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RESUMEN

Las infecciones de transmision sexual (ITS) son un problema de salud publica que tienen
un impacto significativo en la salud de las personas, las familias y la sociedad. Ademds de
transmitirse sexualmente, algunos también pueden transmitirse de forma no sexual, lo que aumenta
su impacto. Estas infecciones afectan principalmente a hombres y mujeres en edad sexual activa,
especialmente a los jovenes, quienes son mas susceptibles a la infeccion debido a factores como
conductas sexuales de riesgo y falta de educacion preventiva. Objetivo: Determinar las lesiones
caracteristicas en cavidad bucal de enfermedades de transmision sexual. Métodos: Esta
investigacion tiene como disefio una revision sistematica. esta investigacion se incluyen resumenes
claros y estructurados de la informacion acerca de las Manifestaciones Bucales En Pacientes Con
Ets Y Su Correcto Abordaje Clinico. Resultados: se tomo en cuenta 21 articulos que se utilizaron
para realizar una tabla narrativa que resume la informacion de los articulos y ayuda a la
comprension de los mismos, donde se evidencia las Manifestaciones Bucales En Pacientes Con
Ets Y Su Correcto Abordaje Clinico. Conclusiones: Las enfermedades de transmision sexual son
un gran problema para el sistema de salud porque se transmiten facilmente y cualquier persona
puede exponerlas, y en muchos casos no presentan sintomas, lo que dificulta el diagnostico, por lo
que los dentistas entienden que esto es importante. Como diagnosticar esta condicion para poder

tratarla oportunamente y prevenir dafios a la salud del paciente.

Palabras clave: ETS, VIH/SIDA, transmision sexual, sexuales, infecciones.



ABSTRACT
Sexually transmitted infections (STIs) are a public health problem that have a significant impact
on the health of individuals, families and society. In addition to being sexually transmitted, some
can also be transmitted non-sexually, which increases their impact. These infections mainly affect
men and women of sexually active age, especially young people, who are more susceptible to
infection due to factors such as risky sexual behaviors and lack of preventive education. Objective:
To determine the characteristic lesions in the oral cavity of sexually transmitted diseases.
Methods: This research has a systematic review design. This research includes clear and
structured summaries of the information about oral manifestations in patients with STD and their
correct clinical approach. Results: 21 articles were taken into account and used to make a narrative
table that summarizes the information of the articles and helps to understand them, where the Oral
Manifestations In Patients With Ets And Its Correct Clinical Approach is evidenced. Conclusions:
Sexually transmitted diseases are a big problem for the health system because they are easily
transmitted and anyone can expose them, and in many cases they do not present symptoms, which
makes diagnosis difficult, so dentists understand that this is important. How to diagnose this

condition in order to treat it in a timely manner and prevent damage to the patient's health.

Key words: STD, HIV/AIDS, sexual transmission, sexual, infections.



INTRODUCCION
Las infecciones de transmision sexual (ITS) son un problema de salud publica con
repercusiones significativas para la salud del individuo, la familia y la sociedad. Ademas de ser
transmisibles por via sexual, algunas también pueden transmitirse por vias no sexuales, lo que
aumenta su impacto. Estas infecciones afectan mayormente a hombres y mujeres en edades
sexualmente activas, especialmente a los adultos jovenes, quienes son mas vulnerables debido a

factores como el comportamiento sexual de riesgo y la falta de educacion sobre prevencion.

Los signos varian mucho, lo cual se ve reflejado en el tipo en ETS, del tiempo o estadio de
la enfermedad, si toma medicamentos, o0 es un paciente tiene alguna enfermedad sistémica de por
medio. El desconocimiento y el miedo o prejuicio que infunde la sociedad han sido factores claves
que han desencadenado que este tipo de enfermedades tenga aln mas alcance, suméandole al hecho
que no todo el personal de salud se encuentra capacitado ante la presencia, signo o sintoma que

pueda tener una ETS.

Conocer las conductas sexuales de riesgo que facilitan la transmisién de las ITS es clave
para su prevencion. La educacion sexual, basada en informacidn clara y verificada, es fundamental
para que las personas puedan adoptar medidas preventivas, como el uso de preservativos, la

reduccién del nimero de parejas sexuales y la realizacion de pruebas regulares.

Asi mismo la capacitacion del personal de salud en este caso del Odonto6logo, ya que son
los encargados de revisar el estado de la salud bucal del paciente, ya sea intra oral o extra oral,
pudiendo encontrar alguna anormalidad en el examen, y el conocimiento acerca de las
manifestaciones orales por parte del profesional a cargo juega un papel crucial, pudiendo salvar
una vida e evitar el contagio de otras o de si mismo, ya que ante la presencia de algun signo, se
deberan tomar todas las medidas de bioseguridad y el trabajo en conjunto con el especialista a

cargo y los examenes de laboratorio.
Entre las ETS y sus manifestaciones podemos encontrar:

Los pacientes con VIH/SIDA son susceptibles a infecciones como candidiasis oral o herpes
simple, sarcoma de Kaposi, leucoplasias, liquen plano, ulceraciones etc. El control de estas

infecciones es crucial para evitar complicaciones mayores.



Los sintomas varian en las diferentes etapas; la sifilis primaria se manifiesta generalmente
por una unica ulcera (chancro) en el lugar de la inoculacion, se da generalmente entre 9 a 90 dias
luego del periodo de incubacion y tarda aproximadamente 3 semanas para desaparecer
espontaneamente, aunque se han reportado periodos hasta de 8 semanas. El chancro es indoloro,

altamente contagioso y puede pasar desapercibido. (Oreamuno, 2021)

En el caso de los hombres, éstos pudieran consistir en: dolor y ardor al orinar, aumento de
la frecuencia o urgencia urinaria, secrecion del pene asi mismo Ojos: dolor, picazén, sensibilidad
a la luz, secrecién que parece pus en uno o los dos ojos. Garganta: dolor de garganta, inflamacion

de ganglios en el cuello. (José Miguel Villacis Nieto, 2021)

Manifestaciones clinicas bucales del Virus del Papiloma Humano: las lesiones orales
causadas por el VPH incluyen el Papiloma Oral que es una lesién benigna, afecta a nifios y adultos,
los sitios con més frecuencia son: lengua, paladar blando, frenillo y borde bermelldn, es de color
blanco o rosado, generalmente son lesiones solitarias, asintomaticas y de un tamafio de 1 cm de

diametro aproximadamente. (Katzenstein Banquez, 2021)

Las enfermedades de transmision sexual redactadas anteriormente, son de las mas comunes
y de los cuales existen méas casos de contagio, sumandole que existe una limitada cantidad de
reportes sobre las manifestaciones clinicas orales relacionadas con infecciones de transmision
sexual como la sifilis y el virus del papiloma humano (VPH), VIH etc. Esta carencia de
informacion es preocupante, ya que estas manifestaciones pueden ser signos clave para el
diagndstico temprano y el manejo adecuado de estas infecciones, tanto en la préactica odontoldgica
como médica en general, lo que podria ayudar a frenar este problema a nivel mundial que

actualmente es un problema de salud publica.

