla que transporta particulas hacia éste.

Para darle seguimiento a los niveles de contaminacién atmosférica en la
zona metropolitana del Valle de México, Tlalnepantia de Baz cuenta con dos

estaciones de la Red Automatica de Monitoreo. Atmosférico. Adicionalmente

se tienen dos estaciones de monitoreo atmosférico de la red manual.

RESIDUOS SOLIDOS

E! servicio de recoleccion y disposicién final de desechos domicitiarios es uno
de los problemas de mayor importancia a los que se enfrenta el H.
Ayuntamiento. En Tlalnepantia de Baz se reciben en el relleno sanitario 300
toneladas de residuos sdélidos por dia, formada en un 40% de materia
organica y un 60% de inorgénica. Es importante mencionar que existen
pocos tiraderos clandestinos de residuos sélidos. En la siguiente grafica se
indican las fuentes de generacién de estos residuos:

GENERACION DE RESIDUOS SGLIDOS EN
TLALNEPANTA DE BAZ
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Fuente: Secretaria de Ecologia, Estudia para {a localizacion de terrenos que puedan ser destinados a
Ia construccion de reflenos sanitarios, Tomo 1, Estudios de gran visién




La tendencia en relacion a la generacion de residuos sdélidos municipales de
Tialnepantla de Baz, se aprecia en la figura siguiente.

[ 0% 06 *0LI00Ss
MUNICIPALE S EN TLALNEPANTLA DE BAZ

CANTIOAD (TosDlay

Fuente: Secretaria de Ecologia, Estudio para la localizacion de terrenos que puedan ser destinados a
la construccion da rellenos sanitarios, Tomo 1, Estudios de gran vision

GESTION AMBIENTAL

El municipio de Tlalnepantla dentro de su organigrama cuenta con una
direccion de Ecologia, donde se realizan las gestiones de este ambito,
ademas se tienen constituido el Consejo Municipal de Proteccién al
Ambiente, de la misma manera se han desarrollado campaitas de sustitucién
de arbolado en la zona urbana, plantando principaimente ficus, asi como
reforestaciéon en la Sierra de Guadalupe a través del Banco Interamericano
de Desarrollo (BID). La participacion ciudadana, aun cuando no es
sobresaliente, si tiene presencia, asi el municipio cuenta con cuatro grupos
ecologistas.
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DATOS ESTADISTICOS SOBRE LA POBLACION DE

CANTIDAD|ANO

TLALNEPANTLA

[[DATOS BASICOS

POBLACION Persona 721 415 2000
Hombres 350 158
m Mujeres 371 257
I SUPERFICIE Kilometro 83.48
cuadrado
1999-
EDUCACION 20,00
(Fin de|
cursos)
Alumnos Alumno 182 066
Maestros MaFSUO ]9 850
Escuelas Escuela [629
Educacién basica
Alumnos Alumno 125 912
Maestros Maestro 4 878
Escuelas Escuela 480
SALUD 2000
Unidades médicas Unidad 56

Médicos 7 "Medico 1238




Enfermeras Enfermera ”1 569
Camas censables Cama 1511
ﬂr VIVIENDAS Vivienda 166 006 |2000
J OCUPANTES Persona 698 553
SERVICIOS PUBLICOS EN 1Al
”&NIENDA Vivienda
m Con agua 163 206
m Con drenaje 162 850
m Con energia eléctrica 165 364
”L LONGITUD DE CARRETERAS 7 |Kilémetro 74.60 2000
m ECONOMICOS 2000
m MINERIA
”r Valor de la produccion Pesos l4 572 800
”r ABASTO SOCIAL
”L Tiendas Establecimiento][2
m TURISMO
m Establecimientos Establecimientol27
”I FINANZAS PUBLICAS
UL Inversion publica ejercida 2 |Pesos 186 781
203.93
mlNDICADORES GENERALES
m GEOGRAFICOS 2000
H Densidad de poblacién Habitante  po 8 642
Km2
m INFRAESTRUCTURA 2000
Im Kilémetros de caminos por cada E(iIOmetro pir] 0.10
45
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mil habitantes mil habitantes
[Im DEMOGRAFICOS 2000
Poblaci6n alfabeta de 15 afios y .
Por ciento 96.3
mas
Poblacién scondmicamente,
i Por ciento 52.2
activa de 12 afios y mas
J SOCIALES
L
I 1909-
2000
EDUCACION "
(Fin de
cursos)]
Alumno pol
Alumnos por maestro 18
]JL maestro
Alumno of]
ﬂt Alumnos por escuela P 289
escuela
Maestro po
Maestros por escuela 16
escuela
m Educacién basica
Alumno por|
Alumnos por maestro 26
maestro
IAlumno por
Alumnos por escuela 262
{lescuela
Maeastro por
Maestros por escuela 10
escuela
m SALUD 2000
K X . |[Habitante por
Habitantes por unidad médica| . 12 882
| unidad
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Habitante porl
Habitantes por médico 583
médico
ASENTAMIENTOS HUMANOS Por ciento 2000
Poblaciéon urbana 99.1
Poblacién no urbana 0.9
VIVIENDAS Por ciento 2000
Con agua J 98.3
Cond ' 98.1
I on drenaje ”
Con energia eléctrica 99.6
. Ocupante por
Ocupantes por vivienda l 4.2
vivienda
ECONOMICOS 2000
Inversién publica ejercida per|Pesos por bso
capita habitante
" Incluye odontélogos.
Z; Citras preliminares.
=] ido de esta pagina se basa en datos oficiales aportados por ol IGECEM (Instituto de
Informacién o igacion Geogrifica, E: y Ci del del de
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CAPITULO Il

ORIGENES DEL VIDRIO Y SU EVOLUCION
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ORIGENES DEL VIDRIO Y SU EVOLUCION.

Muchos autores de la antigiedad escribieron acerca dei vidrio. Plinio el Viejo
{23-79 d.C.), por ejemplo, narr6é en su Historia Natural que el descubrimiento
de ese material tuvo lugar en Siria, cuando unos mercaderes de natrén,
probablemente en ruta hacia Egipto, preparaban su comida al lado del Rio
Belus, en Fenicia. Al no encontrar piedras para colocar sus ollas, pusieron
trozos del natrén que llevaban como carga, y a la mafana siguiente vieron
como las piedras se hablan fundido y su reaccién con la arena habia
producido un material brillante, vitreo, similar a una piedra artificial. Tal fue,
en sintesis, el origen del vidrio.

