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RESUMEN

La odontologia social abarca factores sociales, econémicos
y culturales que intervienen en la salud bucodental de las
personas y comunidades, a fin de establecer las mejores
estrategias conjuntas, encontrar soluciones eficientes y
efectivas alos problemas sanitarios, en este caso bucodentales.
Paraguay es un pais con un sistema de salud fragmentado,
con escasa capacidad sanitaria, esencialmente las que estan
relacionadas con la salud social, donde la situacion de la
salud bucodental no se encuentra ajena a esta problemética.
Es importante considerar que la salud dental comprende la
capacidad de morder, masticar, sonreir, hablar, comunicar y
transmitir emociones, a través de las expresiones faciales que
fortalecen la autoestima; sin embargo, estas capacidades se
constituyen en un problema que afecta principalmente a la
poblacion rural del pais. Objetivo presentar las experiencias
de vinculacion con la comunidad a través de la odontologia
social - Departamento de Concepcion. Estudio descriptivo,
de fuente secundaria, cuantitativo, a partir del informe de
atencion a una poblacion enfocada en 450 personas que
asistieron voluntariamente, convocados a través de redes
sociales, pertenecientes a instituciones de educacion inicial
y media, centros comunitarios, hogares geriatricos y otros
actores sociales de comunidades rurales del Departamento
de Concepcion, a quienes se propuso aplicar un tratamiento
dental por persona (nifio o adulto), e instalar tecnologias
educacionales que posibiliten intervenir asertivamente por
medio de charlas y demostraciones interactivas los desafios
subyacentes con los problemas de salud bucal en el contexto
social y econdmico de la comunidad a través del intercambio
entre los profesionales espafoles y paraguayos. El proyecto
generd impacto positivo en la poblacion académica y en los
pacientes, ya que por un lado se cumplieron los objetivos
de realizar campafias educativas en escuelas, centros
comunitarios, hogares geriatricos y comunidades rurales
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Experiencias de vinculacion con la comunidad a través de la odontologia social, en Concepcién - Paraguay

del Departamento de Concepcién de Paraguay, con acciones educativas de salud bucal, charlas de
higiene bucal, nutricion adecuada para la salud dental, habitos del cuidado dental, como asi también
atencion odontoldgica de restauracion de piezas dentales importantes, pero ademas se desarrollaron
transferencias tecnolégicas referentes a las estrategias de odontologia social propiciada a través de
este proyecto que vinculd a las Universidades de Sevilla - Fundacién Odontologia Social Luis Séiquer
- Espafia, con la Nacional de Asuncion y Nacional de Concepcién en el Departamento de Concepcién
de Paraguay. Se puede afirmar que la propuesta de odontologia social desarrollada en la comunidad
fue una oportunidad de acceso a los servicios dentales de alta complejidad, asi como por el enfoque
centrado en la prevencion y tratamiento de las enfermedades dentales en el contexto de las necesidades
y realidades de las agrupaciones vulnerables.

Palabras clave: participacion social, participacion de la comunidad, relaciones comunidad-institucion.
ABSTRACT

Social dentistry encompasses social, economic and cultural factors involved in the oral health of
individuals and communities, in order to establish the best joint strategies and find efficient and effective
solutions to health problems, in this case oral health problems. Paraguay is a country with a fragmented
health system, with scarce sanitary capacity, essentially those related to social health, where the oral
health situation is not alien to this problem. It is important to consider that dental health includes the
ability to bite, chew, smile, speak, communicate and transmit emotions through facial expressions that
strengthen self-esteem; however, these abilities are a problem that mainly affects the rural population
of the country. Objective: To present the experiences of linkage with the community through social
dentistry - Department of Concepcién.