Es fundamental que todo el personal medico, incluidos los odont6logos, tenga una
comprension clara y actualizada de las manifestaciones clinicas orales de infecciones de

transmisién sexual.

Esto contribuira a un diagndstico rapido, un tratamiento adecuado y a prevenir la
propagacion de estas enfermedades en la comunidad. La integracion de este conocimiento en la
formacion médica y odontoldgica es un paso esencial para mejorar la salud publica y reducir el

impacto de las ITS.



CAPITULO I. EL PROBLEMA

Planteamiento del problema

Las enfermedades de transmision sexual (ETS) representan un desafio significativo para la
salud publica mundial, afectando a millones de personas y manifestandose en diversas formas
clinicas. Entre los problemas asociados a estas infecciones, las manifestaciones bucales ocupan un
lugar relevante, ya que la cavidad oral puede ser un sitio primario de infeccion o una manifestacion
secundaria de estas patologias. En este contexto, enfermedades como el herpes simple, la sifilis, el
virus del papiloma humano (VPH), la gonorrea y el virus de la inmunodeficiencia humana (VIH)
pueden presentar signos y sintomas en la boca, desde Ulceras y verrugas hasta lesiones.
pigmentadas, que, si no son correctamente identificadas y tratadas, pueden resultar en

complicaciones de salud severas y una mayor transmision de la enfermedad.

Sin embargo, el reconocimiento de estas manifestaciones orales sigue siendo un reto en la
practica clinica. A menudo, los profesionales de la salud, incluyendo dentistas y médicos de
atencion primaria, carecen de la capacitacion o experiencia necesaria para identificar
adecuadamente estas lesiones en la cavidad oral y relacionarlas con posibles ETS. Esto da lugar a
diagnosticos errdneos o tardios, lo cual afecta directamente el tratamiento y la calidad de vida de
los pacientes. Ademas, la estigmatizacion social relacionada con las ETS puede influir en que
muchos pacientes eviten buscar atencién médica o minimizar sus sintomas, lo que agrava el

problema al retrasar la intervencion.

Por otra parte, el correcto abordaje clinico de estas manifestaciones orales implica no solo
un diagndstico preciso, sino también la implementacion de protocolos de tratamiento adecuados y
el seguimiento oportuno de los pacientes. La falta de guias clinicas estandarizadas y de un enfoque
integral en el manejo de estos casos afiade una capa de complejidad al problema. Esto se ve
especialmente en pacientes con infecciones complejas, como el VIH, donde las lesiones bucales

son recurrentes y requieren intervenciones especificas y multidisciplinarias.

A la luz de estas consideraciones, surge la necesidad de investigar y desarrollar estrategias
clinicas que faciliten la deteccidn, diagnostico y tratamiento efectivos de las manifestaciones
bucales de las ETS. Esta investigacion tiene como objetivo analizar las caracteristicas de las
manifestaciones orales en pacientes con ETS, identificar las barreras en el diagnéstico temprano,

y proponer un abordaje clinico que permita a los profesionales de salud atender a estos pacientes
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de manera integral y efectiva, minimizando el riesgo. de transmisién y mejorando la calidad de

vida de los afectados.

Formulacion del problema
¢Cuédl Es El Correcto Abordaje Clinico En Paciente Con Ets Que Presentan
Manifestaciones Bucales?



OBJETIVOS DE LA INVESTIGACION
General
Determinar las lesiones caracteristicas en cavidad bucal de enfermedades de transmision sexual.
Especificos
— Determinar el tiempo de evolucién y los estadios de las ETS para un
correcto abordaje clinico del Odont6logo y un correcto trabajo en

conjunto con el medico de campo



JUSTIFICACION DE LA INVESTIGACION
El sinnimero de ETS actualmente conjunto con sus manifestaciones y estadios que varian
mucho dependiendo del paciente, su estado de salud, la capacidad del sistema inmune de responder
ante enfermedades que puedan comprometer la salud del paciente, acompafiado de falta de
informaciéon o miedo por lo desconocido etc. Son los responsables de que no haya un correcto

abordaje tanto en temas de salud, ética y moral, psicologicos y leyes.

Por tal razdn esta investigacion estard dirigida en identificar cada una de las
manifestaciones de las ETS en el campo Odontoldgico y saber manejar cada una de las barreras
de proteccion, y anticipar el avance de la enfermedad, dirigir un correcto abordaje clinico y
proteccion de los pacientes.



CAPITULO II. MARCO TEORICO
ANTECEDENTES DE LA INVESTIGACION

Las enfermedades de transmision sexual (ETS) representan un problema de salud publica
en crecimiento a nivel global, con millones de nuevos casos diagnosticados cada afio y con una
prevalencia elevada en diversas poblaciones. Estas infecciones incluyen una variedad de
patologias, tales como lasifilis, el herpes simple, el virus del papiloma humano (VPH), la gonorrea
y el virus de la inmunodeficiencia humana (VIH), todas las cuales pueden presentar
manifestaciones bucales, ya sea como el sitio primario de infeccion o como una manifestacion

secundaria de la enfermedad.

Diversos estudios han sefialado que entre el 10% y el 50% de las personas con VIH
presentan manifestaciones bucales en algin momento de la infeccion, siendo estos un marcador
clinico importante de progresion de la enfermedad (Patton et al., 2018). De manera similar, la
sifilis, en su fase primaria, puede presentar chancros en la mucosa bucal, mientras que el herpes
simple es conocido por causar lesiones vesiculosas y Ulceras en la cavidad oral (Cameron, 2020).
La gonorrea 'y el VPH también pueden dar lugar a manifestaciones orales que varian desde Ulceras
y gingivitis hasta lesiones verrugosas. Estas manifestaciones no solo afectan la calidad de vida de
los pacientes, sino que también facilitan la transmision de las infecciones, debido al contacto

directo con las lesiones orales activas.

A pesar de la relevancia de las manifestaciones orales en el contexto de las ETS, varios
estudios han sefialado una falta de capacitacion adecuada en los profesionales de la salud para
identificar y abordar estas lesiones en la practica clinica. La mayoria de los dentistas y médicos de
atencion primaria suelen carecer del conocimiento especifico para reconocer la asociacion entre
ciertas lesiones orales y las ETS, lo que retrasa el diagndstico y, en muchos casos, deriva en un
tratamiento inadecuado (Smith et al., 2019). Ademas, los prejuicios sociales y el estigma
relacionado con las ETS afectan tanto a los pacientes como a los profesionales de salud, reduciendo
la disposicién de las personas a buscar atencidn y, en consecuencia, incrementando el riesgo de

complicaciones y transmision.