Estrabon (58 a.C.-25 d.C.), por su parte, en su Geografia describe con
admiracién un sarcofago de vidrio, y asegura que en un punto localizado
entre Tolemaida y Tiro se extrala la arena apropiada para el vidrio. E! griego
Herédoto (484-410 a.C.), considerado como el "Padre de la Historia", relata
la manera en que los etiopes embalsamaban a sus muertos para cotocarlos
en sarcéfagos de vidrio. Eliano, escritor griego del siglo Ill, narra las
condiciones en que Jerges, el hijo de Dario, descubrié el cuerpo de un jefe
asirio en un ataud de vidrio. Salomén, en sus Proverbios, condené al que
miraba el vino a través de un vaso de vidrio, y también en el Antiguo
Testamento se encuentra mencionado el vidrio en la Historia de Job: "No se
compara el oro y el cristal, ni se cambia por vasija de oro fino. Corales y
cristal no merecen ni mencién, la sabiduria vale mas que las perias".

Todas estas alusiones resultan muy posteriores a la época en que comenzé
a fabricarse el vidrio, y en su mayoria pasaron de generacién en generaciéon
por transmision oral antes de ser perpetuadas por la escritura. De manera
adjunta, dichos testimonios constituyen la versién de los vencedores, lo cual
les otorga un cierto grado de duda en cuanto a su veracidad. iguaimente
cuestionables son las investigaciones histéricas del siglo XiX sobre el mundo
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antiguo, ya que en ellas prevalece una visién romantica y poco cientifica
acerca de los origenes de la cultura occidental. Es por ello que cuando se da
inicio a una investigacion relacionada con las civilizaciones pretéritas, se.
suscita el problema de que las fuentes histéricas varian mucho en la calidad
de la informacién que ofrecen. Empero, en [a actualidad existen datos mas
seguros, sustentados en los resultados que se obtienen por el empleo del
radiocarbono, la dendrocronologia, el arqueomagnetismo, la informatica, la
investigacién documental y el trabajo de campo realizado por los
arquedlogos. '

Entre los textos antiguos antes mencionados, resalta por su importancia la
Historia Natural de Plinio el Viejo, escrita en el primer siglo después de
Cristo. En ella se ofrecen buenas evidencias acerca de la regi6én geogréafica
en la que pudo haber sido descubierto el vidrio y sobre la manera accidental
en que tal episodio ocurri6. No obstante, los detalles del descubrimiento
narrado por Plinio son poco confiables, ya que para lograr el punto de fusion
del natrén que dio por resultado la formacion de! vidrio, hubiera sido
necesaria una temperatura aproximada a los 1'300° 6 1'500° C., mientras
que una fogata al aire libre puede alcanzar, cuando mucho, los 600° C.

Si en los aspectos fisicos se pueden suscitar dudas, en io que respecta a fa
informacion sobre los fenicios existen verdades indiscutibles. Por un lado,
ellos fueron ios comerciantes por excelencia de la época, ya que al carecer
de recursos naturales en sus tierras, buscaron en el comercio otra forma de
supervivencia. Inclusive pedian permiso a los egipcios para comprar y vender
libremente en sus costas, llevando después los productos de ese imperio a
los puertos de todo el Mediterraneo. Los fenicios no sélo intercambiaban
objetos en sus viajes, sino que también propagaban la ciencia, los
conocimientos y costumbres de todo el mundo conocido. Muchos eran los
productos que comercializaban, entre ellos el natrén. Este material era
sumamente apreciado porque se empleaba tanto para el aseo de los dientes
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como para el bafo. Ademas, al ser disuelto en agua funciona como
desengrasante, por lo que se utilizaba para limpiar la loza. Los egipcios, por
su parte, lo aprovechaban constantemente en el proceso de momificacion. Es ’
probable que ademas del natrén, los fenicios comercializaran objetos de
faiensa y vidrio, los cuales eran fabricados en Egipto. Los artesanos de ese
imperio eran famosos en todo el Mediterraneo por imitar casi a la perfeccion,
con dichos materiales, las piedras preciosas y semipreciosas.

ORIGENES Y EVOLUCION DE LA MATERIA PRIMA DEL
VIDRIO.

Para el estudio de los origenes del vidrio, tenemos que remontarnos al Medio
Oriente, hacia el cuarto o quinto milenio anteriores a Cristo, y al area
geografica que va desde Egipto hasta la cuenca mesopotamica, donde
aparecieron por primera vez las sociedades estables. Alli, a raiz del
descubrimiento de las técnicas de utilizacion de los métales, se imitaron
rdpidamente en cerdamica objetos similares a los elaborados en metal. Este
hecho derivo en el descubrimiento de barnices alcalinos, que junto con Ia frita
de plomo fueron las sustancias mas empleadas para volver impermeables los
recipientes de arcilla. La produccién més antigua de este tipo de vasos o
recipientes, tuvo lugar en Egipto, en Uadi Hammamat y en Badari, centros
localizados muy cerca de yacimientos de silex y esteatita.

Del perfeccionamiento en los trabajos de alfareria se derivé el gusto por
decorar los ladrillos y confeccionar artesanias de composicion vitrea
(conocida como faiensa egipcia), cuya técnica fue desarrollada en Egipto. El
vidrio surgié posteriormente como resultado de las experiencias adquiridas
con el procesamiento de los metales, ya que para esos menesteres se
requerian, al igual que con el vidrio, la construccién de hornos capaces de
alcanzar altas temperaturas y la experimentacién con férmulas minerales.
Las capas de vidrio que cubrian las joyas, amuletos de composicion vitrea,
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vasos de ceramica y ladrillos, son las manifestaciones mas antiguas que
existen sobre el aprovechamiento del vidrio.

LOS VESTIGIOS MAS REMOTOS DEL VIDRIO PROCEDEN DE
EGIPTO.

