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1
‘. - ERGONON!A.

1.1.- Definicibn,
€rgonomia trate del esetudio de loa problemas dal hombre y
de su sdeptaciln el medio ambiente. Ee le ciencis que intants -
adeptar el trabajo o las condiciones del trabsjo al trebejedor,
ees eeta obrero o profesionsl. €s la virtud que consiete en evi
tar el trebejo innecaesrio. Aplicando la definicibén e odontolo-
gis, srgonomie ee le aconomis de esfuerzo y movimientos, 1la sin
plificecibén de procedimientos, @)l emplec de sccescrios qus noe-

faciliten la reelizacibn de un trebejo u objiativo.

1.2.- Objetivos.

El smpleoc de sstes ‘técnices ergondmices peras economizer -«
esfuarzo y movimiantoe, ] eimplificar procedimientos y 2l meng
iar y administrar sdecusdamente el personel odontolégico suxie«-
1le: an el coneultorio, prqporctonuri sl dentiets que les utilj
ce una searie de seatiefeccionas y ventsjse:

- Pueden smplearse tento en la préctice privada como en le

institucionel

= Ayuden s reducir el tiempo empleesdo en reslizer un trats

miaento

-Se¢ puaden reslizar wmés procedimientos durante la cite del
peciente

-Proporcionan mée tiempo para poder atender a méa pacienter
o psra reslizar trabajos de laborstorio, o pers cuslquier otra
actividad

-54 se tienen dos p més sillones permiten poder stender a
doe o més pscientes simultsneamente, si es gque ae hen hecho bug

nos plenes de tratsmiento y una buens secuenclis de citas en for

.-
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ma programada.

- Cresn uns fuente de trasbajo para el personal suxiliare--
parasprofesional que facilitaré el trabajo del dantiata.

§1 se sumenta el nimeroc de sillonea en ®] conaultorio y as -
puade der servicio s doa o mée pacientes a la vez se podré ofrg
cer y der qla asrvicio s la comunidad que sarvimos. Una conse-~-
cuencln lbglc- del sumento de productividad en el consultorio -
es el de obt-n-r mayores lnqr-ln. ain neceelidad d- -um-nt-r loa
honorarto. y @l ‘costo de nulntrou n-rvlcton -lpaclolleGOl.

Eate’ .iltamn no .610 ofrece catl- pollblltdodcu, lino ;u-
.dcmia de pou-r dor acrvlcto ' todol los pescientea que 1o soll-
gcltln. pcrmltl que oatol -arvlclol odontolbqlcoa as pund.o rcdg
cir an rn-to 8l aumentsr le aflcl.ncl. de tr.bnjo v -umant-r la
productlvldnd. ldcmi- plrnita ponnr -nton l-rvtclo. asp!ct.llzg
doe el .lclnca de mis qantc v eupectllmant- .1 olclncc d- aqu--
lloa ds c-c.aos recuresoa -conbmlcol quc no -ngﬁn prot-gtdos por
loa nlrv;cign institucionaslea o lo- asguros pr;y.gqn. Dtr- vents
Je de 1ls utilizecibn de lams técnicss -rgoﬁlmlcii es au facilidad
de uttllziclﬁn en loe conlultortup institucioneless, en donds ae
puedan ncjﬁylr los servicioa ndontolégicoe sl trsbejar con més

aficisncis, aai como més aconémicemente.

1.3.- Aplicecibn de la Ergunoqla.
Le manara en que se aplica ls ergonomie dgnt;; de la odon-
tologie es cresndo una conclencls de qua pars logrsr un mejor -
rendimiento de nuestro equipo y de nosotros como profesionistsas,

no consiete unicsmente en crear squipo odontolbgico moderno pa-

re proporcionar un servicio mées eficiente, sino que tambien haeca
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falta modificar los conceptos y sistemas para obtener uns msyor
remunerscifn y realizar una mejor econaomi{s de trabajo y esfuerzo
8 la vez que se mejors el servicio.

Pero modernizar no quiere decir nads més comprar cualquier
equipo solo por nuevo 0 caro; quiere decir adquirir equipo fun-
cional a un precio accesible, equipo simplificado y versatil.

El cirujena dentiats ha dependido por muchao tiempo de aqug
llo que los fabricentea le han ofrecido, y es8 al, el cirujsno -
dentiata, el qua se ha tenido que adaptar a lo que loe fabricap
tes producen.

Como es bien aambido hay alqunss enfermedades profesionalea
que se producen por malos h&bitos de poatura = deformaciones =
qsqueléticas. problemas vasculares y otras =.Afortunadamente en
la sctuslidad la profesifin ya estd sefialando s los fabricantes
como se beden disefiar los nuevos equipos dentales, sl grado de
que ys se puede ver la tendencis de extincién del sillén y la -
unidad tradicional,

Hubo varios adelantos que revolucionaron el sistems de pres
tacibn de servicios odontolbfgicos; entre ellos se tiene la tur-
bina de alta velacidesd enfriada por aire y agua, el digue de hy
le, el aparato de succibén al vascio, el desarrollo de mejores --
anestésicos y la utilizeoién del Gxido nitroso para proporcionar

snalgesia y psicosedacién.



(4)

2.- DRGANIZACION DEL CONSULTORIO,

Durante el poco tiempo que llevo ejerciendo la prictica dep
tal me he encontradoc que aparte de la inevitable superacién que
diariamente requiere el cirujanoc dentista, su labor en la précti
ca que tiene que reslizerse an un ambiente acompafiado de una per
fects asdminiatracibn y organizacién, la cusl procuraré el profe-
slonista el tiempo y la concentracién que éste requiere para su
trato con el paciente.

Hago hincepié en este punto, pues la gran mayoria de loa ci-
rujanos dentistas, preocupados por los aspectos administrativoa
de organizacién y financieros, muchas veces desvian su concentrs
cidn por estos por estos problemas y su trato con el pacisnte y
las calidad de su tresbsjo deja mucho que desear, no por su falta
de capacidad o su celided profesional, s8ino porque esta concen-
trecifn se ve desvisds por un inadecuado sistema de organizacion,

Actualmente la bibliograffa respecto a este tema estd asumen-
tando enormemente graciés a profesionistas que no solo ven el
eapecto técnico y cientifico, sino que su mirads va més sdelante,
comprendiendo que al factor sdministrecién en cualquier campo -
tiene uns gran importancis en nuestra vida diaris.

RG4n as!{ he encontredo que los estudios de organizacibn eatén
concentrados s diferentes especialidades en nuestro medio y la
bibliogrefia en &l campo del odoﬁtélogo general es limitada y -
sofisticads porque s pesar de todo lo escritoc, son pocos los que
se limitsn s describir 1s forms sencilla de controlar sus siste-
mes dentro del consultorio dentsl.

De esto nece mi inquietud de facilitar lo que hasts el momep

to considero una orqganizecién sencilla pera el dessrrollo de la

préctice del odontblogo general.
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2.7.- Ubicacibn.

Generalmente la ubicacién de nuestro con;ultorio va a depén
der de zonas en las cuales los servicios odontolégicos sean ne-
cesarios, ya que en caso contrario sus habitantes tendrédn gue -
desplazarse demasiado para adquirir los servicios profeslionales
en bien de su salud.

Por otro ledo, nuestro consultorio puede ubicarse en zonaa en
que nos hemos relacionado con familieres, smigos, vida socieal,
etc.

Estos asqectoa son importantes para que al iniciarse nuestros
serviclos sean accesibles para aquellos que nos recomendaran a
sus amistades y serfn misioneros dentales que darédn futuros pa-
cientes a nuestro consultorio.

La locslizacién de nuestro consultorio depende de varlos fag
tores, pero lo mencionado anteriormente es con el fin de llevar
4r orden con respecto a la organizacién en la préctica privaeda.

%4 eate es manejado adecuadamente, los resultados serfn po--
sitivos cualquiera que sea la zona donde ubiquemos nuestro con-
su.torlio dentael.

Una vez teniendo la adecuada ubicacién, lo importante es te-
~“er bien definidas nuestras necesidades presentes y futuras.

£l local debe contar con las necesidades gque son indispensa=-
bles. Es el momento de penaar en la superficie del local para -
ouve el espacio sea bien aprovechado para satisfacer esss neces}

dades preestsblecidas. )

2.2.~ PLANIFICACION ARQUITECTONICA.
€s el momento de consultar 8l profesionista adecuado psra -

que planifique nuestro consultorio, ye ses un arquitecto o un
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ingeniero, nuien una vez estipulado 1o que deseamos ngs presen=-
taré plangs o disefos para que de comdn acuerdo se discutan. .

Una vez aprobado este punto haremos cuantos planos sean necesa
rioe para que cada inatalacién seam discutida por separadoc con el
espacialista en cada ramo, como son plomeria, electricidad, cance
leria, etc.Es importante que noaotroa estemoa en conscto con cada
especiasliata ya que la planeacién ea dirigida por nosotros y la -
diatribucidn por el arquitecto o ingeniero,

El ejercicio profesional puede ser fuente de satisfacciones -
aiempre que se reslice con vocacién y en un smbiente higiédico. -
cbmodo y amable. E1 odontélogo pasa gran parte de su vida en au -
consultorio; por lo tanto, debe procurar que éste astisfaga las -
condicionea minimas para desarrollar su labor lo méa placenteramen
te posible.

Acasc la fundamental sea conaequir un local adecuado porque los
ambientea y el instrumentel pueden ser mejoredoa caon el tiempo; un
cambig, resulta diffcil y complicado trasladarse de lugar. A nadie
escapa que la instalscifin es muy onerasa y que puede resentirse la
clientela, aobre todo cusndo le mudanza es 8 un sitio muy distante.

El local que cubrirs las necesidades del cirujano dentista debe
ra tener como minimo tres ambientea y un tocador. Es importante -
observar los sigulentes detaslles:

1.- Que el odontélogo tenga acceso directo desde el consultoriao
al eacritorioc y tocador sin pasar por la sales de espera.

2.~ Que la ssBistenta tengs eccesd directo desde el consultorio
hasta el tocador, ssls de espera y puerta de entrada sin paaar --

por el consultorio.

3.~ Los pacientes deben tener ascceso al escritorioc y al tocsdor



(7)
sin molestar la tares del profesional en su consultoric.

L.- Por Gltimo,las sala de espera comunicaré dirsctamente con el
consultorio o gabinete.

Pueden ser comodidades adlicionales del local:

1.- Laboratorio, comunicando directamente con el consultorio.

2.- Cusrto obscuro o cajén pars revelar radiograffas dentro o
préximo =l consultorio.

Cuando ae puede desarrollar la tereas en dos gablinetes, el pro
blema de disposicifin se complica, pero en lineas genersles debe -
preferirse gue ambos consultorios estén comunicados entre sf y con
la sela de esperas.

Otras comodidad que es difficil de lograr, si no se edifice eapge
ciaslmente, conslite en una-salida adicionsal desde el consultorio,
para que el paclente, ya atendido, al retirarse no necesite pasar

por la sals de espera.
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2.3.~- Decoracién.

La sala de espera no precisa ser muy amplis, pero si comoda y
alegre. Sin excesiva luz para que no plerda intimidad, pera con la
suficliente pars que se pueda leer sin forzer la vista. Cuatro o =~
cinco aslientos cbmodos e higiénicos, una mesa o revistero y un per
chero compondrén todo au moblaje. Debe estar decorada con sobrie-
dad.

Escritorio.

Sus dimensiones pueden ser también reducidas, debe ester deco=-
rago con huen gusta y constar de un escritoriao, ssiento parea la -
asistenta, dos o tres para los pacientes y sus acompafantes, fiche
ros. pequefios gquardarropes pers ssistents y profesional, si no se
dispone de vestuarios o tocadores especiasles.

Eate ambiente es indispensable. €n él,la asistenta atenderd los
recadgos telefbnicos, daré los presupuestos, cobraréd honorarios, -
taré indiceciones a los pacientes, anotsrd las futuras consultes,
pasard en limpio y ordenaras las fichas, fiscalizaréd la administra
ci6r del caonsultorio, atendera 8 los proveedores, escribirs la cg
rrespondencia, etc.

tl cirujano dentista, también atenderd en el escritorio las -~
Jlamadss telefbnicas, & los visitantes de productos medicinales,

a las visites de otro orden, etc.

tEn general, debemos crear un smbiente adecuado en la decoracibn,
/@ aue es un sspecto que hay que ansllizar con muchao cuidado con lsa
persona eapecializade y que se encarqara del misma.

Fauivo e instrumental.-
F1 equipo e instrumental tiene que ser culdsdosamente analiza
do ya que 1as efectividad de nuestro trabmsjo dependerd de le calidac

y canocimiento del equipo.
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El instrumentel necessrio pare cubrir lss diferentes Areas ?e

.la odontologfs tales como:

Operatoris Dental

Psrodoncia

Protesis Parclal Fije y Removible

Oclusibn

Exodoncia

Cirugis

Endodoncia

Ortodoncls

Prostodonciea

Anesteslis.

En nuestrou counsultorio dental deberemos de tener instrumentsal
necesario para poder dar 8 nuestros paclientes una mejor atencién
odontolégica, deberemos revisar continuamente el estsdo general de
loa instrumentos as{ como derles mantenimiento.

INDICACIONES.

-Se deben usar los instrumentos en forma sdecuadsa

-No forzsrlos en exceso. El instrumento podria romperse debido s
la pequefia dimension en la psrte sctiva.

-Evitar que se celgan. Aunque el instrumento no se rompa, es muy
posible que sufras alguna deformacifn, quedando por ello inutilizse-
do.

-Esterilizar el instrumento utilizendo el método de ebullicibn,quf
mico v calor elevado. Evitando aiemﬁre. temperaturss muy altas.,
-Afilar el instrumento peribdicamente, teniendo en cuents lo sie--
guiente:

No alterar el éngulo del biael.
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No madificar la posicién del bisel en relaciféin a la l8mina del

instrumento.

Evitar temperaturas altas en el afilado, pues oceaionar{a una
gran alteracifn en el tratamiento térmico, inclusive podria inuti
lizar el instrumento., Usar aceite fino en la muele de afilar.