Este trabajo de tesis busca, por tanto, contribuir al conocimiento sobre las manifestaciones
bucales de las ETS y proponer estrategias clinicas para el correcto diagndstico, tratamiento y
seguimiento de estos casos. Con ello, se pretende no solo mejorar la atencion y reducir la
transmision de ETS, sino también disminuir el estigma asociado a estas infecciones y promover

un enfoque de salud integral en el contexto de las enfermedades de transmision sexual.



Bases tedricas

1. ¢(QUE SON LAS ENFERMEDADES DE TRANSMISION SEXUAL?

1.1"Las enfermedades de transmision sexual (ETS), alguna vez llamadas
enfermedades venéreas, se definen como un grupo de patologias causadas por
diversos agentes infecciosos como bacterias, hongos y virus que se adquieren
durante la actividad sexual” (PUERTA, 2017)

1.2 Las ITS son un diagnostico frecuente en los servicios de urgencias (SU)2, sin
embargo, en muchas oportunidades estas entidades pueden estar
infradiagnosticadas. Este hecho se debera a que un elevado porcentaje de los
casos seran asintomaticos y, por otro lado, a que con escasa frecuencia los

pacientes afectados buscaran una atencién médica. (Marquez, 2023)

1.3 En este estudio nos adherimos al autor Marquez, porque enaltece la falta de
cuidado y responsabilidad por parte del paciente en acudir a un centro de salud,
ya sea por razones de miedo o desconocimiento, lo cual juega un papel
importante en el avance y el contagio de las enfermedades, y con ello el control

de su abordaje.

2. ¢(COMO SE MANIFIESTAN LAS ETS Y CUAL ES SU DIAGNOSTICO?

2.1 La mayoria de las ETS van a provocar manifestaciones en la cavidad bucal, por
lo que es fundamental que el odontdlogo este familiarizado con las caracteristicas
de las manifestaciones clinicas para poder identificar y diagnosticar ciertas

patologias y de esa forma evitar el contagio (PAZMINO, 2023)

2.2 Las ITS no solo producen enfermedades agudas como vaginitis, cervicitis,
uretritis, proctitis y Ulceras genitales, sino que también puede originar
complicaciones crénicas y graves como la enfermedad inflamatoria pélvica
(EPI), infertilidad, embarazos ectdpicos, dolores pélvicos crénicos, muerte
neonatal, partos prematuros, artritis reactivas, cancer, etc., ademas de

incrementar el riesgo de transmision y adquisicion del VIH. (MUNAIN, 2018)



2.3 En las siguientes variantes nos adherimos al autor Pazmifio, porque resalta
mucho la importancia de las manifestaciones bucales para el diagndstico de una
enfermedad, que pueden ser en estadios tempranos, en donde depende mucho del
tipo de ETS que sea, se puede tratar y alargar la vida del paciente, mejorando su
estilo de vida o el mejor de los casos eliminando la patologia como tal, que es lo

que en todo tratamiento se quiere.

3. TRATAMIENTO

3.1 Para controlar las ITS debemos disminuir la tasa de reproduccion (Ro) y las

unidades de ITS desempefian ~ un papel insustituible en disminuir la probabilidad

de la transmision y la duracion de la infectividad. (MUNAIN, PUBMED, 2018)

3.2 Asi mismo, siempre que se diagnostique una ITS debe ofrecerse consejo y
educacion sanitaria para la adopcion de conductas sexuales seguras y para la
utilizacion de métodos barrera de manera correcta. Debe realizarse también un
cribado de otras ITS (VIH, sifilis, hepatitis B y hepatitis A y C, segln riesgo),
ofrecer vacunacion de VHB y VHA si procede, y estudiar y tratar todas las

parejas sexuales de los 3 meses anteriores. (Castella, 2023)

3.3 En la presente variable nos adherimos al autor Castello, ya que abarca en gran
medida los tratamientos y conductas que deben ir adquiriendo el paciente, para
evitar que la patologia diagnosticada avance y en el peor de los casos se
propague.
CORRECTO ABORDAJE CLINICO EN EL AREA DE ODONOTOLOGIA ANTE

ENFERMEDADES QUE PUEDAN COMPROMETER LA SALUD DEL PROFESIONAL
Y DEL PACIENTE

1. COMO RECONOCER UNA ETS

1.1 Tratamiento sindromico de esos casos parte de la identificacion de un conjunto
de sintomas y signos que se manifiestan con regularidad y son de facil
reconocimiento en los cuadros clinicos de una o varias ITS, lo que permite hacer

un diagndstico oportuno y proporcionar el tratamiento especifico desde la
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primera visita, asegurando la cura o paliacion de la patologia y la interrupcién de
la cadena de trasmision (BRITO, 2022)

1.2 Es importante realizar un diagndstico diferencial adecuado en cada caso, aplicar
las técnicas microbioldgicas oportunas en funcion de la exposicion sexual, asi

como el tratamiento eficaz para cada una de ellas (MUNERA, 2024)

1.3 En las presente variables utilizaremos ambos autores, por que exponen y abarcan
en gran medida, la importancia de la exploracion clinica y el diagnostico

diferencial.

2. INFLUENCIA SOCIO ECONOMICA EN LA ENFEREDAD

2.1 Los pacientes infectados por el VIH que se inyectan drogas tienen un peor
prondstico que los pacientes si infectados por el VIH por otras vias. (GARCIA,
2016)

2.2 Entre las situaciones vulnerables que aumentan el riesgo de contraer ITS se
encuentran los procesos migratorios (5). En estas situaciones, las mujeres pueden
quedarse sin acceso a sus derechos a la salud sexual y reproductiva, lo que puede

resultar en retrasos en el diagndstico y tratamiento de las ITS. (Alvim, 2023)

2.3 Las siguientes variables muestran diferencias entre el uso y el tipo de droga, y
como esto influye en el prondstico y diferenciacion de la enfermedad y los
procesos migratorios que saturan el sistema de salud, siendo una gran
problemética, por tal motivo en el presente estudio se utilizara ambas

bibliografias.

ENFERMEDADES DE TRANSMISION SEXUAL
Las infecciones de transmision sexual (ITS) siguen siendo un desafio significativo en salud

publica debido a su elevada prevalencia y el impacto que tienen en la salud individual y
comunitaria. EI aumento de casos de infecciones por Chlamydia trachomatis, gonococo, sifilis y

hepatitis C, VIH, VPH, en poblaciones vulnerables subraya la necesidad de reforzar las estrategias

de prevencion, cribado y tratamiento.