La mayoria de los investigadores asegura que el vidrio tuvo su origen en
Mesopotamia, apoyandose para el caso en los vestigios encontrados en
sitios como Tell al Rimah y Aqar Quf, que fueron elaborados,
aproximadamente, 3500 afios antes de Cristo. No obstante, en el presente
capitulo sostengo que los primeros trabajos de vidrio se hicieron en Egipto,
considerando la existencia de unas cuentas de esteatita, mineral compuesto
de filosilicato, que pertenecen a la civilizacion predinastica Badarian, situada
cronolégicamente entre los 5500 y los 3500 aflos antes de nuestra era. Guy
Brunton, su descubridor, sugiere que probablemente fueron fabricadas en el
lugar en que se encontraron, ya que en zonas especificas del Vale del Nilo
existia la materia prima necesaria para su elaboracién.

TESIS CON
FALLA DE ORIGEN

Collar de cuentas policromadas,
Vidrio eqipcio.

Los principales yacimientos provechosos para la elaboracion del vidrio se
localizan en los desiertos accidental, oriental y &rea meridional de la primera
catarata del Nilo, al sur de Nubia y Sudan. Otros filones existen en Aswan, al
sur de Egipto, y algunos mas en Guadi Gulan y en la Costa del Mar Rojo (ver

52



mapa, pag. 16). Como podemos observar, de toda la zona de la media luna
fértil, es Egipto e! que cuenta con los mas grandes yacimientos geoldgicos de
materia prima para la elaboracion del vidrio, sobre todo de arena, que por su v
alto contenido de calcio es muy apreciada en esos procedimientos.

Mapa de Egipto donde se muestran los sitios y
centros vidrieros de la antigbedad mencionados
en el texto.

LA COMPOSICION VIiTREA

La faiensa egipcia o composicidn vitrea, es un material que fue realmente
estudiado a fondo y analizado en fechas recientes. El nombre se lo dieron los
arquedlogos europeos por su similitud con la foza maydlica o faience
europea; pero el término esta ma! empleado, porque el producto egipcio se
forma con una pasta de vidrio y no de ceradmica. Inclusive en &rabe se le

{lama quishani y no faiensa.

Esta técnica fue desarrollada por las civilizaciones Nagada y Badarian desde
los anos 5500 a 3500 a.C. La pasta de vidrio que se obtenia era llamada por
los egipcios antiguos “tiehenet, vocablo que significaba brillante o
deslumbrador. Se elaboraba con una frita de cuarzo molido que era
mezclada con pequefias cantidades de cal, natrén o restos de vegetales
incinerados. En Egipto brotaba una planta idonea para el caso, llamada Al
Kali, con la cual se producian cenizas para obtener la sosa.
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Elaborar una pieza de faiensa suponia, en primer lugar, moler el cuarzo
hasta formar un polvo muy fino al que se le agregaban sosa y cal. A esta .
mezcla se le anadia agua para darle una consistencia de pasta que podia ser
configurada a mano o bien por medio de moldes hechos con arcilla. Después
la pasta era cubierta con un vidriado azul o verde del mismo material, es
decir la silica, la sosa y la cal, que incluso en la actualidad se emplean como
componentes basicos de la formula del vidrio. Posteriormente, fa pieza de
faiensa se horneaba a unos 900° C., temperatura que era insuficiente para
fundir al material en su totalidad, pero que permitia obtener una capa vidriada
en la superficie de la pieza. En otros casos, se utilizaba la técnica de colado,
la cual probablemente fue la primera en utilizarse ya que no se diferencia
mucho de otros sistemas ya utilizados para la fabricacién del metal. Para
trabajar una pieza colada, la mezcla se vaciaba en un crisol para fundirla y
después se pasaba a moldes con la forma deseada. Actuaimente los
cientificos del Museo de EI Cairo se asombran del proceso de elaboracién de
estas piezas, ya que técnicamente resuita muy complicado, al igual
sorprende la transparencia lograda en los barnices que cubrian los objetos,.
Segun los estudios quimicos realizados, los barnices muestran un porcentaje
de 0.5 de oxido de plomo, lo cual es muy interesante ya que el plomo aun en
la actualidad se utiliza para darfe transparencia al vidrio. Este punto es de
suma importancia ya que es una prueba mas, de que los egipcios no
fabricaban el vidrio transparente o traslucido en grandes producciones, no
porque no dominaran la técnica, sino porque para ellos tenfja més
importancia utilizarlo con fines rituales.

Los objetos de faiensa fabricados con polvo de cuarzo y los de pasta de
vidrio manufacturados con silice, tenian una estrecha relacién con la joyeria.
Ambos eran utilizados para confeccionar principalmente ornamentos
destinados al ajuar funerario, como podian ser pequefios recipientes
perfumeros, balsamarios y para afeites, amuletos, collares, anillos, mascaras
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e incluso sarcofagos, como el de Tutankamén, hecho en oro con
incrustaciones de piedras semipreciosas y vidrio de color, cortado y pulido en
forma de esmalte colocado en partes previamente ahuecadas, llamadas
costillas. Todos estos enseres eran muy importantes para los egipcios, ya
que se les consideraba simbolos de la eternidad y brindaban proteccién a los
muertos durante millones de afios contra los peligros que pudieran encontrar
en el camino hacia la eternidad.
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TECNICAS DE ELABORACION.

Las técnicas de elaboracién de arte en vidrio se dividen en dos tipos: frio y

caliente.
TECNICAS EN FRIiO

Grabado con #écldo: para esta técnica se utiliza el acido fluorhidrico. Como
es sumamente peligroso y téxico, se recomienda trabajarlo en un ambiente
muy ventilado.

Grabado con arena: para grabar con el chorro de arena, se requiere que la
pieza de vidrio sea cubierta con cinta adhesiva, sobre la cual se traza y corta
el dibujo deseado, para dejar desprotegidas las areas de la superficie vitrea
que seran atacadas por ia accion erosionante de la arena lanzada a presion.
De esta manera se desgasta el vidrio y se obtienen efectos de volumen que
favorecen al disefio.

