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RESUMEN

La pandemia COVID-19 se ha convertido en un desafio para todo profesional
dedicado a la salud, por lo que es sumamente importante reforzar las medidas y
cuidados de bioseguridad para preservar y evitar la propagacion no solo para personal
involucrado sino también para el paciente. Distintas instituciones universitarias como
lo es la Universidad José Antonio Paez se han visto forzadas en la busqueda y
solucién de una modalidad factible para todos los estudiantes donde puedan adquirir
conocimientos duraderos y de alto nivel académico. Métodos: Se realizd una revision
bibliografica por diferentes bases de datos nacionales e internacionales, como Google
Académico, Scielo / Scielo Espafia, Ministerio Popular de da Salud (MPPS),
INSALUD Carabobo, Gacetas Oficiales, pagina oficial del Colegio de Odontélogos
de Venezuela, Sociedad Venezolana de Odontologia cada uno en espafiol
respectivamente.Resultados: Se obtuvo como resultado las diferentes normativas y
directrices que deben seguirse para una correcta atencion odontoldgica. Conclusion:
Es necesario hacer hincapié en las diferentes normas pautadas por los entes
gubernamentales para asi lograr cesar la pandemia y poder brindar la mejor atencion
en la practica odontoldgica durante y después de la contingencia que se vive
actualmente.

Palabras claves: Atencién odontolégica SARS-CoV-2, COVID-19 en Odontologia.
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SUMMARY

The COVID-19 pandemic has become a challenge for every professional dedicated to
health, so it is extremely important to reinforce biosecurity measures and care to
preserve and prevent the spread not only for personnel involved but also for the
patient. Different university institutions such as the José Antonio Paez University
have been forced in the search and solution of a feasible modality for all students
where they can acquire lasting knowledge and high academic level. Methods: A
bibliographic review was carried out by different national and international databases,
such as Google Scholar, Scielo / Scielo Spain, Popular Ministry of Health (MPPS),
INSALUD Carabobo, Official Gazettes, official website of the College of Dentists of
Venezuela, Venezuelan Society of Dentistry each in Spanish respectively. Results:
The result was obtained the different regulations and guidelines that must be followed
for aproper dental care. Conclusion: It is necessary to emphasize the different rules
set by government entities in order to stop the pandemic and be able to provide the
best care in dental practice during and after the contingency that is currently
experienced.

Keywords: Dental care  SARS-CoV-2, COVID-19 in  Dentistry.



INTRODUCCION

La estomatologia se conoce como la rama de la medicina que practica el
diagndstico, tratamiento y prevencion de las enfermedades de la boca y sus
estructuras. La palabra estomatologia deriva del griego estoma que significa boca o
cavidad bucal. Esta se encarga de todo el aparato estomatognatico, las estructuras de
la cavidad oral y estructuras anatomicas bucales. La atencion primaria en
estomatologia es sumamente importante porque, ademas de atender a quien consulta,
extiende sus acciones al grupo familiar, sanos y enfermos, desde la comunidad donde
viven, estudian o trabajan, conjuntamente con acciones de prevencion y promocion,
hasta las de recuperacion y rehabilitacion de la salud bucal. Los pacientes y los
odontélogos estan expuestos a microorganismos patdgenos, incluidos virus y
bacterias que infectan la cavidad oral y el tracto respiratorio. Los microorganismos
patdgenos pueden transmitirse en entornos dentales a través de contacto indirecto con

instrumentos contaminados y/o superficies.

La salud puablica dental ha sido reconocida como especialidad por la asociacion
dental americana desde 1950 y se considera una disciplina Unica, no-clinica centrada
en perfeccionar salud dental y oral a través de poblaciones bastante que entre
individuos. Para muchos paises latinoamericanos, las enfermedades bucales han sido
un tema desatendido y rara vez visto como una prioridad en las politicas de salud. En
el caso venezolano, la situacion de la salud bucal presenta caracteristicas particulares,
como consecuencia de la crisis econdmica que ha impactado todos los &mbitos de la
vida social. La transmision del virus ha planteado desafios importantes para la
odontologia, la medicina y sus escuelas, en todos los paises afectados, por lo tanto,
generar y conocer las adecuadas medidas de prevencion, identificacion y gestion son
pilares esenciales para la mitigacion de una mayor propagacién. Ante
la pandemia por(COVID -19) declarada por la Organizacion Mundial de la Salud

(OMS),y su llegada a nuestro pais con la confirmacion de los primeros casos
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provenientes de paises donde el virus tiene alta tasa de incidencia, el Colegio de
Odontdlogos de Venezuela en aras de contribuir en la orientacion y proteccion de sus
agremiados exhorta al cumplimiento de los directrices que establezca el ejecutivo
nacional y los entes encargados del tema como Ministerio del Poder Popular para La
Salud (MPPS), Vicepresidencia Ejecutiva de la nacion, los cuales estan trabajando de

manera estrecha con los entes rectores de salud mundial (OMS/OPS).

