TECNICA DE MANEJO DE EQUIPO DE INSTRUMENTAL BASICO DE ODONTOLOGÍA

PREPARACIÓN DE CHAROLA DE TRABAJO:

     Antes de que el paciente entre al consultorio debemos tener listo el instrumental que vamos a utilizar, el cual se coloca en le charola, deacuerdo a los procedimientos que vayamos a realizar.

Por ejemplo la charola para realizar un diagnostico consta de:

a) El equipo básico, formado por un espejo bucal plano, un explorador, un excavado y una pinza de curación.

b) Algodonera con algodón limpio y recipiente para algodón sucio. Para realizar la profilaxis se requiere además de cepillos y copas de hule, así como así como un godete para la pasta de profilaxis una pastilla  o solución reveladora, etc. 

USO DE EQUIPO BASICO

ESPEJO.- Para visión indirecta reflejar la luz hacia el campo de trabajo, retracción de tejidos blandos como la lengua, carrillos y labios y su mango para la percusión.

EXPLORADOR.- Para  la palpación armado auxiliando en el diagnostico de la caries; remoción de algunas manchas extrínsecas: para retirar restos alimenticios y detritus.

EXCAVADOR.- Para remover dentina cariosa; como auxiliar en la coloración de obturaciones temporales.

PINZAS DE CURACIÓN .- Para colocar  y retirar rollos de algodón y torundas para secar o colocar algun medicamento en la cavidad oral  o dientes.

MANEJO  DE TÉCNICA A CUATRO MANOS

       El equipo mínimo para poder realizar trabajo clínico consta de:

a) Sillón dental hidráulico o eléctrico, que tenga por lo meneos 2 posiciones.

b)  Unidad dental eléctrica, que trabaja con el aire a presión,  por lo que requiere de una compresora que consta de:

                * Eyector  aspirador ( con boquilla de plástico desechable) que sirve para retirar saliva, agua y desechos de cavidad oral.

                * Jeringa triple, que presenta 2 aditamentos  para aplicar agua y aire, y que sirve para lavar y secar el campo.

                * Pieza de baja velocidad con una punta de trabajo llamado contriangulo, y que permite que los instrumento de trabajo, que pueden ser cepillos y copas para profilaxis, piedras abrasivas y fresones, sirven. Se utiliza para limpiar, pulir y desgastar.

                      * Banquillo de trabajo, para operador y asistente (este de 15cm. mas alto).

    Esta  técnica  se desarrollo observando el desempeño llevando a cabo por el personal que labora en el quirófano. Estos objetivos pueden abstenerse si:

               1.- El operador y el asistente ejecuta cada opresión deacurdo aúna cuidadosa PLANEACION preestablecida.

                2.- El equipo dental se selecciona cuidadosamente para permitir que el equipo  operador asistente aplique principios de SIMPLIFICACIÓN de trabajo.

                 3.- El asistente desempeña  TODAS LAS LABORES que legalmente se le puede asignar.

                 4.- Los casos son cuidadosamente DIACNODTICADOS T EL TRATAMINTO PLANEADO.

CLASIFICACION DE MOVIMIENTOS

       Los movimientos del operador y del asistente están clasificados en 5 categorías, desde el mes sencillo hasta el mas complejo.

CLASE 1.- Movimientos de los dedos únicamente

CLASE 2.- Movimientos de los dedos y muñeca.

CLASE 3.- Movimientos de los dedos, muñeca y codo

CLASE 4.- Movimientos  completos del brazo, empezando desde el hombro.

CLASE 5.- Movimientos  del brazo y torsión del cuerpo del brazo y torsión del cuerpo.

Los movimientos de las clases 4 y 5 son los que mas fatigan y los que mas tiempo consumen por que requieren mas actividad muscular, nueva acomodación de la visión y nuevos enfoque del punto de trabajo. En la mayor parte de los casos deben preferirse  los movimientos de las clases 1, 2 y 3. Esta regla se aplica tanto operador como asistente

AREAS DE LA ACTIVIDAD

        El  punto mas importante en el consultorio odontológico es la boca del paciente.  Alrededor de la boca, el campo de trabajo se divide en zona de actividad que se describen en términos de las áreas de la carátula de un reloj  superpuesto en la cara del paciente.

AREA DE L OPERADOR.- De  8:00 a 11:00. ES EL AREA DE ACTIVIDAD PRIMARIA QUE EJECUTA LA ACCION CLINICA.

AREA ESTATICA.- De 11:00 a 2:00. En ella se coloca materiales, instrumentos y equipo que no son de uso frecuente.

AREA DEL ASISTENTE.- De las 2:00 a 5:00. En el área de actividad primaria del asistente. Ahí se colocan los instrumentos que son de uso mas frecuente.

AREA DE TRANSFERENCIAS.- De 5:00 a 8:00. En donde se lleva acabo el intercambio de instrumentos  entre el operador y el asistente.

INTERCAMBIO DE INSTRUMENTOS.- Este se lleva cabo  a través de diferentes etapas.

  1.- ETAPA DE TRABAJO.-  El operador esta utilizando un instrumento en su mano derecha, mientras que con  la otra mano esta sosteniendo el espejo para  visión indirecta. El asistente sostiene el inyector en la posición adecuada con su mano derecha, mientras que con su izquierda sostiene el instrumenta que va a pasarle al operador, entre las yemas del pulgar, índice y el cordial, por el extremo opuesto al que se va ser tomado por el operador y con el mango paralelo al instrumento que esta usando el operador. Su dedo meñique extendido y extendido listo para recibir el instrumento que va ser desocupado.

   2.-  ETAPAS DE SEÑALES.- La posición  del asistente no cambia. El operador señala que ya esta listo para recibir el siguiente instrumento, separando el instrumento con el que esta trabajando  del diente del paciente.

   3.- ETAPA DE PREINTERCAMBIO.- El asistente toma el instrumento que ha sido usado. Empuñándolo fuertemente con el dedo meñique de su mano izquierda.

   4.- ETAPA DE INTERCAMBIO.- El asistente coloca suavemente el instrumento ala mano del operador y en la posición en la cual va ser usado.

    5.- ETAPA FINAL DE INTERCAMBIO.- El intercambio ya se realizo, de manera tal que el extremo que va ser usado  esta dirigido hacia el lugar en que esta trabajando el operador.

   6.- ETAPA E TRABAJO.- Nuevamente la mano derecha del operador dirige el instrumento hacia el diente para su aplicación.

PRINCIPIOS IMPORTANTES DE LA ECONOMIA DE MIVIMIENTOS

1.- Emplear los movimientos del cuerpo que utilicen menos tiempo.

2.- Disminuir los movimientos innecesarios.

3.- Reducir le extensión de los movimientos.

4.- Preferir los movimientos continuos y suaves en lugar de los zig-zag.

5.-  Ubicar  de ante mano los instrumentos  y materiales cuando sea posible.

6.-  Colocar instrumentos y materiales tan cerca del lugar de su uso como sea posible.

7.- Situar las superficies de trabajo a una altura de 5cm.  por debajo del nivel de los codos de la persona que los va utilizar.

8.- Planificar para lo usual y no lo infrecuente.

9.- Usar banquillos y el resto del equipo de un diseño que permita buena postura.

10.- Tener buena iluminación, con intensidad suficiente para eliminar contrastes marcados de luz y sombra.

11.- Disminuir el numero de cambios de campos visuales.

