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Fvolucion de la unidad dental

Primer sillon dental de
Josiah Flagg, 1790.

Sillon Windsor +
reposacabezas ajustable +
ayupabrazos para el
instrumental.

i
Sillon dental de 1840.
Chapin Harris y Horace Hayden
fundaron el “Baltimore College of
Dental Surgery” dedicado
exclusivamente a la odontologia.




Este daguerrotipo fue hecho durante la segunda operacion realizada con

anestesia, el 17 de octubre de 1846.
La silla en la que se sentd el paciente durante la primera puede

observarse a la derecha.




Consultorio dental de 1880, en la
ciudad de St. Petersburgo que
fue utilizado por el Dr. Matti
Ayrapaa, padre de la Odontologia
de Finlandia. Se expone en el
Museo de la Facultad de
Odontologia de la Universidad de
Helsinki.

Mesa dental (1880).

Mesa de trabajo odontoldgico del
(‘siglo XIX que se expone en el
Museo de Ila Facultad de
Odontologia de la Universidad de
Helsinki, en la cual-se “pueden
‘observar las caracteristicas de los
instrumentos utilizados en Ia
época para el tratamiento dental.

<

W W



Sillén dental Hayes de
1875.

Podia inclinarse hacia atras
lo suficiente para que el
dentista pudiera trabajar
sentado.

Sillon dental aleman de 1890,
ricamente tapizado y adornado, podia
subirse y bajarse con un pedal de pie.




Réplica de la sala de operaciones
gue tenia el doctor G. V. Black en
Jacksonville, Illinois, en 1885; del
National Museum of American
History, de Washinton.




Sillon dental metalico de 1900,
disefiado por James Beall
Morrison. Introducido en 1872 era
el primero en poseer un respaldo
compensado. No tiene equipo
dental; los instrumentos se
sostienen en una pequefia mesa
sujeta a la pared por un brazo
articulado.

Aunque habia agua corriente, no
ocurria. lo mismo con la
electricidad.

Una lampara de gas sujeta a la
pared iluminaba la habitacion.




Dos ejemplos de clinicas de 1900
(la de la imagen superior) y 1904
(la de la imagen inferior).



La Dra. Olga Lentz de Minneapolis-St. Paul, una de las
pocas mujeres que practicaba la odontologia en su época,
extrae una muela en su consultorio en 1910. Minnesota

Historical Society, St. Paul.




Armario dental giratorio, patentado en
1905.

Tiene 12 cajones, 5 aparadores, 2 cajas
de medicamentos, 6 cajones giratorios
y 2 compartimentos para forceps.
También se encuentra en el National
Museum of American History en
Washington.




Florence Ivory y su asistente en

una clinica de 1917 en Pittsburgh Gabinete dental del Dr. Lino Esteve Sanz de

1923 en Alicante.




Equipo dental, sillon y aparato de
radiografia en un consultorio de
1940 construido por la Ritter
Company, Nueva York.
El equipo tenia  diversos
elementos de una sola pieza
(torno, aire a presidn vy
escupidera) lo cual supuso un
gran avance en cuanto a
eficiencia se refiere.
Por desgracia, la profesion
todavia no era consciente de los
peligros de la radiacion: el
(dentista permanece cerca de la
maquina de rayos X y el paciente
no lleva proteccion.




Clinica dental de 1952 en Singapur.

Elegante gabinete de los afios 1970, se
disend para permitir al dentista y a su
ayudante trabajar juntos con la maxima
eficacia y comodidad.




De esta forma, pasamos de los métodos mds
arcaicos y rudimentarios. ..
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A los disefios mds actuales y modernos. . .

Clinica dental Nart,
Barcelona.

Clinica dental KU64,
Berlin.




Ergonomia = adaptacion del medio al hombre

En todas las aplicaciones su objetivo es comun:

Se trata de adaptar los productos, las tareas, las herramientas; los espacios y el entorno en general a la
capacidad y necesidades de las personas, de manera que mejore la eficiencia, seguridad y bienestar de
los consumidores, usuarios o trabajadores.