El SARS-CoV-2 fue identificado en la saliva de pacientes infectados. Su
mecanismo de contagio es por contacto con otro infectado: contacto cercano (en un
radio de 1,82 metros), a través de gotitas de Flligge que se producen al estornudar o
toser. Este brote es un recordatorio para los odont6logos y demas profesionales de
salud a seguir las normas de bioseguridad, ya que la practica odontoldgica esta
expuesta a una gran variedad de microorganismos: esporas, hongos, protozoarios,

bacterias y virus como es el caso del SARS-CoV-2".

El proposito de este trabajo de investigacion esta dirigido a analizar la situacion
del componente de salud bucal en la poblacion venezolana en el marco de la crisis
nacional durante la pandemia del SARS-Cov2 y de las contradicciones entre el
discurso oficial y la aplicacion de las politicas publicas y de salud. Se busca analizar
la informacion acerca de lo que esta ocurriendo con relacién al funcionamiento de los
servicios odontolégicos en la red asistencial publica, siendo necesario el desarrollo de
estrategias que permitan a los profesionales de la odontologia comprometidos con la

salud colectiva, dar respuestas eficaces ante las nuevas necesidades de la poblacion.

14



MATERIALES Y METODOS

Para llevar a cabo la realizacion de esta investigacion de tipo documental y
cumplir a cabalidad con el objetivo general fue necesario efectuar una busqueda
electrénica inicial por el buscador de Google Académico y Scielo / Scielo Espafa.
Por otro lado, se ejecutd una recopilacién minuciosa en las diferentes bases de datos
nacionales como EIl Ministerio Popular de la Salud (MPPS), INSALUD Carabobo,
Gacetas Oficiales, pagina oficial del Colegio de Odont6logos de Venezuela, Sociedad
Venezolana de Odontologia con las palabras claves “Atencién odontoldgica SARS-
CoV-2, COVID-19 Odontologia” en el periodo 2020-2021, cada uno en espafiol

respectivamente.

Los criterios para la seleccion de los articulos se dividieron en dos grupos; entre
los criterios de inclusion se tiene que, debian tener el mismo o similar objetivo de
estudio y a su vez, que tuviesen informacion sobre la atencion odontoldgica en
tiempos de COVID-19, especificamente hacia las normas de bioseguridad y medidas
para la prevencion del virus. Por otro lado, el criterio de exclusion se basé en que el
objetivo no se asemejara al objeto de estudio. Ademas, se tomé en cuenta que los
articulos seleccionados fuesen de extensa informacidén para su posterior analisis.

Tomando en consideracion:

- Gaceta oficial 41891 Resolucién nimero 090. Articulo del 1 al 20° %

- COV: Comunicado al Gremio Odontologico Venezolano ante el
Coronavirus. Comunicado del Colegio de Odontdlogos de Venezuela,
15/03/2020 °.

- INSALUD. Autoridades de Insalud Carabobo exhortan a la poblacion a
informarse sobre el nuevo Coronavirus. 20/02/2020%.

- INSALUD. Insalud y la Direccion Nacional de Salud Ambiental fijaron
estrategias para la prevencién del COVID-19. 05/03/2020°.
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INSALUD. Ministerio de Salud inicia jornadas de vacunacién en el
territorio nacional. 19/09/2020°.

INSALUD. DR-10: medicamento contra el COVID-19 con sello
venezolano. 05/11/2020".

INSALUD. Lleg6 a Carabobo primer lote de vacunas Sputnik V.
19/02/2021°,

INSALUD. Arranc6 en Carabobo segunda fase de vacunacion masiva
contra el Covid-19. 31/05/2021 °.

INSALUD.Aplicadas 1.200 vacunas contra el Covid 19 en Carabobo.
31/05/2021".