Grabado a la rueda, tallado o biselado: este medio mecanico de grabar el
vidrio, es aplicable sobre todo a objetos de formas redondeadas, como
copas, bomboneras o botellas. Consiste en rozar su superficie con ruedas de
piedras de diamante cobre y lubricadas con agua, que giran rapidamente
mediante un mecanismo. Dicho método se utiliza generalmente para grabar
iniciales o monogramas, asi como para realizar el llamado vidrio de pepita.
Otra manera de obtener estos resultados, consiste en empiear una muela
vertical de fundiciéon movida de manera mecénica, sobre la cual se deslizan
gotas de agua mezcladas con arena muy fina. Aplicado el vidrio a estas
muelas, se tallan facetas o biseles en la forma que se deseen, los cuales se
suavizan luego por medio de un esmeril mas fino, y finalmente se les da brillo
con discos recubiertos de fieitro.
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TECNICAS EN CALIENTE

Soplado: esta técnica milenaria se ha conservado sin cambio alguno desde '
su descubrimiento. Las herramientas necesarias para su trabajo son,
basicamente: la cana de hierro hueco que varia su tamafio desde 1.20 a 1.80
centimetros y las pinzas de vidriero. Tales artefactos constituyen, a pesar de
su sencillez, las principales herramientas de! vidriero, todo lo demas que se
necesita es la habilidad del artesano obtenida por la experiencia en el oficio.

La cafa se introduce en el crisol para tomar el vidrio que se encuentra ya en
su punto de fusién, caracterizado por una consistencia similar a la de la miel.
Con un movimiento continuo se gira la bola de vidrio sobre una piedra para
darle la forma inicial, y después se comienza a soplar hasta crear la burbuja
de la que partira la pieza que se pretenda elaborar. Si se trata de una botella,
por ejemplo, el artesano se sienta en su banco de trabajo para comenzar a
girar la pieza sobre los brazos del mismo mueble, los cuales son llamados
angarilias. Posteriormente, con un trozo grueso de periédico mojado, la pinza
y algun puntil, comienza a darle ia forma deseada, soplando y apretando la
pieza hasta aicanzar el resultado ideal. Ya terminada su obra, la coloca en el
horno de recocimiento, a fin de darle la curva de enfriamiento necesaria.

Soplado en molde: la porcion de vidrio en punto de fusion, se introduce en
un molde y se inicia el soplado para que adopte la forma del mismo. Después
se decora la pieza segun el modelo a trabajar, terminando el trabajo en el
horno de recocido.

Fusionado y reposado: es la uni6n de dos o mas vidrios por medio de
temperatura. Dichos vidrios pueden ser de diferentes colores, siempre y
cuando tengan un coeficiente de expansién térmica similar, capaz de
permitirles quedar integrados en una sola placa.
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Pasta de vidrio: en este caso se utiliza vidrio finamente molido y aglutinado
con un liquido (aceite o agua). La pasta obtenida se acomoda en el interior ]
de un molde que posteriormente se introduce al horno para lograr su fusién.

Vaciado: dicha técnica implica que el vidrio en punto de fusién sea vaciado
en un molde de arcilla refractaria, arena o hierro fundido. Como {a curva de
enfriamiento depende de cada objeto en particular, se da el caso de piezas
masivas que tardan hasta dos o tres meses para alcanzar el punto de solidez
total.

Prensado: esta técnica, conocida en Alejandria desde tiempos antiguos, en
realidad se perfeccion hasta el siglo XIX en los Estados Unidos. Actualmente
la industria vidriera prensa con aire comprimido y el artista sélo interviene en
el disefio del molde.

Reposado: se logra con un vidrio laminado, expuesto a altas temperaturas y
a la fuerza de la gravedad, a fin de adquirir ila forma del! molde o modelo
sobre el que descansa.

Vidrio estirado: para esta modalidad se requiere de un soplete con oxigeno
gas, mediante el cual se logra que el vidrio adquiera la temperatura necesaria
para estirarlo, fusionario, modelario y soplario.
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CAPITULO IV

VITRO VIDRIO PLANO DE MEXICO
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ANTECEDENTES DE LA EMPRESA

Vitro, S.A. de C.V., a través de sus subsidiarias, es uno de los principales
fabricantes de productos de vidrio en el mundo, es un protagonista
importante en tres negocios: vidrio plano, envases, y cristalerfa.

Las empresas de Vitro atienden miiltiples mercados, con diversos productos
incluyendo vidrio arquitecténico y automotriz, fibra de vidrio, envases para
alimentos, bebidas, vinos, licores, cosméticos y farmacéuticbs; articulos de
vidrio para el segmento industrial y el del consumidor final; envases de
plastico y latas de aluminio. Las empresas de Vitro también producen ciertas
materias primas y fabrican maquinaria y equipo para uso industrial.

Fundado en 1909 en Monterrey, México, Vitro, tiene inversiones con socios a
nivel mundial y empresas lideres. A través de estas asociaciones las
subsidiarias de Vitro tienen acceso a mercados internacionales, canales de
distribucién y tecnologia de punta. Las subsidiarias de Vitro tienen
instalaciones y centros de distribucién en siete pafses, localizados en Norte,
Centro, Sudamérica, Europa, y exportan a mas de 70 paises.
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Vitro fabrica y distribuye vidrio plano para las industrias automotriz y de la
construccién a través de 9 plantas y sus centros de distribucion en todo el
pais. Siendo el mayor productor de vidrio plano en México y el segundo en ‘
América Latina, abastece a distintos mercados con productos que van desde
vidrio automotriz, para la construccion, templado, de seguridad y de control

solar.
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HISTORIA

1900: Vidriera Monterrey, S.A. es creada en 1909, para cubrir la demanda de

envases de vidrio requeridos por la industria cervecera de México. La
empresa operaba con un horno y dos de las primeras maquinas automaticas
formadoras de envase de vidrio en el mundo.

1911: Durante los anos siguientes a la fundacién de la vidriera, la situacién
econdmica del pais se vio afectada por la Revolucién Mexicana y la empresa
enfrenté diversas dificultades para seguir operando.

1915: Hacia finales de éste afio, la Vidriera comenzé a funcionar nuevamente
en muy pequefa escala con una sola unidad productiva.