A descriptive, secondary source, quantitative study, based on the report on the care provided to a
population focused on 450 people who attended voluntarily, called through social networks, belonging
to early and secondary education institutions, community centers, geriatric homes and other social
actors in rural communities in the Department of Concepcion, It was proposed to apply one dental
treatment per person (child or adult), and to install educational technologies that make it possible to
intervene assertively through lectures and interactive demonstrations on the challenges underlying oral
health problems in the social and economic context of the community through the exchange between
Spanish and Paraguayan professionals.

The project generated a positive impact on the academic population and on patients, since on the one
hand the objectives of carrying out educational campaigns in schools, community centers, geriatric
homes and rural communities of the Department of Concepcién de Paraguay were met, with educational
actions on oral health, talks on oral hygiene, proper nutrition for dental health, dental care habits, etc.,
as well as dental care for the restoration of important dental pieces, as well as dental care for the
restoration of important dental pieces, but also technological transfers were developed in relation to
the social dentistry strategies promoted through this project that linked the Universities of Seville - Luis
Séiquer Social Dentistry Foundation - Spain, with the National University of Asuncién and the National
University of Concepcion in the Department of Concepcién, Paraguay. It can be affirmed that the social
dentistry proposal developed in the community was an opportunity for access to highly complex dental
services, as well as for the approach focused on the prevention and treatment of dental diseases in the
context of the needs and realities of vulnerable groups.

Keywords: social participation, community participation, community-institution relations.
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INTRODUCCION

La odontologia social es una actividad académica
realizada en comunidades, donde los estudiantes
son participantes del proceso de sensibilizacién
y proyecciéon social. ElI Programa de Técnico
Especializado en Asistencia Dental garantiza la
formacion profesional del personal auxiliar de
apoyo en Odontologi (Castafio Seiquer y Ribas,
2012) a Las estrategias aplicadas incluyen,
promocion de habitos saludables de higiene
bucal, educacién sobre nutriciény dieta, deteccién
temprana y tratamiento de enfermedades
dentales, rehabilitacion oral y prevencion de
enfermedades cronicas relacionadas con la
salud bucal, como la diabetes y la enfermedad
cardiovascular (Morchon, 2024).

La odontologia social y comunitaria abarca
aspectos como, los factores sociales, econémicos
y culturales que intervienen en la salud
bucodental de las personas y comunidades, a fin
de establecer las mejores estrategias conjuntas,
encontrar soluciones eficientes y efectivas a los
problemas bucodentales encontrados (Doldan y
Castano Seiquer, 2006).

Paraguay es un pais con un sistema de salud
fragmentado, principalmente por la escasa
capacidad para atender a toda la poblacion;
esencialmente a las que enferman debido
a estilos de vida no saludables (Ministerio
de Salud Pdublica y Bienestar Social, 2015),
siendo relevante resaltar que la situacion de la
salud bucodental no se encuentra ajena a esta
problematica.

Es importante considerar que la salud dental
comprende la capacidad de morder, masticar,
sonreir, hablar, comunicar y transmitir emociones,
a través de las expresiones faciales que
fortalecen la autoestima (Fleites Did et al., 2022);
sin embargo, estas capacidades se constituyen
en un problema que afecta principalmente a la
poblacion rural del pais.

Un estudio de fuente secundaria de Paraguay,
analizé 411 historias clinicas odontologicas de
pacientes de zonas urbanas atendidos en los
afos 2014 y 2017 en la carrera de Odontologia
en ltapula, entre sus resultados mas importantes
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menciona que la prevalencia de caries es
94,6%, el indice de dientes cariados, perdidos y
obturados en promedio es 13,2 (DE+ 6,9), dientes
cariados (7,0+4,5) y dientes perdidos (4,4+5,7);
siendo (64%) de las consultas graves por dientes
cariados, perdidos y obturados; concluyendo que
es limitado el acceso a los servicios odontolégicos
y atratamientos restauradores (Caballero-Garcia,
et al., 2017).