Usar muela de afllar con granulacifn fina capaz de producir una

superficie lisa.

A continuacién esquematizare parte de instrumentsl necess

rioc para nuestro desempefio profesioneal.
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Forceps C ..ierales

No. 62 Incisivos. Bicdspides y Dientes Temporaies Sup. o Inf.

fr
A a4
e 4 —

No. 10) UNIVERSAL Blcuspides y Bientes Tempo:ales Sup. o Int.

A

No YA Bicuspides, ca..inos ¢ Incisivos Sup.

. -gx;‘fﬁl

No 59C  B.cuspides, canirns ¢ Incisivas Sup



)

Forceps para Raices Superiores

No. 65— lrcitives ¥ Relces Sup. Fcrme de Bayonats de Pices Anscites

No. 286~ Blclipides, lraitieos ¢ Faices Sup.

"

Forceps para Molares Superiores

No. 28— Maleres Sup. UNIVERSAL

5. Meovepsed

wes S

Tercerst P2

No. 210~
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Forceps pura Molares Superiores
(continda)

No. 10H UNIVERSAL Molares Sup. Con mango curye

No. 10S  UNIVERSAL Molares Sun Cup mango reclo

No. 88L Primeros y Segurdos Molares Sup. del lado lzquierco.

No. B8R Primeros y Sezundos Molares Sup del lado derecho



Porceps para Molares Inferiores
(2c) (contintia)

L

No. 287  Primeros y Segundos Motarus Inf: U NIVERSAL.

No, 222 Tercerus Molares Inf UNIVERSAL

Forceps para Rafces Inferiores

No. 103 Bicuspides, Incisivos y Raices [nf. UNIVERSAL Mango Curvo

. ht

No. 201 Bicuspides, Incisivos y Rslces Inf. UNIVERSAL Manpo Rectn



(21)

Forceps para adulto
Faorceps infantiles
€levadores rectos

Arca de Yong

150A,105,203,17,etc.
10%,etc.
Elevadores de bandera

Porta-qrapas

Grapas 210,206,205,203,8,8AR,26 S5M, etc.

Espaciadar D11

Pinza perforadors
€Escareador

Lima Hedstroem

Topes

Léntulos

Pinzas para ortodoncia
Alambre de ortodoncia

Pinzas pars caontornesr

Puntesdoras para matrices

€Espaciadar DG 16
Tiranervios

Limas tipo K

‘Condensador MA 57

Fressa Gates

Anillo para endodonclia
Pinza para cortar alambre
Vernier

Coronas metélicas de scero
inoxidable.

Articulador semi ajustable

Platinas para el srticulador

Arco fscial
tspédtula paras crra 7 y 31
Tirapuentes

Piedras montadas

Colorimetro
Portaimprealones

Mandriles
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AdemAs de los materisles dentales que npoa ayudaran a efectupr
. exitosamente cualquier tratamiento que se npns presente en la prég
tica privada, a continuacifn enlistare los de mayor uso y primor-
dial importancia en el consultorio dental.
AMALGAMA . .ecsencesseccossDisperaaloy
New True Dentaloy

Velvaloy

MERCURID......l...‘....s.s‘mhite

R.0.M.

RESINAS----.-.—..-...--Adaptlc
Cervident

Exact

Materieles de Impresién.
Jeltrate
Xalntalgin
Jelcone
Optosil
Xsntopren
Ultrasil

MIM

Material de Curacién.
Dycal
Z0E
Wonder Pack
Tem Pack

Cemento de Pplicarboxi‘a4n



Materiales

Suerc
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ge usz ouxilier:

(soluzibn glucosada)

(e0luztin de Ringer)

Sanite

Agua oxigenads

Benzal

Anaestesia; Xilocaina

Carbocaina
Mepivacaeina

Suturas

Cepacaira

Astringosol

ClornFo;ma

Xilol

Puntas de gutapercha

Puntas de napel

Gelfoam

Algodén

Gasas

Abatelennuas

Pasts abrasiva

Retrogin

Reten Pin

Papel para articular

Tiras de celulolde

Tirss paro matriz

Tiras de lijo

Yesos Yelmi x
°{edre

Ortodoncia
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Acrf{licos ; Autopolimerizsble

Termocurable

Higiene y salud orasl:
Tabletss reveladoraa
Cepillos dentales en variass pre
sentaciones
Hilo dentsl; Con cera
Sin cera
Crema dental Sensodyne para dientes
hiperestésicos
Ampaan,polvo

Qscoaxal

Otros materisles de uso auxiliar
Cemento de oxifosfato
Barniz de copsl
Formocresol

Paramonoclorofenonl slcanforado
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2.L-AVISO DE APERTURA.

Una vez reslizados todos los procedimientos orqantzstivos snte--
riores,es necesario que busquemaos el asesoramiento de un contador -
pUblico o bien de un licenciado en derecho,para llevar s cabo los -
trémites oficisles que conaisten en:

SECRETARIA DE HACIENDA Y CREDITO PUBLICO.

Oficins en la cusl nos registraremos como profesionistss llenan-
do la forma HRFC 5 (original y siete coplas);ademds del libro de*in
gresos y egresos” en la OfFicine Federal de Hscienda que te correg
ponda;allf te recibirédn tus documentos de lss 8 s las 13 horas,re--
cibirén tus documentos y te entreqarén original y copia de la forma
HRFC 5 debidamente firmados y sellsdos por ls Oficina Federal de Ha
cienda;también tu libro te lo devuelven firmado y sellado par el Je
fe de la oficina.

Ursa vez cubierto este trémite el siguiente psso es acudir a le -
RECEPTORIA DE RENTAS que te corresponds,en 1s cusl pedirés una for
ma en le oue hards solicitud de empedronsmiento,y uns vez llens,a--
cudirés con tu copia del registro federal de csussntes,contrsto de
arrendamlento del locsl en donde te instslaréds psra ejercer camo -~-
profeaionista y tembién llevards copia de tu tf{tulo y ceduls praofe-
sinonal y un comprobante de 1s clave catastrel del sitio de trebsjo.

En esta oficina sdlo pegerés la cédula de empadronamiento,tus --
documentos se quedsn allf{ y sélo te devuelven copis de 1s solicitud

y recibo de pago por ls cantidad fijads.

SECRETARIA DE SALUBRIDAD Y ASISTENCIA.

En este oficins es donde genersimente empiezan los problemas,ys
filue en alqunes ocaciones aolemos topsrnoa con gente que abusa del -

puesto que”desempefn” ,aprovechandoc que pocaa personss conocen gl re

Qlementn que esta oficina tiene con respecto a los requerimentoa
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para el local. Te piden una érea apropiada para el desempefio profe-
sional,con una buens fuente de luz natural,con ventilacién adecuada
ya sea natural o srtificisl,que el bafo tenga ventilacién & le ce--
lle,paredes lisas y de materisl que pueda aer limpiado fecillmente,~-
con scceaorios completos,con un lavabo cerce del Area de trabassjo v
viaible psra el paciente,con sala de espera independiente de lo que
es el conaultorio propiamente dicho,con canceleri{a adecuada en tan-
to que no llegue hasta el techo,y que la aala de espera no esté a -
la intemperie.Tembién exigen estenteria adecusda pere el almacena~~
miento de los diferentes materiales dentales y el instrumental que-
se requlare,que haye esterilizador y reciplentes para cade uno de -~
los materiales antes expuestos.

En cuanto a los anuncios que plienses hescer psra tu local,las e-~
xigenciaa por parte de le Secretari{s de Salubrided y Asistencia san
las sigulentes:

Nombre del médico que ve 8 ejercer en dicho local (en este ceao
odontflogo),con especificaciones de la facultad o escuela de la que
ea egresado,su especialidsd,su registro de salubrided y asistencls,
au registro de profesiones,y el horario con el gque va 8 prestar sua
servicios en el consultorio.

Uns vez teniendo en cuenta todo lo anterior,,hay que anexar le -
solicitud de licencia sesniterigls copis del registro federal de cayu
santes,copie del t{itulo y cédula profesional,copis de la solicltud
de cédules de empadronamiento,contreto de arrendamiento,ademéa de un
croquis con las medides gque tiene gl loceal del conaultorio,aef como
la distribucibn del mobiliario,especificando cunntoa contsctoa de -
luz hay,cusntos apagsdorea,cuantaa lAmparas,tipo de mobilisrio,ane~
xando uns liats con el materisl e inatrumental con que cuentas para

preatar este aervicio de aslud pGblice.
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Una vez cubliertos todos los requerimientos, debes tener culdado
pare que no treten de sorprenderte pidiendote una cantidad de dinern
estratosferices para la concesidn de 1a licencis sanitaria, trata de
enfrentarlos si es que consideras.que no te estan solapando nada en
cuanto & 18 serie de requisitos gue se te exigen, pero sl tus trémi
tes, andan mal desde un principin, sntes bien te desen suerte y en-
frentalos monetariamente con lo que estes dispuesto s depositar, te
advierto que este trlmite no sale arribs de $500.00 , y hay quienes
se atreven a pedir $7000.00 o més, po- eso ten cuidado y que no tra
ten de sorprenderte.

TESORERIA MUNICIPAL.

fr gsta oficina también conocida como Industria y Comerclo tam--
bién tienes que llenar una solicitud de funcionamiento, en esta ofi
r:n3 te pediran todos los paspeles anteriores,(contrato de arrendas--
~.enrto, copia de registro federsl de causantes, copls de titulo’ ce
aula profesional,capia de la solicitud de la licencia sanitaris) .

Pars efectusr este trédmite deberas armarte de muchs peciencis, vya
que g6 une oficlina de burocrates que plenss mucho las caosas antes de
gecidir hacerlas,se la pasan comentando el partido de Futbool, o bl
er ta telenovels de anoche, mientress que en los pasillos l1a gente se
ne '¢spera por la lentitud de su trémite, en esta oficina tu trémite
.uidra mohetariamente hablendo, en relacién con el capital en giro
que hayass menifestado, es la oficine donde generalmente psgass més de
bido & las tarjetas, los timbres, impuestos a la educacifn y todos
los pequefioes trbmites que hacen con tu folder de documentos, aquf -
negarss slrededor de $5000.00 o un poco més.

En les oficinsa antes mencionsdas S5.5.A., y Tesoreria te deran
un plazo de 30 diese & partir de la fecha de solicitud pars entregal

te tus plescas metelices de alta y funcionesmiento.
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OBRAS PUBLICAS.

.

§1i tienes en mente poner un anuncio fuera de tu consultorio, de-
bes acudir 8 esta oficina y llenar uns solicitud pera permiso de =--
snuncio comercisl, en esta oficins te pedirsn gue hsgss un dibujo de
de 1la longitud del snuncio,que si va 8 ser luminoso,qug sl va 8 ser
pintsdo en una l4mins,0 en ls psred,que cusntos metros vs a tener -
de longitud,porque has de saber que este trémite te lo cobran por -
metro y dependiendo del msterisl sobre el que se va a hacer.General
mente te cobrsrédn cercs de $300.00 o $400.00 por cubrir eate requi-
sito y eviter multss o ssnciones posteriores,

Uns vez efectuasdos todos los trémites oficiales,podremos ahora -
8! hscer un sviso de aperturs dirigido s nuestros conocidos,habitspn
tes de 1ls zona y colegss en el cusl hscemos menifiesto que nuestro
consultorio se pone 8 sus OGrdenes para stender sus necesidsdes.

Psrs este finm nos valdremos de volsntes o bien tsrjetas de pre--~
s3ntscifn que distribuliremos en los lugares cercsnos sl consultorio
y 8 nuestros familiares,psrientes,amigoa y demfs personss que pu-~~
dieran tener fécil acceso s la zone del consultorio,todo esto pode-
mos hscerlo vesliéndonos del correo o blen de nuestrams tarjetss de -

presentscifn.Se sugiere una forms como la siquiente:

Drs.HERLINDA COELLAR ARCE

Cirujeno Dentista

S pone & sus Ordenes en su nuevo consultorio ubicedo en:

PINO VERDE 43 VALLE DE LOS PINDS

en Sta. MONICA (junto a gigante)

Tel. 390-15-43
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3. tQUIPO HUMAND.

3.7- SELFCCION DFL PFRSONAL.
Sulictitud de empl: . Una de 1o pantus méby delicadus o Lra-
tar en la formactidon de nuerstia practica v la addreuada spleccidn --

uel personsl.Pura ello la aportacién Jr datos y la entrevista s fun

damental,
LQue prequntar para darnos idea de gue la persona a la cusl en-
trevistamos es la adecuada?
He aqu! algunaa preguntas que se deben formular,ys sen oralmen-

te o elaborando una salicitud de trabajo:

Nombre

Direccién

Teléfona

Estado civil

Edaa
(Que puestu desea o en cusl tiene alnquna experienclia?
LDesea tiempo completo o medio tiempo?
tla transportacién al consultorio le seris dificil?
i(Cuando puede empézar a trabajar en rl caso de arr aceptadno?
LPuede tener sus vacaciones en cualquier época del afo?
¢Que escolarided ha alcanzado y donde fFué reslizada?
tTiene alquna experiencia en g consultorio dental?
iCunalders gue tiene habilidad manual?
tQue sueldo desearia percibir al inmicloar sus laborea?
tDonde trabae jé snterliormente?.
(Porqué dejb su trabejo?

{Tiene certas de recompndacién? ' etco.

E]l personal con el cual es conveniete iniciar es el sigulente:
-S5ecretaris o recepclionista.

-Higieninta,
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-Aslstente dental.

-Circulante.
~Técnico dental

~-Contador.

3.2 - SECRETARIA.

La persona cuya funcifn es importantisima,y la cusl tendré el ---
primer contacto con el paciente,tiene que eer detenidamente seleccig
nada.

Muches veces por shorrarnos slgdn dinero en el pago de sgrvicios-
caontratamos a 1o persona insdecuada para tan importante funcién y --
tel vez el remunerar un sueldo sdecuado nos evite problemes que ten-
drifamos que afrontar por escetimar en el sslario.

La presentacifn,el buen trato,ls emebilidad,la capacidad de pen--
aér antes que en nosotros en nuestras necesidodes ,la creatividad,el
respeto,las efectividad en cade tarea esigneds son algunas de las ca-
racteristicas gue "nuestro brazo derecho"debe tener.