Murrell (1965) es: “el estudio del ser humano en su ambiente laboral”
Gradjean (1969):“El estudio del comportamiento del hombre en su trabajo”

Cazamian (1975) :“el estudio multidisciplinar del trabajo humano que pretende descubrir sus leyes
para formular mejor sus reglas”

Equilibrio entre NECESIDADES/ POSIBILIDADES DEL USUARIO y PRESTACIONES/ REQUERIMIENTOS DE
LOS PRODUCTOS Y SERVICIOS A S

-Comodidad

-Eficiencia Desde la perspectiva®de.
-Productividad ﬁque lousa:
-Adecuacion del calidad de vida

objeto



¢Origen de la Ergonomia en la

2
Odontologia? /:(J

Resulta complicado establecer un punto especifico del
origen de la ergonomia en la Odontologia

Desde los tiempos antiguos se busco que el hombre
pudiera lograr mejor su trabajo, y tal vez sea tan
antiguo como el hombre mismo.

Revolucion industrial

el

punto crucial en la historia
del trabajo humano

et

llevo al ser humano a ser considerado un
elemento mas de cualquier fabrica dedicada a la
produccion de bienes

-\




Remontdndonos al pasado, podemos
considerar ciertos personajes (o culturas)y
sus respectivas aportaciones a la ergonomia,

siendo los mds representativos:




e

Leonardo Da Vinci (1452-1519) P

i
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e Estudios pioneros que realizd en anatomia y su amplia
descripcion del funcionamiento mecanico del cuerpo
humano, especialmente las extremidades mayores.

* Disefo de sus maquinas y artefactos; en muchos de ellos
se evidencia un diseno pensado para albergar a una o
varias personas, ofreciéndose como uno de los primeros
estudios serios y profundos de la relaci

maquina.

Seria un poco exagerado hablar de Leonardo Da
Vinci y su aporte a la ergonomia con total
convencimiento, puesto que todo lo que
sabemos de él nos llega por fuentes historicas *
gue han traspasado siglos enteros.




Estos estudios del craneo humano de
Leonardo da Vinci en el afio 1489
muestran el seno maxilar unos 200
anos antes de que Nathanael
Highmore lo describiera.

Perdidos durante 300 anos, ahora se
conservan en el Castillo de Windsor,
= g Inglaterra.
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Egipto

Se tienen registros de enfermedades
causadas por las  condiciones
laborales de los trabajadores.

Se mencionan factores que
desencadenan enfermedades tales
como las condiciones del clima, los
esfuerzos 'y posturas y las
enfermedades de los mineros con sus
respectivos tratamientos.

En la época de Ramsés Il se producen
escritos que hablan de mejores
condiciones  laborales para los
constructores de los grandes
monumentos, brindandoles atencion
a los accidentados en dichas tareas.




Roma

 El derecho romano daba
responsabilidades a los amos sobre
las acciones de sus gentes 'y
clasificando el trabajo en jerarquias
(agricultores, artistas, artesanos,...).

e El desarrollo de tablas de ajuste
exigian a los patrones tener en
cuenta las condiciones de seguridad
minimas, tal como se registra en los
libros de derecho romano,
establecido entre otros por Gayo y
Justiniano.

 Enelsiglola.C. Plinio “el viejo”
recomienda la utilizacion de

elementos de proteccion personal. ‘\




Nacimiento de la ergonomia como
clencia

- Relativamente reciente.

MAN IN HIS WORKING
- Origen de la palabra: bt
A mediados del siglo XX, el psicologo britanico Hywel
Murrell une los términos griegos ergon (trabajo) y

nomia (conocimiento) para bautizar la nueva ciencia.

Hoy en dia también se la
conoce como:

"ingenieria de los factores
humanos”.

Ciencia en constante crecimiento en los
ultimos anos.




Hechos destacables en su historia

a partir de finales del siglo XIX

1857, el naturalista polaco Woitej Yastembowski propone el
articulo “Ensayos de Ergonomia o Ciencia del Trabajo”.