1918: La economia de México mostré sintomas de mejoria y por primera vez
en su historia , Vidriera pagé a sus accionistas un dividendo de 6% sobre su
capital social.

1921: Durante 1928 Vidriera Monterrey, S.A. de C.V. firma un contrato de
asistencia técnica con industrias de Bélgica para la construcciéon y operacion
de una planta de vidrio plano en Monterrey, N.L. ilamada Vidrio Plano S.A.

1934: Vidriera México, S.A. se establece con el objetivo de satisfacer la
creciente demanda de envases de vidrio en el pais. La exportacion de
botellas de vidrio, articulos de cristaleria y vidrio plano a Guatemala, El
Salvador, Honduras, Nicaragua, Costa Rica y Panama comienza a partir de
1935.
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1936: Se crea fomento de Industria y Comercio (FIC) ahora Vitro, S.A. de
C.V., con las siguientes subsidiarias: Vidriera Monterrey, S.A_, Cristales, S.A.,
Vidrio Plano, S.A. y Vidriera México, S.A.

1941: Fabricacién de Maquinas, S.A. (FAMA) inicia operaciones, buscando el
desarrollo de tecnologla propia en funcién de la escasez de equipo y
repuestos de maquinaria durante la Segunda Guerra Mundial.

1944: Vidriera los Reyes, S.A. se establece en Tlainepantla, Estado de
México, teniendo como funcion la fabricacién de envases de vidrio.

1947: Fomento de la industria y Comercio, S.A. crea la Clinica Vidriera A.C.
para brindar servicio médico a sus trabajadores y familiares.

1951: Vidriera Guadalajara se incorpora a Vitro en 1951 para satisfacer la
demanda de envases de vidrio en el occidente y centro del pals.

1856: Vidrio Plano de Meéxico, S.A. inicia operaciones en !a Ciudad de
México, fabricando vidrio de esiraje vertical en 2 y 3 mm. De espesor.

1957: FIC, Fomento de Industria y Comercio, y Owens Corning Fiberglas Co.
Se asocian y crean Vitro Fibras, S.A. Ese mismo afio, Vitro adquiere Cristales
Mexicanos, S.A., un productor de vajillas y productos de vidrio para el hogar
situado en Monterrey, México.

1961: Asociado con una importante compafiia cervecera y embotelladora de
refrescos de Centroamérica, en 1964, Vitro participan la constituciéon de
Comegua buscando satisfacer el mercado de envases de vidrio en
Centroamérica y el caribe. Se establecieron plantas fabricantes de envases
de vidrio en Costa Rica y Guatemala.
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1968: Vidrio Plano de México, S.A. arranca su primera linea de vidrio flotado
con el apoyo y asistencia de tecnologla de Pikington Btrothers Limited. Este '
proceso incrementa ia produccién y la calidad del vidrio dando un paso
importante en el desarrolio y futuro de grupo Vitro.

1973: Se integra el vidrio de seguridad automotriz en la lista de productos
que Vitro ofrece a sus clientes. Ese mismo afio Fomento de Industria y
Comercio, S.A. adquiere a través de Vitro Plan, el 75% de Quimica M, S.A.
una empresa orientada a ia fabricacién Polivinil butiral.

1976: Fomento de Industria y Comercio se convierte en una empresa publica
al emitir acciones y registrarse en la Bolsa Mexicana de Valores.

1978: Se establece una asociacién con Kimble Inc., para constituir la
empresa dedicada a la elaboracién de productos de vidrio boro silicato, tales
como frascos, ampolletas y productos de laboratorio.

1979: Fomento de Industria cambia su nombre a Vitro, S.A.

1980: Vitro Plan, S.A. y Ford Motor Co. (hoy Vistion) se asocian y constituyen
la empresa Vitro Flex, S.A., para la fabricacién de vidrio automotriz,
principalmente para el mercado de exportacion.

1981: Vidrio Plano, S.A. instala una planta de vidrio flotado en Garcia, Nuevo
Ledn. Durante ese afio Vitro, S.A. adquiere Plasticos Bosco S.A., empresa
productora de envases alimenticios y productos desechables de plastico, en
la Ciudad de México.



1985: Se construye Fomexport Inc., hoy Vitro packing con sede Dallas, Texas
para comercializar y distribuir envases de vidrio, contando con oficinas en los )
principales centros de consumo de Estados Unidos.

1986: Vitro, S.A. adquiere empresas productoras de refrigeradores,
lavadoras, estufas, y componentes para la industria de los enseres
domésticos. Asimismo se incorpora a grupo Vitro Envases Cuautitlan, S.A.,
empresa dedicada a elaborar envases de plastico.

1987: Vitro, S.A. y Whirlpool Corporation, lider mundial en tecnologia y
comercializacion de aparatos domésticos se asociaron para construir
Vitromatic, S.A. de C.V..

1991: Se inaugura el centro industrial Arcos Whirpool situado en Apodaca,
Nuevo Ledn, donde se localizan seis fabricas que manufacturan enseres
domésticos y componentes para la industria. También Grupo Vitro cotiza sus
acciones en ia bolsa de valores de Nueva York. Vitro Flotado, S.A. concluye
la construccion de un segundo horno de vidrio en Garcia, Nuevo Leén, para
satisfacer a los mercados nacionales y de exportacién. Se construye Auto
Temples, S.A. de C.V, empresa dedicada a la fabricacién del vidrio
automotriz y curvaturas complejas.

1992: Vitro adquiere AC| América (Ahora VWP América, Inc), buscando
incrementar su presencia en el mercado de vidrio plano en los Estados
Unidos, con mas de 200 puntos de venta en ese pais. Esto representé un
paso importante en la internacionalizaciéon de Vitro. Se inaugura también
Vidriera Mexicali, S.A. de C.V:, en la ciudad d Mexicali, Baja California.

1993: Vitro, S.A. y Owens-lllinocis se asocian y crean la empresa Regioplast
para la fabricacién de botelias y tapas de plastico en México.
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1994: Vitro American National Can, S.A. se establece en Querétaro , a través )
de una coinversién de Vitro, S.A. con Pechiney Internacional (ahora REXAM
de inglaterra) para la produccion de latas de aluminio.