€1 entrenamiento y el entendimiento no debe ser repetitivo y de -
nosotros dependerfi el que ella se eienta como parte importante del -
equipo de personal.

Actividedes de la secretaria o recepcionista:

1. Recepcibébn de peaclientes y de llsmsdas te{efénicas

2. Control de citas

3. Llenado de expedientes !

4. Control de archivas

5. Control de correapondencia

6. Recordatorin de cites por teléfono
7. Control de recsdos telefénicos

8. Liste de pacientes a diario
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9. Pedidos de materisl e finstrumental

10. Control de laboratorios

11. Archivo de trabajoa entregados por el laboratorto
12. Relaciones de pacientes

13. Recordatorioc de revisiones peribdicas
14. Cobranzaa

15. Expedicién de recibos fiscales

16. Depésitos bancarias

17. Control de deudores

18. Contrarecibos y pagos 8 proveedorea

19. Entregs de instructivoa post-operatorics
20. Pagos por servicios y pagos fiscsles

21. Existencis de papelerfa

22. Inventsrioc de materisles

23. Archivo telefénico

Como podemoca cbservar,ls labor de 1ls recepcionists es de incal-
culable vslor y todss estas sctividades necesarismente tienen que eg

tar bajo su control y no del cirujsno dentista como ususlmente se s~

coatumbra.
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RECEPCION Y LLAMADAS TELEFONICAS,

€l primer contacto que tiene el paciente con nuestro consultorio es
con la secretsria o recepclonista,generalmente por vi{s telefénica ,

por lo tanto,la impresién buenas o mala que obtenga determina el fu-

turo desl pesciente para con el consultorio.

La respusats telefénica debe ser agradable y demostrar gusto e -
interés por servirno debemos ser sjenos a eate punto importante y -
perifdicamente hay que reviassr que laa respueatss de nueatra recep-
cionista tengan estes ceracteri{sticas ,aai{ como el vocesbulario con
el que laa llamadas ason stendidas y cantrolar ls agresivided de ---

quien conteats,debido a problemas persaonaleas que nadas tienen que ~-

ver con el aervicio que nuestro conaultorio debe dar.

CONTROL DE CITAS

Generalmente el paciente llams 8l conaultorio cuando algdn pro--

blema se le ha presentado,por conaiguiente,laa llamadas las podemos

clasificar en tres tipos;estos son:
8).- Llamadas de emergencia
b).- Llamadaa para revisién peribdice

c).- Llamadas pars tratamiento integral

Las que més manejamos en el consultorio son las prlheraa y las -
segundes,y una vez atendidss estes dependerd de nueatrs hasbilidad y

caepacidad el convencer al paciente de un futuro tratamiento inte -=-

98‘91.
Laa citesa en nuestro aistems de orgenizacidén serén controladsa -
por tres factoreas:
1).~ Por las ocitsa previs programecibn de trstemiento las cusles -

estsrhn ya pre-establecidas uns vez que el paciente scepte el treta
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miento.

2).-50n citas exponténesas o de emergencis pars lss cusles debe-
mos tener uno o varios espacios destinsdos psra que no se ves sfeg
tado nuestro plan de trsbajo diario.

3).~ Las cites de revieién perifdice pare las cuasles el intercalar
1ss en nuestro horario de tresbajo no nos afPectaréd ys que estas no --
requieren de tratamiento inmediato.

Pars la programacién de citss es necesario tener ya Pre-estableci

dos los tiempoa pars la elaboracidn de cada uno de los trabajos, se

realizard ssf 1s programacidén lo més scertadamente posible.

En seguide ejemplificaré uns de las muchss formes de progrsmar eg

pacios y citas;

eats es muy féclil de msnejar peroc no la Gnica:

9:005r.Gonzélez Srs.Rdguez. |17:00
3;3 2 incrustac. (cem.) :15 gr.Herné&ndez
: 1 onlay Sr.Gomez 130 p
:l05 (Rx) :l05 rbteala fija
10:2? 18:00 grg.Arce
: Sra.Ramano :15 ¢
: 30 2 coranss + 30 peratoria
:bSi5ra.Pérez 2 onleys 1 LS
11:00 (Rx) 19:00
: 15 15
:3015r.5mith :30
LS (Rx) (45 EMERGENCIAS ETC.
12:00 20:00
:1515r,0elgado 115
:30| (disgnéstica) :30
145 1 4S
3:00 21:00
:15] EMERGENCIAS 115
$30] CITAS DE : 30
t45] REVISION $45
L) 22:00
:15
: 30
t45
15:00 COMIDA
: 15
: 30
145
e oo
1151s5ra,Duenas
13012 Onlay
14511 gmalgsma
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Considero que ya pasb a la historia el hecho de citar & un ?a-
ciente cada media haore sin seber gue se le va @ reallzar y tener
a los pacientes llenando la sala de eapera inneceaarliamente.

Nbtese la forme de preparacifin de las cites;al peciente Gonzé-
lez 8 les 9.00 A.M. se le dA un tiempo de una hora 30 minutos pa-
ra preparesele dos incrustacionea y un onlsy.La zons marcads de ne
gro es el tiempo que laborsré el dentists y la zone rayads la a--
sistente.0e las 10.15 a laes 10.30 A.M. el sefor Gonzélez quedard
en manos de la asistente para que cemente provisionales y cqloque
curaciones tempuralea.mientrsé tanto el dentista pasa 8l cuslcuh
2 con la Sra.Romano a empezar & preparar.

€1 tiempo que el dentista estard con el pecliente es el tiempo
gue le asistente estaré con otro paciente..

5t destinamos un tiempo @ las emergencias,el becho de reciblr

un paciente inmediatemente no nos afectaré nuestro ritmo de tra-

bajo.
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LLEVAR DATOS A LOS EXPEDIENTES.

Una vez que el pacliente llens su hoja de datos personales

Nombre del Doctor

Especinalidad

Direccibn

Teléfonoa
NOMBDIrCeeocereecoeessrosovenescrecsasrosscssssocssosnsssosenacnsas
DIrecCifN.esceseccereoceeasrsoarsocsoesssscsansscnonsnsssasscses
TElEFONO.teeeaoecoccesnsnsnnssosassosnsnssasseasscscsosssnanoncens

EdeOdecocovssocccncscosoannecsceonsedBXOcovocosscsssncsnssssnsssnsces

Direccifn del trabajosecacecssccccscosscscsesTEloseososancsocsns
Fecha de Nacimientoes.cecesoscosaseoeeEdO.CiVileccocennsonnsansne
Lugar de Nacimientoeeseeeosecccescrsccosonssconssncnccnnscsmanss
Ncmbre de B8uU mMEDICO QBNBTBLl.iesieccoscsornosnssnsnonsnsassssnooes
Telffono del MBJICO GrBlecceceocceascecesnssnscasnsancsnsosens
Ultima vez que viaitd 8l dentistB.ueescscessscanssoccsncnnsee
Recomendado POTeeccecescocesacsascnsssrssnsssnvsososnassossssesscsss
Motivo de la conBuUltBecceerroseccsncacosoncssacsncnsssssonsns
(AR que actividad dedices su tiempo 1ibrePeccececcsesrcsevrcenvercens
(Cual es el horario mBs convenliente Pera Ud?7.cecececoconcencs

Muchas Graciss

»

Firma.

¢ats dabe aser llévads al éxpediente oun letra clare o s mBguine y
ademés llenar todo lo que el expediente requierapara ser pasado -

al archivo,
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CONTROL DE ARCHIVOS.,

Hay gque recordar que el control de los tree archivos es reslizae-
do por la amecretaris:el archlivo de paclentes activos,el srchivo de
pacientea de revisién y el archivo de pacientes de reciente ingreso
deben estar en correctn orden slfabético y con limpieza.

S1 un expedignte ae ha meltratedo por el uapn ls secretaris debe

renavarlo al momento pues la asdecusds preservacién y limplieza son -

muy importentes.

CONTROL DE CORRESPONDENCIA.
La correspondencie,tanto interna comp externa,deben ser contro -
ledas por la secretaries;la buenas presentacién de nuestra carrespon-
dencie daréd nna imagen sdecuada de nueatro conaultorio tanto en el

interior del pais como en el extranjero.

w
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- v ———

(Nombre del Doctor)
(especialidad)
(Direccion)
(Telélonos)

(Dk-ecm

S0BRE PARA CORRESPONDENCIA SOBRE PARA CORRESPONDENCIA

INTERNA EXTERNA
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RECORDATORIO DE CITAS POR TELEFONO.

Al snotsr ls citas en 1ls librets,debemos anotar el teléfonoc del -
paciente pars recordarle cuasndo se aproxime su cita.

Con los sitemss actusles de consultorios médicoa,los pscientes -
estén acostumbrados al recordstorioc telefénico un die antes de la -
cita o el_migmu di{a. Se debe recordar a los pacientes que tienen ci
ta en la mhﬂhna un di{es sntes por la tarde y a los pacientes que ti;

nen cita por la tarde el mismo dia en la mafana.

GDNTSQF DE RECApdS TELEFONICOS.

Este puntB lo considero,ei no el més importente,si de gran con -
sideracifn,pues sl snslizesmos el tiempo que el cirujsnc dentista -~
pasa hsblando por teléfono,slgunas veces llega s ser hassts el 60% -
de }a ac;@Q;dad diaria,si Cirujsno Dentista por ningdn motivo debe

interrumpir su trabsjo psra contestar el tel&fono 8 menos de que =--

ses muy importante.
tComo podriamos controlar este problema?

Lo primero es tener una libreta pars recadns telefénicos con la

forma especiasl pars ello.5e sugiere 18 Sigulente:

Patﬂ el Sr.............-.-.-......---.....
De parte L -

De 18 Compaﬂia.........................--.

lue Ud.se comunicars .... El volverf s llemar ....

Que Ud,pase & verlo sees El vendrf s verloc s las

ASUNTO

Su tﬂlﬁfnnu...........Hura........-Facha....,................a

Recibido POTsasosoroovsesosoconrsssstossossosonssassososnssonnse

FORMA PARA RECADOS TELEFONICOS.
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Esta libreta puede tener original y copla;el original puede -~
' quedar en l1a libreta y la copis iréd al escritorio del dentista pa-
ra gque en el momento en que tenga un tiempo libre o un descanso a-
tienda las llamadas adecuadamente.

Repito,por ningdn motivo gl cirujano dentista debe dlst&agr sus
lahorea para cpntéatar el teléfono;las citas dében ser estrictamen
;g‘ggntroladas ﬁgf la secretaria y nusutros‘bq debemos darlss ni -
lﬁtervenir pqﬁ&}qge el paciente no se acostumbre a llamarnos per -
sonalmente papp,pedir uns cita.La secréfaria receb:ionists~debé -
gghér la auf{cignte’habilidad béra soluclonar el problema del que
llama sin mdi;étarﬁbs en absoluto. Siﬁglzbaﬁient;-pur mutivos de =
jemergencla deaea .vernos ese dia,hay . que destinnrle ‘la cite que pre
iviamente hemoa deaignado para atender emergennins. o

; La habilidad de la-secretaria para cuntestar el teléfono depen-
'heré del tuno de voz ,amabilidad y afectividad -Estos tres puntos --
nos ahurrarén»qucho tiempo que podamus.dedicar a nuestro trabajo ~/
‘con el paclente. )

Nc todae 15? llamadas las tenemos gque atender;se ha demostrado
que el 90% de 1?5 llamadas pupden ser atendidas por nuestre secre-
taria.

El que nueatra secretaria tenga cierto grado de cultura y de --
¢riterio le darf la habiliaad para atender asuntoa que no requie-
ren de_nueatra intervencidn directa.

Cuando él paciente llama sl consultorio y nosotroes no podemos ~
atender la llamada,la secreteria no debe responder gque el dentista
se encuentra "gcupado" con un peciente,sinc decirle que no es po -
sible inter?umpirlo;ufreﬁerle ‘ayuda y al gl paciente insiste en -~

habler con nosotros explicarle que cusndo termine su trabéajo con -

v v mei -
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ese paciente el se comunicar4.

Les respuestes que se den deben ser definidas para que no se =--
preaten a melas interpretecliones. Hay .que cuidar las reapuestas de

Hueatra secretaria.

RELACION DE PACIENTES.

Es importante paras no estar recurriendo caonatantemente al-archl
vd,tener une relacién de paclentes activos: en nuesird ascritorio’;

ajjhubteséialgﬁ=qug reviser o notamos que un paciente eath fuers -

! .

de cpnthqiéhﬁd?hos hacerlo en le lista ain recurrir al archivo.
"En" 18 ;1;;;;tendpgmds unﬁcbhteu de los pacientes para as{ pﬁ:gg
tuggrdqéﬂ}ﬁ%éhkgquamente. qurehpa entances prbgrghgrlas,dqblda-~

mente y dar la étenq;ﬁn correcta.'a cada uno.

LYISTA DE PACIENTES DE PIARIO.
Otra gﬁtivldad dg-La secretaria serd el hacer lss listas de pa-
.Eiéniés que deben ester en cada cubiculo,privado y laboratorio .j=--

pare tener conocimiento constente del dia de tresbajo deben calocar

se en un lugar visible para nosotros,no pare el peciente.

PEDIDAS DE MATERIAL E INSTRUMENTAL.
En una libreta con le forme de pedidos prevismente mimeogrs --
fisdea se controlan los padldoa de le siguinte forma:
En 1s libreta se pone direcciﬁn.v teléfono de todua los provee-
dores gque surten los articuloa dentesles al caonsultorio.

Pe Izquierdas ®» Derecha,

CANTIDAD FABRICANTE ARTICULO FECHA ORDEN FECHA ENT,
1 . KERR Poplisulfurp 1igl 29 Ag. 81 h_BSep. 81
1 Johnson & J, | Amalgema 29 Ag. 81 h_Be 1
1 Bayer Optoall 29 Ag, 81 b_SBep, 81 _
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Nosotros debemos controlar todos los aspectos administrativos
del consultorio desde el escritoriuo. Se nos deben presentar rela-
ciones de todo el movimiento del consultorio y checsrlo en genersl
y no tener gue ir a revisar a csds zona de trsbhajo.