Declaracion de la Intergremial-Sindical nacional del sector salud ante el
estado de emergencia nacional provocado por la pandemia de COVID-109.
Federacion de Colegios de Bionalistas de Venezuela (FECOBIOVE) .
GUIA COVID-19. Recomendaciones estandar de higiene vy
distanciamiento social.Comision cientifica de la Sociedad Venezolana de
Periodontologia 2.

Recomendaciones de bioseguridad para la practica de la radiologia

dentomaxilofacial en el contexto de la pandemia por COVID-19 =.
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Base de datos:

Google Académico (n=3.341)
Scielo / Scielo Espafia (n=223)
Ministerio del Popular de la Salud
(MPPS) (n=5)

Gacetas oficiales (n=2)
Colegio de Odontologos de Venezuela
(n=1)

Sociedad Venezolana de Odontologia
(n=2)

INSALUD (n= 8)

Estudios identificados
a través de blisqueda

en bases de datos (n= o

Estudios adicionales
identificados a través de
biisquedas de ofras

/

3582) fuentes (n= 1)
| Estudios
Estudios despiies de |——"| dupllg:;(gl;)s @=
eliminar los duplicados
(n=3.323)
1
Estudios
seleccionados en
base a titulo y Estudios
abstract:(n= 131) excluidos(n =
i 3.192)

evaluacion

Estudios a texto
completo para

detallada(n= 10)

No disponibles (n=

Estudios a texto

completo excluidos

por motivos

(n=12)

Estudios incluidos

justificados(n= 2)

Fuente: Chacon y Navas (2021)

Figura 1. Diagrama de Flujo. Esquema de seleccion de informacion.
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DESARROLLO HISTORICO DE LA PANDEMIA POR SARCOV-2 EN
VENEZUELA DESDE LA DECLARACIONES GURBENAMENTALES E
INSTITUCIONES A FINES:

En el siguiente apartado se presentan los hallazgos investigativos producto del
proceso de revisiobn documental seleccionada, conjuntamente con su respectiva
discusion. De acuerdo a la categorizacion de la informacién develada los resultados

fueron los siguientes:

Los estudios incluidos permitieron llevar a cabo una linea de tiempo sobre los
desafios en la atencién odontoldgica primaria durante la pandemia SARS-COV-2
donde se estaran describiendo detalladamente las caracteristicas principales de los
mismos, basandose desde la aparicion del COVID-19 hasta la actualidad en

Venezuela.

2019

El 31 de diciembre en 2019, especificamente en Wuhan, China report6 a un grupo
de casos de neumonia grave de origen desconocido. Virus con una similitud genética
del 70% con la epidemia del sindrome respiratorio agudo grave (SARS) en 2002-
2003.

2020

El 9 de enero de 2020, 10 dias después del descubrimiento de la misma se produce
el primer fallecimiento en la ciudad de origen del virus. Dias después, el 19 de enero
se detectan 201 casos en tres paises: China, Tailandia y Japon. Para finales de este
mismo mes, fueron detectados diversos casos en territorio europeo y a mediados de

febrero ya se visualizaban muertes.
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Dia tras dia el virus tomaba forma y trascendia sobre todo el territorio mundial. La
OMS declar6 que el brote era una emergencia de salud puablica internacional,
denomindndola enfermedad por Coronavirus-19 (COVID-19). Para el 20 de febrero
INSALUD Carabobo anunciaban y exhortaban a la poblacién de informarse acerca de
lo que se acercaba, el nuevo Coronavirus. A finales de febrero ya habia presencia de

mas de 85.000 en todos los continentes.

El 11 de marzo de 2020, la Organizacion Mundial de la Salud declara dicha
enfermedad como pandemia. Dos dias después, en Venezuela la vicepresidenta Delcy
Rodriguez confirma 2 casos de COVID-19 residenciados en el estado Miranda, estas
personas venian de regreso de un viaje a Espafia. Ese mismo dia se declaro la
suspension de actividades escolares en todos los niveles y modalidades a nivel

nacional a partir del 16 de marzo.

El 15 de marzo ya a nivel mundial habia 169.515 casos, 6.515 fallecidos, 187
paises afectados y 5 continentes infectados por el COVID-19. Todos los pacientes
mayores de edad se observaban afectados debido a que, las muertes se concentraban

en ellos, sobre todo cuando padecian de patologias adicionales.

También el 15 de marzo, el Colegio de Odontologos de Venezuela en busca de
contribuir a la proteccion y prevencion de sus agremiados, exhortaron el
cumplimiento de las normas de bioseguridad no solo para el profesional

odontoldgico, sino también para el personal auxiliar y el paciente mismo.