Otro estudio titulado Crecimiento, pobreza y
protecciéon social en Paraguay, sefiala que tanto
la pobreza como la pobreza extrema son mayores
en el campo: en promedio la pobreza en zonas
rurales representa 51,04% en comparacion
al 31,40% de la pobreza total urbana del pais,
en el periodo 1997/8 — 2017 (Rojas Vinales,
2018), siendo el departamento de Concepcién
considerado uno de los méas desheredados
historicamente.

Sibien en las universidades publicas de Paraguay
los programas de estudio educan aplicando
competencias relacionadas con la odontologia
social, integral y de cercania con la comunidad,
enfocada a la salud (Universidad Nacional de
Concepcion, 2019), las oportunidades y los
recursos se reducen de acuerdo a la ubicacion
geogréfica de la poblacion objeto de cuidados
sanitarios, aspecto que fue considerado al
momento de elegir a la poblacién rural del
departamento de Concepcion para el desarrollo
de este proyecto.

El proyecto vincul6 a las Universidades de Sevilla
— Espanfa a través de la Fundacién Odontologia
Social Luis Séiquer, con la Nacional de Asuncion
y Nacional de Concepcion con el objetivo de
realizar campafias educativas en escuelas,
centros comunitarios, hogares geriatricos y
comunidades rurales del Departamento de
Concepcion de Paraguay, que incluian acciones
educativas de salud bucal, como charlas sobre
higiene bucal, nutricion adecuada para la salud
dental, habitos del cuidado dental, como asi
también atencién odontoldgica de restauraciéon
de piezas dentales importantes.

MEeToDOLOGIA

Estudio fuente

descriptivo, de primaria,
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cuantitativo, poblacion enfocada fue seleccionada
al azar a criterio, conformada por 450 personas
gue asistieron voluntariamente, convocados
a través de redes sociales, pertenecientes a
instituciones educacion inicial y media, centros
comunitarios, hogares geriatricos y otros actores
sociales de comunidades, hogar de Ancianos-
Monsefior Sosa Gaona, Escuela Virgen del
Rosario, Hugua Nandu — Arroyito, Nudcleo 3 —
Arroyito, Paso Barreto, Redencion, Isla Bonita,
del Departamento de Concepcion, Paraguay,
a quienes se propuso aplicar un tratamiento
dental por persona (nifio o adulto), e instalar
tecnologias educacionales que posibiliten
intervenir asertivamente por medio de charlas
y demostraciones interactivas los desafios
subyacentes con los problemas de salud bucal en
el contexto social y econémico de la comunidad
a través del intercambio entre los profesionales
espafioles y paraguayos.

ResuLTADOS Y DiIScUSION

Tabla 1. Tratamientos dentales brindados en el marco del
proyecto Odontologia Social en Paraguay. 2024

Tratamientos N %
Exodoncia de dientes
permanentes 250 56
Exodoncia de dientes temporales 75 16
Tratamientos restauradores a 21 5
traumaticos (ART)
Extracciones 0 0
Obturacion con 1.V en dientes
permanentes 60 13
Detartraje 9 10
Total 450 100%

Es importante considerar que la sonrisa sana y
atractiva puede aumentar la confianza y mejorar
la autoestima de las personas, y que, por el
contrario, problemas dentales como la caries, la
enfermedad de las encias o la pérdida de dientes
pueden generar verglienza y ansiedad social, lo
gue afecta negativamente a las mismas (Castell-
Florit Serrate, 2021).

La salud bucal es absolutamente relevante para
el crecimiento y desarrollo vital de las personas,
este se halla asociado con la nutricién e higiene
permanente, donde la estética se asocia a la
autoestima, por lo tanto, estos tratamientos
desarrollados han posibilitado no solo la mejora
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del atractivo de las personas, sino que ademas
se ha incidido indirectamente sobre la salud
mental (Organizacion Mundial de la Salud, 2019).