En anos posteriores, surgen leyes de proteccion de los obreros
en diversos paises, se comienza a aplicar la psicotecnia, se
potencia la sociologia industrial, |a higiene del trabajo y la
fisiologia, etc.

e 1950, se crea la “Sociedad de Investigacion Ergondmica” por
un grupo de ingleses (entre los que flguran K‘Murrel (p
W.Froid, P. Randle...); y se edita Ia r
Inglaterra.



Hechos destacables en su historia

a partir de finales del siglo XIX

1961, se crea la Asociacion Ergondmica Internacional (con la
participacion de mas de 30 paises).

Posteriormente surgen otras Sociedades Ergondmicas como la
francesa, la britanica, la japonesa...

Comienzan a publicarse numerosos libros por todo el mundo, como
por ejemplo:

* Introduccion a la ergonomia. Los sistemas hombre maquina, de-
Maurice de Montmollin (1970).

* Ingenieria de los factores humanos, de Ernest J

 Fundamentos de ergonomia, de V. Zi unipov (1985).




Actualmente:

Es entendida en muchos casos
como una tecnologia practica:

e basada en la investigacion
cientifica.

e orientada a mejorar sistemas
de hombres y maquinas que
estan estrechamente
relacionados.

* bajo las mé pam—
condiciones.




Perspectiva Odontoldgica. . .

Podemos afirmar que toda la ergonomia odontologica se
fundamenta en tres nociones (sanders 1997):

1. Identificacion y descripcion de los “movimientos
elementales” (ME).

2. Economia de movimiento (EM).

3. “Procedimiento operativo” (PO).

1 DURACION



", transferencia y viJe

1. Identificacion y descripcion de los
“movimientos elementales” (ME).
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TRABAJO A 4 MANOS . ysa

‘ejercicio de la odontologia realizado por dos personas (dentista e higienista
u otros), que trabajan al mismo tiempo ¥ sobre el mismo campo operatorio,
de forma inteligente y con tareas definidas para cada miembro del equipo,
aplicando principios que permiten simplificar el trabajo’

(Johnson , Schén: Teamwork, 1925)

-

&
OBIJETIVO:

ORGANIZACIO
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TRABAJO A 4 MANOS ., - ¢l p

2 ZONAS DE TRABAJO EN LA UNIDAD DENTAL:

« ZONA ACTIVA: formada por brazo derecho de operador, para sujecion

del instrumental, y brazo izquierdo auxiliar, para realizar los cambios de
instrumental.

 ZONA PASIVA: brazo izquierdo operador, para sujetar espejo, tijeras...,
brazo derecho ayudante, para sujecion canula de aspiracion.

ORGANIZACIO




TRAWOA 4 MANOS .., -6

AREAS DE TRABAJO EN LA UNIDAD DENTAL:

A: area de trabajo.

— e

4 7 . 7 L - LY 4 ll B
B:area proxima al area de tratiaje,—ne-es-p;eq.sofevantarse, ro hay buena
aje . ¢ - — = o pe s/
movilidad manual (mstrumentﬁ-'iwmenos rodantes...) -
= ‘;“‘m —— O e = e

e la tercera pers _Data. il Ci f )




{TRABAJO A 4 MANOS #%:)

Objetivos especificos: —

* Aumentar eficacia del trabajo. .

e Aprovechar al maximo la permanencia de los profesionales junto al
sillon.

e Aprovechar las habilidades del ayudante.

e Suprimir tareas no productivas del ayudante.

* Mayor confort y calidad para el paciente.

« Mas comodidad para todo el equipo odontolégico

ORGANIZACIO




1) Prension....




e Palpacion, percusion y prension

 Fuerza, vibracion y estabilidad

75 % of full strength

Neutral Posture
100 % full strength

60 % of full strength

40 % of full strength




(RAE) Conjunto de diversas piezas combinadas

adecuadamente para que sirva con un determinado objetivo en
el ejercicio de las artes y oficios.

