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AlLavado y cuidado de las manos
ABarreragprotectoras

AUso de instrumental cortante o punzante

ALimpieza, desinfeccion y esterilizacién del material recuperable

A Limpiezade superficiesontaminadas: PROGRAMA DE CALIDAD DE
AIRE

A Tratamientode residuosontaminados
A Tratamiento daopacontaminada
A Inmunizacion
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CQOVID-19 - advice for dental teams

Publication Date: 05 March 2020

g
Home > COVID-19 - advice for dental t.....
Coronavirus. Nuevas recomendaciones de la
OMS pa ra prOfeS|0na l-es de la salUd The guidance on this page is advice for the initial management of patients who may
present to a general dental practice and have clinical features and a travel history
consistent with COVID-19.

FACULTAD ESTUDIANTES

. ODONTOLOGIA

UNIVERSIDAD DE CHILE

~ ACADEMICOS
ANOS =

ACREDITADA

2013 - 2020

FUNCIONARIOS

EGRESADOS

FACULTAD EXTENSION = ADMISION

INVESTIGACION

DEPARTAMENTOS E INSTITUTO PREGRADO POSTGRADO

NOTICIAS

Coronavirus: Mutacion genética, transmision zoonotica y perfiles de
dispersion

+ Dia Internacional de la Mujer 2020
en FOUCh: Un mes de
conmemoraciones " . . - . . .
El nombre “coronavirus” es debido a las espinas en forma de corona que presentan en su superficie.

Estos infectan murciélagos, cerdos y mamiferos pequefios. Pueden mutar facilmente y pueden

transferirse desde animales a ydeunh a otro”.

» Creando espacios de mas calidad
de vida para las mujeres

» Dr. Franco Cavalla obtuvo Provecto
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yessrese  MEMBER CENTER EDUCATION/CAREERS CLINICAL RESOURCES ADVOCACY
Home > Publications > ADA News > ADA News Archive > ADA releases corona R R
ADA News based on CDC guidelines General —
Dental

Current ssue Council Registation = Education & CPD= Concems = Information, standards & guidance = Aboutus= & G
Veda fueriz - ADA News Archive
Vedia Auard F Mome. . information standards & guidance. - COVID-19 latest guidance

ADANews

Issuesatag .

ADA CareerCenter .

R ADA releases coronavirus handout S . COVID-19 latest auidance

ADAM P

based on CDC guidelines . "
Information on dental Cd'(l M About Us Newsroom Contact £ Input your search
Health treatment 2
Protection 1 L
" Scotland Employers >  Home/Newsand Events / COVID-19 (Coronavirus) Updates

COVID-19 latest guidance

COVID-19 (Coronavirus)

What dental practitioners need to know

Last updated: March 5, 2020

CDA is closely monitoring the outbreak of COVID-19
latest information and

) decrease their risks and
International Journal of

ORAL SCIENCE

ctice.

IJOS

Review Article | Open Access | Published: 03 March 2020

Transmission routes of 2019-nCoV and
controls in dental practice

Xian Peng, Xin Xu, Yuging Li, Lei Cheng, Xuedong Zhou == & Biao Ren

International Journal of Oral Science 12, Article number: 9 (2020) | Cite this article

24k Accesses | 86 Altmetric | Metrics
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Nuestro Misidn: “Formar profesionaies y especiolistas de ia odontologio oitamente competentes, Con responsabiidod social y ética, espiritu Critkko y creativo. Promover el
desorrolio def conocimiento Centiico o traves de Jo investigoodn, docencio y extension, ol mismo Dempo de Incidir en la formulocdn de las politicas pdblicas para responde
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DEPARTAMENTO DE CONTROL DE INFECCION DE CLINICAS Y PRECLINICA
CATEDRA DE BIOSEGURIDAD

PARAGUAY: ODONTOLOGOS Y CORONAVIRUS (COVID-19)

La aparicion de una nueva cepa de virus, conocida como COVID-19, insta al mejor cumplimiento de
las normas estandares de Bioseguridad para limitar el riesgo de infeccién cruzada y proteger a
pacientes, odontélogos y al equipo de trabajo.

La literatura actual no ha reportado consideraciones especiales para este patégeno y su trasmision
durante la practica odontoldgica ademas de la recomendacion de reportar casos sospechosos (0983
87 92 75 Centro Nacional de enlace del MSPyBS); no obstante, al conformar parte de la carga de
microorganismos a los cuales normalmente nos encontramos expuestos, se solicita reforzar el
mejor cumplimiento de las normas estandares ya conocidas, priorizando:
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El lavado de manos con agua y jabon durante al menos 20 segundos después del contacto con
pacientes o usar gel a base de alcohol al 70% (si no hay agua y jabdn disponibles); utilizar
correctamente el equipo de proteccidn individual (Gorro, anteojo de proteccion, tapabocas,
guardapolvos con mangas largas, pantalones integros y zapatos cerrados); limpiar y desinfectar

objetos y superficies del drea de trabajo (Hipoclorito al 0,5% o Alcohol al 70%) y no asistir al
consultorio si se encuentra con una enfermedad.