La sifilis es una enfermedad de transmision sexual causada por el Treponema pallidum. Sin

tratamiento es cronica y altamente contagiosa. Sus variadas manifestaciones clinicas dificultan su
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diagnostico. Se demuestra la importancia de mantener sospecha de infeccion sifilitica cuando un
paciente presenta linfoadenopatia y una lesion oral, fundamentar un diagndstico correcto
proporciona una pronta atencion y recuperacion del paciente, evitando complicaciones que afecten
su calidad de vida y a sus parejas sexuales. (Oreamuno, SCIELO, 2021)

La gonorrea es registrada como la segunda ITS mas comunmente contagiada a nivel
mundial. Su propagacion es median-te cualquier tipo de actividad sexual o contacto con el pene,
la vagina, el ano, la uretra, e incluso, con la boca, la garganta o los ojos. (José Miguel Villacis
Nieto F. L., 2021)

Dentro de las manifestaciones que pueden aparecer en los pacientes con infeccién por
VIH/SIDA, las lesiones de la cavidad oral son de gran relevancia. Estudios realizados alrededor
del mundo indican que estas lesiones pueden estar presentes en hasta 50% de las personas con
infeccion por VIH y en 80% de las personas con un diagnéstico de SIDA. (Donoso-Hofer, 2016)

Bioseguridad Odontoldgica

Segun la Organizacién Mundial De La Salud (OMS) sefiala que: “la Bioseguridad, se define como el
conjunto de medidas preventivas, destinadas a mantener el control de factores de riesgo laborales
procedentes de agentes bioldgicos, fisicos o quimicos, logrando la prevencién de impactos nocivos,
asegurando que el desarrollo o producto final de dichos procedimientos no atenten contra la salud y

seguridad de trabajadores de la salud, pacientes, visitantes y el medio ambiente”.
Precauciones Estandar

Las precauciones estandar son una combinacion de universales y especificas disefiadas para
el ambito odontol6gico. Su propdsito es reducir el riesgo de transmision de agentes patdgenos
medidas presentes en la sangre y otros medios, independientemente de si la fuente de infeccion es

reconocida o no
Lavado De Manos:

De acuerdo con la OMS el lavado de manos se puede discriminar en 12 pasos que deben durar

entre 10-60 segundos:
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Mojese las manos con agua

Deposite en la palma de la mano una cantidad de jabén suficiente para cubrir todas las
superficies de las manos.

Frotese las palmas de las manos entre si

Frétese la palma de la mano derecha contra el dorso de la mano izquierda entrelazando los
dedos y viceversa

Frotese las palmas de las manos entre si con los dedos entrelazados

Frotese el dorso de los dedos de una mano con la palma de la mano opuesta, agarrandose
los dedos

Frétese con un movimiento de rotacién el pulgar izquierdo, atrapandolo con la palma de la
mano derecha y viceversa

Frotese la punta de los dedos de la mano derecha contra la palma de la mano izquierda,
haciendo un movimiento de rotacion y viceversa.

Enjuédguese las manos con agua.

Séquese con una toalla desechable.

Sirvase de la toalla para cerrar el grifo.

Sus manos son seguras.

La Organizacion Mundial de la Salud, en su poster sobre la higiene de manos en la atencion

odontoldgica, destaca cinco momentos clave para el lavado de manos, con el objetivo de proteger

tanto al profesional como al paciente:

Antes de tocar al paciente

Antes de realizar una tarea limpia/aséptica

Después del riesgo de exposicion a liquidos corporales
Después de tocar al paciente

Después del contacto con el entorno del paciente.

Barreras

Se trata de los mecanismos implementados para prevenir la exposicion directa a la sangre

y a fluidos potencialmente contaminantes. Esto se logra mediante el uso de materiales

especializados y adecuados que actian como barreras protectoras. Entre los principales elementos
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de proteccion personal se incluyen mascarillas, protectores oculares, batas, guantes, calzado
odontolodgico, gorros, entre otros. Aungue el uso de estas barreras no elimina por completo la

posibilidad de accidentes laborales, si contribuye significativamente a reducir el riesgo.

Gorro: Es una barrera efectiva contra gotas ya sea de saliva o sangre, aerosoles, y otros
contaminantes que pueden depositarse en el cabello de las personas. También evita que
microparticulas que se desprenden del personal de salud lleguen al paciente. Puede ser desechable

o de tela de color claro y debe cubrir la totalidad del cabello.

Guantes desechables: Evita la contaminacion de las manos al tocar las membranas mucosas,
sangre, saliva u otro agente infeccioso en la boca del paciente; también ayuda a minimizar la
probabilidad de que durante los procedimientos los agentes infecciosos presentes en las manos del
profesional sean transmitidos a los pacientes; estos deben cambiarse: entre pacientes para evitar la

transmision de organismos.

Proteccidn facial: Tapabocas, gafas y caretas; estos Elementos de Proteccion se deben usa durante
todos los procedimientos y actividades, en especial en aquellos que puedan generar salpicaduras
de sangre o fluidos corporales y durante la manipulacion de productos que puedan causar irritacion

en los ojos y piel.

Batas y delantales: Estos deben ser usados para evitar la contaminacion que trae la ropa de calle

y evitar ensuciar la ropa de uso comun durante los procedimientos.
Objetos Cortantes O Punzantes

Los objetos corto punzantes son dispositivos médicos disefiados para cortar o penetrar la
piel. Entre los mas comunes en la practica odontol6gica se encuentran las agujas, bisturis, tijeras,
curetas, sondas periodontales, cucharillas, férceps para exodoncia, limas, fresas y otras
herramientas. Estos instrumentos representan uno de los principales riesgos ocupacionales,
especialmente para quienes manipulan desechos, debido al potencial dafio fisico que pueden causar

y al riesgo de transmision de enfermedades.
Riesgo Bioldgico
Se refieren a la presencia de un organismo o de sustancias derivadas de este que representan

una amenaza para la salud humana. Este riesgo esta presente desde el primer contacto con un
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paciente, por lo que es fundamental identificar los posibles peligros para seleccionar las barreras

de proteccion adecuadas segun las necesidades de cada caso.
Medidas De Eliminacion De Material Contaminado

Se trata de los procedimientos y dispositivos especificos que garantizan la correcta
disposicion y eliminacién de los materiales utilizados en la atencion de pacientes, minimizando
cualquier tipo de riesgo asociado. Es importante destacar que los residuos generados en este
contexto no pueden ser descartados como desechos comunes. En cambio, deben cumplir con
regulaciones especiales disefiadas para el manejo de residuos sanitarios. Estas normativas estan

establecidas en el Plan de Gestion Integral de Residuos Hospitalarios y Similares (PGIRH).
Los residuos se dividen en peligrosos y no peligrosos.