(JCONCEPTO DE INSTRUMENTO DE USO DENTAL:

Aquellos artilugios que manipulamos con la mano y que nos sirven en la
practica clinica para realizar diversos tratamientos bucodentales.

3




L En todos los instrumentos de uso
dental distinguimos dos partes:

-Inactiva o0 mango: lugar por donde el
instrumento se sujeta, suele ser rugoso
para evitar que se resbale.

allo/ Cuello: unidén

- Activa: De ella depende su funcio

especifica, por t‘tcts una parte
variable.




O CLASIFICACION DEL MATERIAL ODONTOLOGICO:

Podemos clasificar el instrumental en dos grandes grupos:

a)Instrumental de mano: Todos aquellos instrumentos que no van unidos al
equipo dental. Pueden clasificarse en:
- Rigidos: Aquellos que no tienen sistema de apertura o
cierre.(espejo, Peter-K-Thomas, bisturi...)
- Articulados: Presentan un sistema de apertura o cierre al que se
denomina articulacion. (tijeras, forceps...)




b) Instrumental rotatorio: Aquel que unido a las mangueras del sillén
dental de aire y agua gira una fresa a diferentes revoluciones. Podemos
distinguir entre:

-Turbina
- Micromotor




TURBINA:
“Instrumento rotatorio de alta
velocidad, que alcanza las

100.000-500.000 rpm.”

Uso en tejidos duros.

Se divide en cuerpo y cabezal.
MICROMOTOR:

“Instrumento rotatorio de baja
velocidad.”

Uso para tejidos semiduros.

Va asociado a contraangulos o
piezas de mano.




NOMENCLATURA E INTRODUCCION: 9

Los instrumentos tienen mango,

cuello y parte activa. o

Dependiendo del tipo de
instrumento se sujetara de un modo
u otro.

PRENSION (R.A.E): Accidn y efecto de premncievmmmmmmmsr n
algo.




Tipos de prension de instrumentos:

- Pinza 1 a otros dedos.

- Pinza 1 a 2.

- Pinza 1 a 2-3 en lapicero.
- Pinza 1 a 2-3-4-5.

- Pinza 4 a 5.

- Pinza palmar.




Pinza 1-2:




Pinza 1 a 2-3:

F




Pinza 1 a 2-3-4-5:




Pinza 4 a 5:




Errores en la PRENSION:

-Prension demasiado cerca del extremo activo
del instrumento: riesgo de corte u otros

- Prension lejos de la parte activa, con todos los
dedos por el extremo del mango ‘estilo
banderilla’

-Manejarlos a pulso, sin dedos de apoyo

A Y







En un gabinete dental, debe de existir una estrecha relacion entre el
operador y el asistente, para el manejo del instrumental y los accesorios.

Por ello es importante el entorno de trabajo adecuado; poniendo especial
empeno en el correcto disefio y distribucion, ademas de modelos de clinica
estandarizados para facilitar la rapida adaptacion y conseguir un trabajo en
equipo mas mecanizado.

VENTAJAS:

- Ahorro de tiempo y mejora del confort.
- Mejora del rendimiento.

- Disminucidn de la fatiga muscular.




Intercambio de instrumentos: 2 técnicas

» Técnica rotatoria: requiere una bandeja flotante o supraesternal, por
donde los instrumentos pasan o se retiran. Existiran dos tipos de
circuitos:

a) Sentido contrario agujas del reloj: auxiliar — odontdlogo — bandeja
auxiliar

b) Sentido de las agujas del reloj: auxiliar — bandeja — odontologo —
auxiliar

CONSTANTE PERDIDA DE TIEMPO, Y ATENCIO

* Técnica paralela: el instrumento pasa de manao del ‘xi‘ar a mano del
odontdlogo, y de éste de nuevo al auxiliar.
Se entregan en paralelo: mano izquierda auxiliar,

erecha odontologo




RELACION POSICIONES PACIENTE-
ODONTOLOGO-ASISTENTE. Condicionantes:

- El cuadrante de trabajo.
- El acceso al instrumental.
- Diestro/zurdo.

zona del operador.

zona del asistente.

zona de transferencia.

boca del paciente.




