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INTRODUCCION

El presente trabajo de tesis "CONTROL Y DESTRUCCION
DE MICROORGANISMOS EN EL CONSULTORIO DENTAL POR MEDIO DE
LA ESTERILIZACION Y LA DESINFECCId&", se llev8 a cabo -
con la finalidad de tener un concepto actual y amplio de
los métodos de esterilizaci6n existentes, su aplicacifn,
asi como la vida microbiana presentes en los diferentes_

componentes del consultorio dental no estériles,

Sabemos que los fracasos pos-operatorios causados -
por la aplicacién inadecuada de los métodos de esterili-
zacién y desinfeccibn o ignorar su utilizacién es un pro
blema muy serio que repercute afectando la salud general

del paciente que solicita los servicios del odont6logo.

Por ésto, es de gran importancia el conocimientoc de
los diferentes métodos de esterilizaci6n y desinfeccién,
ya que con su utilizaci6n rigurosa y adecuada se podr§ -
prevenir la transmisién de enfermedades e infecciones --

que algunas veces pueden resultar muy graves.

En la parte final de este trabajo de tesis se tuede

observar un estudio con pruebas de laboratorio en instru
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mental sometido a esterilizacién, desinfeccién y contami-
nado. Con este estudio se puede tener upa visibn clara de
el grado de eficacia de algunos métodos de esterilizacibn
y desinfeccibn, asi como también la variedad de la flora_

microbiana presente.

En la actualidad la Odontologfa moderna se ha enri--
quecido con la aparicién de nuevos métodos de esteriliza-
cién y desinfeccifn, dando a la profesién una gran venta-
ja en el control y destruccién de microorganismos y asf -

prevenir enfermedades e infecciones.

El objetivo de este trabajo de tesis "CONTROL Y DES-
TRUCCIdh PE MICROORGANISMOS EN EL CONSULTORIO DENTAL POR_
MEDIO DE LA ESTERILIZACION Y LA DESINFECCIdN", es conocer
y comprender los diferentes métodos de esterilizacibn y =~
desinfeccibn y su aplicacién adecuada en }os diferentes -
componentes del concultorio dental para contribuir a la -
disminucién del gran problema que presenta en siilos mi--

croorganismos productores de enfermedades e infecciones.




cAPTITTOULO I

CONTROL Y DESTRUCCION DE MICROORGANISMOS

1. RESUMEN HISTORICO

~ Durante el Siglo XIX el Cirujano Dentista, asi como_
el Cirujano General, desconocfan por completo el papel -~
que desempefiaban los microorganismos en las infeccioneu -

como en las enfermedades en general.

En esta época los instrumentos de trabajo se lavaban
pocas veces, se intervenfa con batas sucias y manchadas -
de sangre, no se practicaba un aseo correcto de mancs, ha
hia pocos m&todos de desinfeccitn, las salas donde se in-
tervenia en ocasiones eran empleadas para efectuar otros_
menesteres, y las técnigas de esterilizacién con que se -

contaba eran inadecuadas y casi nunca se practicaban.

Los médicos viendo el gran ntmeroc de fracasos y muer
tes causadas por las infecciones, las cuales se presenta-
ban después de cada intervencifn, empezaron a experimen--
tar con compuestos quimicos, utiliz&ndolos como medio de_
limpieza y desinfecciin y a la vez como desodorantes pues
los malos olores solian acompararse con las enfermedades_
e infecciones. Con la introduccién-de los compuestos qui-
micos se alcanzé algo de éxito en la prevenci6én ast como_

en el tratamiento de infecciones y enfermedades, obtenién
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do una considerable baja en el n@mero de fracasos.