Posterior a ello, en el territorio venezolano se anuncian diversos casos en
diferentes entidades federales, se suspenden los vuelos internacionales. EI 17 de
marzo en vista de que, ya el COVID-19 se habia instaurado, el presidente Nicolas
Maduro declara cuarentena total en todo el pais. Durante marzo continuaron
aumentando los afectados y comienzan a aparecer los primeros casos recuperados. El

26 de marzo se confirma el primer fallecimiento por el virus en el estado Aragua.
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El presidente Nicolds Maduro reporta para el 9 de abril un total de 171 casos de
individuos infectados y 13 pacientes totalmente recuperados, arribando asi a 84
personas. En este momento segun las cifras denotadas por el gobierno se observaba

una mejoria de personas recuperadas frente a los casos activos.

El 10 de mayo se registran 12 nuevos casos, entre ellos los primeros en el estado
Carabobo. En este punto ya habian fallecido 10 personas en el territorio nacional.
Segun INSALUD Carabobo, para finales de mayo, especificamente el 31 arrancé una
fase de vacunacion contra el COVID-109.

El 1 de junio, el presidente anuncia la cifra méas alta de contagios en Venezuela. El
primer dia de la flexibilizacion habia 1663 casos confirmados en Venezuela. El 15 de
junio ampliaron la flexibilizacion a catorce sectores mas, sin embargo, cuatro dias
después se ordenaron nuevas restricciones. EI 16 de junio de 2020, se registra el
primer médico fallecido en Venezuela, se tratd del epidemidlogo zuliano Samuel

Viloria, que se sumaria a los 27 decesos y 3150 casos de COVID-19 en el pais.

Venezuela sobrepasa los 10 000 casos confirmados de COVID-19 en el pais;
debido a dicha situacion es colocada en cuarentena radical la ciudad de Caracas y el
estado Miranda. Posteriormente, el 15 de julio se llega a la cifra de 100 fallecidos a
nivel nacional y se habilita el Poliedro de Caracas para asistir a pacientes
asintomaticos. Debido a esta situacion, el gobierno de Nicolds Maduro anuncia dos

semanas de cuarentena estricta.

Para la tercera semana de agosto, el presidente Nicolds Maduro anuncia
flexibilizacion de la cuarentena en dos niveles (parcial y vigilada). Este asunto
cambiaria al menos que los nUmeros en casos sigan creciendo exponencialmente, que
para el momento acumulaba 24 199 infectados registrados y el deceso de 208

pacientes.
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A principios de septiembre, el actual presidente anuncia que se estimaba aplicar la
vacuna rusa y cubana contra COVID-19 a mediano plazo. Es por esto que, el 19 de
ese mismo periodo el Ministerio de Salud inicia las jornadas de vacunacion

pertinentes a nivel nacional.

El 2 de octubre arriba a Venezuela un lote de vacunas rusas de nombre “Sputnik
V”, las cuales fueron aplicadas a 2000 voluntarios para asi poder completar la fase 111

de las mismas. De esta se desconocia el protocolo de aplicacion.

El 5 de octubre, el Presidente de Venezuela, Nicolds Maduro anuncia un nuevo
esquema de cuarentena, denominado "7+7 Plus", manteniendo 7 dias estrictos y 7 dias
flexibilizados con la novedad de reemplazar "Quédate en casa” por la nueva consigna
"En Venezuela decidimos cuidarnos”, también perfeccionando los tratamientos y
haciendo uso de la vacuna rusa, con el fin de reducir la propagacion del virus en los
ualtimos 3 meses del 2020 para pasar Navidad con medidas especiales. Al primero de

noviembre de 2020 se superan los 800 fallecidos.

Para el 12 de noviembre de 2020 Médicos Unidos de Venezuela habia
contabilizado 254 miembros del personal de salud fallecidos. Dicho nimero contrasta
con la cifra oficial de mas de 800 fallecidos a principios de este mes, pues de ser
ciertas ambas cifras alrededor de una cuarta parte de los fallecidos han sido del sector

salud.

En diciembre de ese mismo afio, por motivos navidefios, se hizo una
flexibilizacion de la cuarentena durante todo el mes de diciembre de 2020, multiples
locales comerciales pudieron abrir con un horario mucho méas extenso, hubo transito
libre en todo el territorio nacional, manteniendo como Unica medida sanitaria el uso

de la mascarilla, antibacterial y distanciamiento social en espacios publicos.