— No peligrosos: Biodegradables, reciclables e inertes y ordinarios y comunes.
— Peligrosos: Residuos Infecciosos o de Riesgo Bioldgico, Biosanitarios, corto punzantes,
quimicos, catéxicos (metales pesados y reactivos)

Limpieza y Desinfeccion de Instrumental y Dispositivos

La clasificacion de Spaulding, propuesta en 1957, es actualmente aceptada y ampliamente utilizada
como un sistema para determinar los niveles de desinfeccion y esterilizacion necesarios para los
dispositivos médicos y quirdrgicos. Este sistema clasifica los elementos segun el grado de contacto que
tienen con el paciente y el riesgo de infeccion asociado. Aunque fue desarrollada hace varias décadas, sigue

siendo valida y efectiva incluso frente a los nuevos agentes infecciosos identificados en afios posteriores.
Desinfeccion

Se define como un proceso destinado a la eliminacion de microorganismos, con la excepcién de
algunas esporas, utilizando sustancias quimicas. Este procedimiento puede aplicarse a superficies mediante
limpieza directa, a instrumental mediante inmersién, y a manos o superficies corporales a través de

tratamientos antimicrobianos especificos.
Esterilizacién

La esterilizacién implica la destruccién total o eliminacidn de todas las formas de vida microbiana.
Este proceso debe ser aplicado a los materiales de categoria critica. Entre los métodos mas utilizados para
la descontaminacién se encuentra la esterilizaciéon por calor humedo, especialmente para medios de

cultivo y materiales que podrian acumular sustancias al someterse a esterilizacién por calor seco (horno).
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CAPITULO IIl. METODOLOGIA

Tipo y disefio de investigacion

La investigacion tiene como disefio una revision sistematica. Las revisiones sistematicas
de literatura (RSL) también referidas como revisiones sistematicas, tienen como objetivo
identificar, evaluar y combinar la evidencia de estudios primarios usando un método riguroso. Este
método ha sido ampliamente implementado en algunas disciplinas, como la medicina y la
sociologia. (Carrizo & Moller, 2018)
Criterios de la busqueda bibliogréafica
Para realizar las busquedas de la literatura relevante para el desarrollo de la investigacion se
utilizaran las siguientes bases de datos electronicas: PubMed, MDPI, LILACS, ScienceDirect y
SciELO.

Las busquedas se realizaran en los idiomas espafiol e inglés. Por lo tanto, se seleccionaron las

siguientes palabras clave para cada idioma:

Palabras de buasqueda en espafiol: “ETS”,“VIH/SIDA” “transmisién sexual”, “sexuales”,

“infecciones”.
En inglés: “STD”, “HIV/AIDS”, “sexual transmission”, “sexual”, “infections”.

Criterios para la inclusion de articulos

Se tendran los siguientes criterios de inclusion:

a) Segun el disefio de la investigacion: ensayos clinicos aleatorizados, estudios de cohorte,
estudios de casos y controles, estudios transversales y revisiones sistematicas.

b) Segun el afio de publicacion del estudio: articulos publicados a partir del afio 2019.
Criterios para la exclusion de articulos

a) Segun el disefio de la investigacion: casos clinicos individuales, cartas al editor.

b) Segun el afio de publicacion del estudio: articulos publicados antes del afio 2019.
Anélisis de la informacion
Se utilizaran tablas narrativas para presentar la informacion de los articulos que aporten mayor

evidencia a la presente revision.
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El correcto abordaje clinica ante pacientes con ETS en diferentes estadios requiere no solo de un
correcto diagndéstico y su tratamiento si no también un trabajo en conjunto a nivel social y
psicoldgico, més el trabajo de diferentes areas de salud, por tal motivo mi investigacion seré de
tipo cualitativa, se hard mediante una correcta revision bibliografica la cual va a estar sustentada
en articulos, revistas o documentos que tengan validez académica, respetando la autoria de cada
autor con las normas apa, los documentos estudiados no tendran mas de 5 afios haber sido

publicados

Los resultados obtenidos en dicha investigacion serviran de aporte a los estudiantes, profesionales,
lectores que tengan la necesidad de nutrir su conocimiento y poder afrontar este tipo de
enfermedades que es un problema de salud publica, y poder reconocer de manera temprana los
diferentes estadios de la enfermedad, evitando su propagacién, y complicaciones con la salud del

paciente.
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CAPITULO IV. RESULTADOS

A continuacion, se presenta una tabla narrativa que resume la informacion de varios

estudios sobre las Manifestaciones Bucales En Pacientes Con Ets Y Su Correcto Abordaje Clinico

Tabla 1 Publicaciones de las Manifestaciones Bucales En Pacientes Con Ets Y Su Correcto

Abordaje Clinico

Autor(afio) Titulo Metodologia Resultados

Marta Besa Castella, | Manejo en atencidn | Revision sistémica | Las guias actuales recomiendan realizar la prueba del

Cristina Agusti Benito, primaria de las VIH y de la hepatitis C de forma integrada al menos
infecciones de

Carme Roca Saumell y
Juan José Mascort Roca
(2023)

transmision sexual (1).
Epidemiologia. Sindrome

secretor

una vez al afio, y cada 3 meses en funcién de la
conducta sexual, la historia de ITS y el uso de
profilaxis pre y postexposicion frente al VIH. Se
identifican como grupos mas vulnerables a estas
infecciones los GBHSH, las personas trans, las
personas que se inyectan drogas y sus parejas, y las
personas trabajadoras del sexo.

Rocio Asensi- Diez,
Cristina Fernandez-
Cuerva, Juan José

Alcaraz Sanchez, and

Diagnostico al alta y
causas de mortalidad de
pacientes VIH+

ingresados en un hospital

Revisién sistémica

En el periodo de estudio ingresaron un total de 162
pacientes VIH. Cumplieron los criterios de inclusion
128, de los cuales 8 fueron diagnosticados como VIH

de novo. Un 79,7% fueron varones; edad 50,29+9,81

Isabel Mufioz- | de tercer nivel afios. El principal diagnéstico al alta (38,3%) fueron

Castillo(2019) ciertas enfermedades infecciosas y parasitarias
(Clasificacion CIE-10) y dentro de esta clasificacion,
las infecciones directamente relacionadas con el VIH
fueron las mayoritarias (24,1%).