Los tratamientos odontolégicos aplicados
fueron Exodoncia de dientes permanentes
a 250 y Exodoncia de dientes temporales a
75 personas, Tratamientos restauradores a
traumaticos (ART) a 21 personas, Obturacion
con LV en dientes permanentes 60 personas,
Detartraje a 9 personas, lo que posibilitd que los
profesionales de la odontologia de la Fundacién
y las universidades de gestién publica del pais
cooperen asertivamente para aumentar el
bienestar de 450 personas pertenecientes a la
poblacién vulnerable del departamento nortefio,
considerando que en la misma el acceso a estos
servicios de atencién primaria estan centrados
solo en la capital departamental (Caballero-
Garcia, et al., 2017).

Cabe destacar que la actividad de exodoncia de
dientes permanentes fue la de mayor frecuencia,
como procedimiento quirdrgico bucal, su
objetivo es remover las piezas dentales que se
encuentran afectadas por patologias graves que
comprometen la salud del individuo (Poblete
et al.,, 2020), siendo los terceros molares los
mas frecuentes (Rodrigues et al.,2015), si
bien la extraccion puede ser un procedimiento
aparentemente simple, pueden incidir otros
factores que afectan su remocion de las piezas.

Para evitar cualquier riesgo los profesionales
consideraron la estricta esterilizacion de todos
los instrumentales quirdrgicos utilizados,
cumpliendo con las normativas del Ministerio
de Salud, ademas, antes, durante y después
de cada procedimiento se procedia al lavado
de manos quirargico por 4 minutos con jabon
gel de gluconato clorhexidina al 2% y el uso de
guantes estériles. Todo esto con el propdésito
de prevenir las complicaciones méas frecuentes
en estos procedimientos post extraccion como
alveolitis (0 a 35%) (Nusair y Younis, 2017).
Otras de las complicaciones mas comunmente
reportadas son las hemorragias, parestesia del
nervio mandibular, dolor e infecciones (Pitekova
et al., 2019).

Todas las intervenciones de exodoncia de dientes
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se realizaron bajo anestesia loco-regional, es
importante considerar que estas pueden generar
complicaciones. Sin embargo son de baja
frecuencia, ya que las concentraciones de las
soluciones anestésicas y los volimenes usados
son pequefios (Garcia-Pefiin et al., 2018); no
obstante, se han aplicado todos los cuidados
principalmente considerando los riesgos que
representa el uso de anestésicos en personas,
ya que no esta exento de riesgos y es obligatorio
gue el profesional esté formado para prevenirlos
y proceder segun sea el caso, que a pesar de
la gran seguridad que ofrecen estos farmacos,
pueden presentar reacciones adversas que van
desde el 2,5 al 11%, que ocurren inmediatamente
a la inyeccion o dentro de las dos primeras horas
tras ella (Kaufman et al., 2000).

La morbimortalidad con la anestesia local es muy
baja; a pesar de que esta aseveracion es cierta,
hay descritos algunos casos en los que sobrevino
la muerte por motivos anestésicos locales. La
complicacibn mas comun fue el sincope, que
ocurrié en uno de cada 142 pacientes que recibid
anestesia local (Replogle, et al., 2019).

Antes de cada procedimiento, los profesionales
de forma personalizada entregaron por escrito
las indicaciones postoperatorias y explicaron los
cuidados a seguir luego de cada procedimiento,
una de las recomendaciones a los operadores
fue el uso de analgésico, recomendando el
paracetamol cada ocho horas por tres dias en
procedimientos simples y consultar en caso de
persistir el dolor o presentarse sangrados. De
acuerdo a la literatura cientifica la incidencia de
casos de hemorragia suele ser baja, un estudio
observé hemorragias postoperatorias con una
incidencia de 0,6% (Bui et al., 2018), en otro
estudio refiere que un 0,3% (Bachmann et al.,
2014) y de frecuencias aun menores al 0,1% de
ocurrencia de estos eventos otra investigacion
(Chuang et al., 2017).