La facilided de emtes relaciones rsdice en que sl la columna =~
del lado derecho no tiene fecha, sutométicemente noe deremos cuen
ta de gue eme articulo no hs sido surtido y lo buscsremos en otro
leposito inmediatemente. 0 ses que observando la columns del lado
derecho nos dsremom cuents inmediata de lo que no se ha surtido.

Esto nos sirve tembién pere inventerios y estadisticas de mate

risles. 51 slglin mmaterisl fsltesse esto se debe anoter de inmediato.

CONTROL DE TRABAJOS DE LABORATORIO.
4 forma de controlar el laboratorio, puede ser similar s la -~
ne pedidos a proveedores y tenemos la ventaje de subdividir la 11
bivta en trabsjos que se realizan en el consultorio y los gue se
ealizan fuers del mismo.
Aqui{ tendremos:
No. de orden
Paciente
Tipo de trsbajo
Feche de ordenadao
Fecha de entrega
Lo gue no se hs entregsdo epareceré en la columna del ledo de-
recho y ae podre reclamar inmedietamente al laborestdrioc que 1lo es

té elaborando o investiger por qué no se hs entregada.

ARCHIVD DE TRABAJOS ENTREGADOS POR EL LABORATORIO.

Une vez entregedo el trabajo por el lasborstorio, se quarde en
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una bolsa de polietilenoc vy se le coloca un nimero; este trahajo ve
a un archivo gue puede ser un cajén, gaveta, cajs etc., v el nﬁ;ero
del trabasjo se registra en otrs libreta que localiza el nGmero de

trabesjo. €1 Vo.Bo. se llens una vez que el trabajo ha sido colocs
do en la boca del pacliente, nombre del paciente, trabajo y~fechn.

La feche es para que las trabajos no se estanquen y sean revi-
sados el porque de su eatancamiento.

Cadas tipo de trahajo temdras su hoja, por ejemplo: hdjé de onlsys

e incruastaciones, otra de postes, otra de brétesia. provisionsles

¢

etc.

RECORDATORIO DE REVISIONES PERIODICAS.
Una vez terminado el tratamiento del paciente, éste tiene que
aer notificedo de las citss de neviaiﬁn-ber;édicaa. Y cuando tiene
que asiatir 21 consultorio, eato pugde ser por reco?datorio tele-

fénico o aviso por correo. Recomiendo el aviso por correoc con ls

aiguliente Forma:

Nombre del Dogtor

Especialidad

Direccibn Le recordamos gque durente este
Teléfano mes deberd ser examinado en este

consultorio.
Fasvor de hacer au cita con epn

anticipscién.

Atentamente. o
+ +
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y el sobre con ventana, para que automdticamente al poner el recorda
torio en el sobre esté listo para ser recibido por el paciente.

ta forma de controlar estes hojas de revisién es colocarlas en un
sobre con el mes que este recordatorio tiene que ser remitido.

Si el paciente termind su tratamiento en Enero, la forma de revi-=
s16n se realizes poniendn el nombre del paciente y se archiva en el
mes de Junio, en el mes de Junio se retiran los recordatoriqs del <~

aobre y se remite 8 los pacientes que les corresponde su revisién =

durante ese mes.

COBRENZAS, EXPEDICION DE RECIBOS FISCALES Y DEPDSITOS BANCA---
RIODS.

Los sistemae de cobranze son un asunto sumamente delicado puea no
fslts & quien no se le hsya salido de control las entradss diariss
en su consultorio. Hay dentistss que prefleren hacer la cobrsnza -=-
2llo8 mismos por desconfianzs del personal @ su cargo, pero eato tie
ne muchos inconvenientes pues aparte de que sfecta lm personalidad
del consultorio quite mucho tiempo. Ea cuestién de sdministrarse adg
cuadsmente y una forme eas que en el momento de hablar con el pacien
te pars dar presupuesto y programaciln del tratsmiento se le comunj
gue que cada pagd que haga firme una tarjeta en donde ae snota ese

pagb. Le tarjeta debera estar en poder de la recepclionists.

Numbre.....;.-...;;..............Fecha......-...;..-......

PreaUpUEBtD ’c.l.looooooo.oooo

Fecha Haber Saldo Firma
eosesroe sss 00000 Pecssserre L A A A A )
¢es 08080000 LA B B B A s e 200000 s pbr P

P o s Ose s L L B N B B B ) LI I B I B B A LI B B B B Y 3

s e b s 0000 L B B BN N I B A LI B B Y Y A L N BB B B Y 3

ACEDtD y paqﬂre SV P e s s PP bI LB OLOEIIEPOIPILILLILELIS
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Le expedicién de recibos fiscales se recomienda hacerlos de ante-
.mano pars que 6nic§mente sea llensda 1a cantidad que el paciente ha

pagado.

RECIBO0 POR PAGD DE HONORARIOS.
No. REG.FED.DE CAUS, No, REG, I.M.S5.S5.
| | FOLIO 035

!

NOMBRE

Apellido Paterno, Materno y Nombres o Asociacién

DOMICILIO TEL.,
Poblaciﬁn Entidad Federativa.
RECIBI DE:

LA CANTIDAD DE:

(Cantidad con letra)
DOMICILIO

CONCEPTO

LUGAR FECHA FIRMA

Al finslizar el dia de trebasjo, checamos con nuestre secretaria -
loa pacientes que asistieron al consultoric y squellos que hayan pa-
gado con las tarjetas de cobranzass y reslizemos el depbsito bancariao
que se har8 a la mafane sigui ente. La caentidad seré checeda con la

merca de la caja registredors del banco.
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CONTROL DE PACIENTES DFUDORES,
lLos pacientes que han sldo terminados en su tratumiento,pero quo

ain tienen awdeudo en el consultorio se les anots en la forma que a-

parece a continuecién ,en una carpete independiente para que cads -

15 o 30 dfws se les recuerde su sdeudo,

Nombre del Doctor
Especialidad
Direccién

Teléfono

Sro(a)ooccoo-ooooo---lccoc-ooo-ooco-o.u.oooooo--ouoo-ooo.o-o.oo

Por medio de le8 presente me permito informarle que

al hecer la revisién de su oaldo,encontramos un sdeudo~

por la caentidad de:

-

s...o.co...-..o-ooo.- (

Agradeciendo de antemano la atencidn gue se sirve

prestar a8 la presente.

Quedo de Ud.,Segquro Servidor.

Atentamente!
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CONTRARECIBOS Y PAGOS A PROVEEDORES.

Generslmente los proveedores del conaultorio,aquelloa que noa surten loa ma
teriales o loa laboratorios dentslea,los cuales nos maquilen nuestroa trabajos,
requieren de pagoa inmediatos de aquello que noa aurten,inclusive,por un sinnd-
mero de circunatancies sjenss 8 nosotros el créditoc ea negsdo al Cirujeno Den--
tiste;pero es importsnte cumplir con nuestros proveedorea psrs que el créditoc -
que noa pueda ayuder para nuestra orgsnizscifn noa aes concedido.

Eato lo digo pues todss laa entregas deben ser recibidas y firmadas por le-
aecretaris y no debemos interrumpir nueatroc trsbejo pers pagar y firmar todo lo
que aes llevedo sl conaultorio.A fin de mes se daré un contrarrecibc por el ve-
lor totsl de lesa facturas y cinco dias despuéa,uns vez que hayamos revisado mi-
nuciosamente lea notaa,dejaremos el cheque para que aea pagadoc y el proveedor -

entregaré el contrarrecibo.

Recibimos de

lea siguientes fscturas a revisién:

Nam, de fecha por §

Ném, de fechs por §

Nam. de fecha por §

NGm, de fecha por §

Ném. de fecha . por §
México D.F.,a de . de 198

Revisibn:Dia 25
Dias de peno: Dis 30
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ENTREGA DE INSTRUCTIVO POST-OPERATORIO,PAGOS FISCALES.

La entregs del instructivo post-operatorio que varios dantistas otorgen al
paciente después de reslizar una operacién debe derlo la secretaria. Estos --
instructivos evitan el estar hablando mucho con el paciente con preqguntas de-
rutina. Hay dentistas que tienen un instructive post-operatorioc pesra cada ac-

tividad que reslizan.
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Los pagos fiscales como sequro sociasl,Infonovit,Hacienda,deben realizarse
en los bancoa en cadas bimestre y es otra de las actividades de nuestro pe£au-
nsl auxiliar;deben estsr programados en una agenda psra que ae cumplan todos
nuestroa compromisos.lLa agends debe aer accesible tsnto para el dentists como
para la aecreteris y anotar todoa los pendlientes necessrios pera realizarse -

en el dia indicado.
EXISTENCIA OE PAPELERIA,INVENTARIO DE MATERIALES,ARCHIVO TELEFONICO.

Le exiastencis de papeleria debe eatar bien clasificada y archivadé para -
que nunca falte ya que el movimiento de 1ls misma debe ser fluido. Hay que cla-
sificer la papeleria con un nimero impresoc en uno de sus extremos y tener un -
fndice de la pspelerf{s con nosotros.Si alguna forms se sgota en el inventario

se pide por el nimero por el que previasmente se clesifich.

€l inventarioc de materisles ae menejs similar 8 un inventario de slmacén
convenclional: Se anote en un Kardex ls entrads y sslids de los mismos. Esto -
nas servird también para celcular el conaumo mensusl,bimestral o semestral v
as{ poder hacer nuestros pediaoa 8 los proveedores en mayores cantidsdes con
lo cual lograremos mucho mejor precio en le comprs con loa proveedores y un -
coneiderable shorro.

Por Gltimo,todo dato telefénico de proveedorea,coleqas,amigos,asoclaciones,
etc., debe gstar manejasdo por nuestra secretaris en uns librets especial para -
tenerloa s ls mano en el momento deseado.

Ests debe renovarse cusndo ee cansidere conveniente.
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3.3.~ HIGIEMNISTA.

Su capscidsd difiere de la ssistente ys gue su accién sobre el paciente -
serf mAs directa. Su papel serd de 1nfurmacibp sobre los progrsmas de preven
cién, series radiogréficss, modelos de estudio, predisgnbatico, profilaxis -
etc.

Todo esto es llevado a cabo previo programs de entrenamiento.

3.b.~ ASISTENTE DENTAL.

S1 anslizamos detenidemente, por las sctividades gque menciono en cada uno
de los auxiliares, mi{ recomendacién (cuando ses posible manejsr este personal;
ya que las necesidades noa dirén paulatinamente como ir sumenténdolo pues en
principio se va contratando el personal en relacién directs a nuestra ngceqL
dsd préctica y nuestros recuraéa economicos) ser{a el trabajar a base de es-

pecialidsdes en csds puesto. No estoy de scuerdo en que uns sgls persona sctue
como secretsris, higienista, seistente, técnico dental etc. Esto pusde. acep-

tarse cusndo inicismos nuestra préctics y no podemos pagar salarios s veries

personas y las necesidades no lo exigen, pero cusndo el tiempo nos dicte que

es el momento de contrstar el personsl adecusdo no debemos escatimar para que
ss{ el funcionsmiento dal consultorio sea una perfecta orgenizecién.

La ssistente dental tendrd que estsr capacitads psra preparar los elementoe
de trabsjo, previa programscién de lo que realizaremos en 1s gita. Su lasbor
es espec{fice y existe un programa de trsbsjos menores que deben ser realiza
doe por ellae previo programa de entrenamientc en nuestro consultorio.

Algunes de las actividades son:
Elaborscibn de hoja clinica
Redingrafiaa

Eliminaciébn de obturscién temporsl,
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Impreajonea de alginato

Instrucciones de Selud Bucsl(prevencién y cepillado)
Profilaxis
Aplicacidn de fluoruros

Condensacién de amalgama simple

Colocacién de obturaciones temporsles

Impresionea primarias

Algunas inatrucciones post-operatorisa,etc.

3.5- CIRCULANTE.

Su labor consiste en abaatecer los cubfculos con el 1nat;umenta1 para el-
tratamiento a elsborar en la citae,limpieza y esterilizacién del instrumentsl
revelado Qe radiografias ,colocacifn del expediente del paciente en turna,s-

bestecer cubicul7s de instrumental de insercién prevismente eaterilizsdo,re-

tirar instrumental,etc.

3.6~ TECNICO DENTAL.

Se puede o no contar con un técnico dental de planta en el consultorio;
ai fuese aaf,nuestrs obligacién ea el dirigirlo y superviasrlo en los prin-
cipales paeos psrs 1s elaboracién del trabajo; pera que este ae apegue 8 -

los requerimientos de calided que dearamos.

3.7- CONTADOR PUBLICO.

A besae de una iguala menaual el cnntsdur‘contrnlsré loa asuntoa oficia,.-
les y fisoelea del consultorio,presentacién de balances,estados de pérdidas
y ganscias,pago de impuestoa,altas y bsjas dsl amqguro socisl,ato.

Es muy importante contar con ls ssssoris de un contador ya que sua con -

sejos y los datos que nos proporcione influirén dirsctamente en la s8ituacibn

financiers del coneultorio.
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Todo lo mencionado anteriormente se apege a8 lo préctica individual o de -
pequefa sociedad; las actividades del personal y de asesorfa en relacién di-
recta con el tipo de consultorio,sociedad,hospital o institucibn educativa.

5in embarga,mi intencifn es proporcionar soluciones a la prActica privada
del odontflogo general y el easpecialista que trabaja 1nd1v1dualmgnte o en ~

pequefia sociedad profesional.
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L.~ MANEJO DEL PACIENTE.

Llameda telefénica.

El primer contacto del pacisnte 8 nuestro consultorio es la llsmada telsf§
nica. En un tono de voz sgradable y con amabilidsd se le proporcionsré sl pa
cients une citae, prequntsndo por quién fue recomendsdo y su teléfono.

£s interesants saber guién lo recomendf ys que noe daremos cuenta si fue
recomendado por un paciente previemente tratedo que aprscis nuestro esfuerzo
y serviclo y que es un miaionero dental importsnte para'nuaotrna. 5i la per-
sona que recomendb fue atendida por nosotros es importante el msrcsrlo an sl
expediente para ss{ analizsr en un momento dado la importancies del misionero
dentsl con gue contamos.

