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1. INTRODUCCION.

Los dentistas no son inmunes a la epidemia del estrés. En afos recientes ha
habido estudios que han dedicado especial atencidn a los faciores que
producen el esirés en los consuliorics dentales y los métodos para
combatirlos, pero esta informacion ha sido incorrecta y distorsionada. Por lo
mismo ni los estudiantes n jos cirujanos dentistas saben como el estrés nos
puede afectar en nuestra vida profesional y colidiana; asi como nos puede
ocasionar diversas alteraciones en el organismo.

Los estudios epidemniologicos han demostrado que el mayor riesgo de estar
en fa situacion de esirés se produce en enfermeras, dentistas y medicos, los
cuales tienen contacto direcio con los pacientes, mientras los que no tienen
un trato directo con el paciente, el riesgo es sensiblemente menor
{microbiologos, bioquimicos, radidloges, efc.).

Hay tres grupos de factores que producen el estrés y son;
1. Factores relacionados con €l trabajo.

2. Factores externos no relacionados con el trabajo.

3. Caracteristicas individuaies o personales

También se considera que existe un efecto reciproco entre la tension del
trabajo y las tensiones de Ia vida, pudiendo afectar la tension del trabajo a las
de la vida y viceversa.

En este estudio relacionamos los factores del consultorio dental entre ellos:
Las condiciones econdmicas dentro del consultorio, los pacientes dificiies, la
personalidad indiferente, las interacciones personales, Interrupciones y
retrasos en las consultas, alteraciones ambientales del consultorio
(temperatura, ruidos, contaminacion, etc.), ifuminacion, citas no planeadas y




Ante una emergencia, el mecanismo se acliva en forma automatica, ef
problema se percibe claramente, se interpreta con mayor rapidez y se toma
una decision inmediatamente. Una vez que el problema se ha resuelto, el
organismo vuelve a su funcionamiento normal.

Las caracteristicas de la fase positiva son:

Vitalidad, capacidad de entusiasmarse, oplimismo, resistencia a las
enfermedades, resistencia fisica, vivacidad y relaciones personales optimas.

1.3. DISTRES.

Por otra parte st la delicada conduccion de los circulos requladores del
mecanismo del estrés, es muy propense a perturbaciones y se sufre un
desameglo, se desanolla el Disirés. Esta acompanade por un trastomo que
es la larga duracion del estrés , que fienen consecuencias patolagicas.

También es Hamado estés negativo, en exceso es malo, los estimulos
pueden llegar a producir diversas enfermedades y trastomos. porque ia
energia que necesita no le da tiempo al organismo para recuperarse y el
cuerpo sufre un desgaste.

Las caracteristicas de la fase negativa son;

Cansancio, imtabilidad, falta de concentracion, depresiones, pesimismo,
susceptibilidad a las enfermedades, baja productividad y poca creatividad.




Un aumento de latido cardiaco permite bombear mas sangre a aquellas
zonas que requieren sustancias como glucosa y oxigeno para enfrentarse ai
estrés. La sudoracion se estimula para que descienda la temperatura del
cuerpo y eliminar foxinas inducidas por el estrés.

b) Fase 2: Reaccion de resistencia.

£l estrés no es siempre un fendmeno de corta duracion, sobre todo en ia
sociedad modema. La respuesta de Jucha o huida no dura mucho vy, si
persiste el estrés, el organismo tiene que hacer provisiones para una
proteccion de larga duracion, en el cual el cuempo se recobra def estrés inicial
y empieza a afrontar la situacion, pero siendo mas débil.

Cuando cesa la respuesta de alarma, la responsabilidad de maniener la
batalla del cuerpo con el estimulo estresante pasa de la médula a la coreza
suprarenal. Las hormonas segregadas por Ia corteza (fundamentalmente los
glucocorticoides y los mineratocorticoides) son las principales responsables
de la reaccion.

Las dos etapas principales en Ia reaccion de resistencia son:

- EHl cortisol {un glucocorticoide) aumenta los niveles de azdcar en la sangre
¥ produce la transformacion de los amincacidos de los tefidos organicos
en azucar utilizable.

- Al ayudar af organismo a retener sodio vy eliminar potasio, la aldosterona
{un mineralocorticoide) mantiene mas alta ia presion sanguinea durante
periodos de estrés prolongados.