La vinculacién entre profesionales de la Funda-
cién Odontologia Social Luis Séiquer, con la Uni-
versidad Nacional de Asuncion y la Nacional de
Concepcion, permitié el desarrollo de interven-
ciones cooperativas en la educacién asertiva para
el sostenimiento de la salud bucodental.
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Tabla 2. Comunidades de aplicacion del proyecto
Odontologia Social en Paraguay. 2024

. Demostra-
Comunidades Charlas ciones inte-
participantes ractivas
Hogar de Ancianos- 1 1
Monsefior Sosa Gaona
Escuela Virgen del 1 1
Rosario
Comunidad Hugua 1 1
Nandu
Comunidad Arroyito
Comunidad Nucleo 3 - 1 1
Arroyito
Comunidad Paso Barreto 1 1
Comunidad Redencién 1 1
Comunidad Isla Bonita 1 1
Total 8 8

Los odontélogos de la Fundacién han
desempeiiado un papel esencial en el disefio de
las estrategias educativas a desarrollar enfocando
sus intervenciones -charlas y demostraciones
interactivas- los desafios que deben afrontar los
pobladores para resolver con las tecnologias
disponibles localmente y a su alcance sus
problemas de salud bucal, generando un impacto
positivo en los pacientes que las acciones
educativas sean desarrolladas por sus coetaneos
locales en caracter de voluntariado / participante,
formado en los meses de duracion operativa del
proyecto.

Si bien en Paraguay, el 98% de la poblacion sufre
de afecciones bucodentales, el empoderamiento
de lideres locales como estrategia de intervencion
educativa para la reduccién de estos indices, a
mediano y largo plazo transformara esta situacién
desfavorable, en especial en zonas rurales
donde consideran que perder un diente debido
al embarazo es anormal (Caballero-Garcia et
al., 2017) en oportunidades de mejorar la salud
bucodental.

De acuerdo a los contextos actuales, la
promocion de salud tiene gran importancia en
el desarrollo integral (biopsicosocial), desde
la intersectorialidad (Diaz Reissner et al,
2021). Por tanto, la promocion de la salud es la
estrategia indicada para mejorar la salud bucal
desde edades tempranas con la vinculacion de
la comunidad, la academia y los profesionales,
apoyando de forma articulada experiencias
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asertivas a la gestion de la atencién de salud.

Si bien los problemas de salud bucal son el
resultado de interacciones de varios factores
predisponentes y/o de riesgo, estos se ven
agravados sin los debidos cuidados durante todo
elciclodevida, porlo que los esfuerzos principales
deben estar encaminados a reducirlas mediante
un incremento de las acciones de promocion de
salud (PS) en edades tempranas.

La odontologia social y comunitaria es importante
principalmente porque busca reducir la brechas
de desigualdades a través de la educacion y
promover la salud dental, la detencién temprana
de problemas de salud dental y saber cémo
tratarlos a tiempo mediante los tratamientos
adecuados, donde es esencial disponer de un
equipo odontoldgico con estas estrategias para
intervenir en areas donde normalmente no
llegan los sectores gubernamentales, ya sea por
dificultades geogréficas, culturales, econémicas
entre las mas limitantes (Morchon, 2024).

Para la aplicacion de la odontologia social y
comunitaria, es importante la colaboracion de los
actores de las comunidades para disefiar y poner
en funcionamiento los programas de atencion
dental para que sean accesibles y culturalmente
apropiados, ya que la responsabilidad de rebajar
la brecha de la salud bucodental se transfiere a
la poblacién, ya que los profesionales, que se
dedican a la odontologia social y comunitaria,
establecen un compromiso ético para atender
las necesidades de los pacientes, quienes a la
vez deben adherirse a su tratamiento con mucha
responsabilidad (Organizacion Mundial de la
Salud, 2019). Conlleva la implicacion integra
de las organizaciones comunitarias y los lideres
locales para poder detectar y dar seguimiento a
la solucién de los problemas y necesidades en
salud bucodental de la poblacion.

