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INTRODUCCION

Durante la practica odontologica tanto los pacientes como el
persenal de salud pueden exponerse en forma repetida a una
ampha vanedad de microorgamsmos que potencialmente son
contaminantes

Todos los trabajadores de (a salud deben recibir ensefanza
obligatoria sobre la epdemiclogia y la prevencion de
enfermedades infecto contagiosas y los principios que nigen las
precauciones universales nue se deben de tener respecto a los
fluidos corporales  la sangre de todos los pacientes y el matenal
de deshecho

Los cuidados de un pacente con enfermedades infecto
contagiosas o relacionadas entre si implican un reto desde el
punto de vista del control de infecciones El enfermo es una
fuente potencial de infecciones y al mismo tiempo tiene un gran
riesgo de adquinr infecciones por patogenos oportunistas que se
pueden encontrar en todo el material que se emplea durante el
tratamiento de pacientes Se debe de considerar un gran numero
de precauciones destinadas a brindar mayor seguridad en las
areas de trabajo del personal de |a salud, evitar contaminaciones
accidentales de piel y mucosas El principal nesgo de contagio lo
constituyen los accidentes de trabajo debidos a
« Condiciones inseguras de trabajo
s Actos nseguros derivados de las acciones propias del
trabajador (como son incumplimento de normas
procedimientos, carencia de habitos de seguridad, creencias
erroneas acerca de los accidentes. irresponsabilidad y fatiga).



El control de infecciones involucra diferentes etapas para prevenir
el contagio de agentes infecciosos y provee informacion sobre los
rNesgos y exposicion a procesos de la cadena de transmision
Debido a la dificultad que existe para reconocer clinicamente a
los individuos infectados, la manera mas segura de evitar riesgos
es considerar a todos los pacenles como potencialmente
contaminantes es por ello que se presenta una revision general
de conceplos basicos de procedimentos de control de
infecciones en el consultono dental para ello se hace una
revision de los microorganismos mas comunes de |a cavidad oral,
asi como de los procedimentos generales en el preoperatorio,
operatorio, posoperatorio, manejo de muestras bioclogicas,
sistemas de control en las impresiones para protesis y las
formas y sistemas de desinfeccion. asi como de esterilizacion



TEMA |

REVISION DE LA CLASIFICACION DE LOS
MICROORGANISMOS POR GRUPOS

La clasificacion de microorganismos de da segun su resistencia
general y de los germicidas en particular segun sus niveles de
comportamiento biologico

PRIMER GRUPO.

Forman parte de el todas las formas vegetativas de las bacterias
y de los hongos. asi como una gran parte de los virus envueltos
(herpes, influenza. etc )

SEGUNDO GRUPO.

Comprende las micobactenas {mas resistente que otras formas
vegetativas de bacterias en funcion de la composicion de su
pared celular que tiene un alto contenido en lipdos y una
superficie hidrofobica), asi como una gran parte de peqguefios
virus desnudos ( sin lipidos ) por ejemplo el virus de la polio,
Coxsackie, ECHO, etc

TERCER GRUPO.

Comprende los esporulados ( formas mas resistentes de la vida
microbiana en todos los conceptos y particularmente en cuanto
se refiere a los germicidas). 2u)



MICROORGANISMOS MAS COMUNES EN BOCA Y SUS
CARACTERISTICAS

En la boca existen una gran cantdad de microorganismos,
ncluso en las bocas sanas, por lo que es indispensable conocer
los principales patogenos de boca

A continuacion se expone una tabla con los principales
microorganismaos que presentan en la practica profesional
odontologica

Se enlistan los principales microorganismos de importancia
odontolegica, asi como la enfermedad que causan y en forma
muy general las caracteristicas de dicha entidad nosologica. (8)

! MICROORGANISMO ENFERMEDAD

'CARACTERISTICAS GENERALES I
| HEPADMNAVIRUS HEPATITIS B DMA virus gue causa
. hepatilis. en
| |ocasiones grave en

iadultos Se disemina
|a través de la sangre
‘ l{agupas

|contaminadas, elc). |
i | | por contacto sexual y
| de madre a hijo
I

HERPES TIPO1  HERPES SIMPLE | DNA virus que causa

| una lesion vesicular

| [intraepitehal,
| dolorosa,
gingvoestomatitis .
De distribucion |
umversal la
transmision es por
(contacte con las




| MYCOBACTERIUM

' TUBERCULOSIS

TREPONEMA
PALLIDUM

'NEISSERIA
| GONORRHOEAE

TUBERCULOSIS

SIFILIS

¥
|

| GONORREA

lesiones en boca vy
por las gottas de
salwva y  fomites
contammados  con
| estas gotitas

i Bacilo aiconol acido |
resistente. que causa
una enfermedad
cronica degeneraliva

| de las vias
| respiratona
| infenores La

|transmision  se da
|por la gottas de,
|saliva y fomites
| contarmados con
| estas gotllas.
[Esmroquela que Se
| con sales de
plata, gue causa una
enfermedad veneérea,

sumamente
contagiosa, Las
formas de

transmision son, por
| contacto sexual y por
conlacto son sngre y
sus denvados

| derivados

Gonococo gram
postivo  que Ccausa,
una enfermedad
venérea que puede
| causar incluso
salpingitis y oftalmia al
neonato. Las formas
de Iransmision son,
por contacto sexual y
| con sangre y Sus




RETROWIRUS

PARAMIXOVIRUS

' PARAMIXOVIRUS

SiDA

TPAROTIDITIS

VIRAL

SARAMPION

Virus HIV 1 y 2. que

causa Lna
entermedad precoz
leve con

mononucleosis e
torma cromica causa
multiples infecciones
oporunistas

I sarcoma de kapos),
| neuropatia, sindrome
lintestinal { diarrea y
|perdida de  pesos)
| Se wansmile a lravés
| de sangre semen y
(porplacenta
RNA virus que causa
parotidiis, meningitis
aseplica (rara wvez
orquitis, encefaliis)

| Periodo de
incubacion de 18 a
24 dias La

| ransmision  se da
Ipnr las gottas de
salva vy fomites
contaminados  con
estasgottas
RMNA virus que causa
iﬂebrﬂ. exudado
| nasal, exantema
.lPen'ndD de
| iIncubacion 10 a 14
| dias La transmusion
se da por las gotitas
de saliva y fomites
contaminadas  con

| estas gotitas__




HAEMOPHILUS INFLUENZA
INFLUENZAE
TOGAVIRUS | RUBEOLA

ENFERMEDAD DE lmﬂmsrrﬁ'
ETIOLOGIA '.

MULTIPLE VIRUS
RINOVIRUS, WVIRUS
DE LA GRIPA, VIRUS
DE LA
PARAINFLUENZA,
HERPES TIPO 1 ¥ 2.
VIRUS COXSAKIE A

BACTERIAS

E PYOGNENES. E
AUREUS, c
DIPHTRIAE, H |

INFLUENZAE, i

Bacilo gram negativo I

encapsulado, causa
una enfermedad
comun en mfos
personas de edad
avanzada, comg |3 |
bronguilis  cronica e
,Incluso la meningitis
RNA virus que causa
una enfermedad
exantematosa leve,
gue en los adultos se
complica a veces
con artralgias y en
mujeres
embarazadas  con
| nfeccion fetal. puede
| provocar

' malformaciones
congénilas La
(fransmision  se da |
por las gotilas del'
saliva y fomites |
contfaminados  con
estas gotitas. |
|El 70% de los casos
de fanngitis son de
ongen  viral Los
siftomas pueden ser
leves a graves
dependiendo de |a
i susceplibilidad del
huésped, el estado
| que guarda el sistema
nmune del hussped
Va ha  presentar
faringo-amigdalitis-
cronica, con fiebre,
rinorrea y conjuntivitis.