Avriana Brigitte | Prevencion, atencion y | Revision sistémica | Las infecciones de transmision sexual son

Cérdenas- Chévez, | control de las transmisibles sexualmente y por via no sexual, cuyo

Andy estudio, prevencién y tratamiento son de gran

C. Salas- Marqueza, R | Impacto de la formacion | Revision sistémica | Mediante el presente estudio se pudo observar cdmo

Bosch  Garciab, F. | dirigida a los con tan solo dos sesiones de formacion realizadas a los

Rivas Ruize M. De | profesionales sanitarios profesionales de los SU, estos pudieron mejorar de

Troya Martina (2023) de urgencias sobre el manera significativa el manejo de las ITS en el HCS.

manejo de los pacientes
con enfermedades de

transmisionsexual

Nuestros datos han demostrado que antes de realizar
las sesiones de demostrado que antes de realizar las
sesiones de formacion, los profesionales de urgencias
no realizaban preguntas acerca de los habitos sexuales

de los pacientes
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Robert Zamora- | enfermedades de | Revision sistémica | importancia para la salud del individuo, la familiay la

Rodriguez, Asisclo | transmision sexual. sociedad.

Xavier Yunga-Quimi,

Geovanna Lizbeth

Salazar- Cérdenas

(2021)

M. Sandoval- Garcés A. | Estudio comparativo de | Revision El presente articulo (y sus tablas) creemos que resulta

Wang, A. Martin- | las guias de manejo de | sistematica atil para la actividad venereol6gica diaria, en la

Gorgojo (2024) infecciones venéreas: medida en que, por un lado, permite una consulta
diferencias en rapida de las guias que podemos aplicar en nuestro
periodicidad de cribado, medio y, por otro lado, pone de relieve las
abordaje terapéutico y discordancias de algunas de las recomendaciones.
control  postratamiento Aunque se entiende que las guias han de ajustarse a las
entre las guias CDC, caracteristicas epidemiolégicas del ambito geografico
IUSTly en el que se emiten, y la extrapolacion de cualquiera
BASHH en las ITS més de las tres a nuestro medio parece razonable, los
frecuentes venereblogos debemos aplicarlas de forma critica e

individualizada a la situacion propia de nuestro centro
y municipio.

Rosa Mari- Ytarte | Educacion  sexual vy | Revisién En la transicién a la edad adulta, la sexualidad y las

,Roberto Moreno- | relacional para la | sistematica relaciones afectivas constituyen una de las

Lopez autonomia y el bienestar dimensiones mas importantes para la consecucién de

5y Rut  Barranco- | emocional de los jovenes la autonomia personal y el bienestar emocional. A

Barroso (2020)

pesar de los avances en educacion sexual, la
sexualidad y las relaciones de pareja siguen siendo

areas conflictivas en el desarrollo de los jovenes.

Vanessa Brizuela, Luis
Rodolfo
GOmez Ponce de Leon
(2023)

Bahamondes,

Fortalecimiento de la
investigacion local para
abordar la salud y los
derechos  sexuales vy
reproductivos  de las
personas migrantes de
Venezuela y América

Central”

Revisién sistémica

La evidencia que surge de este nimero especial
destaca las necesidades especificas de las personas
migrantes latinoamericanas respecto a la respuesta
de los sistemas de salud a la salud sexual y
reproductivay las enfermedades infecciosas. Si bien
hay politicas relacionadas con la salud de las
personas migrantes y refugiadas, y se observan
esfuerzos para fortalecer los sistemas de salud en los
paises de acogida, las personas migrantes de

América
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Juan Carlos Rivillas- | Desigualdades sociales | Revision sistémica | Los hallazgos indican resistencia antimicrobiana de
Garcia, Sandra Marcela | relacionadas  con la aislamientos de N. gonorrhoeae a penicilina (50,7%)y
Sanchez, and Danny | resistencia a tetraciclina (67,3%); y la existencia de desigualdades
Rivera- Montero. | antimicrobianos de N. absolutas y relativas durante el periodo analizado. Las
(2020) gonorrhoeae en barreras de acceso a servicios de salud, no haber
Colombia recibido informacidn deprevencion de las infecciones
de transmision  sexual, necesidades bésicas
insatisfechas y  analfabetismo explicaron las

desigualdades en la
Patricia Cabezas | ManifestacionesOrales en | Revision sistémica | Conocer las caracteristicas y manifestaciones delHPV
Pefiafiel, Diego | Pacientes con Virus del en la cavidad bucal, a través de la revision
Marcelo Pazmifio | Papiloma Humano bibliografica en base de datos como PubMed y SciElo

Davalos, Luis Alberto

(HPV), Revision de la

comprendida entre los afios 2017 a 2022 para

Vallejo lzquierdo (| Literatura determinar un tratamiento eficaz.
2023)
Josymar Chorley- | Lesiones en cavidad oral | Revision sistémica . . )
] Determinar la frecuencia de lesiones de la
Sanchez, Juan Carlos | en pacientes con VIH en

Néjera-Ortiz (2019)

un estado del sur de

México

cavidadoral en personas portadoras de VIH que
son atendidas en la unidad médica “Centro
Ambulatorio para la prevencion y atenciéon en
SIDA e Infecciones de Transmision Sexual”
(CAPASITS)de la ciudad de Tuxtla Gutiérrez,

Chiapas; México.

Lesiones orales asociadas
con la enfermedad del
virus de inmunodeficienci
a humana en pacientes
adultos, una perspectiva

clinica

Revision sistémica

Dentro de las manifestaciones que pueden aparecer en
los pacientes con infeccién por VIH/SIDA, las
lesiones de la cavidad oral tienen gran relevancia
debido a que son facilmente accesibles y por lo general
su diagnostico se efectla a través de signos clinicos.
Ademés, algunas manifestaciones orales estan
fuertemente relacionadas con el sindrome por lo que
indican sospecha de infeccién y progresion a etapa
SIDA y permiten monitorizar el éxito o fracaso de la

terapia anti-retroviral empleada

Francisca Donoso-
Hofer(2016)

Rubén Gallardo
Rosales, Blackburn-

Manifestaciones Orales

en pacientes VIH/SIDA

Revision sistémica

Las manifestaciones orales en pacientes que vivencon

el Virus de la inmunodeficiencia humana (VIH)

20




Tapia, Katherine | del Hospital Base de pueden ser el primer signo de la enfermedad, y hablar

Castillo  Torres , | Valdivia en Chile del deterioro del sistema inmune

Patricia Alegria

Conejeros

Gustavo Pedro Diaz | Sarcoma de  Kaposi | Revision sistémica | El sarcoma de Kaposi (SK) es una neoplasia vascular

Colmenares, Anabell | asociadoal VIH/SIDA: maligna poco frecuente, asociada al virus herpes

Alvarado Sanchez, Ana | importancia  de su gna p ’ P

Isabel de la Garza, | diagnéstico para un humano tipo 8. Existen cuatro formas clinicas: clasico,

Daniel A Guerra Lea | correcto manejo . . . S -

- endémico, asociado con inmunosupresion iatrogénica

(2020) odontoldgico.
y asociado al VIH/SIDA. Este articulo presenta una
revision de la literatura sobre la epidemiologia, la
patogénesis, las manifestaciones clinicas y el
tratamiento del sarcoma de Kaposi asociado al VIH/
SIDA (SK-VIH/SIDA) a propésito de un caso clinico
manejado en la Clinica Académica de Atencion
Dental.