El pedir el teléfono es con el fin de recordar ls cita a su debida tiempo.
A 18 llegada del pacisnte, se le entreqgerd une hoja de datoa personales que

seréd llenada por el paciente.

Nombre del Doctor

Eapecialidad
Direccién
Teléfono

NDmbre...loltoulool.lol.o.lco.oo-.l.-o.no-ull..nDll.clliil’.lllol
DirECCiﬁn.----.o----o...-o...-..........-.o---z-p--...-....-.-.-.
Tellccdbl.'ocuuoouulnloo.l.nllo

EdBd-------c--o-----o-uo-..---.SEXO....--.o-oc.oo---............--

Ucupacién........n................

Direccibn del trabado.....’...‘........’....Tel.’................-
Facha de nacimiento........i...".....’...Edu. civil’.......‘...’..
Lugar de nacimientu...............’................

Nnmbre de Bu Médico Gral........’...‘....”......’..
Teleeosovoeocosasonosnse

Ultime vez que Viaitb 8l dentistBeesesncscasrssores

Recnmendudo por......'.........’....’.....’........

Motivo de 18 ConBult®esseseecsssscrrsconrtrossoesrsses

A que sctividad dedice su tismpo libresessescscccrevssssscssscnnns
Cuﬁl ea el horario més conveniente para Ud?esseerosescosccssnncese

Muchas fraciss

Firms
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£n esta hoja hay datos interesente como el nombre de su médico general. En
casg de que se requiera la consulta por algin padecimiento sistémico, este -
dare las indicaclones necesarias.

Ultimas vez que viaito 8l dentiata pars analizer si el paciente es concien
te de su salud dentel.

Que lo motivb e requerir nuestros servicios y s qué dedice su tiempo libre.
Este Gltimo es un deto que nos daré oportunided en un momento dado de entp;-
bler una conversacifn que hage sentir al paciente en uns mejor relacién con
nosotros y que el eetado de tensibn ses guebrantado.

A pesar de que el pacliente se regird por el horarino preestablecido por 10;
reglas internas del consultorio es recomendable saber ai su preferencis puede
ser satisfecha sin alterar nuestro horario de trabasjo.

Junto con la hoja de datos personales se entregaré sl paciente la historis
clinica, que debera ser firmade por el mismo. Notese que la hoja es simple y
esta elaborada de tal manera que si les repuesta es afirmativa tendremos que
detenernos y dar atencién sl comentsric que el paciente hags snotando sl cal
ce sus comentarios.

Se invitara al paciente a pesar al cubiculo scompefiendo la hoja de datos
personales y la historias clinice o expediente que contendrs todos los eatu--

dios y papeleris necesaris que pusteriormente se snalizara.
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HOJA T TiAGNOETICO

HOMBEZ:

L] ‘..Q."'I.'.O'...I.OI...OOODQCSBXO’.’..'.I:DADU .'......‘......

mMICILIO: 0‘o---.o.o..ocooo.-oo.QQOOOTELI OQ'OOOOCCU"ACION' 1'!0'0....
P[’JSO. ...-o.-.......rSTA"'URA. ........LUGQ DE N&\CI KI':vTQ- 000:.00....00
FpC‘X&-.-.-.o-.--.-...ESTAm CIVIL. .....Ol..l...lll.o...l'."Q.'......‘

Las res puestas dadas a las -isuientes preguntas son pata auestro o
archivo Yy seran concideradas CONFIDENCIALES.

o= Le as“sta visitar al dﬁntiat‘? secpoecssscseestanses SI ceeeccaeceNO,
2.~ Tlene algunﬂ difiCJltad al maﬁticar? sesscesserscese SI .0-000030'00
3.~ Ect8 Ud. bajo tratamiento M&dico actualmonte? evere '8 ceasesiesRO.
bo- Est‘ tonando algﬁn meJican»nto? esscsssasecsssscesse Sl ooo'.ooooNOo
5.~ Ha estaco alsuna vez seriamvntc enfermo sececessces SI .........NO
60 Ha eBtldO hosritalizado? eesecesssstscsprestesseene SI '000'00.9N°
7.~ Ha recibido tranefucionec £anguiBeas? eeeesssesssss SI seacesassNO
8.~ Ha nadecido alguna dc loc sigulentes «nfermcdacdes?, - e
. FIEBRB REUHATICA 500000000000 0000000000 000080000000 sI c-..ooo.p“Q;
ATAOUE AL CCIAZON .veevossvenvscncrsrsvevsescaccsnse QI seesssseeseNO
INI‘I\T’NS co...o.n....‘t..llO..l'."."".‘.o..'.‘.. SI o‘o.-..-lxo
USION AXTERIAL AETA 0000000000000 0000ICRIIORILIOIRTS 51 ........,HO
DIABETMJ --o.odoooooooo--ooccoooo-o.ooooo-oolo-o--- SI ssceccssse

M‘n}‘IA '..."..0....“...........00.......'..‘..'.. cI '........No

9.~ Le ha comunicado algln M&dico que cscucha algo
anormal en rsu COP&?én?.....-...ooooo-oo-n-o---.oo-- S oonooonoc'o
10.~ Ha experimentado alguna reaccibm alérgica de los
criguientes medicarntos?
FJ‘ICILINA 0...0.'....0............I'.I.l".0.'.... SI 00..'....“0
'P"I'RACICLI!A 9 0 000 G200 000000PBOENPEORPOOIOEEBOOIRIDNISETPDILS SI i.-..O'Q‘NO

AuFIPI"A L0 P OISR PIIPCOGNINIPRRNRNBORPISGEPIIINBILIOIRTITIES SI ....-ooo.NO

ll‘oSTILLl\S !"A.DA IDH’I? Ps o0 enePPREPRNRICECOIEPIOIINLIIORDLIOILS SI ouoo’ouocuo

si’LF.*S LA U UK IR B B BN B A AR BN BB B N B N I B I BN N N I BB A A R Y SI ".......No

oTros ,‘:EJIC"‘:.‘HTOS PO G PO S O COO B NOOEDLOBEEOLIRDLIEDPYTSEIEPOEDLDDS SI '.....‘..No
11.~ Ha tenido comrlicaciones con la anestesia 10cal? <o SI ,ecees00.N0
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Procedemas al interrogatoric y hacemos las anntacinqea convenientes: motl
vh de 1a consulta, problemas que le aguejsn actualmente etc.

SE procedera al exémen radiogréfico perispical completo, el exémen precli
nicc, anotaciones en el expediente, utilizendo diferentes colores y modelos
de estudio.

Una vez concluido nuestro prediagnéstico despedimos al paciente entregéndo
le el folleto con funcionamiento del consultorio que todo dentista debe tener
y que contendra:

a.- que se le hizo en el exémen inicisl

b.~ horario de trabasjo

C.~ como se manejan las citas

d.- en caso .de emergencia que hscer

e.- formas de psgd

f.- como trabajs el personsl suxiliar y que intervencién tendré en el tra
tamiento.

G.~ revisidn perifidica.

Una vez que el paciente se hs retirsdo, se procedera a complementar el
llensdo del expediente, con anotacicnes necesarias (dstos del psciente, odon
togramas, etc.) Unas vez que la secretsria ha llenado y clasificado el expedign
te, éste pasarfia un archivo pefaonal que se encuentra en nuestro despachao (qg
te expediente no debe ser mezclsdo con pacientes en tratamientoc o con pacien-
tea en revisibn).

Este expediente ae encuentrs en nuestro despacho ya que tendremos que der-
nos tiempo pare que junto con modelos de estudio y serie radiogréfics, éste
sea epstudiado detenidamente por nosotros y se hagan las anotaciones ;ertineg
tea en los odontogramaa,

E)l aiguiente paso gs la interconsulta; hsy que comprender yue el consultar

los casos con otros colegsa es de sums importancis ya gue la opinibén que allos
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nos den serd veliosa pars los resultados del tratsmiento. Recurrir sl espestg
l1ista desinteressdemente pars gue &ste nos asesore en su campo es querer dar

a nustros pacientes el mejor serviclo poaible. Somos Odontulequs, no "todolg

gos" y la opinifn es importante en la odontologia debido 8 su enaorme expansi

6n y debemus comprender gque nc pudemos mbsrcarlo todo.

El sigulente paso es citar’ al plcienta nuavsmente pars la confirmacién del
diaqn6eticu. minntrsa tantu ae podrn ir elaborando el preaupuesto y el plen
de. tratamiento, psra que ee le pueda expuner sl paciente can radioorafiaa. -
,modelue d. eltudio y todos loa medioa audiovieuslee que tenqamol a nuestro -
glc;nge, 10 que penesmua realizar, el costo y el tiempo que noa 11evnri ha=-
cerlo.

N6teee quc fueron neceaariaa dnu citaa pars el diagndstico, pero esto no
es perder tiempu camg algunua colegaa pienaun. sino estudiar un caeu detenida
mente para no caer en errores pueteriuree y que el paclente tenqa la eequridsd
de qug eg;pmua haciendo lo major.

Se le ptéggniara el presupuesto 8 nuestro peciente y sl el lo acepta pro--
gramaremos sus citas, entredargmds al paciente uné hnja con el presupuesto -

escrito, como la gque sperece adelante..

Nombre del Doctor
Especislidad
Direccifn
Telefono

PRESUPUESTO:

®ps00s00e
ssecvses
20000000
sbposses
XXX EX)
eporese
XXX ERY XY
sopvere
[ XXX RN TN
boembovoe
.C’.O...
troorrne
(X R RN NN
[ RN NN NN
pPOPPLOILS

Rsdiografias Dentales
Obturaciones de Amalgsms
Obturaciones de Resins
Incrustaclones
Extraccionea

Curasciones

Tratamientos de Endodoncia
Tratamientna de Perndoncia
Tratamiento de Ortodoncie
Protésis Fija

Protésis Removible
Prastodoneia

Profilsxia Dental con Ap. de Fluor
Cirugims

Otros

SOPPIPIPIDOIIBOIPIDOIOPIROIOGOGLEYS

‘oopoconoooooog.
edbovs OO OIDOIOGOEIOINIES
..0......0.._’..'
epossepernOLLPE
..obboo&oooooaoo
serrenssteresre
[ EE NN NN NN NN NNNN]
‘000000-00000’00
.oc-ooooco’oogoo
[ NN N NN NN
ssesespesersues
'Dﬂioo.p'ooocooo
.oaooooooooooooq

o000 ps000ebred

'0‘.....‘.’.’...
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La otra forma a entregar es la tarjeta conteniendo todes las citas

preprogramadas del paciente.

Nombre del Doctor
€apecialidad
Direccién
Teléfano

RECORDATORIO DE CITAS

DIA HORA

FAVOR DE CANCELAR GITA CON 24 HORAS
DE ANTICIPACION.

§1 neceslitemos complementar nuestros dstos y requerimos remitir a nues-

tro paciente pare que éste hage un exémen de laboratorio utilizaremos la ===

forma de snaliasis dentalea.

Ndmﬁ%é del Doctor
Eapecialidad
Direccibn Teléfonos

Nombre del Faciantevo-.aoo.yooooooo-aooooo-noo.-.oo-ooooo‘o-.oon
Favor de hacaer 103 U‘gui.nteﬂ anﬁliais........-..........-.....

.l...‘.".....’”O"...l...".....l".."’.'.'.."..l...."...'.

PP 0000000000 O POIPPPEIRRIIRCRLOROPPIIPORELINIOORONRPOIDPIIOOIOIIOROONIGDY

H‘)d.ca DOFD. POBOOIPOIONOIROTERNIPIORNDBOINIRISINIIOIPONTS
Muchas Graciss

[ E NN NN NENN NN NNNNENN N
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Y s} previo a nuestro tratamiento requiere servicios de especialista en =---

.

Parpdoncia, Endadoncis, Cirugias Bucal, etc. utilizaremos la forma para remitir

al especialista.

Nombre del Dogtor
Especialidad
Direccién Teléfono

Estimado Dr.

Aprovecho la ocasién para remitirle &8 cocscecccsscssssencscevscncss

.

‘cubl requiere do sus servicioa.
hdjunto,a la presente
Agga¢qugjqe‘antgmann sus atenciones y le ruego se comunigue Ud. conmigo
en caso de creerlo conveniente. '

Atentamente

La forma para referir paciente reviste clerts importancis ys gue é&ste siente

que sl ir con el especimlista lleva especial recomendacifn y que serd mejor aten

dido.

Mgnejo del paciente informel.

Si el paciente por algin motivo ha dejado de ser regular en aums pagos es «
conveniente recordarle que todsvia tiene un saldo con nosotros y easto se hace
utilizando la forma de recordatorio de saldo.

Tsmbien es muy comln que el paclente'deje de ssistir a sus citas regularmente.
Por lo tento presentare uns forma que segin colegas experimentados les ha dado

excelentes resultsdoa ya que el paciente, en ls mayoris de los cssos, llama al

consultoric pars continuar su tratamiento.
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Nombre del Doctor
Especialidad

Direccibn Teléfonos

.8 presente va con el fin saludarle y al mismo tiempo el informerle que
sy tretamjiento dental sun no ha sido concluido.

Al no dar Ud. una debide importencis a su salud bucsl se arrieaga a8 que:

1.- E1 trabajo que se ha efectuado hests el momento, no vaya.acompafiado
de una inteqridad en lo que respecte al resto del tratamiento.

2.~ Que lo que eaté pendiente por efectusrse, haya sufrido ya cambios,
y Jue al ser una mayor sfeccifin, pueda producir dafios irreversibles.

3.~ Que s pessr de que Ud. no sienta sintomatolog{s eslgune por el momen
o, el mal, estd sumentando, pudiendo ceusar dafoe que lamentsrd Ud. no -
hsber stendido a su debido tiempo.

Es por esto y por muchms otras razones, por lo cuel me dirijo a Ud. con -
gran preorupacibn. ve que no he tenido contscto con Ud. en los Gltimos ==
dias.

e estaria muy agradecido, que, por el bienestsr suyo y ls importsncis que
=1 trebajo sin no terminsdo requiere, se comunique Ud. con un servidor, ~-

nara ssf poder concluir con su tratamiento dentel que aln se encuentre pen
ljenta.