TEMA Il

PROGRAMA DE PREVENCION DE ENFERMEDADES
INFECTO CONTAGIOSAS

5Se han tomado medidas preventivas y legales por las autoridades
sanitarias de nuestro pais (11 ) que consisten en

* Prevenir la transmision de enfermedades infecciosas en Mexico

* Reducr el impacto de las enfermedades infecto contagiosas
en individuos. grupos y en la sociedad mexicana

» Reducir la morbiidad y mortalidad asociada con infecciones

e Unificar y coordinar los esfuerzos  nacionales |
gubernamentales y no gubernamentales )

» Reforzar las infraestructuras clave que participan en el
desarrollo del programa de Prevencion y Control de
infecciones

CONTROL DE INFECCIONES DURANTE EL
PREOPERATORIO

El proceso del Control de Infecciones ( Cl ) comienza
durante el periodo de preparacion para el tratamiento clinico.
Prestando atencion al Cl en este nivel ttene muchas ventajas,
ademas de reducr el nesgo de transmision de agentes
infecciosos durante la atencion a pacientes, la prevencion hace
las consultas mas eficientes y conlleva el proceso de Cl en el
postratamiento mas facil y mas efectivo (7)



CONTROL DE INFECCION EN EL PREOPERATORIO

1 - Eliminar los aditamentos innecesarios para el tratamiento La
umdad debe ser preparada para faciltar la impeza que debe
seguir a cada paciente Esto se puede lograr reduciendo el
numero de instrumentos que puedan ser contaminados durante el
tratamiento del paciente, el nstrumental innecesario debe ser
conservado, manteniendo la unidad tan estenl como sea posible
y por lo tanto hacer la impieza postratamiento mas facil

2 - Planear los matenales necesarios para el tratamento La
planeacion cuidadosa antes de que el tratamiento se Inicig, es un
aspecto importante del Cf ordenar los instrumentos,
medicamentos, materiales de mpresion y otros implementos que
se necesiten durante el procedimento, minimiza la posibilidad de
buscar instrumentos adicionales en los gabinetes o cajones una
vez que los guantes ya han sido contaminados

3 - Utihzar utensilios desechables tanto como sea posible El uso
de utensilios desechables ahorra tiempo durante la limpieza y
esterilizacion de este tipo de matenal, como sena el eyector de
saliva.

4 - Utilizar procedimientos desarrollado orgamizados por rutina. el
uso de contenedores arreglados con los instrumentos proveen lo
requerido para un procedimiento clinico. eliminando la posibilidad
de buscar instrumental una vez que se haya comenzado el
procedimiento

5 - Utilizar individualizadamente bloques eslerilizados para cada
paciente Empleando bloques esterilizados conteniendo
solamente los instrumentos requendos para ese procedimiento.



ayuda a ewvitar |la contamminacion de otros  componentes
innecesanos y facilitar la limpieza

6 - 51 esta indicado. tener el par de guantes para el tratamiento
Cuando un par de quantes va a ser usado durante el tratamiento
clinico este debe ser incluido en el equipoe ademas de anexar las
unidades necesanas para un tratamento de alta velocidad

7 - ldentficar los matenales que pueden ser contaminados
durante el tratamiento Mientras se prepara el medio operatorio
para comenzar el procedimiento clinico. considere qué utensilios
pueden ser contaminados durante el tratamiento. Decida si debe
usar una barrera para prevenir la contaminacion de esas
superficies y utensilios, o desinfectarlos luego de finalizado el
tratamiento. 11}

La decision para usar barreras desinfectadas por
quimicos puede ser basada en circunstancias individuales. Las
barreras son rapidas y faciles de usar y pueden ser cambiadas
facilmente, pero suelen ser mas caras que la desinfeccion
quimica, en contraste los desinfectantes son generalmente mas
baratos y faciles de usar en superficies planas, pero pueden
penetrar o corroer algunos matenales pueden ser toxicos y son
dificiles de usar efectivamente en superficies rugosas o de forma
irregular

Si las barreras se eligen. un numero disponible de
materiales deben ser utilizados. Esto incluye cubiertas plasticas,
hojas de aluminio. papel impermeable hojas y tubos de plastico
A continuacion se presentan algunos usos de las barreras

Las manjas de las lamparas deben ser cubierlas con
papel plastico, hojas de alumimo algunas cubiertas para las
mangueras estan disponibles Algunas marcas ofrecen manijas
removibles, o articulos que pueden ser faciimente esterilizados o
desinfectados, de acuerdo al materal del cual estan fabricados



8 - El respaldo del sillon dental debe ser cuberto con una bolsa
de plasbico para proteger el cabezal lus botones de control y los
brazos del silloan Cubnr las superfictes de los contenedores con
cubliertas de papel plastico las cubiertas faciitan los
procedimientos de limpleza luego del uso de matenales de
impresion o cementos

9 -Proteger las mangueras de la jeringa tnple, el eyector de aire,
las salidas de are de la pieza de mano y las piezas moviles con
tubos de plastico

10.- Colocar las radiografias en la pantalla y revisar las Histonas
Climicas de los pacientes antes de realizar el tratamiento. No deje
el registro en la cublerta ni lo utilice despues de comenzar el
tratamiento Cologue el registro en un cajon o fuera del area
operatoria para evitar su contaminacion Utlice el registro antes
los guantes o despues de que sean desechados y las manos
sean lavadas

11 -Seqguir las indicaciones del fabrncante para el mantenimiento
de las lineas de agua Ya que las bactenas pueden acumularse
en las redes de agua, siga las indicaciones del fabricante para el
cuidado de y mantenimiento de las lineas de agua con la
manguera de la pieza de mano, jennga triple o scaler ultrasonico

12 -Hacer funcionar las piezas de mano y jennga triple por lo
menos tres minutos cada manana para desechar cualquier
maternial residual Aungue hay un riesgo de infeccion de las lineas
de agua contarminada este riesgo no se conoce.

13 -Algunas umdades dentales estan equipadas con valvulas
para checar del agua que proveen, la aspiracion de
microorgamismos en |as lineas de agua Otras unidades no tienen
valvulas de segundad Una retraccion capilar de fluido puede



QCUrnr por esti razon se recomienda ia immeza de las lingeas de
agua de las pezas de mano la jennga tnple y el scaler
ultrasonico despues de cada paciente Sistemas para unidades
para umdades que penodicamente desinfectan las lineas de agua
ya estan disponibles 1, . L),

14 - Prepare al personal involucrado en el cudado del paciente
los procedinuentos pretratamientos son esenciales, asi como la
preparacion del personal involucrado en el cuidado del paciente
Esto incluye el equipo de proteccion personal - bata, lentes,
guantes cubrebocas y lavarse las manas { 5 )

15 -La bata protege la piel y 1a ropa del rocio de saliva y sangre
Para una proteccion efectiva se debe usar una bata de cuello alto
y mangas largas Es importante el seleccionar ropa confortable

Lentes de proteccion deben ser usados durante el
procedimiento que involucra rocio de saliva o sangre que tenga el
potencial de crear proyectiles Goggles a prueba de proyectiles
deben ser usados para la proteccion de residuos solidos como
amalgama Como una alternativa para lentes de proteccion utilice
una mascarilla o careta

Debe usarse un cubrebocas siempre que se anticipe el
rocio de saliva o sangre, esta sirve como barrera para proteger
del rocio las membranas mucosas de nanz y boca. Use un
cubrebocas para cada procedimienlo como preparar un diente
con una pieza de turbina de aire o pulir un diente con una pieza
de mano de baja velocidad, asi como el scaler ultrasonico u otro
procedimiento tal como generar rocio o salpicaduras.

El cubrebocas debe de cubrr bien la cara Use un
cubrebocas nuevo con cada pacienle, no ha de dejarse colgado
en el cuello ¢ traerlo fuera del consultorio



Los guantes deben ser usados siempre que anlicipe
contacto con sangre o saliva o cualguier otio objeto contaminado
con estos fludos E| tipo de guantes usado dependera del
procedimento a realizar

Lavarse las manos es uno de los procedimientos mas
Importantes para prevenir la infeccion Las manos se debe lavar
antes de ponerse los guantes y despues de usarlos, dada la
posibiidad de que los guantes pueden presentar defectos o
permitir goteo visible a la vista. el cual puede permitir contacto de
microorganismos con la piel. si un guante se rompe. se debe de
guitar y las manos se deben de lavar tan pronto como sea
posible Si las manos se contaminan con sangre lavelas
inmediatamente { & )

Cuando estén lavadas sus manos trate de evitar el
menor contacto con cualquer superficie para ewitar una
contaminacion ldealmente se debe utihzar un jabén operado por
el pie, que son disefadas para minimizar el rocio y puede ayudar
a evitar la recontaminacion de las manos lavadas Talle sus
manos juntas por quince segundos, hasta que todas sus
superficies propicias sean lavadas, después enjuagueselas bajo
el chorro del agua, si las manos estan intensamente
contaminadas se necesitaran tiempos de lavado mas largos.
Antes de procedimientos quirurgicos lave las manos y brazos
hasta los codos cun un producto para manos antimicrobiano por
cinco minutos Enjuague y seque con una toalla estéril, deben ser
desechables o cambiarlas luego de cada paciente Mantenga las
ufias cortas, evite usar joyeria, barniz o ufias poslizas, por que
son lugares donde se pueden recluir microorganismos y
multiplicarse y/o se remueven con el lavado de manos (16}