Los criterios de casos sospechosos de COVID-19 son:

1) Fiebre o antecedentes de fiebre e infeccion respiratoria aguda (dificultad para respirar o tos o
dolor de garganta) o infeccion respiratoria aguda grave sin fiebre que requiere hospitalizacion y

2) Criterios epidemiologicos: Viaje a China continental (incluido el transito) en los 14 dias
anteriores al inicio de la enfermedad. O contacto cercano * en 14 dias antes del inicio de la

enfermedad con un caso confirmado o sospechoso de 2019-nCoV.

3) Contacto cercano dentro de 14 dias posteriores al inicio de sintomas con cualquiera de los

siguientes:

* un caso confirmado o sospechoso de 2019-nCoV,
* un centro de salud en China

Si es asi, se recomienda postergar las citas no urgentes.




. ADEMAS DEUMPLIR CON TODAS LAS
NORMAS DE BIOSEGURIDAD
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ANTES DE ANTENDERLE AL PACIENTE

BUCHE DE UN MINUTO CON
PEROXIDO AL 1% ANTES Dl
LA ATENCION
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FORMULA
Vn = CdxVd

Vn = volumen necesario (cc)
Cd=concentracirz‘m deseada (%)
Vd= volumen deseado (cc)

Cc=concentraci6n conocida (%)

I I OS International Journal of
ORAL SCIENCE

Review Article | Open Access | Published: 03 March 2020
Transmission routes of 2019-nCoV and
controls in dental practice

Xian Peng, Xin Xu, Yuging Li, Lei Cheng, Xuedong Zhou &1 & Biao Ren

International Journal of Oral Science 12, Article number: 9 (2020) | Cite this article

24k Accesses | 86 Altmetric ‘ Metrics

APRESENTACION DE PEROXIDO DE 10 V

1% X 1000 ce 333.3
3%

Oy i2yO0Saxo
A333 cc de Perdxido de 10

vol. ( 3%) + 667 de Agua=
1000 cc de Perdxido al 1%
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Lavado y cuidado de las
manos

+ Retirar anillos, pulseras,
relojes, TODO ELEMENTO
QUE RETENGA
SUCIEDAD

+ Largo de las unas: cortas!
+ Esmaltes o Pintaunas: NO
+ Humectar siempre




Lavado y cuidado de las
COVID -19
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Al comenzar, humedecer las manos conaguay jabon

4

Palma con palma Entre los dedos )
Detras de las manos

Pulgares

Detras de los dedos

Muiiecas Enjuagar y secar
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Barreras protectoras

Practica odontoldgica

PROTECCION DE PIEL Y MUCOSAS
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Paragua
i = Pi Ay

covip 19 Barreras protectoras
p GORRO:
DE TELA (Lavar frecuentemente, no es
necesario cambiar entre cada paciente)

DESCARTABLE (DESCARTAR)

PROTECCION FACIAL:
ANTEOJOS DE PROTECCIO
MASCARAS FACIALES
TAPABOCAS BIEN AJUSTAD

GUANTES:
DE LATEX
DE NITRILO
GUARDAPOLVO:
MANGAS LARGAS
LARGO DEBAJO DE LAS ROD
NO FUERA DEL CONSULTOR
PANTALON:
INTEGRO

HASTA EL TOBILLO

ZAPATO:
TOTALMENTE CERRADO
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a X [cantaminacion de diferentes areas de la cara del dentist
fue significativamente diferente (P <0.05). Las areas alrededq
de la nariz y la esquina interna de los ojos fueron las areas mas
contaminada$ €
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MASCARA FACIAL
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Recomendaciones

Solicitar al fabricante »~ No bajarlo en la region del
la capacidad de cuello

filtracion

Disminuir la cantidad

de aerosoles :
Cambiarlos cuando se

humedezcan y entre cada

Controlar que este paciente :
bien adaptado antes » Hablar lo minimo posible
de comenzar mientras se lo utiliza
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First published March 7, 2016,