Posiciones de trabajo:

Tanto el operador como el asistente tendran un brazo pasivo, y otro activo:
- Activos: brazo derecho del operador e izquierdo del asistente.

-Pasivos: brazo izquierdo del operador y derecho del asistente.

Posiciones de trabajo entre el auxiliar y el odontdlogo:




Tipos de instrumental a intercambiar:
- Instrumentos de mano.
Tienen uno o dos extremos activos, ademas de funcion especifica. (en

el caso de los clams, pinzas o forceps; se entregaran con la parte activa
orientada al operador.

- Rotatorio.

Especial cuidado, puesto que estan conectados a un sistema de
rotacion.

3




Transferencia del instrumental de mano.

a)Aproximacioén del instrumento. (1-2//1-2-3)
b)Toma del instrumento anterior. (palmar//4-5)
c)Transferencia del nuevo instrumento. (1-2-3)







Figura 15.9. Retirada del instrumento
usado, con pinza 9-10, y posicion en
paralelo de la pinza con algoddn suje-
tandolo con 6-7-8.

Figura 15,10, Transferencia de la pinza
a la mano del operador.










Errores en la transferencia:

-Precipitacion en el cambio: a 20— 25 cm, mano
del operador.

- Manipulacion erronea: riesgo de puncion
-Orientacion inadecuada.




Abordaje del paciente y transferencia del

. instrumental
e Para realizar un tratamiento:

—Los instrumentos necesarios deben estar
dispuestos previamente

— Los materiales dentales los prepara el auxiliar
inmediatamente antes de su uso.

* Bandeja de instrumental: los instrumentos
se disponen de izquierda a derecha segun el
orden de utilizacion:

e Una vez colocados Qrador auxili
paciente e instrumental tiene I\Jga\e‘ ab '
del paciente y del instrume




|. Abordaje del paciente

El operador inicia el contacto con el paciente en 2
fases:

* Abordaje 1: el operador coloca sus manos cerca de
la boca del paciente para indicar el inicio del
procedimiento.

* Abordaje 2: el operador tiene las manos
preparadas para recibir el instftumental que IeCVa a

entregar el auxiliar
—Dedos 1-2-3, y 6-7-8 dispuestos

—Dedos 4-5 y 9-10 en contac 0
externos (reborde mandibular inféfior).

entos
untos de o)







zona del operador.

zona del asistente.

zona de transferencia.

boca del paciente.



a) DIRECTA:
No necesitamos el espejo para
visualizar la arcada inferior. (en
posicion 12)




b) INDIRECTA.

Para la vision de la arcada superior,
(pos. 12) necesitaremos de la ayuda de
un espejo dental




El espejo dental:

-No tiene uso restringido.

- Practica diaria.

-Requiere cierta destreza, sobretodo al
principio.

-Familiarizacion con dimensiones espaciales.

- Es necesario tener en cu
refleja los movimientos que ten
por lo que los movimientos izqui
arriba-abaio. no seran los mismos

iue Sji






Ergonomia de los movimientos:

*Su finalidad es conseguir una mayor
productividad, observando siempre la
comodidad, reduciendo el gasto de energia y la
tension.

El contenido y la distribucion del gabinete
junto con la planificacion de ?I tratamiento y el(

material necesario, es imprescindible.

*No se pretende la inmovili
de una forma relajada.
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AREAS DE TRABAJO EN LA UNIDAD DENTAL:

A: area de trabajo.




El trabajo muscular se puede
diferenciar en 2 grandes tipos:

Estatico: la contraccion
muscular es continua y
se mantiene cierto
tiempo (actividad
postural).