1995: Vitro, S.A. adquiere Vidrio Lux, el productor mas grande de envases de
vidrio en Bolivia. También se construye Quimica M, S.A. una coinversién de
Vitro Plan con Monsanto (ahora Solutia Inc.) para la elaboracién de peliculas
de Polivinil butiral que va integrada en los parabrisas.

1996: Adquiere el 51% de vidrios Templados Colombianos (Vitemco) de
Colombia, empresa dedicada a la produccién y procesamiento de vidrio
automotriz para el mercado de repuestos y procesamiento y distribuciéon de
vidrio arquitectdnico.

1997: Consolida una alianza estratégica con Libbey Inc., compafiia lider
productora de articulos de cristaleria en Estados Unidos, adquiriendo ésta el
49% de Vitrocrisa S.A. y el 100% de World Crisa.

1998: Vitro S.A., cambia su nombre a Vitro S.A. de C.V. Considera
conveniente transformar la sociedad en sociedad anénima de capital variable
con objeto de contar con una estructura de capital mas flexible y acorde a las
necesidades de sus negocios.

1999: Libera nave para productos de valor agregado enfocada principalmente
a los mercados arquitecténico e industrial.

2000: VWP América Inc., la empresa de Vidrio Plano en estados Unidos firma
un acuerdo definitivo con Sunsource Inc. Para la adquisicion de su
subsidiaria Harding Glass Inc. Para el segundo semestre del afio, Vitro, S.A.
de C.V y la empresa Clean Fuels Technology, Inc. Se asoclan para crear
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Vitro Clean Fuels, S. De R. L. De C.V. para comercializar y distribuir en
México y Latinoamérica combustible econémico y eficiente a base de )
petréleo que reduce significativamente las emisiones contaminantes al medio
ambiente. Asimismo, Vitro, S.A. de C.V. y la empresa Hz0 Technologies, Inc.
Se asocian para crear Vitro H20 de México, S. De R.L. de C.V., empresa
dedicada a comercializar tecnologia para oxigenar en agua a nivel molecular
a través de un proceso electrolitico en México y Latinoamérica.

2001: Vitro, S.A. de C.V. anuncia que en congruencia con su plan estratégico
de invertir selectivamente en sus negocios clave, impulsar el crecimiento, asl
como ampliar su cobertura geografica, se subsidiaria Vitro plan S.A. de C.V.
(Vidrio Plano), adquirio el 60% de las acciones de Cristalglass Vidrio Aislante,
S.A., empresa controladora de grupo espafiol Cristalglass. En el mismo afio
anuncia su alianza con AFG Industries Inc., empresa subsidiaria de la
compaiflia Japonesa Asahi Giass Company Limited con el objeto de producir
vidrio flotado para abastecer los mercados en México, Estados Unidos de
Norteamérica y Canada.

2002: Anuncia a la venta de su participacién accionaria en Ampclletas , S.A.,
como parte de la estrategia de concentrarse en los negocios clave: Vidrio
Plano, Envases y Crisa. Ampolletas, S.A., es una empresa dedicada a la
manufactura y comercializacién de envases de vidrio de borisilicato para la
industria farmacéutica .Ese mismo afio, Vitro anuncia la venta de su negocio
de enseres domeésticos, Vitromatic, S.A. de CV. a su socio Whirpool
Corporation de estados Unidos, con el propésito de enfocarse a sus negocios
clave, vinculados a la produccion de vidrio en todo el mundo.
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VITRO VIDRIO PLANO DE MEXICO
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VIDRIO PLANO AREA AUTOMOTRIZ
Inicia operaciones en 1955, manufacturando cristales automotrices

El primer molde que se utilizé fue para encapsular el cuarto trasero izquierdo
del Celebrity 4 puertas para mercado de repuesto, después se produjeron
piezas para Cavalier, Blazer y CK.
En 1996 se adquiere la primer maquina de inyeccién de PVC para producir
tos cuartos traseros del GMT-250
El primer clip de plastico y curado en frio fue para puertas delanteras de!

Cougar y Thunderbird de Ford en 1987,

Actualmente se elaboran cristales automotrices para compafias como
chevrolet, pontiac y chrysler entre otros.

El personal se compone de: sindicalizados 321, empleados 36 con un total
de 357 personas.
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CAPITULO V

n



PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

Los problemas bucodentales afectan de muchas formas la vida del obrero,
esto es una especie de cadena, ya que estos provocan que se ausente de su
lugar de trabajo para buscar atencién profesional que no siempre es la mas
adecuada ni definitiva, dando lugar a que estos problemas prevalezcan, a su
vez baje su rendimiento, su productividad y su calidad de vida.

JUSTIFICACION

Los problemas bucodentales son una causa real de ausentismo dentro de las
fabricas, debemos conocer los principales problemas que afectan a la
comunidad obrera con el fin de mejorar su productividad, mejorar su nivel de
salud bucal y su calidad de vida.

HIPOTESIS

Los problemas bucodentales son una causa real de ausentismo dentro de las
fabricas que afecta la productividad del obrero en la empresa.

HIPOTESIS NULA

Los problemas bucodentales no son una causa real de ausentismo dentro de
las fabricas que afecta la productividad del obrero en la empresa.
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HIPOTESIS ALTERNA

Los problemas bucodentales en la comunidad obrera persisten porque no se
da la suficiente importancia y promocién a esta rama de la salud.

OBJETIVO GENERAL

= Conocer los problemas bucodentales que afectan la productividad en
una comunidad obrera.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

e Determinar las principales causas de ausentismo por problemas
bucodentales durante el titimo afio.

o Identificar las razones por las cuales el obrero no se atiende
adecuadamente y evaluar que complicaciones posteriores puede
llegar a padecer.

s Conocer los padecimientos bucodentales actuales que afectan a la
poblacion.

e Proponer el 4rea odontolégica dentro de las fabricas como parte del
servicio médico, facilitando asi la atencién profesional al obrero;
evitando el ausentismo por problemas bucodentales y por lo tanto
mejorar su rendimiento dentro de la empresa.
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CAPiTULO VI

METODOLOGIA
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METODO
s Se realizarA una revisién bucodental para saber cuales son los
principales problemas que se presentan en la poblacién obrera,

determinando asf, la situacién real de su salud bucodental.

e Por medio de una encuesta conoceremos las principales causas por
las cuales el obrero no se atiende adecuadamente.

e Por medio de una revisién de expedientes en e! drea de recursos
humanos y junto con el servicio médico de la empresa se encontraran
las principales causas de ausentismo durante el ultimo afo.