Effectiveness of N95 respirators versus doi-10.1503cmaj. 150833
CMAJ May 17, 2016 vol 188 no. 8
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Abstract Free
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» Full Text

a systematic review and meta-analysis Full Text (PDF)
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N € Au n gaseespiradores N95 parecian tener una
ventaja protectora sobre las mascaras quirdrgicas en
laboratorio, nuestro metanalisis demostré que no
habia datos suficientes para determinar de manera
definitiva si los respiradores N95 son superiores alas
mascaras quirdrgicas para proteger a los trabajadores
de la salud contra infecciones respiratorias agudas
transmisibles en situacionesc | 2 ni cas . 0

TAPABOCAS: la evidencia

Abstract

L]

Bachkground: Conflicting recommendations exist related to which facial protection
should be used by health care workers to prevent transmission of acute respiratory
infecticns, including pandemic influenza. We perfformed a systematic review of both
clinical and sumogate exposure dats comparing MBS respirators and surgical masks
for the prevention of ransmissible acute respiratory infections.

Methods: We searched various electronic databases and the grey literature for
relevant studies published from January 1930 to December 2014. Randomized
controlled trials (RCTs), cohort studies and case—control studies that included dats on
health care workers wearing N25 respirators and surgical masks to prevent acute
respiratory infections were included in the meta-analysis. Sumrogate exposure studies
comparing M25 respirators and surgical masks using manikins or adult volunteers
under simulated conditions were summarized separately. Outcomes from cinical
studies were |laboratory-confirmed respiratory infection, influenza-like illness and
workplace absenteeism. Outcomes from sumogate exposure studies were filter

penetration, face-seal leskage and total inward leskage.

Results: We identified 8 clinical studies (3 RCTs, 1 cohort study and 2 case—control
studies) and 23 sumocgate exposure studies. In the meta-analysis of the dinical
studies, we found no significant difference between M35 respirators and surgical
masks in associated risk of (8) laboratony-confirmed respiratory infection (RCTs: odds
ratio [OR] 0.89, 95% confidence interval [CI] 0.84—1.24; cohort study: OR 0.43, 95%
Cl 0.03—8.41; case—control studies: OR 0.91, 25% CI 0.25-3.28); (b) influenza-like
illness (RCTs: OR 0.51, 95% CI10.159-1.41); or () reported workplace absenteeism
(RCT: OR 0.82, 85% CI 0.57-1.50). In the sumrcgate exposure studies, M85 respirators
were sssociated with less filter penetration, less face-sesl leskage and less totsl
inward leakage under laboratory experimental conditions, compared with surgical

mass.

Interpretation: Although M85 respirators appeared to have a protective advantage
ower surgical masks in laboratory settings, cur mets-analysis showed that there were
insufficient data to determine definitively whether N35 respirators are superior to
surgical masks in protecting health care workers against ransmissible acute

respiratory infections in clinical settings.
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NO ESTERILIZAR!
NO LAVAR!

ENTRE PACIENTES DESCARTARI!II

0]
CADA 30 MINUTOS
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TAPABOCAS: descartar en
residuos no anatomicos
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TAPABOCAS: N95

Instructions for Application:

Cup the respirator in your hand Position the respirator under your While holding the respirator in As you continuc to hold the

with the nosepicce right-side up chin and the noscpicee on the position, pull the TOP headband respirator in position, pull the

and the headbands hanging frecly. bridge of your nosc. over your head and rest it at the BOTTOM headband over your
crown of the back of your head. head and rest it around your

upper neck, below your cars.

Untwist the straps and Using both hands, mold the mallcable Using a mirror, further check
optimally position the noscpicce to fit snugly against the nose and adjust the edges to provide a
respirator low on your nose. bridge and face, below the eyes. good scal around the face.
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A MANTENIEMIENTO DEL SISTEMA DE AGU
EQUIPO ODONTOLOGICO: DESINFECCION @

Y/OENJUAGUE: CLHX 0,12PEBOXIDO 1%

A USAR AISLAMIENTO ABSOLUTO

A USAR SUCCION

A AIREAR EL CONSULTORIO PERIODICA
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Future Medicine .

JOURNALS BOOKS ABOUTUS CONTACTUS

FUTURE MICROBIOLOGY, VOL. 6, NO.10 | REVIEW El Fre
Management of dental unit waterline biofilms in the 21st
century

Mary J O'Donnell, Maria A Boyle, Ronnie J Russell & David C Coleman

Published Online: 17 Oct 2011 | https://doi.org/10.2217/fmb.11.104

ENDOTOXINAS
LAVAR LAS BOTELLAS DE AGUA DE Legionella

EQUIPO DENTAL PERIODICAMENTEN

A. Activar el sistema de desinfeccion

L4t Figure 1. Electron micrograph of 4-week-old biofilm formed on the internal
AUtO m atl Cca CoO nC L H X al O y 1 2%’1 IOS surface of a dental unit waterline taken from a dental chair unit supplied

. with potable quality mains water. The biofilm reached a thickness of 30 pm
SI”OHES que Idengan after 4 weeks growth.