2021
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Para enero de 2021 se reanudd el esquema "7+7" antes mencionado segun las
flexibilizaciones establecidas en el mes de noviembre. Este se mantuvo hasta

noviembre del mismo.

Actualmente, en los tiempos de la pandemia del COVID-19 el presidente Maduro
ordend la flexibilizacién a nivel nacional por ser épocas navidefias, ademas de que,
gran parte de la poblacion se ha vacunado con la vacuna China “Sinopharm” o la rusa

“Sputnik K.
Educacion superior en Odontologia y el SARS-COV-2

El SARS-COV-2 generd en el &mbito odontoldgico un impacto negativo puesto
que no se esperaba una propagacion tan inmediata y letal a nivel mundial. Incluso en
los paises desarrollados afectd la forma de tratar al paciente por la precaucion
minuciosa que exigia el virus para evitar ser contagiados, mientras que, en
Latinoamérica significd una desestabilizacion general por la falta de personal

capacitado, recursos e insumos a la hora de combatir dicho virus.

En Venezuela, al conocerse la llegada del COVID-19 el ministro Trompiz propuso
un plan llamado “Plan Universidad en Casa” donde se buscaba a través dela
utilizacion de todas las herramientas tecnologicas aplicar el proceso de educacion a
distancia. ElI mismo advirtid que este plan continuara en ejecucion mientras perdure la

pandemia en Venezuela.

Ahora, la odontologia como una carrera tedrico-practica se vio afectada en gran
manera puesto que, los bachilleres debian cumplir sus guardias para obtener su titulo
universitario. Es por esto que tanto la LUZ, ULA, UJAP, UC, UCV y la USM
tuvieron que cesar la atencién odontoldgica a todos los pacientes asistentes. Por esto,
la Universidad José Antonio Paez se vio en la necesidad de plantearse algn método

que fuera eficaz tanto para el paciente como para el personal estudiantil, docente y
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directivo donde los mismos pudiesen asistir al plantel educativo minimizando el

contagio unos a otros.

De esta manera, la Universidad José Antonio Paez abre sus puertas a inicios de
enero del 2021 aplicando horarios exclusivos para cada clinica existente en la carrera
y también, tomando medidas radicales, quien no las cumpliera no podia asistir y
atender a su paciente.

Entre las directrices propuestas se tenia el uso de:

- Braga anti-fluidos (impermeable) blanca con gorro incluido.

- Cubrebotas.

- Careta protectora.

- Gorro desechable y de tela.

- Tapabocas KN95.

- La desinfeccion de manos tanto del paciente como del profesional de la
salud.

- El paso por la cabina de desinfeccion con alcohol.

- Eluso de colutorios a la hora de la atencion del paciente.

Gracias a estas normas las actividades fueron retomandose hasta el punto de
hacerlo habitual hoy dia. Los pacientes deben asistir con su tapabocas, siempre

cuidandose y cuidando al estudiante tratante.
Atencion Odontoldgica y SARS-COV-2

La atencidn del paciente odontoldgico se ha visto modificada por causa de nuevos
parametros impuestos en el proceso de la pandemia COVID-19. Algunas de las

normas mas relevantes en cuanto al SARS-COV-2 se refiere son:
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Evaluar sintomatologia de todo el personal involucrado en la atencion
odontoldgica y tomar temperatura (debe ser menor a 37°C).

Desinfeccion de manos y del area quirargica donde el paciente estara.
Minimizar el uso de la jeringa triple para evitar la esparcion aerosoles.

El personal debe lavarse las manos con agua corriente y jabon, por
alrededor de 30 segundos.

Limpieza de superficies:

a. Con alcohol (> 70%)
b. Con hipoclorito de sodio (10 mL de solucién/1,000 mL de H20).

Retirar de la sala de espera libros, revistas y material de lectura.

Barreras de proteccion de personal:

a. Tapabocas (preferiblemente KN95).

b. Guantes.

c. Bata desechable o braga impermeable.

d. Careta de proteccion.

e. Uso constante de eyectores de saliva y/o quirurgicos (preferiblemente).
f. Gorro desechable.

Para la atencidén odontoldgica se recomienda técnica de 4 manos.
Enjuagues o colutorios bucales a base de alcohol (60%).
Para la practica odontoldgica: Segun la OMS, solo se deben atender casos

de urgencia dental:

Pulpitis reversible e irreversible.