OBTENCION DE MUESTRA
Se obtendra una muestra de manera aleatoria.

UBICACION GEOGRAFICA

Vidrio Plano de México, S.A de C.V. Ex Hacienda de Santa Cruz s/n San
Juan Ixhuatepec54 180 Tiainepantta, Edo. de México

UNIVERSO

Sera de 80 trabajadores sexo masculino de Vitro Vidrio Plano de México drea
automotriz, sin importar la edad o tarea que desempefie.
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TIPO DE ESTUDIO

Observacional.

CRITERIOS INCLUSION

- Que sean trabajadores de Vitro Vidrio Plano de México del érea
automotriz. ’

CRITERIOS DE EXCLUSION

- Que no sean trabajadores de Vitro Vidrio Plano de México del drea
automotriz.

VARIABLE DEPENDIENTE
Ausentismo.

VARIABLE INDEPENDIENTE

Problemas Bucodentales.
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RECURSOS UTILIZADOS

RECURSOS HUMANOS

e Director de tesina.

e Agesor de tesina

o Pasante de la Facuitad de Odontologia
o Personal de apoyo de la empresa

e 80 trabajadores

RECURSOS FisicOs

s Computadora

e Impresora

s Escéaner

e Camara fotografica

o Hojas para las encuestas
s Lapices

e Lémpara de mano

o Cubre bocas

e Guantes

s Abatelenguas

LIMITE DE TIEMPO

INVESTIGACION

« Bibliogréfica: 3 de febrero al 26 de marzo
s En campo: 3 al 26 de marzo
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CAPITULO VI
ANALISIS Y DISCUSION DE RESULTADOS
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ANALISIS Y DISCUSION DE RESULTADOS

En este estudio, fueron revisados y encuestados un total de 80 trabajadores
de sexo masculino de Vitro Vidrio Plano de México del drea automotriz.

En las revisiones bucodentales se encontré que presentaban caries en un
70% de ios casos; el 70% present6 céiculo (sarro), enfermedad periodontal
en un 24%; el 70% fue leve, el 16% moderada y el 5% severa.

También se encontraron ausencias de ¢érganos dentarios a causa de caries,
ya que mencionaban que recurrieron a la extraccion por causa de dolor.

Se realizaron encuestas donde mas de la mitad de la poblacién reconocié
haber tenido algun problema bucodental durante el uitimo afio. De los que
recibieron atencién profesional, un alto porcentaje acudi6 a un servicio
particular y la mayoria aceptdé no haber concluido su tratamiento por falta de
tiempo en la mayoria de los casos.

El 100% de los encuestados cree necesario contar con el servicio dental
dentro del servicio médico de la empresa ya que esto les facilitaria la
atencién porque podrian acudir al término de su turno laboral y no perderian
tiempo en trasladarse a ofro sitio. De estos séio el 4% dijo que aunque
tuviera el servicio no acudirla lo que nos indica que ia mayor parte de la
poblacién estd consciente de su problema y estan dispuestos a hacer lo
necesario para recibir la atencion.

La limitante aqul es que no disponen del tiempo necesario para acudir a
instituciones o a particulares, que por 1o general prolongan mucho el
tratamiento por el nimero de citas en el que este se realiza.
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Por otro lado encontramos que sélo el 31% de los encuestados se cepilla los
dientes 3 veces al dia y el 70% no sabe la técnica correcta para utilizar el
hilo dental. Esto nos da una clara idea de porque los problemas bucodentales ‘
antes mencionados prevalecen a pesar del esfuerzo del obrero por recibir
atencion dental.

Se realiz6 una investigacién con el servicio médico de la empresa y se
encontré que el porcentaje de tiempo perdido durante el afio 2002 por
problemas bucodentales fue del 11%, lo cual equivale a mas de 30 dias por
afo, si tomamos en cuenta esto, a la empresa le cuesta anuaimente 30 dias
de incapacidades y decremento en su productividad a6lo por problemas
bucodentales que en su mayoria son causados por la falta de promocién de
salud bucodental y atencién oportuna que podria darse dentro de las
instalaciones de la misma empresa.
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CAPITULO VIII

ANALISIS ESTADISTICO DE RESULTADOS



N° de personas
Presentaron carles

No presentaron caries

evaluadas
80 70 =87% 10=13%
B CARIES
OSANOS
87%
=4
D
(4]
13% “2
(721
==
N° de piezas cariadas (sanos|{1a3|4a6|7a 10|11 omas

N° de personas 10 21 28 15

LA DE ORIGEN

-

I4L

€ |[Total=80

mo
O1a3
G4a6
B7a10

211 o mas
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N° de personas
Presentaron calculo No presentaron célculo
evaluadas

80 58 = 70% 24 = 30%

Bamradsye

70%

N° de personas Requieren alguna No requieren de
evaluadas extraccion extraccion
80 16 = 20% 64 = 80%
@ ia requieren
20% B no requisren

TESIS CON
FALLA DE ORIGEN
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N° de personas Presentaron ausencia dental No presentaron
evaluadas por caries ausencias dentales

80 32 = 40% 48 = 60%

B px con ausentes
Clpx sin ausentes

60%

N° de .
j Sin
ausencias A 1a3 4a6
i ausencias
por caries
N° de Total = 80
48 = 80% 27 = 34% 5=6%
personas personas

Bsin ausencias
60% O1a3
O4aé

34% TESIS con
8% FALLA DE ORIGEN
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No presentaron
N° de personas Presentaron enfermedad
- . enfermedad
evaluadas periodontal ]
periodontal
80 19 = 24% 61=76%

R Enf. Periodontal

Sanos
76%
Grado de enfermedad Leve Moderada Severa
N° de personas 15=79%| 3=16% 1=5%
dleve
M moderado
79% B severo