CONTROL DE INFECCIONES DURANTE EL TRATAMIENTO

Los  procedimuentos para =) contbiol de anfecciones
descntos antencimente le ayudan a ewvitar transmitic el riesgo de
infeccion de agentes infecoiosos Sin embargo es solamente el
comienzo del procedimients 1

Practicas del C|

1 Tener mucho cwdado al mamiobrar instrumentos con filo
Muchos de los instrumentos utilizados en odontologia pueden
facimente cortar guantes y piel cuando se pase un
instrumento filoso, la técnica adecuada es mantener el angulo
de filo contraro a usted y su ayudante

2 Tomar precauciones especiales con jenngas y agujas Las
heridas causadas por un piquete de aguja son las causas mas
comunes de infeccion en el personal de salud. Las agujas no
deben ser torcidas, rotas o rmanipuladas con la mano. En el
equipo dental dado que un pacente puede reqguerir una
segunda inyeccion de anestesia local, y muchas jeringas no
son desechables, recarguelas si es necesario. Nunca recargue
una aguja usando la tecnica mano a mano, mejor use un
sostén disponible o la técnica de "scoop” En esta técnica la
capside empuja hacia arriba el cuerpo de la aguja usando
solamente una mano Como proteccion adicional a las agujas
no permita que aguas descubiertas permanezcan en el
instrumental Es mas seguro desecharlas inmediatamente
despues de usarlas en un contenedor Por ultimo, no dirija la
punta de una aguja en movimiento hacia usted o su ayudante.

3 Use un dique ue goma mientias sea posible Los diques de
goma limitan el rociode sangre y salva y debe ser usada lo



mas posible para evitar la contamumacion  Semilarmente utilice
eyvacuacion de alla veloodad para todos los procedimientos
ultrasénmicos o Jde turbina para reducir la cantidad de rocio de
sangre y saliva al la cual se expone tode operador dental 1 oy

4 Ewvite tocar apayadores sin proteccion manyas y olro equipo
una vez que han 5o contaminados S algun objeto se toca o
manipula debe Impiarse cuidadosamente y desinfectarse al
final del procedirmiento

5 Evite buscar en cajunes o gabinetes una vez que los guantes
han sido contanunados, una preparacion adecuada reduce y
aveces elimina la necesidad de buscar en cajones y gabinetes
para instrumentos adicionales con los guantes contaminados.
Sin embargo muchas veces es planeado Hay muchas
maneras de manejar este sistema, siempre y cuando se
mantenga un efectivo Cl Se puede pensar en |la ayuda de otro
asistente o se puede usar upa barrera, tal como una hoja de
aluminio o guantes de plastico. para manipular la manija del
gabinete o cajon Sin embargo si estas opciones no estan
disponibles se deben quitar los guantes contarminados y lavarse
las manos anles de buscar en un caon o un gabinete y
enguantarse antes de reanudar el tratamiento (11}

CONTROL DE INFECCIONES DURANTE EL
POSTRATAMIENTO

El proceso de C| continua despues de que el paciente ha sido

atendido aunque la planeacion efectiva del pretratamiento puede

simplificar Ia tarea hay un numero de cosas que se deben hacer

siguiendo el cuidado del paciente para tratar de reducir el riesgo

de transmision de agentes infecciosos

1 Continde usando equipo de proteccion personal durante la
impieza despues gque el tratamiento al pacente ha sido
completado. Comience los procesos de Impieza y desinfeccion



removiendo  guantes  contanunades  usados  durante el

tratamiento Seguidamente de yuitarse los guantes lavese las
mangs y pongase un par de guantes de ublena antes de
comenzar la limpieza conhinue usando lentes de proteccian

mascara y caret.

2 Retire las barreras colocadas antes del tratamiento, incluyendo
la cubierta de la manya de la lampara. el tubo de plastico y las
barreras de las cubertas deben ser retiradas Se deben de
colocar en una polsa de basura dentro de un recipiente. siga
las indicaciones lucales para el desecho de basura

3 Deseche sangre y fludos succicnadus acumulados en los
colectores durante el tratamiento Un desecho apropiado de
estos fluidos es esencial Utilice una manguera especialmente
conectada a una salda santana umcamente usada para
desechar sangre liguides usados y fludos succionados,
despues de que estos han sido desechados use una solucion
de 1 a 100 clarasol casero para desinfectar el colector de
botella por diez minutos antes de vaciarla y enjuagarla con
agua fresca Como una opcion estan disponibles los sistemas
de coleccion y succion desechables Ademas asegurése de
seguir las regulaciones locales para el desecho apropiado de
liquidos i14)

4 Limpe y desintecte todos los instrumentos que no fueron
protegidos por barreras Las superficies y equipo que no fueron
protegidas por barreras y son wisiblemente contaminadas por el
rocio deben ser hmpiadas y desinfectadas con un desinfectante
de nivel intermedio como son el fenol o el cloro casero diluido

5 Retire la charola con todos los instrumentos a un area de
desinfeccion  y  esterilizacion separada del consultorio
Idealmente lus consultorios deben ser disefados con un cuarto
separado para la Impieza del instrumental para una



estenlizacion de calor para reducn el rnesgo de que [os
mstrumentos  desinfectados o estenlizados  puedan
inadvertidamente ser contaminados  Los instrumentos deben
sel guardados ndwidualmente Nunca tenga una mano llena de
nstrumentos  ya que incrementa grandemenle el nesgo de
cortes o punciunes Se debe tener cuidado especial cuando se
manejan instrumentos dobles El instrumental dental debe ser
cepillado cuidadosamente usando un cepillo con agua y jabon,
y ser enuagado profusamente Como una alternativa los
instrumiezaos impos estan hstos para la estenhzacion

6 La estviacacion de pezas de mano entre paciente y paciente
se recomenda cuando sea posible Desafortunadamente
algunas piezas de mano comunmente usadas no pueden Ser
estenlizadas cun un calor sin ser danadas Cuando una pieza
de mano no puede ser estenlizada con calor, se debe
desinfoct.i cunn un agente de proteccion ambiental como un
desinf. . .le de hosplal. como es el tuberculosidal o un
liguido ¢ainucogermicida  La solucion  desinfectante debe
permo.=c. | v contacto con la pieza de mano el liempo
espechica.u v la eliqueta del desinfectante Un método que
esta sienuu wulzado es envolver la peza de mano en gasa
empapads en la solucion guimica y después en plastico.
Siguiendu lu uvesinfeccion. todo residuo quimico en la pieza de
mano de. Lo removiuo enjuagandola bien con agua. Algunos
desinfec. ..squimico. pueden dafiar la pieza de mano, por lo
tanto s u.ouen lec las nstrucciones de la  eliqueta
cuidau.... .22 y consultar con el fabricante, es lo mas
aprop.de t..a el Cl dade que no hay manera de
desconldi...... el mtenor de la pieza de mano los
procedniiciios  de  desinfeccon  son  necesarios.  El
proceditue, .o Jescnto tebe ser utilizado solamente si la pieza
de mane , _cde ser  leriizadas porcalor (s )



7/ Sila peza de mano puede ser esteriizada el pnmer paso es
descargar el agua en un contenedor Las recomendaciones de
fabrica se deben de seguir para un fluido apropiado en la pieza
de manao y para el uso y mantenimiento de las lineas de agua y
valvulas de control La pieza de mano debe ser tallada
profusamente por un detergente y agua para remover cualquier
matenal adherido Finalmente esterilizarse de acuerdo a las
instrucciones del fabricante. Cada vez que se compra nuevo
equipo, la consideracion importante es sl se puede o no
estenlizar

8 Basura contaminada con sangre o saliva debe ser colocadas
intacta en bolsas y las bolsas deben ser desechadas de
acuerdo a los requenmientos locales Instrumentos filosos
como agujas y escarpelos deben ser colocados intactos en
contenedores resistentes a punciones y desechados de
acuerdo a las requlaciones locales (17)

8 Maneje utensilios filosos cuidadosamente. un procedimiento
apropiado para manejar instrumentos filosos incluye los
siguientes punto. Use guantes cuando limpie instrumentos
contaminados u otros utensilios filosos Evite cargar varios
nstrumentos cortantes a la vez. Mantenga las manos alejadas
de los instrumentos de rotacion. Deseche agujas y otros
utensilios filosos, evite cualguier movimiento rapido que pueda
llevar una mano hacia la otra o el instrumento a traves del
plano de cualquier parte de su cuerpo. Use la tecnica
apropiada cuando pase los instrumentos filosos a otra zona (
) (13}