.3{ mismo : Jd. no estd actualmente er disposicifn de continuar su trsta
v*ento le suergo me lo hsga seber con el fin de orientarle en lo que 8 su
padecimiento bucel se refiere y tomar lss precsuciones necessriss, y as{
avitsr un mal mayor ‘

Agradesco de Antemano su fina stencifn

ATENTAMENTE
(Nombre del Doctor)

Mane jo de) Paciente de Emerqencia.

+niir e] paciente se presenta sl consultorio con problemas de "Dolor", lo -

naa importsnte psra &€l en ese momento es que el dentista elimine su problems.

Por lo tsnto, dsrie 8 llenar nueatres formsas convencionsles sblo lograria

.

ontrariarlo, pues en el estado en que ae encuentra lo importante es atender

1

non répidez.

Sin embargo, a(n presenténdose en eatss condiciones, y como 1s aplicscién

de un esnestésico y la medicaciln de PArmacos seran necessrios, entonces sera
posible requerirle los datos que nos tiene que proporcionar.

futs hojm es conveniente imprimirle en un color diferente al de tods ls -
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papeler{a y archivarla independiente de los expedientes de uso diario.

.

. Si el peciente decide que seamos nosotros los que proporcionemos un servi

cio dental integral, lo haremos en una cita subsiguiente y ya el paciente se

preaentaré en otro estado.

As{ podré llenar las formas convencionales de nuestro consultorio.

Direccidn
EXAMEN PRIMARIO PARA LA VISITA DE EMERGENCIA

Le agradecere llene este sencillo cueationario, el cull me ayudaréd a cano.
cer y tratar mAs facilmente su problema.

Nombre del Doctor
Especialidad

1.- ~°mbre........l.....‘.....'.l.."..l."...I.l..O.‘O. d

2.- D_irecciﬁh.l'.OOOQO.ll'II.........OO..."'O...I....I.Z.P.'.".....II..'.
3.- Ed'd..l.l....'."Q.-.II'OI.s.xo".O.........I..I.'..Teloo'..O..O.‘.U..I.
l..- D’.FEQCi.ﬁn del trabaJo-.........lll........'..'.'....Tel'."'.O.l...'...
5.- Nﬂmbre de BU médico general..l.....l.....I..-.'.-'lOTell...l...........
6.~ Ultima vez gue visito 8l dentistBecsececcenccccccscsacsccascoassecsanes
7.- Recﬂmendado por...........I.III.l.....l..ll“...‘...

8.~ Motivo de la consultBecccecccsorcssncorssoncasenvocns

9.~ 51 su respuesta es afirmativa encierre en un circulo 1a palabra si y si

es negativs enclerre en un circulo la palabra no.

Esta tomando algln medicamento? 51 NOD
Ha padecido fiebre reumltics 7 51 NO
He padecido ataque sl corazfn ? 51 ND
He psdecido presidén arterisl altas ? 51 NOD
Ha padecido Dlabetes 7 51 NO
He padecido snemis 7 51 NO
Ha experimentado slergia 8 la peniciline ? SI NO
Hs experimentado alergis s la tetraciclina? SI NOD
Ha experimentado alergia @2 la aspirins 7 51 NO
Hs experimentsado alergias @ otroa medicamentna? SI NO
He experimentado alergis & la snestesia dental? Sl ND
10.- Seflors ests embarazade en este momento? 51 NOD

Taeléfono

Fecha,....-.........

FIRMA
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4L.2.- RELACION MEDICO~PACIENTE.

Para poger lograr la confianza del paciente es absolutamente indispensable
explicar los motivos del plan de tratamiento, el carfcter del procedimiento,
los riesgos implicados, las anestesia y los resultados anticipeados; esto demues
tra una honradez profesional cabal. Es importante establecer uns comunicacién
suficiente con el psciente como persona, en quien esté interesado el cirujano
dentista y por quien se preocups, antes de ;;atgr la necesidad y carfcter del
tratamiento dental. E1 tiempo necesario péié establecer estas relecifn serf --
bier empleado y deberé peceder a cualguier tipo de manipulacién del paciente.

Una explicscifn minucioss y considerads del problems del paciente =3 Lo que
el cirujsno piensa que debe hacerse, cémo y cuéndoi= puede ser més importante
tanto para el psciente como para el dentista, que lsa fgpg.ténnina. 4

La mayor parte de los ciruJans dentistas concuerdan en que la cqmp;ensiﬁn.
la creacifn de confisnza y la sinceridad genuins, tan importante en las rela-
ciones entre cirujano y pasciente antes del tratamiento dental son aGn més im-
portantes durante el mismo. Si el paciente no manifiesta la voluntsd de conti
nuarlo seré necesario motivarlo pars que ssto suceda. La complets honestidad
profesional con el paciente y su fFamilia es indispenaable. Lo simpatia, com--
prensibn, suavidad y seguridsd exigen tiempo, sunque de alguna forma debemos
ofrecer esto al paciente, de tal manera que éste sients que el cirujano no se
encuentra demasjado ocupado para prestarle su atenclbn e interés personales.
de la cema, en el conaultorio o en el 3il116n dental,

El mejor apoyo que el facultativo puede proporcionar a su paciente, es le
confianze y una relacidn profesionasl irreprochable. Este tipo de ant}tud por
parte del dentista surge de la felicidad y setisfaccién con su trabajo y se
encuentrs ligado » 1as mayoria de ofrecer nada menos que lo mejor, Para lograr

esto, es necesario poseer buenos antecedentes en educascidn dental y estar dig
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puesto a representar blen a le profesifn. Fusto solamente puede lograrse sl ase
busce ls educacién continua, participandou en cursos de postoredo manteniendose
al corriente en la literatura profesionel y conservando un diflono continuo --
con los colegas dentales. Esto se logrs mejor en 1s practica de grupo que en
la préctica de de un solo hpmbre. Debemos estar agradecidos por nueatra educa
clén, respetar a nuestros educadores y aprecliar el legado de loa plomeros dep
tales preaentes y pasados.

En todo momento el personal del consultorio deber& exhlbir calma externa,
aunque las actividades del dia no sean siempre srmoniosas. Debera ser evidente
.para el paclente que el dentista diafruta su trabajo, y si uno siempre opera
dentro de aus limites de experiencia y preparacién, la transferencia de con--
fianza al paciente aer# obvia.

Ea importante el h&bitoc de pedir el expediente del psciente sntea de cada
visita. La presencia del expediente nos permite reviaar rdpldamente las viai-
tas anteriores del paciente vy, desde luenon, hacer anotsciones adiclonales reld |
tivas a la visita actual. Una revisidn répida del expediente puede hacernos
recordar algin punto de la conversacifin anterior, lo que permitiréd una entre-
vista mae relajada.-Igualmente y quize mAs importante es tener el nombre del
paciente frente a nosotros: ningune pslebra ea méa agradable al oido que el -
nombre propio. El 1llamar a un psciente por su nombre de plla y relatar algdn
incidente personal relacionado con la Gltima viaita y el periodn intermedio -
proporciona un medic adicional para promover una relacifin de, confianza.

Antea de despedir al paciente deben dArsele inatrucciones precisas respecto
al culdado que ha de tener en au domicilio, tratamiento poscperatorio, enjuaga
torioa, alimentacibn, tratamiento médico (antibiéticos, quimioterépicos, cort}
coides).

Estaa instrucclones pueden darse por escritb, pé;a eviterle dudas. Ea acon

sejable entregar & nhueetros pacigniea una hoJjs impresa con lsa {natrucclonea
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ue necesitan sequir para la buena marcha de de nuestro tratamiento. Tambien
sp re~nmienda entregar nuestra tarjeta de presentacifn pares gue el paciente -

sepa oonde localizarnos en caso de urgencia.
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5. TRABAJD EN EQUIPO.

- 5.1 ~ TECNICA

€n genersl,

A CUATRO MANOS.

el objetivo de le ocdontologis a cuatro manos es hacer posible

que el equipo operador-asistante rinda el méximo de serviclios dentales de altas

calidad sl méximo de personas de una maners clmods y libre de tenaién.

Este objetivo

1.

2.

3.

puede lograrse si:

El operador y le anmlstente ajecutsn ceda operacibn de acuer -
do 8 una cuidadose y deliherada planescifn pre-establecida.
El eguipo dentsl s selecciocna culdedossmente para permitir
gue #1 equipo operador~asistante aplique principios de sim -
plificacibn de trabsjo.

La saiatente desempefia las lebores que legelmente ae le pue-
den asignar,permitiendo que ls atencifin y energia del opera-
dor se concentren en el tratemiento del paciente.

Los casoa son culdadosamente diagnoaticados y el tratemiento
planesdo,de manera que los pacientea pueden ser programados

para obtener mAxima ventaja del tiempo disponible.

Principios bAsicos de Simplificacién de Trabajc.

Todos loa mspectos de la préctica dental deben ser anaslizedos splicando

los sigulentes principios de aimplificacifn del trabajo:

1.

2,

Eliminar El trabajoc se puede aimplificar un 100% eli-~
minando lo innecesario en componentea de equi
po e instrumentos,asi{ como en pasce de proce-
dimientos v‘de movimientoa.

Combinar Se puede ahorrsr un S0% de trshajo si laa ~--
funciones ejecutades por doa instrumentoa o -
los componentes del equipo pueden ser combina-

dos en un sblo instrumento o componente del e-
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qulpn. o sl dos pasos en un procedimiento
pueden ser combinados de forma que puedan
ser ejecutados como uno salo.

3. Redistribuir. Para aprovechar mejor el tiempo y el ese-
pacio disponibles es posible redistribuir
componentes del equipo en el consultorio,
reorgenizsr el aistema de citas de los pe-
clentes o redefinir los pasoe en los pro
cedimientaos.

L, Simplificer. Con el fin de introducir un minimo de vs
riables que permita sl equipo operador- a
sintente funclonar mAs efectivemente, --
todos los esfuerzos posibles deben orien
tarse hscis la simplificacién del trabsjo
dentsl y los procedimientos pars el tra-
temiento de pacientes.

PRINCIPIDS IMPORTANTES OE ECONOMIA DE MOVIMIENTODS.

1. Emplear los movimientos del cuerpa que utilicen menas tiempo

2. Disminuir los mavimientos del cuerpo

3. Reducir la extensién de los mavimientos

L. Preferir loa movimientos continuos y suaves & los movimientos
en Zig-Zsg.

5. Ubicaer de antemano las inatrumentna.y materiales cuando sea -
posible.

6. Colocar instrumentos y msteriales tan cercs sl lugar de su uso
como ssa posible.

7. Plsnificar psra lo usual, no para lo infrecuente

8. Situer les superficles de trabejo, las ceres superiores de los

gsbinetes y las bandejns ® uns slturs de cinco cent{metros por --

debajo del nivel del codo de 1s persons que lem vea & usar,
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9. Usar tanto los banquillos como el resto del egquipo de un tipo y
disefio que permitan la buena postura.

10. Tener buena iluminacidn es un requisito importante pars la visién
satisfactoria. La luz debe ser de intensidad suficients para eliminar
contrestes marcados de luz y sombra en la iluminacién.

11, Disminuir el nimero de cambios de campos viasusles.

CLASIFICACION DE MOVIMIENTOS.
Los movimientoa eatén claaificados en cinco cateqorfas,desde el més
sencillo haata el méa complejo.
Clase I Movimientos de los dedos (nicamente
Clase II Movimientos de los dedos y la mufeca
Clase IIl Movimientos de los dedos,mufieca y coda.
Clase IV Movimientos completos del bra}n,empezandn desde el
hombro

Clase V Movimientos del brazo y torsifn del cuerpo.

Los movimientaos de las clases IV yV son loa que més fatigan y los que
més tiempo consumen porque requieren gran actividad musculer,nueva acomods-
cién de la visi6n y nuevo enfogue del punto de trabajo. En la meyor parte de
los casos deben preferirse los movimientoa de las clases I,II y IIl & los -~

movimientos de las clases IV y V. £ste regla es aplicable tanto al asistente

como al operador.

AREAS DE ACTIVIDAD.

El punto més importante en el conaultoric odontolénico es la‘boca del pa-
clente.Alrededor de la bocs,el campo de trabajo se divide en zonss de acti -
vidad gque se deacriben en términca de las Areas de la eafera de un relo) su-

perpuestons la caras del paciente!
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Ares del operador.- Es el Aree de actividad primaria de qulen
ejecuta la accidn clinica.

(De 8:00 a 11:00 en el rela}).

Zone Estétice .- En ella son colocados materisles,instrumen
tos y equipo de emplec poco frecuente,por
ejemplo,amalgamador,soldador de punto y e~
quipc para snalgesia.

(De 11:00 » 2:00 en el reloj).

Area de la aslstente Es el Ares de sctividad primaria de la a-
sistente.Los instrumentos que son utillza-
dos mAs frecuentemente estén colocados en
ests area,cerca de la boca del psciente.lLos
instrumentos de la unidad dentsl usados por
la asistente no deben estar localizados en
esta drea porque cuando no estén en uso ~-
pueden obstaculizar s la aaslstente pare la
transferencia de instrumentos entre la ban
deja y las manos del operadgr.

(De las 2:00 8 las 5:00 en el reloj).

Zona de Trsnsferencia E1 intercambio de instrumentos tiene lu-
gsr cerca de la boca del paciente.lLs pre-
servacifn y la utilizsci6n cuidadoss de ls
zone de transferencis por parte de ls a -~
sistente,le permitir4d al opersdor mantener
sus menos y sus 0jos en el cempo de opera-
cibn. Aunque los instrumentos de la unidad
dentsl usados en la bocs del paciente tsn-

to por el aoperador come por la ssistente ,
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se arininan dentro del arco de lu zana de
transterencia,cuando nu e rmplean no de -
ben interferic con ol dntercambio de ing -
trumentus entre miembros del enquipy ol {nt-
co.