A. CLHX al 0,12% en la botella Unica

N\

& GKIFI OSNJ O2NNBNE LIBZNJon a4 o [ @FN Syedz
volver a colocar el agua destilada
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CEPILLADO DENTAL PREVIA CONSULTA
ENJUAGUE: CLHX 0,12% O PEROXIDO 1%

International Journal of
I I]OS ORAL SCIENCE

Review Article ‘ Open Access \ Published: 03 March 2020

Transmission routes of 2019-nCoV and
controls in dental practice

Xian Peng, Xin Xu, Yuging Li, Lei Cheng, Xuedong Zhou & & Biao Ren

International Journal of Oral Science 12, Article number: 9 (2020) [ Cite this article

24k Accesses ’ 86 Altmetric { Metrics

G X 5 gRe22019nCoV es vulnerable a la
oxidacion, se recomienda el enjuague bucal
preprocedimientoque contiene agentes oxidantes
como peroxido de hidrogeno al 1%povidonaal
0.2%, con el fin de reducir la carga salival de los
microbios orales, incluido el posible transporte de
2019nCoV. Umpreprocedimientode enjuague
bucalseriamas util en los casos en que no se
pueda usar una presa de gofa
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USO DE INSTRUMENTAL
CORTANTE Y PUNZANTE

Evitar volver a tapar, doblar, cortar o separar las jeringas del
émbolo

Se recogera en un recipiente resistente a la perforacion que
debe estar debidamente rotulado como contenedor de
desechos perforocortantes (DPC)

Sdlo llenar hasta la tercera parte y sélo con DPC
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PROTOCOLO POST CONTACTO CON MATERIAL CONTAMINADO

En caso de tener contacto con material contaminado - (Salpicaduras o cortes) siga los siguientes pasos:

1. Mantenga la calma.

2. Dejar el procedimiento y brindar atencion inmediata a la zona afectada:

Cortes en piel:

- Retire el elemento cortante o punzante.

- Promover el sangrado por dos a tres minutos debajo de un chorro de agua y lavar la herida con jabon (puede ser antiséptico o no).

Puede usar un antiséptico: Alcohol al 70%, lodopovidona al 10% o Gluconato de clorhexidina al 2%. Colocar un apésito impermeable,
cubriendo la herida.

-Evitar frotar con cepillos u otros materiales que puedan lacerar la piel.

Salpicaduras

En piel: lavar exhaustivamente con agua y jabén.

En boca: realizar enjuague con abundante agua y escupir.

En mucosa ocular: lavar con suero fisiolégico

Observacion:

A. En caso de ser estudiante o personal, dar aviso a la maxima autoridad de la Catedra o del servicio para que este corrobore la limpieza del
area afectada y el cumplimiento del protocolo y luego si asi corresponde terminar el procedimiento que se estaba realizando.

B. Informar al paciente fuente sobre la exposicion y el procedimiento a realizar junto con la maxima autoridad de la Catedra.

4. Registrar el evento en la ficha de registros disponibles en el Centro de Esterilizacion.

5. Dirigirse en compania del paciente fuente (Si éste asiente), dentro de las dos horas del contacto con el material contaminado al

Instituto de Medicina Tropical (Tel: 021 292 654) u otro centro de atencion de salud pablica (area de emergencias), para recibir la evaluacion
y atencion médica. El médico tratante dara las instrucciones y seguimiento segln cada caso.
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222 ESTERILIZACION DE MATERIAL
IR RECUPERABLE

Jabén
enzimatico 10 min

Predescontaminacion

Enjuague Agua

Jabén enzimatico con

Limpieza cepillo
Enjuague Agua
: iz Hipoclorito
Desinfeccion desodio  10/15 min

Enjuague Agua

Secado y empaquetado

Pérez Bejarano, Nohelia — Dpto. de control de infecciones FOUNA 2020
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FORMULA
Vn = CdxVd
Cc

Vn = volumen necesario (cc)
Cd=c{:-ncentraci{':-n deseada (%)
Vd= volumen deseado (cc)

cc=c{:-nc&ntracif:-n conocida (%)
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" LIMPIEZA. DESINFECCION Y

S22 ESTERILIZACION DE MATERIAL
Rl RECUPERABLE

MANUAL ULTRASONIDO




LIMPIEZA, DESINFECClC')N Y
-  ESTERILIZACION  DE MATERIAL
RECUPERABLE

= \ AUTOCLAVE!!

NO COMPROBADO