EXPOSICION A MICROORGANISMOS DE LA SANGRE

La exposicion a mucroorgamsmaos de la sangre ocurre de la
siguiente manera
 La pel se corta con utensihios filosos contaminados o por
medio de una puncion de aguja contaminada con sangre
e La sangre contaminada penetra por una herda en la piel

» La sangre cae en gjos, nanz o boca

Remueva el equipo de proteccion dental Después de que los
instrumentas hayan sido lavados y empacados para estenlizacion
el equipo de proteccion dental debe ser eliminado. El método
apropiado para eliminar una mascara es jalarla de las jaretas y no
de la mascara Se deben limpiar los lentes y el campo de cara
con jabon y agua y desinfectados o preparados para
esterilizacion. Recuerde no tocar los lentes con las manos sin
enguantar dado que fueron contaminados con rocio de saliva y
sangre del paciente Luego de guitarse |la bata coloquela en el
contenedor Las batas deben ser lavadas en el ciclo normal de
lavado y los guantes de utileria se deben lavar con jabon antes
de ser retirados. Finalmente lave sus manos (18]



TEMA Il

CONTROL DE INFECCIONES DURANTE EL PROCESO DE
TOMA DE RADIOGRAFIAS

Es necesanc prestar atencion al control de infecciones cuando se
toman radicgrafias Tanto el eguipe radiografico y la pelicula
pueden converlirse en agentes de transmision de infecciones

Procedimiento del control de infecciones

| Use barreras para proteger el equipo radiografico en la
preparacion de exposiciones para radiografias pernapicales,
utiice una bolsa de plastico sobre la cabeza del aparalo para
prever la contaminacion cuando se posiciona para varias
exposiciones Es mas facil de proteger la cabeza del aparato y
el cono usando una barrera, que desinfectarla usando
productos quimicos despues El apagador del control de las
exposiciones puede ser protegido con una cubierta plastica si
no se dispone de apagador de pedal Despues que se toman
las radiografias cologue la pelicula en una copa de papel para
procesarla

2 Use procedimientos apropiados de cuarto obscuro Se
recomienda que el técnico teniendo los guantes abra cada
pelicula y la deje fuera de la envoltura en una superficie plana,
después de hacer esto con todas las peliculas se quitaran los
guantes contaminados y coloque la pelicula dentro del
procesador o del sostenedor de peliculas para revelarlas Esta
practica ayudara para asegurarse de que la pelicula no estara
contaminada Cuando un procesador de pelicula automatico
con cargador de luz de dia se usa, la contaminacion del campo
de luz de fabnca puede ser un problema dado gue no hay modo
practico para desinfectar este materal Se sugiere el siguiente



procedimientce para prevenir la contaminacion

» Colocar |a pelicula expuesta en una copa de pape! previamente
fijada para este proposito

» Retirar los guantes y ponerse un par hmpio

» Colocar la copa dentro del cargador de luz de dia y cerrar la
caja

» Colocar las manos enguantadas a través del campo de luz,
destapar el paquete de la pelicula y dejarla caer en la
superficie dentro de lo cargado

» Colocar la envoltura de la pelicula dentro de la copa, quitarse
los guantes, voltearlos y colocarlos en la copa de papel.

* Meter la pelicula en la caja para revelarla.

« Quite las manos del cargador, levantar la caja, quitar la copa de
papel y tirar Lavarse las manos perfectamente

El fijador requerido en algunas unidades de radiografias
panoramicas debe ser esterilizado por medio de autoclave si es
posible, de no ser asi impiarlo profusamente con agua y jabon, y
usar un registro EPA, un producto quimico esterilizante y
desinfectante de acuerdo a las indicaciones del fabricante.
enjuaguese abundantemente después de la desinfeccion. Se
puede reducrr el riesgo de contaminacion ocasionado durante
algunos examenes radiograficos intraorales si se usa una pelicula
dental intraoral preempacada en protectores individuales La
cubierta transparente protege los paquetes de peliculas contra
las bacterias y los virus que pueden estar presentes en los fluidos
orales



El procedimiento para el uso de este tipo de pelicula es muy
sencillo, solo se retira el excesoc de saliva del sobre, para proveer
de asepsia durante la apertura, se abre el sobre protector por el
corta en forma de " V' en el centro, mediante un tiron firme. Deje
caer el paquete en un deposito estéril. No toque el depésito o el
paquete con los guantes contaminados. Procese la pelicula de
acuerdo al procedimiento habitual Ahora puede tratar el sobre
protector como cualquier otro desecho de tipo médico. Reduce la
posibilidad de contaminacion cruzada en cirugia dental y en el
cuarto obscuro. Minimiza la contaminacion cruzada y promueve
un ambiente de proceso limpio



TEMA IV

GENERALIDADES SOBRE E$TEHILIZACIOH Y
DESINFECCION

En el medio ambiente dental de hoy el control de infecciones se
ha convertido en un mayor foco de atencion Concernente a los
agentes de transmision, tales como VHB y VIH han causado que
todos estemos mas alertas de la necesidad de proteccion al
esteriizar y desinfectar instrumentos y equipo adecuadamente,
para protegernos a nosotros mismos y a nuestros pacientes. Una
vanedad de metodos de esterilizacion y varnos tipo de quimicos
ligudos para la destruccion de agentes infectantes. estan
disponibles Se proporcionara la informacion necesana para la
toma de decisiones acerca del uso de los mismos. | )

DEFINICION DE LIMPIEZA, ESTERILIZACION Y
DESINFECCION

LIMPIEZA: Es la remocion fisica de detrntos, tiene dos efectos
principales La pnmera es la reduccion en el numero de
microorganismos presentes La segunda es remover el matenal
organico, tal como sangre, papel y otros desechos. Lo cual puede
interferir  con la estenlizacion o desinfeccién, en algunas
circunstancias hmpiar todo o que se necesita mas comunmente
sin embargo este es el paso preliminar antes de la estenhzacion
o desinfeccion En estos casos esto es referente al prelavado,
este es un paso esencial para los procedimientos de
esterlizacion y desinfeccion ya que pueden no ser efectivos si los
instrumentos no han sido impiados primero

ESTERILIZACION: Es el proceso que destruye todos los tipos y
formas de microorganismo, incluyendo virus, bacterias. hongos vy



endosporas bactenanas Metodos mayores de estenlizacion
ncluyen el uso del maxmo calor bajo presion -autoclave, calor
SEco. vapor quimico bajo presion. gas de oxido de etileno y la
inmersion en ligwdos quimicos desinfectantes y estenlizantes
Las wventajas y desventajas de cada metodo también sean
discubdas { '+ )

DESINFECCION: Es menos letal que la estenlizacion, han sido
diferenciados tres niveles de desinfeccion dependiendo del tipo y
forma de microorganismos destruidos, los microorganismos
varian en su resistencia a agentes quimicos En extremo las
esporas bacterianas son altamente resistentes

Estos microorganismos no se destruyen facilmente con
desinfectantes quimicos, al otro lado del espectro hay algunos
tipos de bactenas vegetativas y virus liquidos, incluyendo VIH,
estos microorganismos son destruidos relativamente facil por
medio de agentes quimicos. El microorganismo tuberculosis
bacteriana, es un organismo de laboratorio utilizado para probar
el poder letal de los agentes quimicos, este microorganismo es
similar a las bacterias que causan la tuberculosis en humanos. es
un microorganismo altamente resistente, tan resistente como una
espora bacteriana, consecuentemente si un agente quimico es
capaz de destruir la microbactena de la tuberculosis, también
puede ser capaz de destruir microorganismos menos resistentes.
cuando un producto tiene un nivel como tuberculosidal, significa
gue es capaz de matar la microbacteria de la tuberculosis

Si un articulo puede ser eslerlizado no debe ser desinfectado. sin
embargo los liqudos desinfectantes tienen un lugar muy
importante en la limpieza rutinana de las superficies del gabinete
dental



NIVELES DE DESINFECCION

Desinfeccion de alto nivel. Es un proceso gque puede matar
dalgunas pero no necesarnamente todas las esporas bactenanas
€s tambien tuberculosidal La desinfeccion de alto nivel se
completa usando un  agente  desinfectante/esterlizante
recomendado por la EPA al hempo recomendado que es menor
al requendo para esterilizacion Los productos capaces de
destruir esporas bactenanas tendran el término esporicidal en la
etiqueta