1.6. CAUSAS PROFUNDAS DEL ESTRES.

Las causas profundas del estrés no residen en las agresiones del medio
ambiente, sino en nuestra propia conducta. No hay necesidad para que se
produzca el estrés, de que cambie nuestro trabajo © de ir a vivir al campo. El
estado “esfresadc”, desgraciado o enfermo, de un ser humano no es su
estado nommal, sino frufo de sus errores conscientes e inconscientes. Basta
con ello para respetar unas cuantas pormas sencillas. En nuestros dias, ias
causas profundas del estrés suelen ser:

-La alimentacién inadecuada.

-E! sedentarismo.

-La no observancia de los ritmos bioldgicos.

-La ausencia de ileas positivas y de vida intenior.

El estrés achia sobre tres dimensiones del hombre. Hay estrés fisioldgico
coma el ruido, la falta de oxigeno, la hipoglucemia y la excitacion def sistema
nernvioso por obra de fos alcaloides {nicotina, cafeina, teina) o de moléculas
anormales de origen alimenticio. Hay también estrés psiquico como una
ruptura afectiva. Se da estrés de naturaleza espintual que responden a eso
que. de ordinario, suele denominarse angustia metafisica. £l estrés repercute
tanto sobre el cuerpo como en el psiquismo y el espiritu. La salud volvera
cuando actuemos sobre los tres niveles.

Las condiciones y el ritmo de la vida modema transforman el estrés en una
calamidad que hace indispensable el aprendizaje del control del estrés.



HORMONAS SUPRARRENALES Y TENSION ARTERIAL.

Varias hormonas segregadas por ias glandulas supramrenales tienen un
efecto direclo sobre la tension sanguinea. La adrenalina, segregada en la
fase de alarma de ia situacion de estrés, es un agente que contrae los vasos
sanguineos. El cortisol y fa aldosterona hacen que se excrete el potasio y se
retenga el sodio. Estas tres hormonas producen un aumenio de la tension

arteriat.

ARTERIOSCLEROSIS.

La arferiosclerosis se caracteniza por el desarollo de unas placas de
depdsito de grasa en las arterias que van poco a poco estrechando su paso.
En (ltima instancia puede llegar a cegarse la aberhura lo que produce un
aumento de la presion sanguinea, una angina de pecho, un ataque at
corazon o al cerebro.



- FUNCION Y DESARROLLO SEXUAL.

fas glandulas suprarrenales elaboran una sustancia que reguia las
funciones y las caracteristicas sexuales. Entre eflas se encuentran los
androgenos (hormonas sexuales masculinas) y los estrdgenos (hormonas
sexuales femeninas).

- CONTROL DEL METABOLISMO DEL AZUCAR, LAS PROTEINAS Y LAS
GRASAS

Las hormonas segregadas por ias glandulas supramrenales hacen que
aumenten los niveles de azicar, proteinas y grasas en la sangre. Las
proteinas y las grasas se pueden obtener de las reservas existentes dei
cuerpo para aumentar los niveles de energia disponibles en la sangre. Todo
esto favorece la respuesta del estrés.

- REDUCCION DE LA ACTIVIDAD INFLAMATORIA E INMUNITARIA.

Ciertas secreciones adrenales tienen un efecto antiinflamatorio. La actividad
adrenal también puede suprimir e sistema inmunologico.

Hormonas adrenales
Cada una de las dos partes de las glandulas supramrenales, la corteza y la

médula, segrega su propio grupo de hormonas. Cada tipo de hormonas
provoca diferentes reacciones en el cuerpo.




1.7.5. SISTEMA DIGESTIVO.

Muchos problemas del tubo digestivo, como indigestion, gases, ardor de
estdmago y colon imitable, tienen que ver con el estiés. Los .nervios de los
intestinos reciben mensajes hormonales del cerebro que ordenan a los
misculos intestinales a relajarse y contraerse. Cualquier desequilibrio en el
momento o cantidad {por encima o por debajo de lo normal} de la secrecion
de tales hormonas produce alteraciones en la funcién intestinal, como:
Espasmos, diamrea y estrehimiento. Junio a este efecto, el estrés hace que el
tubo digestivo se clerre mas 0 menos durante un tiempo.

El estémago puede, igualmente, converlirse en presa permanente del esinés;
en concreto, se habla de "ilcera del estiés”™ 0 dlcera gastrica, donde Selye
menciona que la pared del estdmago, protegida contra ia autodigestion, es
atacada por la actuacidn de las glucocorticoides, que son segregadas en
mayor cantidad por las capsulas suprarenales cuando se produce una
situacion de estrés. Simultaneamente, el estrés incrementa la produccion de
enzima péplica de manera que los jugos gastricos se hacen mas agresivos.