En definitiva, la odontologia social y comunitaria
no es solo contribuir al bienestar comunitario,
sino que también es una estrategia académica
efectiva, al generar esta competencia en sus
educandos para desarrollar este enfoque y
aplicarlo ya sea en la clinica dental, para lograr
nuevos pacientes y sobre todo aumentar la
confianza y la lealtad de los ya existentes.
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(Castaiio Seiquer y Ribas, 2012), lo cual impacta
de forma positiva en la salud bucodental de las
personas y en la construccion de una comunidad
saludable (Castell-Florit Serrate, 2021).

Es importante destacar que entre los beneficiados
se incluyd un local escolar, considerando que
los infantes son una poblacién en la cual se
pueden realizar intervenciones, debido a que en
esta fase se logran cimentar las bases para la
adquisicion de habilidades sociales saludables
y establecer relaciones afectivas asertivas con
padres y maestros (Isaza Valencia, 2018), los
mitos y creencias sobre la salud bucal aparecen
como una barrera prevaleciente que afecta a
la toda la poblacién y hasta profesionales de la
salud (Castafio Seiquer y Ribas, 2012).

La OMS sobre salud bucal ha mencionado que
durante largo tiempo se ha descuidado la salud
bucodental como parte de la salud mundial,
pero muchas enfermedades bucodentales
pueden prevenirse y ser tratadas con las
medidas educativas de bajo costo y alta eficacia
(Organizacion Mundial de la Salud, 2019), para
mejorar el estado de salud bucal es imprescindible
la labor de promocion de salud, buscar métodos
més novedosos, hacer uso de la creatividad y de
una correcta comunicacion bidireccional entre los
participantes (Castell-Florit Serrate, 2021).

CONCLUSION

Podemos concluir que el proyecto que vincul6 a
las Universidades de Sevilla — Espafia a través
de la Fundacion Odontologia Social Luis Séiquer
con la Universidad Nacional de Asuncion y la
Universidad Nacional de Concepcién generd
impacto positivo en la poblacion académica
y en los pacientes, ya que por un lado se
cumplieron los objetivos de realizar campafas
educativas en escuelas, centros comunitarios,
hogares geriatricos y comunidades rurales del
Departamento de Concepcion de Paraguay, con
acciones educativas de salud bucal, charlas de
higiene bucal, nutricion adecuada para la salud
dental, habitos del cuidado dental, como asi
también atencion odontoldgica de restauracion
de piezas dentales importantes, pero ademas
se desarrollaron transferencias tecnolégicas
referentes a las estrategias de odontologia social
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propiciadas desde la Fundacién Luis Séiquer.

Considerando, la vinculacion entre las
Universidades de Sevilla — Espafia a traves
de la Fundacion Odontologia Social Luis
Séiquer y Paraguay, a través de la Universidad
Nacional de Asuncion y la Universidad Nacional
de Concepcién, se puede afirmar que se ha
cumplido con la propuesta de odontologia social
y comunitaria por la oportunidad de acceso
a los servicios dentales generados, asi como
por el enfoque centrado en la prevencion y
tratamiento de las enfermedades dentales en
el contexto de las necesidades y realidades de
las comunidades aplicados por medio de esta
vinculacion académica, aplicando una visién
mas amplia que va mas alla del consultorio
dental tradicional, con un compromiso hacia
las personas de comunidades vulnerables y
desprotegidas, quienes fueron incluidas en este
proceso, a quienes se les permiti6 acceder sin
ningun tipo de inconveniente a los servicios de
salud buco dental.
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Tembiasa jekupyty avano’dgua taipohano moiriikatu rupive, Concepcion Tava- Paraguay-pe
MowmBYKY