Dinamico: sucesion de
contracciones y
relajaciones de los

ml]sculos.‘ '




Principios fundamentales de las
posturas del dentista

1. Ninguna postura es tan perfecta que se pueda mantener durante
mucho tiempo, sino que hay que cambiar de postura para que el trabajo
gue realizan los musculos responsables de dicha postura pasen de unos
grupos a otros, permitiendo a los primeros descansar y relajarse.

2. Los cambios excesivos en postura no son recomendables, por aumentar
la pérdida de energia y por lo tanto el cansancio.

3. Hay pacientes a los que no siempre se lesygpuede colocar en la postur
optima, por lo que a veces quien tiene que farzar la postura es el depfista.

Al




Posiciones y posturas del odontdlogo

¢ POSiCién de pie (Marchand 2001)

— Mayor libertad de movimientos y
alcance

— Puede ejercer una mayor fuerza
y potencia con los brazos

— Disminucion de la presion sobre
los discos lumbares

e Indicaciones:

— Cuando el paciente no se pueda tumbar
— Cuando el trabajo que vamos a realizar re
gue el paciente se encuentre sentado

— Cuando se requiera hacer fuerza

— Cuando el trabajo que vamos a realizar va a ser
muy breve y no necesita gran precision

* Desventajas:
— Mayor consumo de energia

— Peor retorno venoso,

— Aumento de presion sobre los
ligamentos y articulaciones de las
extremidades inferiores

— Las extremidades inferiores no
tienen libertad de movimiento

— El equilibrio general y la

abilidad del cuerpo no es
lente para ejecutar movimientos
recision
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.POS i Ci(,) n Sentad O (Marchand, 2001)

— Disminucion de la sobrecarga circulatorio * Desventajas:

— Mejora del retorno venoso de las piernas — Tiene menor

— Disminuye el consumo de energia alcance.

— Disminucion de la sobrecarga de los ligamentos y — Se puede realizar

articulaciones de las extremidades inferiores menos fuerza

— Aumento de la capacidad para efectuar trabajos — Hay una mayor

gue requieran alta precision sobrecarga de los

— Tener un mejor control de los mandos del pedal del ligamentos y discos

equipo invertebrales de la
zona

e Indicaciones:

— En la mayoria de los trabajo
— Siempre que el paciente p
estar en posicion horizontal.



CAmo sentarse para trabajar

Fig. 3. Espalda recta y perpendicular al plano hori-

zontal.
£l angulo formado g.pr la espalda y musio debe
ser superor a ios 9.

Fig. 4. Hombros paralelos al pfano horizontal

cabeza ligeramente inclinada
hombros paralelos al plano horizontal y la

brazos pegados al cuerpo y codos bajos, peg‘ado
manos a la altura de la linea media s

muslos paralelos al plano del s

pies apoyados en el iu :



triangulo fisiologico de sustentacion:

Vértice: coxis

Base: linea imaginaria que
pasa por las dos rotulas

Centro: cabeza del

paciente

Fig. 5. Triangulo
fisiologico de
sustentacion,
formado por el
coxis y las

dos rotulas.

En el centro de
este triangulo
debe encontrar-
se la cabeza

del paciente



Como situarnos sentados frente a la boca
del paciente

i, a) La boca del paciente debe
e coincidir con el plano sagital o medio
del odontélogo

b) La boca del paciente debe estar a
la altura de los codos del odontologo
a unos 5 centimetros por encima

c) La dis la comoda para la vision
de la boca Sera de unos 35 cm

0.8 Sl sohd oo N G et d) El dept g
pasar por la boca del paciente Proximo_pg

la cabeZé
con el tronCe




Como situar el instrumental que
vamos a hecesitar

e

Fig 11. Area de trabajo dotima, la comprendida Fig. 12. El matenal, instrumental y los demas
entre los 38 a 40 cenfimelros de longfud de los utensilios deben .
anfebrazos y el area de vision perifenca estar en un plano horizontal paralelo al suelo y

comprendica erfre fos 40 grados

préoximo al de la boca del paciente

A

ntre 30-40 grados del

0 &

A) bajo el area de vision periférica compréndi
plano sagital medio del odontdlogo.
b) El instrumental debe estar en un area de un
distancia

c) El instrumental, las bandejas y los d
plano horizontal y paralelo al de la boca del pa




Posicion del auxiliar

Fig. 13. El awdaliar, cuando se frabaja a las 12, f SN
puede estar de 10 a 15 centimetros por encima ! S S N
del profesional

Fig. 14. El auxihar se debe colocar siempre
enfrente dei profesional, de tal forma que se
superpongan los campos visuales y de alcance
de ambos

— Cabeza ligeramente inclinada.