Algo similar puede decirse de los trastornos de la aclividad intestinal, y ilegar
a producir ia colitis ulcerosa.



Es un mal o una costumbre muy generalizada que en cuanto liega el paciente
se e pregwite &l motivo de su visita sin mayor predmbulo, como si
quisiéramos que se resolviera de inmediato su problema por la cantidad de
pacientes que estan en espera de consulia. el iempo dedicado a nuestros
pacienies tiene su valor, pero ese valor debe estar contemplado.




Existen diversos faciores relacionades con el dentista enire ellos son los
relacionados con e frabajo, los factores extemos (relaciones familiares,
factores econdmicos, con la comunidad y actividades sociales) y las
caracteristicas personales (personahdad de! individuo) pero nos enfocaremos
al estrés dentro del consuitorio dentai, que a continuacion se describira.

1.10.1. ENTRE LOS FACTORES AMBIENTALES.

A todos nos afecta el enfomo en que vivimos y funcionamos, el mundo que
nos rodea presenta muchas fuentes potenciales de tension. Factores como ia
contaminacion, hacinamientos, violencias y problemas econémicos pueden
contribuir a generar estrés.

El actualizar sus estudios, asi como el descubrimiento de nuevos matenales
y equipos con e} cual el denfista tendra que aprender a usar y manejar para
no quedar estancado en sus conocimientos.

El consultoric puede generar distintos estresores como el ruido de ios
aparatos (de las piezas de mano, motores, compresora, etc), los gases,
vapores, radiacion, el contacto con la enfermedad, y los efectos prolongados
en posiciones fisicas incomodas. el grado de tension emocional
experimentado por el paciente, iluminacion. dima, organizacion, el trabajo
excesivo o wsuficiente, presion del tiempo. exigencias del manejo de un
negocio, visibilidad y acceso limitados dentro del campo operatorio, el hecho
de provocar dolor, fastidio por la obligacion de hacer trabajos repetidos,
confinamiento diario en el consultorio. aislamiento profesional, la magnitud de
su responsabilidad, competencia creciente. falia de pacentes, disminucion
de ingresos, etc.
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1.11. TECNICAS DE RELAJAMIENTO.

Cuando hay casos de estrés excesivo y se analizan los métodos para
tratarla, es posible percatarse de que no existen definiciones precisas,
técnicas sencillas para luchar satisfactoriamente contra ella. Aunque en
ulima instancia, tanto la fensién como su tratamiento serdn asuntos
personales e individuales, existen aigunas direclrices generales utiles que
pueden considerarse para elaborar el plan de ataque,

El Dr. Hans Selye, el "padre” de Iz investigacion del estrés, pensaba que
convertir la fensidn negativa en una experiencia positiva y llegd a fa
conclusion de que eran tres los antidotos principales contra los factores del
esirés.

1. - CONSERVAR EL SENTIDO DEL HUMOR.

Segiin el poeta W.H. Auden dice: "La risa es un balsamo curativo, que
ablanda, pero que también templa los mundos mas rigidos™.

No cabe duda, el sentido del humor es indispensable para el bienestar
humano representa un mecanismo de supervivencia y ayuda a superar los
"cambios de la vida". La capacidad para encontrar €l lado gracioso ©
“cOmico™ a las dificuitades ayuda a enfrentar ios problemas y a buscar con
mas empeno las soluciones. Ante todo, el sentido del humor es una actitud
hacia la vida, una disposicion para aceptarse a si mismo con cierta simpatia,

una sonfisa y un sentido optimista.

46



LOS EXCITANTES Y BETABLOQUEADORES

La segunda clase de “psicopildoras”, los llamados estimulantes. Los
farmacos que excitan, que reprimen la necesidad de suefio y que logran a
corto plazo eliminar los estados de agotamiento.

En las personas cansadas la cafeina aumenta [a caplacion intelectual y fa
aplitud para pensar, y excita el centro vascular y respiratorio.
Los efectos secundarios son, a menwdo, las perturbaciones det suefio.

Las aminas que despiertan aceleran en el cerebro el metabolismo, que habia
bajado a causa del cansancio, y hacen desaparecer éste.

Se eleva Ia disposicion (eventualmente aparece un estado de euforia); la
productividad se restablece momentineamente. Sin embargo, al disminuir el
efecto, tras algunas horas, el déficit del rendimiento se vuelve todavia mas
grande. Se agotan las capacidades fisicas.