Desinfeccion de nivel intermedio. En un proceso que mata a la
microbactena de la tuberculosis, un nivel intermedio de
desinfeccion tambien puede matar al VHB y VIH pero no es
capaz de matar esporas y bactenas

Desinfeccion de bajo nivel. Es el proceso que mata mas
bactenas, algunos hongos y algunos virus, este no mata esporas
bactenanas, micobacterias de tuberculosis

La efectividad de cualquier procedimiento de desinfeccion esta
determinada por varios factores incluyendo el tipo y numero de
microorganismos presentes y la cantidad de matenal u otros
desechos presentes en los instrumentos que van a ser

desinfectados. (%)



CUANDO ESTERILIZAR, DESINFECTAR Y LIMPIAR

El cuidado dental contiene vanos articulos diferentes que no son
lodos de la misma manera, cuando un articulo s usado en el
factor determinado cuando debe ser estenlizado desinfectado a
simplemente impiado

Articulos que deben ser esterilizados:

Los instrumentos que penetran el tejido oral mucosa, piel o
hueso debe ser esterilizado Estos articulos son determinados
criticos, esta categoria incluye articulos tales como instrumentos
quirurgicos, cuchillos, penodontales e instrumentos excavadores

Los instrumentos que estan en contacto con las membranas
mucosas deben ser esterilizados mientras sea posible estos
articulos han sido determinados semicriticos. Los instrumentos
no aptos para acercarse al fuego, como impresiones de material
plastico deben ser esterilizados por gas de oxido de etileno o por
inmersion en un liquido quimico desinfectante u esterilizante de
acuerdo a la EPA Como un mimimo, articulos semicriticos deben
ser sujetos a una desinfeccion. En la mayoria de los casos a
través de la limpieza de alto nivel En algunos casos, a través de
la impieza, seguido de la desinfeccion de alto nivel puede ser
razonable asegurar que un articulo este libre de organismos
patogenos (z¢)

Articulos que deben ser desinfectados:

Afliculos y equipo que normalmente no penetra o llega a tener
contacto con las membranas mucosas articulos no criticos pero
que son expuestos al rocio, spray o salpicaduras de sangre o son
tocado por manos contaminadas, requieren un nivel medio de



desinfeccion Esto incluye articulos como amalgamadores. pieza
de mano de turbina. jennga triple eyector de alta velocidad,
aparato de rayos X maniyas de gabinetes. cajones. cubiertas,
manijas de [amparas, controles de sillon y botellas de
medicamentos Ya que la dificultad gue involucra la limpieza vy
desinfeccion de varios articulos la precubierta de las superficies
con barreras previstas para liquidos, pueden ser usados como
una alternativa cuando sea posible

Articulos que deben ser limpiados:

Los articulos que no estan directamenie asociados con
tratamiento paredes, pisos y muebles - deben ser limpiados
de rutina con detergente y agua No hay en el presente algun
dato que relacione esta superficie con la transicion o infeccian
de pacientes o personal al cuidado de la salud

Consecuentemente, no es necesaria la rutina al desinfectar estos
articulos  Por supuesto, si es una hemorragia a area visiblemente
manchada u otros fluidos corporales, deben ser limpiados
primero o después desinfectados ()

METODOS DE ESTERILIZACION

Un amplio nimero de métodos de esterilizacion estan disponibles
en el medio ambiental dental. Esto incluye el uso de autoclave,
calor seco, vapor quimico a altas presiones, oxido de etileno y
prolongadas inmersiones de liquidos desinfectantes/esterilizantes
quimicos. Los meétodos de esterilizacion son disefiados para el
equipo que puede soporar altas temperaturas por distintas
razones.

+ Son efectivos
+ Son relativamente faciles de usar



» Pueden ser efectivamente monitoreados para su efectividad

Los liquidos desinfectantes/estenlizantes quimicos, deben ser
usados sclamente cuando el calor dane los articulos. | 11)

PROCEDIMIENTOS | CEFILLADO
MECANICOS Y | VAPOR FLUENTE | BAJA 20 MINUTOS

FiSICOS | EBULLICION - A 60C

| PASTEURIZACION |ALTA 15 MINUTOS

' A 75C

FILTRACION

ONDAS

ULTRASONICAS

RADIACIONES

ULTRAVIOLETAS

GASEOSOS O N

| VAPOR FORMOL

| OXIDO DE ETILENO
GLUCOLES
BETAPROPIOLACT
ONA
OZONO
FENILOXIBENZOAT
0

HEXILRESORCING
L




AUTOCLAVE DE VAPOR

La estenhzacion por vapor bajo presion puede ser realizado en
veinte minutos a 121°C (250°F), temperatura equivalente a una
presion de una atmasfera por encima de la presion atmosferica,
cuando los articulos son envueltos, 0 a ocho minutos a 132°
cuando no son envueltos y en matenal poroso. Estos tiempos no
incluyen el periodo necesario para brindar una capa mayor de
temperatura, asi que comienza a tomarse el tiempo en un
periodo cuando la camara del autoclave alcance la temperatura
requenda Cuando se usa un autociave la barrera debe ser
colocada de tal forma que cada onda circule libremente alrededor
de cada articulo, el calor debe alcanzar todas las superficies del
instrumento en orden de ser analizados Esle seguro de seguir
todas las instrucciones del autoclave

Ventajas:

¢ Es rapido y faci de usar

e Permite a las barreras ser empacadas, permitiendo que los
articulos estén en grado de estenlizacion

Penetre en los dobleces del papel y consistencia

Es muy confiable

Puede esterilizar liquidos

Puede ser monitoreado efectivamente

Desventajas:

» Pueden causar oxidacion o corrosian
Pueden danar los plasticos y hules

Mo se deben usar recipientes cerrados
Pueden amellar instrumentos filosos

El agua dura puede dejar depdsitos 11/



i

CALOR SECO

El calor seco a temperaturas cerca de 140" pueden ser usados
para la esteriizacion, las estufas de calor seco, deben usar
conduccion, radiacion o conversion para estenhizar dependiendo
de la localizacion tipo de elemento altos El tiempo necesario
para estenlizar con calor seco depende de la temperatura y el
hempo requerido del precalentado

60 minutos a 270°C

120 minutos a 360°C
150 minutos a 350°C
180 minutos a 340°C
12 horas a 321°C.

Ventajas:

« Es muy confiable

* La oxidacion y corrosion no son problema, previendo las
indicaciones para la esterilizacion

« Es facil de usar y requiere poco mantenimiento.

« 5e pueden usar recipientes.

» Tiene gran capacidad por unidad de costo

» Puede ser rapidamente monitoreado efectivamente

Desventajas:

« Usuaimente requiere de un largo proceso con respecto al vapor
0 quimicos

» Dafa algunos plasticos.

» Requiere cuidados y proteccion,

« Puede carbonizar tejido

« Las altas temperaturas prohiben el uso con algunos materiales
y destruyen algunas uniones de metal y soldaduras.

» No se debe abrir la puerta hasta terminar el ciclo. ()



}
VAPOR QUIMICO

Una mezcla de alcohol formaldehido agua y otros quimicos
calentados bajo presion forman un gas gue puede ser usado para
realizar la estenlizacion La estenhzacion requiere 20 minutos a
332°C cuando los instrumentos estan sin cubrir 0 embolsados de
acuerdo a las especificaciones del fabricante

Ventajas:

» Es relativamente rapido

» No corroe los utensilios de metal

+ Es confiable

» Puede ser usado con arliculos empacados solamente con
papel.

» Los articulos secan rapido

» Puede ser monitoreado con efectividad

Desventajas:

» Requiere buena ventilacion a causa del vapor

+ No penetra paquetes cubiertos de fabrica

« Dana algunos plasticos.

» Requiere el cambio de una solucion especial lo cual eleva el
costo

» Se deben pre-secar los instrumentos o bien sumergirlos en
solucion especial

+ No esteriliza liquidos. (42,14}



OXIDO DE ETILENO

La estenlizacion a relativamente baja temperatura es posible con
el gas de oxido de etileno usando una unidad de calor a 49°C se
puede tener una eslenlizacion en dos o fres  horas
Desafortunadamente para el promedio de consultornios las
unidades de calor son caras para comprarse. Mas economicas
hay algunos modelos sin calentar portatiles, las cuales esterilizan
a la temperatura ambiente en doce horas. lo cual es
considerablemente mas largo gque el hempo que se toman las
unidades de calor Asegurese de seguir las instrucciones del
fabncante

Ventajas:

¢ Es confiable
* Requiere relativamente bajas temperaturas

Desventajas:

s Requiere largos liempos de proceso

+ Las unidades son comparativamente caras

+ La toxicidad del gas dxido de etileno.