— Hombros paralelos al plano del suelo.

— Espalda recta.

— Brazos pegados al cuerpo.

— Manos a la altura de la linea media sagital del e
— Pies apoyados.



Clasificacion de los movimientos (Gilbert,
1911)

y hombros.

hombros y

'V y nunca los de clase
evitar la rotacion)



Criterios ergonomicos generales:

(Huntly, 98)

* Los movimientos han de ser efectuados
comprometiendo el minimo de segmentos
corporales ( cadena cinética corta)

NUmero de ‘ Gasto
musculos energetico
Involucrados \

en la tarea
é El movimiento repeti '
segmento corporal pu@le re:

menor.

-
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eLa masa muscular utilizada en el trabajo ha de
ser proporcional a la intensidad y duracion del
movimiento.

T

nto a Gt
realizar cinetica
*Si los Evi
> ) Alternar , EVIE
movimientos los aparicion
son repetitivos musculos de fatiga

*Aprovechar la energia
cinética para reducir el
trabajo muscular

i

Es preferible el esfuerzo dina
estatico ‘




movimientos de las
extremidades superiores:

Los movimientos
son mas comodos que los
verticales

Los movimientos

sSon mas
favorables que los
realizados en zig-zag.

La
de ambas manos

disminuye el esfuerzo
nece<ario Nara <ui1 elaectician



3. Movimientos operativos:

L

F
Q’.\\\if

Ay




® Tratamientos previos
necesarios para restaurar la
HIGIENE en boca:

Profilaxis — Periodoncia —
Exodoncia

® Tratamientos con objetivo
REHABILITADOR:

Odontologia Conservadora —
Protesis — Cirugia de Implantes
Ortodoncia
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Comprinpmo s

5/6 Mini-Five

Cureta Gracey para dentes anteriores e pré-molares

o e

7/8 Mini-Five

Cureta Gracey para superficies vestibular e lingual de posteriores

RS I A g v e

11/12 Mini-Five

Cureta Gracey para superficies vestibular e lingual de molares

e
13/14 Mini-Five

Cureta Gracey para mesial de posteriores
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Botadores

Botador Angulado
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Introduccion a la Clinica Odontolégica

Equipo Hidrico













Tomografia Computarizada TC Maxilar
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Analisis de partes blandas




Principios de radio proteccion

Los tres principios de radio proteccidon aseguran una buena practica
cuando se utilice la radiacién ionizante con propositos diagnosticos:

A. Justificacion: Ninguna practica que involucre radiacion debe ser
adoptada a menos que produzca un beneficio positivo neto.

B. Optimizacion: Todas las exposiciones radiograficas deben
ser mantenidas al minimo posible con la produccion de una imagen de
alta calidad

no debe exceder los

‘ Radio

C. Limitacion en la dosis: La dosis de radiaci
limites recomendados por la Comision Intern cior‘l
proteccion.(No mas de 5 rads por afio)
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Ergonomia = adaptacion del medio al hombre

En todas las aplicaciones su objetivo es comun:

Se trata de adaptar los productos, las tareas, las herramientas; los espacios y el
entorno en general a la capacidad y necesidades de las personas, de manera que
mejore la eficiencia, seguridad y bienestar de los consumidores, usuarios o
trabajadores.

CALIDAD DE VIDA
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S ERGONOMIA EN
ODONTOLOGLA? Qué,
como, cudndo y porqué
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