Los betabloqueadores son sustancias que bloguean la beta-recepcion.
Actiian donde ef sistema nervioso simpaticc estd demasiado excitado, por
ejempio, sobre la tension arterial y el pulso elevado,

Estos medicamentos disminuyen la influencia del sistema nervioso simpatico
hiperexcitado sobre el corazon y la circutacion.

La frecuencia cardiaca baja hacia valores entre 60 y 70. Los

betabloqueadores tienen pocos efectos secundarios, de eventual aparicion
como diarrea, hipoglucemia y dificultades respiratonias.
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2. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA.

Durante el desanollo de las actividades clinicas, existen muchos factores
estresantes que se encuentran en el consultornio dental, los cuales afectan
las actividades y relaciones con el paciente

El desarrolio del estrés en el consultorio dental no solo esta relacionado con
la vida profesional de este, sino que fambién puede estar afectado por la vida
diara y cotidiana del cirujano dentista.

La problematica existente del estrés del cirujano dentista en el ambito
profesional se dice que es debida al ambiente colidianc que o rodea, asi
como la faita de organizacion en el consultorio, la relacion que lieve con el
paciente, etc. Esto hace que cause en el organismo diversas alteraciones,
tanto psicoldgicas y fisicas de las cuales el cirujano dentist2 no fiene
presente, indicandonos €l despreocupamiento de mantener una vida
saludable, entre ellas llevar una buena alimentacion, el hacer ailgin deporte,
sometemos también a una sesion de relajamiento para evitar que los factores
de estrés alteren rapidamente al organismo.

Respecto a esto el cirujano dentisia evita pensar en relajarse y darse un
tiempo para esfo, a cambio de tener mayor cantidades de pacientes y mayor
cantidad de ingrescs econdmices, evitando asi mejorar su salud y
despreocupandose de esta sin tener en cuenia las consecuencias que a
largo o corto plazo afectaran al organismo.

i
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3. JUSTIFICACION.

La necesidad de la realizacion de este estudio. es por una parte, dar a
conocer el origen del estrés, sus etapas, consecuencias y ias implicaciones
para &l desarrolio de las enfermedades, asi como el brindar informacion que
sera il para el crujano dentista sobre como identificar y manejar el estrés
en {a practica profesional.

El estrés es un factor cotidiano de nuestra vida, con el cual siempre estamos
en contaclo y no tomamos conciencia de este hecho Este nos puede originar
diversas alteraciones en el organismo sin damos cuenta y asi llevar una vida
con complicaciones a futuro.

4 HIPOTESIS.

- La practica en el consultorio dental genera estrés en el cirujano dentista.

- La practica en el consultoric dental no genera estrés en el cirujano
dentista.

- El empl=o de técnicas de relajamiento es benéfico para el control del
esirés del cirujano dentista durante su praciica profesional.
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5. OBJETIVOS

5.1 OBJETIVO GENERAL.

- Determinar si el esirés afecta al Cinjano Dentista durante su practica
profesional.

5.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS.

- ldentificar probables causas de estrés en la practica profesional.

- ldentificar probables afteraciones que produce el estrés al organismo.

- Conocer las aclividades que realiza el Cirujano dentista para disminuir el
estrés.

6. METODOLOGIA.

6.1. MATERIAL Y METODO

MATERIAL.

- Hojas para las encuestas.
- Lapices.

- Engrapadora.

- Encuestadores (2).



RESULTADOS.

Dentro de Ia muestra seleccionada de 30 profesores de la Facultad de
Qdontologia y 20 Alumnos de la Unidad de Posgrado, hay un predominio de
hombres 60% con respecto a las mujeres 40%; podemos considerar que es
una poblacion joven-adulia teniendo un rango de edad de 25 a 50 aiios,
predominando el grupo de 25-35 anos de edad.

El tempo que llevan ejerciendo oscila entre 1-34 anos, predominado el rango
entre 1 a 20 anos ejerciendo la profesion.

Bentro del consultono se presentaron distintos factores de estrés entre ellos:

El ruido de los aparaios encontramos que el 78% presenta molestias con ia
pieza de alta. La pieza de baja y el eyector nos indicaron el 66% de la
poblacion presentaban molestia, la compresora nos indicé que al 52% le
molestaba y presenta menor molestia al amalgamador (48%) y el niido de las
lamparas con un 12% de nuestra poblacion.