» Requiere adicionalmente 24 horas para disiparse &l gas del
material poroso (44



LIQUIDOS QUIMICOS ESTERILIZANTES/DESINFECTANTES

Los productos que van a ser usados para la esterilizacion son
registrados por la APA como desinfectantes / estenlizantes y
solamente productos etiquetados pueden ser usados para este
proposito  Los fabricantes de estos productos no pueden usar
este termino sin |a aprobacion de la APA. Comunmente, varios
productos quimicos estan disponibles para esterilizar por
inmersion incluyendo glutaraldehidos y dioxido de clorin, acido
paracético y productos de perdxido de hidrogeno

Para la mayoria de productos el unico factor que determina si una
solucion esteriliza o desinfecta es el tiempo de contacto Para
estenlizar, se requieren tiempos de exposicion prolongados, mas
de 10 horas. Dado que el tiempo de contacto es tan importante
asegurese de seguir exactamente las indicaciones del fabricante.

Ventajas:

o Puede ser usado para estenlizar utensilios que podrian ser
danados por el calor

Desventajas:

e Tienen un tiempo de vida limitado

» Los vapores toxicos requieren una buena ventilacion.

= No se puede usar con utensilios empacados, los utensilios
estériles son dificles de guardar si no se utilizan
inmediatamente.

« Los materiales deben ser enjuagados con agua esteril.

« No puede ser monitoreado para esterilidad. (41



DESINFECCION POR EBULLICION

Para conseguir una desinfeccion intensiva de instrumentos,
agujas y jenngas se debe hervir el matenal durante vente
minutos

Este metodo es el mas sencillo y sequro de que se dispone para
inactivar la mayor parte de los microorganismos patogenos
Inclusive el VIH, cuando no se tiene un equipo de estenlhzacion ()

Como regla, los meétodos de estenlizacion por calor se prefieren
en el cuidado de la salud dental, porque prevén un alto margen
de sequridad y pueden ser facimente monitoreados con
efectividad Los desinfectantes de liguidos quimicos no se deben
usar en matenal que puede ser procesado por calor, vapor
quimico o metodos de calor seco

CONSIDERACIONES PREVIAS PARA EL MATERIAL POR
ESTERILIZAR:

Las recomendaciones generales para la cofrecta praclica
profesional para el area de salud (Q F.B. Medico, Odontologo,
Enfermera, etc ) son

1 Debe lavarse perfectamente con agua y jabon las manos

{ conservar cortas la ufias), antes de cualquier intervencion o
contacto anterior y posterior con los pacientes o muestras en el
consultorio. clinica, laboratorios, hospitales, etc

2 Debe utilizarse; tapabocas, lentes protectores y guantes de
latex (estenlizados) del numero apropiado

3 El lavado del instrumental debe ser escrupulosc y se tienen que
eliminar todo residuo de; sangre, suero y saliva.



4 El profesional de la salud debe conocer la correcta aplicacion y
uso de las diversas tecnicas de desinfeccion y estenilizacion,
por lo que se hace indispensable desglosarlas

PREPARACION PARA LA ESTERILIZACION

Cualguera que sea el metodo de esteriizacion que vaya a usar,
es esencial que el matenal se prepare correctamente para los
procesos de esterlizacion

El prelavado es esencial para remover sangre, saliva, papel y
otros desechos Como se habra nolado, la matena organica y
otros desechos pueden interferir con el proceso de esterilizacion

El material puede ser lavado con un cepillo de mano, tallandolo
con un detergente y agua o utiizando un limpiador ultrasonico. si
se usa una escobetilla, se deben usar guantes

Cuando se usa un limpiador ultrasonico, se mantendra cubierto
ya que puede producir rocio durante la operacion

En ambas ocasiones, cuando no es posible limpiar y procesar los
instrumentos inmediatamente despues de su uso, se deben
colocar en una solucion fijadora para prevenir el material organico
como sangre y saliva se seque en los insirumentos dificultando
su lmpieza. El agua, un detergente o desinfectante de nivel
intermedio puede ser usado para este proposito, dependiendo del
germicida quimico que se use Algunos pero no todos los
microorganismos pueden ser destruidos. La corrosion de
instrumentos puede ocurrir por la exposicion prolongada a
algunos desinfectantes



Monitoreo de la esterilizacion:

Los metodos de estenhizacion por calor son generalmente
confiables y efectvos sin embargo el monitoreo regular de ciclos
de eslenhzacion es importante para asegurar la operacion
cormecta Hay vanos tipos de monitor, monitores biologicos,
indicadores de procesos e indicadores de dosis y cada uno hene
funcion separada

Los sistemas de monitoreo biologico estan disefados para
marcar si la estenhizacion ya ocurno y puede usarse
rulinanamente para venficar la adecuacion de ciclos de
esteriizacion Estos sistemas constan de endosporas bacterales
que son impregnadas en tiras de papel o en ampulas de vidrio
Se colocan en un paquete de instrumental y se someten al ciclo
de esteriizacion Cuando el ciclo esta completo, se consultan las
esporas para determinar si alguna ha sobrevivido. Los sistemas
de monitoreo biologico estan disenados para metodos de
esterilizacion especificos por lo que asegurarse de usar un
sistema compatible con el método de esterilizacion que ha sido
usado Siga las indicaciones del fabricante concernientes al lugar
dado que un lugar propio es esencial. Materiales de cultivo de
consistencia porosa e incubadoras estan disponibles para usarse
en consultorios o los monitareos procesados pueden mandarse a
un laboratorio para cultivo En la mayoria de los
consultonos, semanariamente se utiliza el monitoreo biologico
para venficar que el equipo de esterilizacion esté funcionando
adecuadamente

Los indicadores de dosis estériles e indicadores de proceso son
tipo adicionales de sistema de monitoreo y deben ser usados
adjuntamente al monitoreo biologico Los indicadores de dosis
son marcados por el cambio de color cuando se exponen al
vapor. calor o vapor quimico para un periodo de tiempo
especifico



Cuando se colocan en un paguete de nstrumental se usan para
verfficar 51 se  ha alcanzade la condicion necesana de
astenhzacion

Los indicadores de proceso, también cambian el colar bajo
exposiciones cortas para condiciones de estenlizacion Estan
generalmente impresas en matenales empacados o tambign en
forma de cinta adhesiva Los indicadores del proceso son
necesarios para distinguir los paguetes procesados de aquellos
que no han sido procesados

Indicadores de proceso y de dosis no son reemplazables para
monitoreos biologicos. solamente los monitoreos  biologicos
biologicos pueden decir si la estenlizacion ha ocurrido o no

Desinfectantes de liguidos quimicos no pueden ser monitoreados
biologicamente Consecuentemente no puede determinarse si la
esterilizacion actualmente se ha completado, sin embargo hay
sistemas disponibles para verficar la concentracion de estos
agentes | i

DESINFECCION

Actualmente estan disponibles gran variedad de productos
quimicos liquidos y es probable que en el futuro se produzcan
otros. La agencia de proteccion ambiental revisa los quimicos
usados como desinfectantes o esterilizantes cuando seleccione
cualguier quimico revise que

« El producto esta registrado por la EPA -Agencia de Proteccion
Ambiental- y tenga su numero en la efiqueta.

s Para una desinfeccion de alto nivel use un desinfectante
esterilizante registrado por la APA.



o Para una desinfeccion de nivel intermedio use un desinfectante
registrado como desinfectante  de  hospital con una
identificacion en  su  ehgueta de achwvidad tubercolosidal
Tambien debe ser etiquetado wirusidal y fungicidal La eficacia
vinca debe inclur como minimo  1os  wirus  lipofilicos e
hidrofihcos

s Los productos que tienen la aceptacion de la ADA ha sido
aceptados por el Consejo de Terapeutica Dental para usarse en
Odontologia, una lista comun esta disponible en el Consejo de
Terapeuticos Dentales

El producto seleccionado debe indicar en la etqueta las
indicaciones precisas, se debe dar atencion estricta al uso
apropiado del producto con cuidado de dilurlo y del metodo y
duracion de la aplicacion, los requenmientos de temperatura y la
vida de uso activo y 51 es aplicable el reuso