Debe hacerse énfaals en evitar el entrecruzamiento de actividades o par-
tes del equipo por fuers de su prapla zora o fin de que no se perturben lan
actividadea primariss de una zone en particular. La esistente debe evitar el
que sus actlvidades interfieran con las actividodes o funciones primariss -
de! operador dentro del ares de este.De iqual marerse,el operador debe evitar
que au mano lzquierds interfiera con 1a actividad primaris de la waistente
dentro del area de ests.El concepto de trabejo en equipo es de extrema im -
portancia. Implica que ambos miembros del equipo estén constantemente al -
tanto de les actividsdes de su compaiero para coordinar sus actividades de
modo que ambos actuen en condiciones dptimas.

£l uso edecuado de persaonal suxiliar en ndontoloni{a en nuestro pafs es -
casl Inexistente deade el punto de vists erqonbmico.En primer luger,por no
haber programaes educativos que sdiestren suxiliores denteles pars que el ci
rujano dentiste o eépecialistm puedsn escager el personal adecuadamente a --
diestrado con lo necesario pars su préctica. Dresqraciadamente,r]l dentista -
privado tiene que adiestrar a su prupio persanal y readiestirarlo cuada vez
que cambie de ayudantes,can lo consliquiente pérdida de tiempo vy reduccibn de
la productivided.Otro problema es la controversis de adiestrar o no auxjlia~
res dentales debjdo al temor del charlstanismo .

Lo practice odontolbgica ergondmica en equipo ha sido recomendsdn por Ja

Orgonizacién Mundial de la Salud para dar mayor y mejor servicio odontolt -

gico.
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5.2~ Relacign C. Dentista - Médico General,

Desde hace mucho tiempo el Cirujano Dantiata suele hacer ‘un
examen fi{sico sistemdtico del paciente antes de inicisr au tra~
tamdiento dentsl. Actualmente, eata evaluacién preliminar se
ha tranaformado en regls paras todos 108 dentistas en vista de -
los peligros craclentes ssociados con las citsas paras tratamientos
prolongados, la administrscifn de aedantes eficsces y 21 mayor -
nimero de enfermos de edad avanzads que acuden al conaultorio.

El dentista general neceaita conocer una técnica eficaz de
evaluacifn fisics, pueato que.les muerte, slqunas enfermedadées gra
ves y clertas reaccionea Fisicas menores pueden estasr directamen-
te relaclonadas con ls aneateais o el tratamiento dentel. Un e-
xamen sdecuado puede pravenir ls meyor psrte de estas complica-

ciones.

El propbsito del dentiata sl reslizar este examen es simple~
mente determinar al la capacided f{sica y emotiva de un enfermo
dado le permitird tolerar un procedimiento dental eapec{fico. En
nueatra calidad de dentiata, quisiéramos eatsblecer un Fector de
evaluacién que nos permits decidir ai podemos prosequir, con re-
lstive aequridad, el tratamiento o si estéd indicads una conaulte
médica antea de efeciuar dicho tratamientao.

La funcifn preciaa del médico es eatsblecer un diagnbstico -
para tratsr el problems exiatente; por lo tanto, cusndg el dentig
ts tiene slguna duda acerce del esiudo fisico da su paciente, ea
necesario conaultar a su médico general. El médico - miembro de
importanois vitel en el equipo de aslud de cads enfermg - esté -
alempra diapueato 8 discutir el plan de un tratemiento dents)l si
éste eath relacionado con los problemas médicos especi{ficoa de -
su enfermo, y el dentiste tiene la obligecibn de coneuvltarlo, -
dejéndose qguiar, pero no dirigir, por sue conse jos. La respon-

sabilided finel de un tratsmiento dentasl incumbe siempre el odon
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tblogo y, salvo ceaos excepcionales, no puede ser asumida al mis-
mo grado por el médico general que por el dentista. Este escu-~=-
chard los consejos dal médico con espiritu ablerto, discutiendo
con &1 el plan de tratemiento, as{ como los problemas que pueden
surgir en el transcurso de su realizacibn.

Ganeralmsnte, la consulta con el médico no modifice el plan
de tratamiento; sin embargo, el slgunos casos las modificaciones
pueden ser considerables y en ocasiones muy raras, haste seré prg
ciso retrasar o posponer indefinidemente dicho tratamiento. No
tiene sentido hacer una rehabilitacién dentsl en un enfermo con
céncer terminal, ni tsmpoco serias sensato someter @ un enfermo -
cardiaco de alto riesgo a un tratamiento odontolégico operatorio
prolongado y de gran tenaién. £l dentista debe estar preparado
para justificar cuaslquier procedimiento empleado, salvo Jn trata
miento de urgencia, en un enfermo de alto riesgo.

Repito, si se descubren problemas médicos o si se requieren
datos adicionales referentes a zonas especificas, deberéd consul-
tarse a un médico. 51 existe algin riesgo médico no se haré nipn
gin trstamiento, 2alvo que se obtengs el permido del médico. La
segurided del psciente ea protegida de ests farma y el tratamien-
to dental podré supeditarse al problems médico. La conaulta con
el médico protege al odontfilogo al especificar el factor que pu-
diers provocsr complicacionea.

Le nccegidad de consultar con un médico no se presenta con
demasieds frecuencis,no auele consumir demasiado tiempn,qero la
syuds de un médico deberé aser solicitada en todos los caesoa en

que ests ses necesaris.
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5.3- RELACION C.DENTISTA-TECNICO DENTAL.

Una conaecuencia de la marcha acelerada de la vida moderna vy
el aumento del trabajo pesado del dentista,ha sido la necealdad-
de delegar gran parte de las laboreas técnicas al personal auxi--
lisr,préctice que ae ha llegado s considerar caomo carscterfatica
de uns buens odontologia. Dado que gran nimero de los procedimien
tos neceaarios en la elaboracién de ls prbtesia bucal ae lleva a
cabo en el laboratorio dental,eata fasese de la préctics dental ae
preste en forma especial al tgabajo en conjunto. A causas de.las -
naturslezs diversa de loa numerocaos pasos realizados por el den-
tista y el técnico de laboratorio,la saociacibén de ambos consti-
tuye obligadamente una interdependencis mutuas. La calidad'del Te
sultado del trabsjo de cada uno depende directemente del trabasjo
manusl e integridad del otro,y por ello es evidente gue el con -~
junto,para obtener éxito,requiere de clerts armonf{a basads en el
respeto y conflanza mutuos. Por deagracis eats condicién ideal -
no siempre existe y cuando no es armoniosa,puede predecirse uns
disminucidn en la calidad del aparato protésico que se brinda al

paciente.

MOTIVDS DE DESACUERDD.

Los motivos de la falta de ascuerdo {ntimos son muy diversos,
peroc al iguasl que la mayor parte dé las discrepseancies,le causa -
principal e un concepto falao. La experiencia indica que amhbaa
partea son c lpables.

La falts de comprenaién por parte de la profeaibn dental -
ton reapecto & los derechoa del técnico de leboratorio,como par-

ticipante del equipo que proteje la easlud dental,puede resumirse
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en oos grupos extremistas y divergentes en relacidn caon el papel
que este debe desempeflar. Un grupo considera al técnico una per-~
sona de baja educacién,mal preparada,un sirviete cuya integridad
es dudosa y cuyos actos deben ser supervisasdos estrictamente. E1l
atro grupo lo considers como una figura paternal en quien prac--
ticamente puede delegerse toda la responsabllidad de 1ls elebora-~
cién de la protesis.

Evidentemente,ambos conceptos san fquivocados,y por supuesto,
ninguna de las dos asctitudes puede constituir la base de una relg

cién de trabajo eficiente y conjunta.
ESTABLEC{MIENTD DE UNA BUENA RELACION DE TRABAJO.

La relacidn de trabejo adecuads debe basarse en una compren
sidn comin de las finalidades generales,en un conocimiento de la
furci’r que debe desempedar cada parte para slcanzar los objeti-
€3 y en una valoracién de los problemaa especiales que caracte-~
rizan cada circulo de actividad. En forma ideal,a esto ha de a ~
Kaoirse el respeto sincero por la capscidad,sinceridad y hanestj

gac de la aotra parte.

Con esta base,es muy posible determinar un Plan de trabajo
en el que rijan los soguientes factores:
1%~ Imperativos lenales
2.- Consideraciones &ticas
3.- Principios de administraciédn comercial

adecuados.

1.- IMPERATIVOS LEGALESB.

No exiaten normas federales que rijen las operaciones del -
laboratorio dental comercis) o los acuerdos laborelea entre dene
tists y téenico. Sin embargo,sn algunos eatados ente appecto se

ancuentrs esteblecido por 1la ley. La mayor parte de loes estadoa
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poseen leyes que eapecifican ciertas normas de conducta pasra am-
bas partes. Por lo general,estas leyes estipulan lo siguliente:
a).- E1 técnico no podré preatar ningln serviclio directamente
sl paciente, y b).~ Legalmente,solo podré lleavar a cabo el
trabajo sutorizado por el dentista.

Comg medio para complementar este scuerdo,la mayor parte de
los eatados exigen que el técnico lleve » cabo los oervicios de
laboratorio solo cuendo el dentiats le axtienda uns orden eacrite
pera hacerlo. E1 documento de sutorizacién se conoce en algunoa
estado como "prescripcidén® y en otros como "autorizacifn de tra-
bajo". Ses cusl aeas el nombre que se le dé,su finalided princi -
pal es protejer sl paciente para evitsr que se convierta en vic-
tima de una persona no capscitada ni autorizads pera practicar -
l1s odontologia. Por ello,ambas pertes tienen 1a obligeacién de -
cumplir tanto con la orden escrita como por la ley empleando la

forme requerida.

ETICA

La seccifin VI del cbdigo de ética de 1a Asociacitn Dental
Norteemericans estsblece lo aiguiente: YEl dentiate tiene 1as o =
bligascién de protejer la smlud de su paciente evitsndo delegar a
personaa menoa calificadas cualgquier operacifn que requiers la -
capacidad profesional del dentiasta. Ademés,el dentiata se encuen
tra obligado & auperviaar cuslguier trasbajo reslizado por el --
peraonsl suxiliar con el fin de brindar el me jor servicio al pa-
ciente".

Debe aclararse de antemano que el dentiata cargaréd con la -
responsabilidad finmsl del tratamientc del pmciente. Aunque la -
contribuci6n del lsborstorio ee importante,este seré responaable

solo ante #) dentista y nunaca ante el paciente.
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APLICACION DE PRINCIPIOS COMERCIALES.
uUn fundamento bédsico de 1a administracidn.adecuada es que se
designe a cada parte obligaciones perfectamente definidas. De ea
ta forma,no existiré nin_guna duda con relacién a laa labores que
dehe desempefiar csda miembro del equipo dental y,en el casac del-
técnico de laboratorio,la forma en que debe realizer cada uno de

los procedimientos.

RESPONSABILIDADES DEL DENTISTA.

El dentista debe planear por completo la pr6tesia. Debe deter
minar de antemano la neceaidad del tratamientb dentsl preparato--
rlo, y saegurarse de llevarlo a cabo en forma adecuads.

Le corresponde observar si existe auficliente espaclio disponi-
ble para cada elemento estructural de la proteaia, asi ctomo laa
condiciones que harédn posible 1la resgituciﬁn de un plano ocluaal
aceptable. DOebe asequrarse de que los dientes plilarea poaean los
planos de gufa,retencifn y nichos para deacansos adecuados para-
colocar los ganchos prescritos.

Adembs de indicar los materimsles para el esqueleto y la ba-
ae de la prétesia,debe especificar la compoalcién,forma y color
de los dientea artificisles. Es nbligqcibn suys adaptar la pré -
tesis treminada en la boca e instruir al paciente de los cuidados
neceaarioa. Por Gltimo,deberéd llevar 8 cabo los ajuates necesari-
os posterlorea a la colocacién de la prétesis y realizar los pro-

cedimientos de mantenimiento y reajuate peribdicos.

REBPONSABILIDADES DEL TECNICO.

El Técnico @ su vez,es responaable de 18 elaborecién de 1=
prbteais empleando mesterisles de la mhs slts calidad,de scusrdo

“on las inatrucciones enpecificedas gen 1las forma de sutorizacifén
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(o prescripcién),complementadas con el dibujo realizado por el -

dentista en 2l modelo de estudio. Ademéds,tiene la obligacién de
llevar a cabo los pasos intermedioa de acuerdo con las instru --
cciones del dentista al avanzar el tratamiento e través de las -

diversas etapas de fabricacién.
ESTABLECIMIENTO DE LA ARMONIA.

La finalidad del trabajo en conjunto ea emplesr lo mejor de
la capacidad espec{fics de dos especialiatmss entrenadas para --
brlndar al paciente un aparato protésico de alta calidad. S se
desea que el equipo logre este objetiveo comn éxito,la sociedad no
solo debe ser eficaz,sino que cada participante debe encontrarase
plenamente satisfecho. Por lo general,puede decirse gue el esta-
blecimiento y conservacién de una relaclén de trabajo 8 este ni-
vel requeriréd que el dentista tome la iniciativa 8l asumir su -
funcibén de direccién e insistir en que el técnico 8 su vez,com--

prenda y ascepte sus aobligaciones.
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6. ANALISIS DEL TRABAJO,

Si el concepto de trabajo nos va a servir como base para a-
nalizar nuestrs préctica,y sl productividad es nuestra meta,en~-
tonces se deben explicar ciertos fundamentos de clencis industri
al.

Schién nos explice que en terminologfa fisice el trabajo -
que se llems isométrico (estdtico) requiere un gran esfuerzo y -
caunsa fatiga; el trabajo dinémico requiere movimiento. E1 resul-
tado del trabajo es productlv;dad,parn eats depende no aolo.de -
las ganas de trabajar,sino también de 1la habilidad para producir.

Los fundamentos determinantes del comportamiento humano son
entoncea: Habilidad y deseo de producir. De eatos es mejn; que -
se tenga el deseo porque la habilidad se puede adquirir instru -
yéndose y adiestréndose.