Nuestra poblacién nos indica que trabaja con una buena iluminacion (78%) vy
con una temperatura media (47%).

En cuanto al fempo que le dedica a cada cita enconframos que el 46%
dedicade45a1hr. ,el34% de30min.a45Smin., el 12% deta2hrs. yel
8% de 15 a 30 min. Indicando que el 44% algunas veces toma descansos
entre cada cita, el 38% casi nunca y el 18% siempre.

Con relacién a las horas que trabaja el 42% refiere que algunas veces le
ocasiona tension, el 12% casi nunca y el 6% nunca.
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TABLA 1.

Edad | Frecuencia Porcentaje
25-35arios H 23 46%
36-45 anos i 12 24%
46 en adelante 15 30%
TOTAL 50 100%
GRAFICA 1.
S . EDAD S

‘[325-35anos
'E36-45 afios
"[146 en adelante

TABLA 2.

Sexo i Frecuencia Porcentaje
Femenino i 20 40%
Masculino . 30 60%

Total ' 5 100%

GRAFICA 2.
SEXO
‘OFemenino
B Masculino
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TABLA 6.

Eyector Frecuencia Porcentaje
Nunca 17 34%
Casi nunca 9 18%
Algunas veces 14 28%
Siempre 10 20%
Total 50 100%
GRAFICA 6.
EYECTOR
‘DNunca ﬁ},
i dAcasi aunca |
OARgunas veces m
. Oisiempre i
i
TABLA 7.
Amalgamador Frecuencia Porceniaje
Nunca 26 52%
Casi nunca 14 28%
Algunas veces 6 12%
Siempie 4 8%
Total 50 100%
GRAFICA 7.
AMALGAMADOR
ONunca

B Casi nunca .
O Algunas veces Ii‘
Siempre it

&




PREGUNTA 2.

TABLA 11.
Temp_consultorio Frecuencia Porcentaje
Media 45 9%
Baja 3 6%
Alta 2 4%
Total 50 100%
GRAFICA 11.
TEMPERATURA
‘@Media -
B Baja “II:
OAla
PREGUNTA 3
TABLA 12.
Huminacion Frecuencia Porcentaje
Siempre 39 78%
Algunas veces 10 20%
Casi nunca 1 2%
Total 50 100%
GRAFICA 12.
- ILUMINACIKDN T
‘asempre

OAlgunas veces
. r1Casr nunca
ave% oot




PREGUNTA 8.

TABLA 17,
Satisfaccion de trabajo Frecuencia Porcentaje

Muy satisfecho 42 B4%
Medianamente 8 16%
safisfecho

Total 50 100%

GRAFICA 17.
| SATISFACCION DE TRABAJO 5

E Muy satisfecho ,j%

-
i
i
L
;
i

|
. | @ Medianamente !
@ 84% i safisfecho |




TABLA 22.

Relacién colega Frecuencia Porcentaje
Aceptable 3g 78%
Medianamente 3 6%
aceptable
Nc tiene 8 16%

Total 50 100%
GRAFICA 22.

‘ RELACION COLEGA

i B Aceptable i

I @ Medianamente |

' aceptable §

’ [0 No tiene |

L_
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TABLA 26.

O 2% 4%

H16%

[ —

j. No tiene

Eficiencia T.D. |  Frecuencia Porcentaje
Siempre 30 60%
Algunas veces 15 30%

No tiene 5 10%
Total 50 100%
GRAFICA 26.
| EFICIENCIA TD.
-‘
E i H Siempre
; B 30% i @ Algunas veces
’3 [ No tiene
|
|
TABLA 27.

Eficiencia contador Frecuencia Porcentaje
Siempre 15 30%
Algunas veces 8 16%

Casi nunca 2 4%

Nunca 1 2%

No tiene 24 48%

Total 50 100%
GRAFICA 27.

i 1

| EFICIENCIA CONTADOR ;

‘i ?_Sze_mpre !

| [330% EA! unas veces

L m4s% = e

| ’ | Casi nunca

]l ? lD Nunca




PREGUNTA 11.

TABLA 30.
Inferrupcion consulfa Frecuencia Porcentaje
Nunca 4 8%
Casi nunca 13 26%
Algunas veces 25 50%
Siempre 8 16%
Total 50 100%
GRAFICA 30.
INTERRUPCION CONSULTA ;
i ENunca E
@Casi nunca !
JAlgunas veces !
OSiempre i
H
[ |
PREGUNTA 12
TABLA 31.
Exceso trabajo Frecuencia Porcentaje
Nunca 1 2%
Casi siempre 14 28%
Algunas veces 26 52%
Siempre 9 18%
Total 50 100%
GRAFICA 31.
EXCESO DE TRABAJO 1
{INunca |

iOAlgunas veces

|
{ElICasisiempre l
\ 1
(Ed8wempre !
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PREGUNTA 17.