Pe tdipohdno avano’dgua ojapyhy heta mba’e hyepype, moirlikatu, viruporukuaa ha arandupy rehegua
oikéva yvypora ha avano’dnguéra jururesaime, ikatuhaguaicha omba’apoporave ofiondive, ojejuhlvo
flemyatyrd ipordvéva umi apafiudi oiva tesaird ryepype, ko mba’ekudpe jurupyguava. Paraguay-
niko ha'e peter tetd tesdird ofiemboja’opava, sa'i ojeguerekdva tesaira iporavehdicha, péva apytépe
oivehina umi tesdird avano'dguava, pe tesaira jurupyguava ndopytai okape ko apafiudigui. Iporaniko
jahechakuaa jurupyresdime ojapyhyha pe katupyryrd oguerekéva: ojeisu’u, ojepuka, ofefie’é,
ofiemomarandu ha ofiefanduka hagua tekovy'a, umi ayvureko tova rupiguape ha omombaretéva
jehayhu afiete; agakatu ko’d pu'aka ha’ehina petel apafiuai ojapyhyva tava okarayguape fiane
retdme. Pe jehupytyvoiraniko ha’e ojehechaukavo umi tembiasa jekupyty avano’d ha taipohanokuaaty
heseguéava - Concepcién Tetdvorépe. Nehesa'ijo oha’dngahaiva, mombe’upyva, ipapapyva, marandu
ojejesareko rupi petel tavaygua ryepypegua ha'éva 450 yvypéra oikéva ijehegui ofiehendiva redes
sociales rupive oiva tekombo’e remimoimby ypygua ha mbytegua, avano’d atype, 6ga othape tuja ha
guaigui ha ambue tenda Concepcidén Tavavorépe, chupekuéra ofeikuave’'kuri ko fiepohano ijurupy
rehegua peteitel (mitd térd kakuaa), ha ofiemohendavo tembiporupyahu fiehekombo’e rehegua
ombohasy'yva ifleguahé chupekuéra fiomongeta ha jehechauka rupive mba’épa ogueru jurupy resai
jurupygua avano’d ha viruporukuaa upe tendape ojapo rupi ko iembokatupyry Paraguay ha Espafiol-
kuéra. Ko apopyra omohefidikuri petel mba’e ipordvéva pe mbo’ehaovusupe ha upéicha avei umi
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hasyvape, petel henda guivo ohupyty hikuéi pe fiemyaséi tekombo’e rehegua mbo’ehadpe, atyha rupi,
tuja ha guaigui régape ha tava okahare Concepcion Tava Paraguay retdme, fiehekombo’e rupive tesai
jurupyguare, mba’éichapa ofiemopotiva’era juru, mba’éichapa ojekaruva’era, tesai jurupyguape guara
mba’éichapa ofiefiangarekova’era taire, ha upéicha avei taifiepoh&no ha umitéi ofiemomba’eguasuvéva
fiembohekoporajey, upéicha avei ojeguerojerakuri tembiporupyahu mba’éichapa pe tapereko ojeiporuta
tdipohdnokuaaty avano’dguara reheve omofiepyriiva pe apopyra ombojokupytykuri Universidad
de Sevilla — Fundacion Odondologia Social Luis Séiquer — Espafia, con la Nacional de Asuncion y
Nacional de Concepcion Tetavorépe Paraguay retdme. lIkatiniko ofiemoneT pe taifiepohano fiekuave’é
ojeguerojerava atype ome’éhague juruja ikatuhaguaicha ojehupyty taifiepohéno iporévehaicha, upéicha
avei pe jesareko ojeguerekéva ofiemboyke ha ofiepohdno hagua umi mba’asy oiva jurupype, ha’égui
pe afietegua ofieikotevévéva ohasava ko’'d hekokangyvéva.

Ne’éteete: avano’d jeroike, tavavore’i jeike, tavavore’i, temimoimby jokupyty.
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