T &

Absceso periapical agudo.

o

Absceso periodontal.

o

Periodontitis apical aguda.
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Celulitis.
Trauma dental.

Pericoronitis.

o Q@ =~ o

Sangrado oral.

Sospecha de lesion patolégica maligna.

j- Fractura o pérdida de restauraciones asociada con dolor.

k. Fractura o pérdida de protesis fija o removible con la presencia de dolor
o infeccién.

I. Retiro de sutura asociada con procedimiento oral reciente.

m. Dolor espontaneo o limitacidn de la apertura (trauma o trismus).

n. Luxacion o fractura de la articulacion temporomandibular.

Es necesario que a la hora de la atencion al paciente se utilice siempre

aislamiento absoluto con goma dique para evitar filtraciones de saliva.
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DISCUSION:

La epidemia del SARS-COV-2 le exige al odont6logo que esté capacitado de
forma especial para evitar la propagacion del virus. El profesional de la salud bucal es
uno los expertos en el &mbito sanitario con mayor exposicion de contagio debido a
los procedimientos que se practican diariamente y que generan goteos y aerosoles
nasales o bucales al momento de llevar a cabo cualquier tipo de consulta
odontoldgica. Por esto y mas, es importante que cada odont6logo maneje medidas
extraordinarias a la hora de practicar la profesion en medio de la emergencia sanitaria

que atraviesa el mundo actualmente.

En Venezuela, por el déficit en el area de la salud y por la escasez de insumos,
carece de personal médico capacitado y preparado para urgencias sanitarias de la
magnitud del COVID-19, generando asi una serie de conflictos no solo a nivel de
salud sino también en el ambito socio-econdmico, provocando un estancamiento en

las actividades cotidianas.

Posteriormente, surgié a nivel universitario el plan "Universidad en Casa™" que se
implementd como una medida preventiva de contagio ante el COVID-19 a nivel
nacional tanto en universidades puablicas como privadas. Dicho plan obliga
temporalmente a las universidades a ingeniarse programas a distancia cuando

anteriormente fueron pensados para ser impartidos en modalidad presencial.

El manejo del gobierno a través de estos planes universitarios y la contingencia de
la pandemia fue mediocre puesto que, traté de abordar la emergencia por medio de un
plan que ameritaba internet en un pais donde el mismo deficiente. Por otro lado, los
esquemas de cuarentenas designados por el gobierno como 7+7 y 7+7 plus resultaron
poco eficientes a la hora de evitar una ola de contagios en el territorio venezolano

debido a que la constancia no era precisamente una caracteristica de este proyecto.
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CONCLUSION

Para finalizar, una vez culminada la revision y analisis de cada articulo para la
recoleccién de datos e informacién que resulte pertinente, se demostré que los
propositos del presente trabajo acerca de los desafios en la atencion odontoldgica
primaria durante la pandemia SARS-CoV-2 donde posterior a su busqueda se
lograron sus objetivos planteados: caracterizar los aspectos relacionados con la
atencion odontoldgica en el contexto de la pandemia SARS-CoV-2, donde se logré
observar las diferentes pautas, normativas e incluso directrices que se han

desarrollado a lo largo de la misma.

Es importante destacar que, el gobierno de Venezuela se ha tomado la pandemia a
la ligera, permitiendo asi de manera deliberada que el virus se propague, puesto que
no han ejercido su papel dando normas y directrices que sean eficaces para el cese del
virus, como en otras provincias como Wuhan, Corea del Norte e incluso, Corea del

Sur.

Aunque existen diversas cepas del virus, una mas contagiosa que otra, este virus
podria de diversas maneras ser erradicado en su totalidad si las personas sea cual sea
su profesion, sexo y edad fuésemos constantes, tratando siempre de dar el ejemplo
frente a otras personas que quiza por falta de informacion e incluso por ignorancia les

hace falta educacion.

No hace falta denotar que, esta pandemia ha desmantelado y ha demostrado que
Venezuela y ningun pais latinoamericano esta capacitado para desastres sanitarios
como lo es esta pandemia, la misma que logré modificar cada una de las costumbres
que cada persona tenia. Es crucial para cada persona, para la odontologia y el
bienestar de cada paciente, se sigan al pie de la letra cada una de las directrices

dictadas por los entes gubernamentales acerca del cuidado y bioseguridad,
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aplicAndolos dia a dia hasta convertirlo en un habito y a su vez, poder marcar una

diferencia entre tantos individuos.
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