TABLA 36,
Presiones economicas Frecuencia Porcentaje
Nunca 4 8%
Casi nunca 9 18%
Algunas veces 21 42%
Siempre 16 32%
Total 50 100%
GRAFICA 36.
PRESIONES ECONOMICAS
Nunca

B Casi nunca
O Algunas veces

O Siempre
PREGUNTA18.
TABLA 37.
Ritmo de vida Frecuencia Porcenltaje
Siempre 15 30%
Algunas veces 21 42%
Casi nunca 9 18%
Nunca 5 10%
Total 50 100%
GRAFICA 37.

U

RITMO DE VIDA

[ Siempre
WAlgunas veces

[JCasinunca
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TABLA 41.

20%:

Act disminuir Frecuencia Porcentaje
8/ NO S NO
Meditar 8 42 16% 849
Relajacién 11| 49 22% T8%
GRAFICA
41,
ACT./DISMINUIRESTRES.
100%1”
80% /;
y 60%7" |
b T i
40%1” | asi |
/f B NQ

0% 45

i “eih SO AT TR
Meditar Relajacidn
ACTIMIDADES
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TABLA 46.

Fatiga Frecuencia Forcentaje
Nunca 9 18%
Casi nunca 9 18%
Algunas veces 32 64%
Total 50 100%
GRAFICA 46.
FATIGA
Nunca
Casinunca
(O Algunas veces '
TABLA 47.

Impaciencia Frecuencia Porcenlaje
Nunca 14 28%
Casi nunca 11 22%
Algunas veces 24 48%
Siempre 1 2%
Total 50 100%

GRAFICA 47.
MPACIENCIA
D 2% (3 Nunca

£148% ”-f?!‘ﬁr»,’.*w

LANRER

N

Casi nunca

OAlgunas veces

] suempre




CONCLUSIONES.

De acverdo a los resultados obtenidos podemos concluir que la mayoria de
las tensiones son provocadas durante la prachica profesional.

Siendo factores determinantes, el ruido de los aparatos, ef exceso de trabajo
sin tomar descansos entre cita y cita, el hecho de provocar dolor a los
pacientes, las urgencias y las interrupciones, la ausencia de pacientes y las
presiones econdmicas son las que generan estrés.

Por lo tanto el Cirujano Denfista se ve afectado con dolores de cabeza,
enojo, fatiga desencadenande en muchas ocasiones la gashitis y colitis
nerviosa, obviamente sin darse cuenta de ello.

También se observan habitos como el fumar y e consumir bebidas
alcohdlicas con frecuencia.

La mayoria de los Cirujanos Dentistas no pracfican ninguna actividad fisica
llevando una vida sedentaria; por lo gque se encuentran despreocupados por
su salud.

El estrés es un fenOmeno que afecta a todas las sociedades de forma
psicclogica y social.

Comresponde al Cirujano Dentista a crear las condiciones de un medio social
© individual propicio para mejorar la calidad de vida, prevenir el estrés y sus
consecuencias.



ANEXO.
UNIVERSIDAD NACIONAL AUTONOMA DE MEXICO.

FACULTAD DE ODONTOLOGIA.
Edad.
Sexo.
Tiempo que ejerce {a profesion.

LEA CUIDADOSAMENTE Y MARQUE CON UNA "X".

1. ¢Leincomoda el ruido de los siguientes equipos o instrumentos?.

Siempre

veces.
J

Algunas !Casu nunca

Nunca.

{ No contest6 |

| U

Pieza de alta

|

Pieza de baja

Eyector

Amalgamador

Lampara |

iCompresora |

2. Latemperatura dentro de su consultorio es:

Siempre

Algunas

veces

Casi nunca

Nunca

Temperatura |

i

Temperatura
¢baja.

‘ Temperatura
media.
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7.CRONOGRAMA,

ACTIVIDADES. | TIEMPO |
'i
1923 |26-30 [26abil |9-13abril |16-20 abril
marzo J marzo
Recopitacion | X g;x
bibliografica |
Aplicacion de X X n
Andlisis de Ia | X X
informacion |
Resultados y ;1 X X
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