Luis ArmandoVila- | Percepcién de pacientes | Revision sistémica | La atencion odontolégica oportuna e inclusiva tieneun

Sierra, Maria | con VIH/Sida .

TeresaHernand sobreconsulta papel importante en las personas con VIH/SIDA,

ez-Fuentes(2018)

odontoldgica en IPS
de Santa Marta -

Colombia

Revisién sistémica

por cuanto permite prevenir y dar tratamiento a las
multiples lesiones orales que acompafian a esta
patologia, mejorando la calidad de vida de esta

poblacion

Atessa Pakfetrat Farnaz

Falaki Zahra
Delavarian , Zohreh
Dalirsani ,Majid

Sanatkhani , y Mahsa
Zabihi Marani (2015)

Manifestaciones orales en
pacientes infectados por

el virus de la
inmunodeficienci a
humana

Revision sistémica

La mayoria de los casos fueron pacientes masculinos
(82,7%). La edad media de todos los participantes fue
de 36,2 + 8,1 afios. Las lesiones orales mas notables
fueron la portacién rampante, la periodontitis grave y
la candidiasis oral. Las lesiones orales fueron mas
frecuentes en pacientes entre 26 y 35 afios de edad.
Hubo una diferencia significativa entre los pacientes
con y sin candidiasis pseudomembranosa y queilitis

angular segun el nivel medio de CD4+.

Yadira V. Boza
Oreamuno Sandra M.
Boza Oreamuno

Sifilis la gran imitadora.
Reporte de caso vy
revision de la literatura

Reporte de caso y

revision literaria.

Se demuestra la importancia de mantener sospecha de
infeccion sifilitica cuando un paciente presenta
linfoadenopatia y una lesién oral, fundamentar un
diagnéstico correcto proporciona una pronta atencion
y recuperacion del paciente, evitando complicaciones

que afecten su calidad de viday a sus parejas sexuales.
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José Miguel Villacis | Diagndstico y | Revision La gonorrea es registrada como la segunda ITS mas

Nieto, tratamiento de la| .o e , . . .

o - bibliografica cominmente contagiada a nivel mundial. Su

Fatima Liliana | gonorrea

Gavilanes Dévila, propagacion es mediante cualquier tipo de actividad

Alexander Jamil .

. sexual o contacto con el pene, la vagina, el ano, la

Valencia

Intriago,Joselyn uretra, e incluso, con la boca, la garganta o los ojos.

Ismenia Jiménez . .
Pueden padecerla cualquier persona, en especial, las

Campusano
sexualmente activas, que usualmente estan
comprendidas por aquellas con edades entre los 15 a
24 afos, aunque igualmente existen riesgos de
contagio en mujeres de 25 0 mas afios de edad que
tiene una nueva pareja sexual o varias parejas
sexuales, o una pareja sexual con una infeccién de
transmision sexual; u hombres homosexuales o
bisexuales. Su agente etiolégico es la bacteria
Neisseria Gonorrhoeae.

Katherine Yelise Castro | Manifestaciones cutneas | Revision Se encontr6 que las ETS siguen siendo un

Caicedo Tatiana | de las enfermedades de | bibliogréafica roblema  imoortante  de salud mundial. La

Lilibeth Mora Vélez | transmision sexual (ITS) P P '

Fatima Liliana prevencion sigue siendo uno de los pilares

Gavilanes Davila fundamentales para evitar el contagio. En-tre estos

Karina Anabel Monar P glo.

Luna pilares se encuentra el diagnoésti-co temprano, del
cual dependen el control de la propagacion y la
minimizacién de las tasas de complicaciones. Una de
las princi-pales complicaciones es la adquisicion de
multiples ETS, como en el caso del VIH, el cual tiene
mayor posibilidad de contagio en pacientes con ETS.

José Miguel Villacis | Diagndstico y | Revision sistémica | Conocida como blenorrea o uretritis gonocdcica, es

Nieto, ratamiento  de  la una enfermedad que afecta los tejidos mucosos de
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Gavilanes Davila, los érganos sexuales externos y los 6rganos urinarios
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. g principalmente, aunque también pue-de afectar

Valencia Intriago,

Joselyn Ismenia otras partes del organismo. Como ya se menciono,
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DIAGNOSTICO Y
TRATAMIENTO DE LA GONORREA es producida

por la bacteria Gram negativa N. gonorrhoeae,

esta enfermedad

comunmente conocida como gonococo

Katzenstein  Banquez
Rodriguez Rodriguez

Manifestaciones clinicas
bucales de sifilis y VPH:
revision sistematica

Revisién sistémica

Las infecciones de Transmision Sexual (1.T.S) son un
problema que crece cada vez mas, esto se debe a la

poca informacién, inmadurez, cambios en el
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comportamiento sexual y social. Las I.T.S como Sifilis
y VPH presentan manifestaciones clinicas en el
organismo incluyendo la cavidad bucal, algunas se
presentan de manera leve pasando desapercibidas, es
por esta razén que el actuar del odontélogo es
importante para un diagnéstico temprano de estas
enfermedades, ya que un tratamiento que no se realice
a tiempo puede conllevar a la aparicién de lesiones
cancerigenas y lesiones capaces de destruir tejidos

adyacentes.

Elaborado por: Pallo (2025).
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DISCUSION
Las infecciones de transmision sexual (ITS) son un importante problema de salud publica
tanto por su magnitud como por sus complicaciones y secuelas si no se realizan un diagnostico y

un tratamiento precoces. (Castella, 2023)

Las ETS han sido y siguen siendo un problema del sistema de salud, por como esta puede
influenciar en la vida de quien la padece, su forma de contagio que, la falta de conocimiento e
instruccion para diagnosticarla a estadios temprano, y su prevalencia en niveles socio econémicos

bajos.

Los odontologos estan en contacto directo con fluidos del paciente, ya sea para realizar
examenes intra o extra orales de rutina, asi como procedimientos quirdrgicos que involucran
fluidos, sangre, manipulacion de tejidos etc. exponiéndose a muchas a enfermedades que pueden

comprometer la vida del profesional y su carrera.