TESIS CON
FALLA DE ORIGEN
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1. ¢ Recuerda usted haber presentado algin problema bucodentat durante el

dltimo afio?
St 43 = 54% NO 37 =46%

ast ONO

2. ¢ Recibi6 atencion profesional?
S| 31 =39% NO 49 =61%

61% e oS @No

39%
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3. L Por qué no se atendié?
a) falta de recursos econdmicos 17 = 35%
b) faita de tiempo 21 =43%
c) no le di6 importancia 11 =22%

one
Qom»

5%

4. ¢ A donde acudié para recibir atencién?
a) seguro social 11 =35%

b) centro de salud 3 = 10%

c) particular 17 = 55%

Trre S

e
ORIGFN

deeaa,

FALLA DR
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5. ¢ Recuerda haberse ausentado de su trabajo a causa de estos problemas?

a)Sl 5=6% b) NO 75=94%
94% asi
ONO
6%
8. ¢ Le han dado incapacidad por esta ausencia?
Sl 5=6% NO 75=94%
ost

TESIS CON
FALLA DE ORIGEN
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7. ¢En su dltima visita terminé su tratamiento?
Si 25=35% NO 55=69%

89% osi
@NO

31%

8. ¢ Cree que deberia existir el servicio dental dentro de ia planta?
S1 80 = 100% NO 0

TREIS CON
FALLA DE ORIGEN
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8. ¢ Si tuvieran el servicio dentro de la planta acudiria?
St 77 =96% NO 3=4%

asi
ONO

10. ¢ Cual fue la causa de su dltima visita al odontélogo?

a) Dolor 22=28%
b) Revisién 46 =57%
c) Otros 12=15%

15%

anp
om»

28% .
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a) 1 12 = 159
b) 2 43 = 549,
€3 25 =319

54%

+ TESIS CON
FALLA DE ORIGEN
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DIAS DE AUSENCIA POR PROBLEMAS BUCODENTALES DURANTE EL
PERIODO DE ENERO 2002 A DICIEMBRE 2002

Totat

MES [ ¥ I | R VAR VARRAVA R VA T I VA 1 VI D G 4

ausencias

N° de

H N° total de ausencias

> v S VS '»@»'\o '»gw
FE FH s {& &'
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PORCENTAJE DE TIEMPO PERDIDO DURANTE UN ANO POR
AUSENTISMO CON RELACION A PROBLEMAS BUCODENTALES

Dias trabajados = 288
Dias de ausentismo = 34

S dias trabajados
89% WBidias de ausenciss
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CONCLUSIONES

Después de analizar los resultados de esta investigacién podemos concluir -
que es necesario implementar el servicio dental dentro de las empresas ya
que ésto se traducira en mejores condiciones de salud de los obreros, mayor
productividad dentro de su area labora! y una mejor calidad de vida.

Por otro lado reducird los costos por incapacidades a la empresa y el
ausentismo por problemas bucodentates , incrementando la productividad de
sus empleados.

Ademas, con la implementacion de programas de salud bucodental en las
empresas, se modificarian o implementarian los habitos y conductas
adecuados para mantener una buena higiene bucal, también observamos
que la mayor parte de la poblacién requiere de informacién e instruccion en
los aspectos mas basicos como por ejemplo técnicas de cepillado y uso de
hilo dental.

También comprobamos que el obrero no sélo estd dispuesto a recibir
atenclon, sino que también esta dispuesto a pagar por esta atencién, lo que
nos hace pensar que si la empresa ofreciera este servicio solamente con
cuotas de recuperaciéon por el material, el obrero recibiria la atencion
adecuada y la empresa no se veria afectada econdmicamente por este
servicio, s6lo se requiere de la contratacion de un odontélogo para realizar
este trabajo. Este salario estarla cubierto en parte por las cuotas de
recuperacion y en parte por la misma empresa.

Esta puede ser una propuesta atractiva, si tomamos en cuenta gue con ello
se reduce el ausentismo, mejora la productividad, reduce costos por
incapacidades y al mismo tiempo mejora la salud y la calidad de vida del
obrero.
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ENCUESTA

1. ¢(Recuerda usted haber presentado algun problema bucodental durante el ~
Gltimo afo?
a) sl b) NO

2. ¢Recibib atencion profesionai?
a) Sl b) NO

3. ¢(Por qué no se atendi6é?
a) falta de recursos econdmicos
b) falta de tiempo
c) no le dié importancia

4. ;A dénde acudié para recibir atencion?
a) seguro social

b) centro de salud

c) particular

5. ¢Recuerda haberse ausentado de su trabajo a causa de estos problemas?
a) S| b) NO

6. ¢Le han dado incapacidad por esta ausencia?
a) Sl b) NO

7. ¢En su ultima visita terminé su tratamiento?
a) SlI b) NO 55=69%
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8. ¢ Cree que deberia existir el servicio dental dentro de la planta?
a) Si b) NO

9. ¢ Si tuvieran el servicio dentro de la planta acudiria?
a) Si b) NO

10. ¢ Cual fue la causa de su uUltima visita al odontélogo?
a) Dolor

b) Revisién

c) Otros

11 ¢ Cuantas veces al dia se cepilla los dientes?
a) 1
b) 2
c) 3

12. ¢ Sabe usted usar correctamente el hilo dental?
a) S! b) NO
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EXAMEN CLiNICO

Enfaermedad periodontal (grado)
Organos dentarios faltantes

Extracciones

Caries
Calculo

98




'”'gé

CRONOGRAMA

ACTIVIDADES 315 7]10112] 14} 17} 18] 21:24} 26127128} 3| 4 | 5 |10} 11]12{17{18} 18|24} 25|26

Planteamiento del problema X X

Justificacion X IX

Estructuracion del marco Teorico X 1X

Formulacion de Hipélesis y Objetivos X (X

Operacin de variables X [X

Prugba del Instrumento X X

Delimitacion del Universo X |X

Levantamiento del instrumento X X

Revisién de bitédcora de ausentismo X IX

Revision de estadisticas de ausentismo X IX

Revisién bucodental X {X {X {X
Revisién bucodental X X

Procesamiento de la Informacién X X X

Andlisis de la Informacién X

Presentacién del Informe

O — ey

TESIS (O

| FALLA DE OKIGES |
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