Dado que el personal del cuidado dental usa desinfectante diano
es facil llegar a ser casual las precauciones de etiqueta y la
sequridad Muchos desinfectante son irntantes y peligrosos para
la piel. ojos y respirar el vapor causa problemas adicionales De
tal manera que cuando se use esos productos recuerde ser
cuidadoso y leer la etiqueta para determinar que tan bien se
protege usted '}

AGENTES QUIMICOS LiQuUIDOS

Por una vanedad de razones ningun agente quimico puede cubrir
sus necesidades toxicidad, corrosion, la naturaleza del material al
ser desinfectado y el nivel de desinfeccion requieren entre otros
factores que determinen cual producto debe seleccionar para un
uso determinado, esta seccion preve la descripcion de liguidos
quimicos con usos recomendados y precauciones en Su
aplicacion



Estos son generaldades sobre las diferentes categorias de
ligudos Las soluciones basadas en Glutaraldehidos  son
registradas por la APA como desinfectantes y estenlizantes la
mayorias de esas soluciones pueden ser utiizadas tanto para la
estenlizacion como para desinfeccion de alto nivel dependiendo
del tempo de contacto

SOLUCIONES A BASE DE GLUTARALDEHIDOS

Ei qglutaraldehido esta disponible en muchas formulaciones,
difinendo en pH, concentracion y el tiempo de exposicion Suele
comercializarse en forma de solucion acuosa al 2% que hay que
“activar’ antes de usarla |a activacion consiste en afadir y un
polvo o un liquido que se suministran con la solucion y que la
hacen alcalina Siga las indicaciones de la etiqueta para el
producto especifico todos los instrumentos deben ser lavados
profusamente antes de la inmersion en la solucion desinfectante.
Los articulos desinfectados deben ser enjuagados antes del uso
del removedor quimico loxico como se recomienda por el
fabricante

El glutaraldehido debe ser usado como desinfectante de alto nivel
para instrumentos sélo si la esterilizacion de calor dafa el
instrumental. La inmersion en la solucion activada destruye las
formas vegetativas de bacterias, hongos y virus en menos de 30
minutos Para destruir las esporas se necesitan 10 horas de
inmersion.  El glutaraldehido puede ser también usado para
desinfectar impresiones Tras la inmersion el material debe
enjuagarse para eliminar cualquier residuo toxico, la ventilacion
apropiada es importante cuando use glutaraldehido, dado que es
toxico y puede irntar la piel y los ojos. Se recomienda proteger los
0jos de un rocio accidental, evite respirar los vapores y evite el
contacto con la piel (a0}



I

Una vez activada. la solucion no debe guardarse durante mas de
dos semanas Si1 se enturbia, habra gque desecharla
Recientemente se han obtenido soluciones de glutaral
estabilizadas que no precisan activacion Mo obstante, aun no se
dispone de bastantes datos para recomendar su uso, las
soluciones de glutaral son caras y corrosivas para algunos
metales. por lo que se deben seguir las indicaciones precisas.



YODOFORMO

La yodopohvidona es un yodoforo (compuesto que lleva yodo) Su
actividad desinfectante es muy parecida a las soluciones de
hipoclorto de sodio pero es mas estable y menos corrosiva para
los metales No obstante no se debe usarse sobre aluminio y
cobre Esta disponible en preparaciones concentradas por lo que
deben ser cudadosamente diludas de acuerdo a las
instrucciones de fabrica, a menudo se prepara en forma de
solucion al 10% (1% de yodo)

Puede usarse diluida al 2 5% {(una parte de solucion al 10% vy tres
partes de agua hervida) La inmersion durante 15 minutos en una
solucion al 2 5% permite hacer una desinfeccion intensiva del
matenal impio Las soluciones diluidas (2 5%) para sumergir el
instrumental deben renovarse todos los dias ()

Los yodoformos con etiqueta de actividad tiberocidal, deben ser
usados para una desinfeccion de nivel intermedio de cierto
equipo y para la desinfeccion de superficie ambiental. El
yodoformo puede ser usado en articulos no criticos tales como
sillas, cubiertas, amalgamadores y manijas de lamparas La
superficie o equipo debe ser prelimpiada antes de la
desinfeccion

Los yodoformos deben ser usados en impresiones y otras
aplicaciones y como una solucion de sostén para mantener los
instrumentos del secado hasta que ellos hayan limpiado y
desinfectado aun mas como desinfectante, para piezas de mano
no esterilizables por medio de calor

El yodoformo no debe ser usado en plastico blanco o pastel
Evite |a exposicidn prolongada de instrumentos de metal, dado
que el yodo puede corroer el metal, se debe tener cuidado para
evitar el contacto de la piel especialmente si es usted alérgico a
componentes de yodo (1)



SOLUCIONES A BASE DIOXIDO DE CLORO

Estas soluciones pueden ser usadas para desinfeccion de alto
nivel de articulos criticos no sujetos a la corrosion. No debe ser
usado en alumnio y metales dioxisados, tales como acerg
inoxidable y cobre Solo contenedores de plastico o widrio se
deben usar para transportar las soluciones, dada su cofrosion
sus usos deben ser limitados. siga cuidadosamente las
indicaciones del fabrncante para mezclar seguridad y usos
recomendados

Cuando prepare una solucion de concentrado use unos
gogles protectores y una carnlla, lo mismo que guantes
protectores cuando use el guimico en areas o superficies grandes
o cuando lo usas en un espacio confinado asegure una buena

ventilacian. [1:)



COMPUESTOS QUE LIBERAN CLORO
HIPOCLORITO SODIO

Las soluciones de hipoclonto sodico (lquidos blangueantes, lejia
de sosa. etc ) son excelentes desinfectantes son bactericidas y
virucidas, ademas de baratos y faciles de adguirr  Estan
disponibles en diferentes concentraciones, una de ellas es el
blanqueador casero. No obstante tiene dos inconvenientes
importantes

» En el caso de muestras de pacientes infectados o con alguna
actividad de alto riesgo. se debera indicar en la ehgueta
‘potencialmente contaminante”

* Todos los instrumentos punzo-cortantes usados, deberan de
depositarse en contenedores rigidos Se recomienda desactivar
biologicamente el instrumental en dichos contenedores antes
de ser desechados

s La sangre y liquidos corporales de desperdicio deberan ser
verlidos a depositos de soluciones para ser desactivados
biologicamente, bajo técnicas de calor y presion, para ser
vertidos a contenedores especiales y nunca al drenaje

e Otros desperdicios solidos, tales como gasa, algodon, hilo,
etc. . contaminados con sangre u otros productos biolégicos,
como saliva o liquidos corporales, deberan de depositarse en
recipientes  con soluciones desactivantes de actividad
biologica, ademas deberan de ser cerrados, con una etiqueta
que diga potencialmente contaminante Esto debera de
hacerse especialmente en pacientes infectados o con
actividades de alto niesgo. El material de desperdicio, debera



de ser desactivado antes de ser desechado o desinfectado o
ncinerado | ko)

PROCEDIMIENTO A SEGUIR EN CASO DE QUE EL
PERSONAL ODONTOLOGICO SUFRA INOCULACION
ACCIDENTAL O CONTAMINACION DE MUCOSAS O PIEL
LACERADA CON MATERIAL POTENCIALMENTE
CONTAMINANTE.

En caso de que el personal Odontologico, sufra inoculacion
accidental o contaminacion de mucosas o pel lacerada con
matenal potencialmente contaminante se deberan de llevar a
cabo las siguientes acciones

« En caso de contaminacion de mucosas (salpicaduras de ojos o
boca) debera lavarse el area con abundante agua. En caso de
inoculacion accidental o de contaminacion de piel lacerada.
debera lavarse el area con bastante agua y jabon o, en caso de
disponer de el, se utilizara un antiséptico para la piel, y se
promovera el sangrado venoso por oclusion venosa local

* Debera de valorarse climcamente y epidemiologicamente al
paciente En caso de que la valoracion sugiera posible
infeccion por VIH, se debera practicar pruebas de laboratono
que permitan establecer si esta o no infectado

# En caso de estar infectado el paciente, o si éste se rehusara a
ser estudiado, debera de tomarse una muestra de sangre del
personal odontologico, que sufrio el accidente de trabajo con el
objeto de valorar si en ese momento, se encuentra o no infectado
por microorganismos



» Debera repetirse el estudio de laboratorio a |as seis semanas y
alos 3 6 y 12 meses despues del accidente en caso de que
el estudio inicial hubiese sido negativo

S alguno de los estudios subsecuentes resultara positivo se
considerara entonces, gue ha ocurndo transmision debido afl
accidente

« Durante el iempo que se encuentre en observacion debera de
tomar medidas preventivas para ewvitar contaminar a otros |
utiizar preservativo durante las relaciones sexuales, no
compartir objetos potenciaimente contaminados con sangre y
abstenerse de tomar sangre o tepdos y reforzar las medidas de
seguridad en su trabajo con el objeto de ewitar nuevos
accidentes ( 39)

CONTROL DE INFECCIONES EN EL LABORATORIO DENTAL

Estudios recientes, indican que los tecnicos dentales tienen
aproximadamente, la misma prevalencia de anticuerpos al VIH
como el higienista dental, y el ayudante dental para proteger
personal de Laboratorio dental, las impresiones y las protesis
fias y removibles, y las mordidas de cera se deben de
desinfectar apropiadamente, antes de mandarlos al laboratorio.