Por tal motivo es importante que el profesional sepa diagnosticar las diferentes
manifestaciones bucales que puedan tener los pacientes, con el fin de salvaguardar de la mejor
manera su seguridad, es decir tomar todas las medidas de bioseguridad, y mas alla de eso,

intervenir en la salud del paciente, su integridad y seguridad.

Por tal razon el Odontélogo debe utilizar todas las herramientas que estén a su alcanza, asi
como el trabajo en conjunto con otros profesionales de la salud, desde exdmenes de diagnosticos
diferenciales, donde ingresan la toma de muestras o Biopsias, lo cual nos ayudara a un correcto

abordaje de la enfermedad.

EL Virus de inmunodeficiencia humana (VIH), Virus del papiloma humano (BPH),
gonorrea, sifilis etc, son ETS que muestran manifestaciones a nivel bucal que con el adecuado
diagnostico y la correcta manipulacién podemos identificarlas. Ente las que estan y tienen mayor

prevalencia de manifestaciones es el VIH.

Debido a esta condicién de inmunodeficiencia, en los pacientes portadores del VIH pueden
presentarse diferentes enfermedades consideradas oportunistas tanto infecciosas (lesiones de

etiologia viral, bacteriana, flingica y secundaria a pardsitos), como no infecciosas (asociadas al
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tratamiento antirretroviral de alta calidad —“TARAA-, xerosis, dermatitis seborreica, psoriasis,

reacciones ad-versas a medicamentos, neoplasias, entre otras). (Josymar Chorley, 2019)

Son muchas las sefiales que el profesional puede tomar en cuenta a la hora del diagnostico,
pero esta investigacion va mas alld, el Odontdlogo no solo debe saber diferenciar una
manifestacion bucal de una ETS, si no también complementar su veredicto, con una correcta
comunicacion, indagacion o trabajo en conjunto con otras areas en caso de que se sospeche de
violacion a menores de edad. Entonces es un trabajo que abarca no solo temas de salud y

bioseguridad, sino también la proteccion e integridad del paciente, temas legales etc.

Actualmente el éxodo masivo de emigrantes han sido un gran problema en el sistema de
salud publica del Ecuador, por la falta de médicos, medicina e implementos, han provocado que
las enfermedades oportunistas y transmisibles tengan mayor rango de alcance en la sociedad,
suméndole la falta de informaciéon y educacion del paciente en temas de salud sexual lo cual

vendria hacer un gran problema.

Hasta diciembre del 2022, aproximadamente 7,13 millones de refugiados y migrantes
venezolanos habian abandonado su pais, de los cuales 5,99 millones se habian reubicado en otros
paises de América Latina y el Caribe. Colombia, Perti y Ecuador soportan la mayor carga de este
proceso migratorio: actualmente, estos paises acogen a mds de 4,47 millones de migrantes

venezolanos (Vanessa Brizuela, 2023)

Lo que provoca los éxodos masivos de migracion en paises que no tienen una economia
estable, es la falta de recursos, fuentes de trabajo, y los alcances de salud publica limitados que no

logran brindan los gobiernos competentes.

Asi como es un gran problema a nivel social, también lo es en el sistema de salud, por tal

razon los odontélogos deben estar preparados y totalmente capacitados para el correcto diagnodstico

y abordaje, con todas las medidas de bioseguridad. Aunque tampoco hay que dejar fuera el
estigma social que existe hacia las personas con ETS, lo que es un problema y genera que no
asistan a las consultas de control, o diagnostico en caso de que haya sospecha de la enfermedad,
por miedo a la discriminacion. Por es importante las charlas educaciones sobre salud sexual,

métodos de proteccion, tantos en centros de salud como en intuiciones educativas.
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No solo se debe limitar las ETS hacia su control, manejo, y normas de bioseguridad, lo
cual es importante que el Odontélogo sepa manejar, si no también es necesario una evaluacion
pertinente acerca de la prevencion y educacion al paciente. Desmintiendo mitos, nutriendo de
conocimiento acerca de las manifestaciones que podrian existir, para controlar el alcance de la

enfermedad.

Las manifestaciones del VPH, VIH, Sifilis, Gonorrea, Herpes etc, muestran patrones muy
variados lo que nos permite identificarlas, siempre y cuando se tenga conocimiento de las mimas,
entre las que podemos destacar son las verrugas por contagio de VPH, el chancro o ulceras por

contagio de Sifilis, o el sarcoma de Kaposi muy caracteristico de pacientes portadores de VIH.

La literatura estudiada nos ha permitido evidenciar que los contagios y portadores de la
enfermedad son en adultos jovenes, esto se deben a factores como la promiscuidad, la falta de

conocimiento de la salud sexual, o en algunos casos violaciones.
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CONCLUSIONES
Las ETS son un gran problema del sistema de salud, por su facil forma de transmision, a la
que cualquier persona estd expuesta y en muchas cosas no muestra sintomas, lo que dificulta su
diagndstico, por tal razon es importante que el Odontdlogo sepa diagnosticar este tipo de patologias
con el objetivo de brindar un tratamiento oportuno y evitar que la salud del paciente se encuentre

comprometida.

El papel del odontélogo dentro del sistema de salud va mucho mas allad de un correcto
abordaje clinico, es importante que el trabajo a realizar sea haga en conjunto con diferentes
disciplinas y la ayuda psicosocial que pueda recibir un paciente diagnostica con una ETS, es
importante que sea llevada de la mejor manera, para evitar contagios y crear conciencia en la

sociedad, sobre la importancia que es el cuidado de la salud y su sexualidad.

Actualmente debido a los éxodos masivos de migrantes y el desabastecimiento de insumos
y personal para el sistema publica, los Odontdlogos se ven mas expuestos a todo tipo de pacientes,
por tal razoén es importante que actué de manera eficiente y objetiva, con el fin de que sepa

diagnosticar este tipo de patologias.
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RECOMENDACIONES.
El estigma, el miedo y el desconocimiento hacia las ETS por parte de la sociedad también
han sido factores que han influido de que las patologias de este tipo tengan un crecimiento

exponencial, sumandole la faltas

Por tal razon se debe tomar concientizacion sobre el tema, los odontélogos y el personal de
salud de las diferentes areas, conjunto con la sociedad, deben tener bases acerca de la forma de
transmision, sintomatologia que pueden presentarse, la manera en como se deben abordar, mas
todas las normas de bioseguridad que se deben cumplir, dejando de lado el tabu hacia lo

desconocido, ayudara a que haya menor incidencia de la ETS en la sociedad.
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