


1. Identificación  

2.  Antecedentes 

3.  Consultas de Urgencias 

4.  Concepto  



SEXO:        Masculino 

GENERO:  Hombre 

FN:             22/08/2012 

EDAD:        2 años 



+ - 

Esquema de vacunación  

+ 

Atención odontológica  

- 

Fuente HC 



CAMI OLAYA: 

 No atenciones ambulatorias. 

 

 30/09/2014:  

MC: “Le duelen los dientes” 

Cuadro de un día de evolución, odontalgia y edema gingival. 

Sintomas: No fiebre, no otros sintomas. 

Medicamentos: Niega. 

Signos: 12 Kg, FC 115, FR 22, Oximetria 95%, T 36 C˚. 

EF: Dentadura en mal estado, con gingivitis. 

Triage:3. 

Conducta: Signos de alarma y direccionamiento a odontología. 

 Fuente HC 



 01/10/2014: 

MC: “tiene la cara inflamada”. 

Cuadro de 5 dias de evolucion,  

Signos: edema, rubor y calor hemicara izquierda. 

EF: peso 13Kg, FC 113, FR 28, T 37.4 C˚, Oximetria 97%. 

Otoscopia normal, mucosa oral humeda, orofaringe no congestiva,. 

DX: Celulitis de Cara secundaria a abseso odontogenico. 

Conducta: Hospitalizacion, AB IV penicilina cristalina 500 UI c 6h. 

Examenes complementarios cuadro hematico:   

Leucocitos 17400,  Neutrofilos 65% 

Linfocitos 30%  Monocitos 30% 

Hemoglobina 12.6  Hematocrito 38,5. 

 

 

 

 

Fuente HC 



 03/10/2014:  

Salida con formula médica. 

Indicaciones para continuar tratamiento en odontologia. 

 

Fuente HC 



 Clasificación triage 3, pertinente. 

 No presencia de signos y sintomas. 

 Signos de alarma. 

 Hospitalización: Penicilina Cristalina. 

 No concordancia dias de evolución: 1 y 5 dias. 

Fuente Analisis Calidad RUU 





1. Identificación  

2. Características de la vivienda y de la familia 

3. Aspecto  sociodemográfico 

4. Relato 

5.   Determinantes sociales 

6.   Análisis por demoras 

7.   Acciones 

8.   Compromisos 

Fuente IEC 



• 09/10/2014 

FECHA DE NOTIFICACIÓN 

• 17/10/2014-27/10/2014. 

FECHA DE INVESTIGACIÓN. 

• SISVESO – NIVEL CENTRAL-DIRECCION ASEGURAMIENTO 

QUIEN NOTIFICA 

• HVH - HRUU 

HOSPITAL QUE INTERVIENE 

• CELULITIS ONDONTOGÉNICA 

EVENTO 

Fuente IEC 



2 

Fuente IEC 



• Mujer 

SEXO 

• Femenino 

GENERO 

• 20 años 

EDAD 

• Madre 

PARENTESCO 

• Mujer 

SEXO 

• Femenino 

GENERO 

• 50 años 

EDAD 

• Abuela paterna 

PARENTESCO 

Fuente IEC 



• Menor 

OCUPACIÓN 

• Otro/Mestizo 

GRUPO ÉTNICO 

• Bogotá D.C. – Ciudad Bolivar - Madelena 

LOCALIZACIÓN 

Fuente IEC 



Mapa Callejero 

Barrio: Madelena. 

 

Fuente IEC-ASIS VH 

Territorio: Madelena 

Microterritorio: 12 

UPZ: 65 Arborizacora 



• 17/10/2014 

• 27/10/14 

VISITA 

• 8 meses de edad. 

PRIMERA CONSULTA ODONTOLÓGICA 

• Perdida de peso – 3kg 

HOSPITALIZACIÓN 

• Antes de la hospitalización 

• Después de la hospitalización 

HÁBITOS DE HIGIENE ORAL 

• Boca sana, Caries, Gingivitis, relación Salud Oral-Cuerpo 

PERCEPCIÓN DE LA SALUD ORAL 

 

HÁBITOS DE ALIMENTACION 

Fuente IEC 



 

No adherencia a Servicio de Salud Oral  y actividades de PyD 

 

Menor no caracterizado 

• Madre refiere no pertenecer a ningún programa, ni organización en el Barrio 

Participación en otros espacios: 

Fuente IEC 



NO VISITA AL ODONTOLOGO 

HABITOS DE HIGIENE ORAL, ESTADO HIGIENE ORAL, ESTADO DENTARIO.  

 

DINAMICA FAMILIAR 

Fuente IEC 



• 3 

ESTRATO SOCIOECONOMICO 

• Bajo 

NIVEL SOCIOECONOMICO 

Fuente IEC 



• Menor 

EDAD 

Fuente IEC 



• Desconocimiento de los derechos y deberes. 

• No identificación de signos de alarma. 

• No hay adherencia a los servicios de salud 

• Practicas intradomiciliarias inadecuadas que puedan ser modificables por la familia como la Higiene Oral. 

 

PRIMERA: oportunidad en el reconocimiento del problema 

• Falta de Adherencia a los programas de crecimiento y desarrollo 

• Identificación de maltrato y negligencia 

• Inconvenientes familiares para tomar decisión oportuna para solicitar cita odontologica 

SEGUNDA: Toma de desiciones y acciones 

• No caracterizado 

TERCERA: Acceso a la atencion  

Fuente IEC 



 

Articulación HRUU y HVH 

• Maltrato y Negligencia 

SIVIM 

• Dieta cariogenica, pérdida de peso durante y después de la hospitalización 

SISVAN 

• Seguimiento 

TERRITORIOS SALUDABLES – SALUD ORAL 

Fuente IEC 





Fuente IEC 





Fuente IEC 



Madre y 

cuidadora 

• Realizar adecuada Higiene Oral del menor 

Madre y 

cuidadora 

• Mejorar Hábitos de alimentación 

Madre y 

cuidadora 

• Adherencia a Servicios de Odontología y Política de Salud Oral 

Fuente IEC 




