Unidad 1 TOE

ERGONOMIA EN LA CLINICA DENTAL

ERGONOMIA

Disciplina que trata de optimizar la eficacia, s&tad y comodidad en el entorno lab..
-Aumentar eficacia equipo con técnicas que redutataya fisic:

-Organizar y planificar procedimientos para aumelat@ficacia del profesior
-Disminuir fatiga mental evitando situaciones deés

-Minimizar el riesgo de enfermedades profesionglest(irales que afectan al sistema vase
y musculo esquelético).

-Mejorar el rendimiento del trabajo aumentando efad. (musica, buen ambiente er
comparieros..)

AREAS DE TRABAJO

« Aguellas en las que trabaja el ipo de salud bucodental que esta en contacto di
con el pacienteliente

« LaISO representa estas areas de trabajo en la esfein reloj, situando la cabeza

paciente en el centro de la esfera y sus piesoacs

10/

Zona del
® dentista

< Zo?a de
transterencia s
T\\\_ i o

6

e Zona dentista: Entrey 12h

» Zona personal auxiliar: Entrey 4 h

e Zona transferencia material: Entre 4 y

* Zona compartida entre los dos cconentes del equipo: Entre 12 y 2h

+ Zona de mateailes e instrumental: Entre las 4 h.
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Unidad 1 TOE

POSTURA EQUILIBRADA

Postura en la que el dentista realiza los plimientos con mayor precision y menor fat
fisica, con movimientos de escasa amplitud. Eg

* Cabeza relajada

« Hombros y brazos relajados en posicion vel

* Antebrazos en 4590° con las man

* Mufiecas alineadas con el anteb

* Espalda mantenieio la curvatura normal de la colun
* Pies separados y apoyados en el

El Auxiliar adoptara una posicion mas elevada que el dentiStan)ly se sentara en
taburete dental de forma que sus pies eapoyados en el suelo o soporte del taburete
espalda en el respaldo.

La cabeza esta
ligeramente inclinada.

La columna vertebral

y la parte superior del

brazo permanecen
verticales.

El punto de trabajo ésté
a nivel de los codos o
algo por encima.

Z ___—El' muslo forma
un angulo de 15°
con respecto a una

|inea horizontal.

Postura Ergonaica del pacien
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Unidad 1 TOE

Movimientos durante los procesos odontcgicos

Clase I: Se movilizan dedos de la m

e Clase II: Dedos y murie

» Clase lll: Dedos, mufieca y cc

» Clase IV: Movimiento del brazo desde el haro
» Clase V: Movimientos brazo y espe

Técnica a Cuatro Manos

= Dentista tiene un lado activo (dcho para los
diestros) y uno pasivo (izqdo), una mano
dominante con la que realiza las técnicas y una
Nno dominante.

= Auxiliar tiene un lado activo (izquierda) y uno
pasivo (derecho).

Eliminacion de fluidos mediante
control de la aspiracion.

Control de la
iluminacién y de
mantener la visibilidad
del campo operatorio. Ayudar en |a retraccion de
tejidos blandos para

facilitar la vision.

Preparar, transferir
e intercambiar
instrumentales y
materiales.

Colocar al paciente para
facilitar el trabajo del
dentista.

La mano pasiva del
dentista (izquierda)
sujeta el espejo para
retraer tejidos y facilitar
la vision indirecta.

La mano pasiva del auxiliar
(derecha) separa tejidos y
controla la aspiracion.

La mano activa
del dentista
(derecha)

manipula el
instrumental y

los rotatorios. .
La mano activa del

auxiliar (izquierda)
realiza el intercambio
de instrumental.




Unidad 1 TOE

TRANSFEREFERENCIA DE INSTRUMENTAL CODIGO NUMERICO

J
-

CODIGO NUMERICO PINZA 1,2,3 GARRA 4-5

Los instrumentos dentales tienen una o varias parseactivas, (parte con la que se aliza la
técnica y otras que no lo son, como por ejemplo, el mang« Existen diversas formas de
coger un instrumento:

Lapicero: Se sujeta con la yema de los dedos 1,2

Lapicero modificado: Yema de los dedos 1 y2 apoyando el tallo en el de8lo en n
punto mas bajo del mang

Palmar: Se situa en la palma de la mano para recoger o paemtregar.

Tijera: Se retira de las manos del dentista con los dedoy 5.

Las funciones del auxiliar durente la técnica a cuatro manos son:

Preparar y organizar material e instrumental en bardejas siguiendo el protocolc
de la técnica programade

Proporcionar al pacienteacomodacion colocando el sillon a la altura de méacil
acceso para el paciente. Colocar elementos de praten (baberos, servilleta).

lluminar cavidad oral orientando haz de luz para nodafiar los ojos

Despejar campo operatorio para aumentar la visibidad del &rea, con depresore
linguales y espejos intraorale:

Transferir instrumental y preparar los materiales demandados por el dentist:
durante la técnica.

Observar al paciente y ayudarlo a la incorporacio

Tras finalizar, recoger material e instrumental utilizado y proceder a sL
desinfeccion, limpieza o esterilizacion segun pratolo.

Preparar gabinete para recibir al proximo paciente
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Unidad 1 TOE

Enfermedad Profesional

-Enfermedades infecto contagic: Las respiratorias como TBC. Viricas como Hep B,
herpes y otras como conjuritis.

-Enfermedades cardiovascularVarices, edemas, si se realiza el trabajo muchaptiede pie
-Lesiones por cortes o pinchai(agujas, limas, turbinas..)

-Radiaciones ionizantepor no estar sujetas a un control adect

-Enfermedades auditivadipoacusia por el ruido de apara

-Hipersensibilidad al material odontolég: Dermatitis de contacto, alergias a la
-Problemas musculo esqueléti: Artrosis

-Traumas oculargsor la instrumentacién o fatiga vist

E.P.I.S.

- Empleo de colutorios antisépticos
Digue de goma (clorhexidina) en el paciente
antes del tratamiento

Aplicables sobre el paciente |
Lavado de manos

Bata o pijama de
manga larga, con
o de barrera puno adaptado a

- mufieca y cerrado
- : hastael cuello
Aplicables sobre el profesional

Medidas inespecificas

Guantes de Mascarillas para

latex, vinilo i
o nitrilo; Gafas de proteccion proteger boca y nariz

ocular y pantallas faciales
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