La meta de 1» evaluacidn analitics del trabajo es 1ls determi
necibn del grado de dificultad de un procedimiento especifico se
guldo,por lo tanto,deben buscarse los siquientes requisitos psra
una persona que ejecuta una tares especifica:

1.~ Habilidad

2.~ Responaabilidad

3.- Carga de funciones
b.- Fectores ambientsles

Se debe tratar de purgar 8 nuestra profeaidn de sus tradi--
cionales y frecuentemente anticuadoa'métndoa y acondicionar las
breas operatorias por medio de un culdsdoso snélisis de nuestros
procedimientos de trabajo.

En este andlisis es necesario eliminasr todo aquello que ses
superfluo no sblo en términos de unidades dentales,instrumentos,

materisles y métodos de trabasjo (los cuales pueden ser reemplaza~
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dos por mejores), sino respecto también al sistema, a "movimiento",
incluyendo técnicas de cambio de instrumentos’'y de circulacién en
el Ares aperatoria.

Los estudios cléeicns de tiempo y movimiento tratan de los =~-
cembios de procedimiento, sl rescondicionemiento o rescomodoc del -
&res de trabejo y de la coordinaci6n dentro de las bases de me jo--
rar el treabasjo en equipo.

El dentista interssado en las razones de la neceasidad de racip
nalizacifn (la obtancién de la mayor utilidsed con el menor esfuer-
zo) seguramente encontrard preguntas que van adn més alld dm ésto.
Lo més probable es que se preguntara "que" debe mer cambisdo y -~
"como® se deberén efectuar tsles cambios en la totslidad de la or-
ganizacibn del trabajo, incluyendo todos los pProblemss relaciona-
dos a cualquier combinacibn de hombre, inatrumentos, equipo, téc-
nicas y del mismo psciente como parte esencial del equipo.

El anélisis nos lleva de la condicién existente a como deba
ser la situacibn ideal, En relaclin a esto se debe notar que "el
me jor método", el més buecado, el ideal, es utbpico.

Hoy en df{s uno debe preocupsrae por 18 realizacién del més san
cillo, la forma méa almple de movimiento y de método de trabajo ~--
que noe proporcionaré la méxima utilidad por su efi?iencia.

ESTUDIO DE TIEMPOS v SIMPLIFICACION DEL TRABAJD.

El tiempo en 1ls elaboracitn de cada actividad en la induatria
dh como reaultado la programacién de trabmjo,el pago por su real}
zacifin, 8l coasto, ato.

Actualmante en nupatrs profesitn el eatudio de tiampos y movi
mientos e8 indispansable parms 18 programacién y 81 estudio de cos~

toa de trabsjoa.

Los honorarios profesionales no se rigmn, ni ni por 1la compeg~~
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tencis ni por el costo de materisles, ae deben calcular por el,tiem
pPo que utilizamos en 1la operacifn.

La simplificacién del trabajo ae logra a base de sitemas que se
deben establecer en el conaultorio; existen métodos sofisticedos‘y
sencillos, pero no ea necesario gque sean complicedos, en principio
probsblemente nos roben tiempo 8 nueatro trabajo con el paciente,
pero una vez que obtengamos loe resultados nos llegan » aumentar -
basts un 60% de efectividad.

Lo primero que hay que hacer es unes lists de actividades, como
por ejemplo:

Aneatesia, digque de hule, amalgamas simplea, postes, endodon-=-
cis, etc.

Posteriormente, una vez que tengamoa ls liasta de todes las ac--
tividades, desglozamos 1los meterisles gque utilizamos pars ceda --
operacifn psre integrarlo en cherolas individuales de trabasjo. €Jjem
Plo: Para la colocecifin de dique de hule necesitamos:

Dique, plantilla, pinze portadora, portaqrapas, gqrapas, 8rco
etc.

Todo eato lo integramos en charolas individusles y al utilizar
dique se saca le charola co todo el equipo integrado, eato simpli--
Pica el estar abriendo y cerrando cejones y desplazandose distancias
innecesarias.

Reaumiendo, se hace 1o lista de actividadea, liste de materias-
les pare cada activided y toms de tlempos y estudio de tiempos --
perdidoa.

Para 1s toma de tiempos se requiere un cronémetro convencional
sunque exiaten tebleros para tome de tiempo inclusive con centési-
mas de segunhdoj pero pars hosotros, con minutos y segundos, B8 Bu~

ficiente una hoje pars 1» anotacién. En este hoje e anotes excluai
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vamente una operacién y se utiliza pars tomar posteriormente el
estudio promedio.

Ejemplo; Para una amalgama simple:

Anestesia 10 minutos
Dique de hule 4 minutos
Preparacibn 7 minutos
‘-Bases 2 minutos
Obturacién 4 minutos
Tallado 3 minutns

30 minutos
Aungue consideremns en este caso un tiempo exagerado, pars
la nobturacién de tres amalgamss simples de un cuadrante se util}i
zan 60 minutos.; s8{ Ffuersn dos amalgamass utilizariasmos 45 minutos.

Con estom tiempos praogramamos ls duracifn de ls cits del pE=-
clente y el costo-tiempo por cada operacifn.

Nosotros no debemos cobrsr lo que hmsoemos, sino el tiempo que
nos lleva realizsrlao.

Dependiendo de 1s habilidad del operador, este puede combinar
su trabajo en dos o tres cubifculos ys que el higienista v los g«~=~
sistentes pueden remlizar trabsjos menores, tales como colocscifn
de digue , obturscién de amslgamas simplea, atc.

Otro aspecton importante lo denaming "tiempos perdidos" y esto
se refiere a las diatanciss que recorremos en el consultorio tan-
toc nosotrom ocomo nuestro personal pars tener a mmno los materis--
lea de trabajo. Debemos procurar desplszarnos lo menom poaible y
para ello eatudiar detenidamente la localizacién de todom los ele_

mentos que debemoas diaponer pera 1a realizacién méa efective de

nuastro trabajo disrio,
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€1 pastudio de tiempo también se puede analizar empleando me
didas de varios procedimientos y la subaecuente evaluacién de -
sus reaultados.

Por ejemplo:

€1 tiempo perdido en el cursc de la mafiena debido 8l enjua-
que bucal y escupir de los pacientes. Sch8in ha determinado que -
s se tienen 18 pacientes durante el dis se plerden 45 minutos -
de trabejo. Pars eliminar ests pérdide dg tiempo se introdujo -
una técnice racional de aspquci&n con el peciente reclinado y -
se eliminé ls escupidera.

El estudio de valorizscién que determins el grado de difi &
cultad de un trabajo con el objeto de rgemplszar métgdos obsole+
tos por otros mejores,més repidos,con més éxito. Se encontrard -
resistencia ® cambisr los hébitos de afos o p modificar técnicas
confiasbles o laboriosas. Sin embargo,siquiendo les técnicaa mo--
dernas apropiadas,se pueden hacer,por ejemplo,tratemientos de -
conductos en una sola sesién,tratemiento perodontal con electro~
cirugie y rehabilitascliones completas en up tiempo comparativamen
te corto.

€l estudio de movimiento caon aubdiviafiones pars cada proce-
dimiento en pesos o etapas parcislee. Para lograr una mejor re -
cionalizacibn se deba:

e).-Eliminar pasos auperfluoe

b).-Combinar eta?as parciasles cuq otraa psra cambisr y mejorar
el procedimiento.

c).-Asignar famaea de trabajo & auxiliares,ssistentes o delegar

d).-Racionelfizacibn y simplificscién de los diferentes proce-
dimientos. Todos nuestros esfuerzos de rscionalizacibn nos

deben llevar s ls mets de simplificar el trabajo que debe
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ser ejecutado por el dentista,as{ como mejarar ls eficien
cia del procedimiento mismo. Si alcanzdamos esta mets en -
nuestra profesifin,reduciremas el gasto de tiempo y ener -
gia,y la préctice de nuestra profesifn serd més completa

y satiafactorla,
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7. COMCLUSIONES,
Le elaboracién de esta tesis hizo darme cuents de les canti-
dad de procedientos que sin no estén blen aprovechsdos en nues -
tras préctica general,y que hey varios sspectoa que son necesarios
combinar en el sistems de prestacifn de servicilos oduntolbgicoa:
esto ve desde el equipo,posicién de trahejon del dentista,poaicién
del paciente,empleo de suxiliares,hssts la planeacién y ls pro -
gramacidn de lss citas y 1a administracién del consultorio.
Ha sido ampliamente comprobado en varios paises que uno de
los métndos més eficsces y efectivos de stencidn odontnlﬁgica -
tanto sn la préctica privada como en ls institucional es el de -
ejercicio en equipo con 1ls utilizacién eficezr de personsl.auxi -
liar sdiestrado y con la utilizacién sistembtics de técnicas er-
gonbmicas.
Ls practics ergondimice de le odontologi{a es un concepto que
aungue no es nuevo,todevia no he alcenzado s difundirse Yy popuy -
lsrizerse lo suficiente en nuestro peis.
Muchos de los conceptos sobre eficacia y manejo de pereansl
que se pueden utilizer en la préctics odontolbgica en equipo han
tenidn eu origen en ls industria,en 1la psicologie splicads vy --
principalmente en 1a adminigtrscidn.
Pera el dentiste,el ejercicio de 1ls odontologfe implice:
1.-Trebajar con 1la preaiclbn’de un relojero o de uyn cortsdor
de dismante,pero en su medio smbiente biolbgico,formado
por li{quidasa bucales,musculetura Pacial vy la voluntad,s
veces ceprichasa de su propletario.

2.-Peresuedir,hslsgar,en una palabra "vender" pars tratar de
brindsr tratamientos vy eervicios obviasmente necessrios,
pero '‘gue el enfermo @ menudo no desea ni comprende.

3.-Apaciguar los miedoa y snqustie del enfermo,comprender v
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syudar,insistir y preocuparse.

b.-Contratar,entrensr y manejar con eficscis un perannallng
toriamente transitorio,llevar registros de tipo financle
ro,hacer inventarios,ordenar materiales,tratar con sub -
contrstistas (lsboratorio dental),es decir,manejsr todo
sl trebsjo de un hombre de negoclos bastante importsnte.

5.-Mantenerse el corriente leyendo revistas,ssistiendo a -
reunionea y estsr s)l tanto de un sinnGmeroc de cambios en
la profesién,de natursleza tanto clinica como sociopolf-
tica. .

Solamente los superdotados pueden cubrir eata amplia gsms =
de actividades. E1 dentists tiene gque aer emprendedor,serio y lu
chador como un hombre de neqocios y humanists y desinteresado ,-
proveedor de cuidados paras los demés.

Analizando a fondo estos sspectos antes mencionedos pademops
llegar a la conclusifin de que para triunfar,aprovechar al méximop
nuestra capacidad,poder supersrnos disrismente en el é&mhito pro-
fesional y tener una %tranquilidad de tipo econémico,ss{ como con
servar nueastra sslud (que debido a las tensiones se ve deterio -
rada),debemos saber sdministrarnoa y eato es s base de una ade -
cuada organizacién.

En algunos datos aportadoa por el depsrtesmento de eatad{ati
ca en los Estsdos linidas,encontraremos que el divorcio,suicidio,
alcoholismo y drogadiccién ha sumentsdo considersblemente en el
cirujanpo dentiste. Tomando en cuenta que contamos con estaedos de
tensifn inusitsdos debido al cansancio,frustrecién,algln conflig
to interpersonsl, tensiones lshorales y sdministrativea,eate au -
mento no ea de extrafsr.,

Eato,puede ser parte de nuestre vidas disria v 8! no simpli-

ficsmoa y organizemos nuestro trsbejo,loa proablemss pueden f{r -
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mermando poco a poco nuestra existencia.

Ora. Herlinda Coellar Arce.

Febrero de 1982.



(86)
81 8LIODGRAFTIA,

1.-Bawden J. "Dertal Health care {n sweden nagional plan covers
everyone" Dentsl Survey, Vol.52 ,Mo.9, 1976.

2.-Bellamy,Haro C. "Eauipo dental simplificado en México".Reviata
ADM Vol. XXX Mo.b4 ,1973 , México.

3.-Campos Escalante ,C.A. "Programa de adiestramiento de suxilia-
res dentalea” ADM Vpl. XXXII, Mo.3 May-Jun. 1975, México.

4,-Witteman J.K. "Aspectos conductuales y administrativos en la
préctica dental " Julio 1979, Ia. ediciGn.Edit.Interemericana
México.

5.-Cinotti Grieder Spnngob. "Appllied psychology in dentistry” Se-
cond edition 1972,The C.V. Mosby Company Saint Lovis.

6.-8iggs Jt.;Gougler GM "Trends in dynsmic instrument location"
Quintessence int. 1979, Oct 10 (10):113-121.

7.-81ggs Jt.;Gougler GM. “"Equipment s8nd spsce utilizstion for dep
tal efficiency" (II) Quintessence int. 1980, Msy;11(5):67-73.

8.-Wall P."Aversge total time to prodece complete denture”
Quintessence Dent Technol. 1979,Jul-Rge;3(7);43-45,

9.-Ehrmenn Eh. "Ergonomics in endodontics"
Quintessence int. 1979 Jan; 10 (1):53-61.

10.-Grivu O, ;Mecher E. "Ergonomic aspects of the dental office"
Rev.Esp. Estomatol 1979 Mar-Apr;27(2):113-116,

11.-Robinson,G.E. et 8l. "Four-handed dentistry msnusl" Birminghan

1971,

12.-Csmpoea y Eacalante C.A."Ernonomic techniques in dentistry"
ADM 1979 Jan-Feb; 36 (1):20-24.

13,-White E. Daniel "Cirugfe bucel prhctice" C.E.C.5.R,
Julio de 1978 Capitulo 26.



(87)

14.-Ritacco,Arnaldo Angel "Operatorio Dental" Editorial Mundi,
cuarta edicién. 1975.

19.~-Millard,H.Dean. "Diagnbetico bucal",Editorisl Mundi,
primera edicifn. Julio de 1976.

16.-Index de productos odontolbégicos,2a. Edicién.

Edicionea Index,S.A.



	Portada
	Índice
	1. Ergonomía
	2. Organización del Consultorio
	3. Equipo Humano
	4. Manejo del Paciente
	5. Trabajo en Equipo
	6. Análisis del Trabajo
	7. Conclusiones
	Bibliografía