Impresiones

Todas la impresiones deben de ser enjuagadas con agua
para remover sangre y saliva y materia organica, alginatos, y las
impresiones de cuerpo pesado deben de ser colocadas en una
toalla de papel con cubierta de plastico y rociadas con cloro y
didxido de cloro. fenoles o componentes de yodoformo Debe
evitar que se seque durante el tiempo que se requiere para
desinfectar ( 14, 110)



Polivinilciloxano, polisulfuros o impresiones compuestas deben
de ser inmersas en cualquiera de las siguientes desinfectantes

* Cloro

* Glutaraldehido

* Yodofarmo

* tenol compuesto

El hempo de inmersion dependera de la concentracion  Para el
cloro, sumergir los utensihos en una solucion de 1100 por diez
minutos  es importante, que se revise con el fabncante la
compatibihdad con el productc quimico que cada Ciryjano
Dentista emplea

MODELOS DE YESO

Los modelos de yeso deben de ser rociados con  un
desinfectante de yodoformo, luego de ser separados de la
impresion El modelo debe ser sumergido diez minutos en una
solucion de yodoformo no aplicable a los modelos maestros, ya
que hay que considerar el riesgo de sufrir dafios en la superficie.
Sin embargo, se prefiere la desinfeccion de las impresiones (/1)

DENTADURAS COMPLETAS, PROTESIS FIJAS Y
REMOVIBLES

Antes de mandar vy de probar al paciente, ademas de realizar
ajustes se deberan de lavar. tanto las impresiones, rebaces y las
protesis con un detergente antimicrobiano

Las dentaduras de acrilico y las protesis fijas y removibles que
contienen metales preciosos, deben de ser desinfectadas en
solucion de glutaraldehido durante diez minutos



Las protesis fijas y las remowvibles de aleaciones no preciosas
pueden ser desinfectadas usando un componente fendlico o
yodatado

Todas las protesis deben de ser enjuagadas después de la
desinfeccion



REGISTROS DE MORDIDA EN CERA

Se deberan de desinfectar todos los reqistros de cera
sumergiendolos en yodoformo o en cloro diluide durante diez

minutos

Si las protesis son desinfectadas prioritanamente para llevarlas
al laboratonio, el equipo del mismo no va ser contaminado y
consecuentemente no requerira de estenlizacion y desinfeccion.
Finalmente, dado que los materiales empacado pueden venir
contaminados, se debera de utilizar matenial nuevo para empacar
cada vez que se envien plezas al laboratono | )

DESINFECCION DEL AIRE

En las enfermedades transmisibles por la via respiratoria, que se
cuntagian predorminantemente por gotitas y en las gue el polvo de
habitaciones y suelos representa un medio de propagacion, es
necesario que dejan de actuar como tales, para tal fin se utilizan
una serie de metodos de los que unos actuan sobre los nucleos
de las gotitas y otros evitan la movilizacion de polvo, y otros son
quimicos y emplean sustancia germicidas, en forma de vapor o
niebla

El emplec de los microaerosoles, micronieblas o microbrumas
desinfectantes tienden a generalizarse, pues consiguen una
reduccion de la densidad microbiana ambiental en locales,
sumando a la sedimentacion de gérmenes, con ellos se logra una
accion bactericida mediante desinfectantes (atoxicos para las
personas que se encuenitren presentes) a base de
feniloxibenzoato o Isopropimetacresol de oxibenzoato,
clorocheximida, yodoforos, glicol, etc

RECOMENDACIONES PARA EL MANEJO DE BIOPSIAS



Para la toma y manejo de biopsias se llevan a cabo
recomendaciones precisas como son:

* tener siempre lavados y esterilizados el instrumental
quirurgico que se empleara durante la toma de biopsia

* el recipiente en el que colocara el material de biopsia
debera de ser un frasco de*ikif<:", ademas de contener
liquido fijador de la muestra, como es formol al 10% (1.



GLOSARIO:
CONCEPTOS BASICOS:

El sanearmiento es  El control, dominio y regulacion sobre quellos
factores personales y ambientales que pueden afectar la salud
individual o publica "

La desinfeccion es una tecnica de saneamiento que tiene por
objeto destruir los microorganismos patogenos, productores de
enfermedades transmisibles

La definicion de Esterilizacion es. " La eliminacion de todos los
microorganismos de un objeto determinado”

La esterilizacion es obligatoria en el area de la salud (QFB
Medicos, Odontologos, Enfermera, etc.) en donde el equipo o
material, penetre un tejido o haya contacto con la sangre, el
suero, la saliva o cualquier otro fluido corporal (3,17}



GLOSARIO

ADA Asccoiacion Dental Amencana es la asociacion mas
prestigiada en odontologia que contnbuye con fondos
para la investigacion en infectologia

ARV Virus asociado al SIDA

AZT Azidotimidina, medicamento que modera la
intomatologia del SIDA

CDC Centro para el Control de las Enfermedades de Atlanta,
€s un organismo de salud publica que monitorea la presencia e
incidencia de entidades patolégicas en Estados Unidos, registra y
controla el consumo y uso de medicamentos ademas dirige
investigaciones para localizar las fuentes de las epidemias y da
informacion sobre procedimientos sobre infecciones. segun su
localizacion geografica

CONASIDA Centro Nacional para la Prevencion del SIDA
CRS Complejo relacionado al SIDA

EPA Agencia para la proteccion del medio ambiente,
que tiene a su cargo la vigilancia y control de sustancias y
procesos que puedan ser nocivos a la ecologia

ELISA-EIA  Estudio Inmunoabsorbente ligado a las enzimas de
fase solida, es el método mas utiizado para la deteccion o
tamizaje mediante la deteccion para los antigenos del VIH1 y
VIHZ



ETS Enfermedades de transmision sexual

FDA Agencia responsable de la administracion de
medicamentos y abmentos de los Estados Unidos, esta
directamente involucrada en la probacion y control  de
medicamentos y sustancias terapeuticas

FTLY Virus Linfotrapico de las células T felinas

HB hepatitis B |

IMSS Instituto Mexicano del Seguro Social

ISSSTE Instituto de Sequridad y Servicios Sociales de los

Trabajadores del Estado
LAV Virus Asociado a |a Linfoadenopatia
LAV2 Virus asociado a la linfoadenopatia tipo 2

LPG Linfoadenopatia generalizada persistente, es esta
etapa de la Infeccion por VIH, el paciente presenta
adenomegalias persistentes mayores de 1cm a 5 cm en dos o
mas sitios extrainguinales son duracion mayor de 3 meses como
minimo, regularmente bilaterales

MMWR Reporte semanal de morbilidad y mortalidad,
distribuida por la CDC

NAID Instituto nacional de alergia y enfermedades
infecciosas de los Estados Unidos



NPC Fneumonia por Pneumocistis Canni

OMS Organizacion Mundial de la Salud
oPSs Organizacion Panamericana de la Salud
OSHA Administracion de la Segundad y Salud

ocupacionales. reguia la salubridad en el ambiente de trabajo
PATH Programa para la tecnologia apropiada de salud
SEROCONVERSION Presencia en la sangre de anticuerpos
contra VIH sin datos clinicos evidentes, en ocasiones se presenta
sintornatologia similar a la de la mononucleosis infecciosa.

VHB Virus de la hepatitis humana

VHS Virus herpes simple

WESTERN BLOT Prueba para detectar la presencia de

anticuerpos especificos para proteinas o péptidos, incluyendo
proteinas especificas de retrovirus
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