Con el tiempo fueron apareciendo nuevas técnicas de_
limpieza y desinfeccifn, y el empleo mayor y. m&s frecuen-
te de los compuestos quimicos dieron Sptimos resultados -
en la prevencién y tratamiento de las infecciones y enfer

medades.

casi por finalizar el Siglo XIX apareci6 la esterilj
zacifn, pasfndose de la antisepsia a la asepsia, ddndose_
un gran avance en la lucha contra los microorganismos, se
empezaron a esterilizar los instrumentos, batas, apésitos

objetos inanimados, etc.,, antea de ser utilizados.

Después, ya en pleno Siglo XIX fueron apareciendo nue
vas técnicas de esterilizacibn y desinfeccifn, se introdu
jeron los guantes de caucho, tapabocas, campos estériles,
etc. Los beneficios gue nos proporcionaron en la actuali-
dad la utilizacién de los métodos de esterilizaci6n y de-
sinfeccifn para la destruccidn y el control de microorga-
nismos son de gran valor para el Cirujano Dentista en el_

Consultorio Dental.

2. ASEPSIA Y ANTISEPSIA

El hombre para luchar eficazmente contra los micro -

organismos pat6genos y las enfermedades que &stos produ--
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cen, recurre a los métodos recomendados de la asepsia y -

antisepsia.

Se llama asepsia al conjunto de procedimientos por -
medio de los cuales se impide el acreso de toda clase de_
gérmenes a un organismo, a una substancia, a un instrumen
to, etc.,, y si éstos ya estén contaminados, se detiene el
desarrollo de dichos g&rmenes, de este modo se impidif la

infeccibn.

Por lo tanto en la asepsia se eliminan o destruyen -
los microorganismos antes de que puedan ponerse en contag
to con un organismo, una substancia o un objeto, y tam- -

bi&n se evita el desarrollo de estos microorganismos.

La asepsia constituye en la actualidad una de las ba
gses en cualguier rama de la medicina, gracias a ella se -
detiene la propagacifn de las enfermedades infecciosas. -
Se consiyue con los m&todos de esterilizacién y utilizan-
do los nGmeros compuestos guimicos con propiedades desin-

fectantes.

Asi por ejemplo, para lograr la asepsia en una inter
vencién quir@rgica la sala de operaciones debers desinfec
tarse perfectamente, asf como los instrumentos y materia-
les que se van a utilizar; el campo operatorio en el pa--

ciente se deberi lavar y desinfectarse con un antiséptico
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y el Cirujano Dentista deberd lavarse y desinfectar cuida
dosamente las manos y protegerse con guantes, bata y mas-

carilla estériles,

Cuando por un traumatismo se produce una herida y la
desinfectamos inmediatamente aplicdndole enseguida un com
puesto quimico con propiedades germicidas, estamos utili-

zando uno de los procedimientos de la asepsia.

Se denomina antisepsia el conjunto de procedimientos
utilizados para eliminar o destruir los microorganismos -

que estdn produciendo una infeccién.

La antisepsia se llama local o externa cuando por --
ejemplo, sobre una herida infectada se coloca antiséptico
que destruye los microorganismos y termina con la infec-~
cifén. La antisepsia es general o interna cuando trata de_
combatir una infeccién que se ha generalizado en el orga-
nismo; en estos casos se emplean medicamentos especiales_
que destruyen a los microorganismos o microbios y perjudi

can lo menos posible al paciente.

En fin, se puede decir que la asepsia se utiliza pa-
ra impedir o prevenir las infecciones y la antisepsia pa-

ra curarlas.
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3.  METODOS DESTINADOS AL CONTROL Y DESTRUCCION
DE MICROORGANISMOS

Los m&todos o procesos mediante los cuales se consi-
gue un control y destrucciSn de microorganismos o la inhi
bicibn de su desarrollo son conocidos como Métodos de Es-—
terilizacién y Desinfeccién., Estos dos métodos son de vi-
tal importancia en el control y destruccifn de microorga-
nismos, y sus efectos como sus usos pricticos difieren --
bastante, ya que mucho dependerd de que los microorganis-
mos Se encuentren en ropas, objetos inanimados, instrumen
tos, alre, agua, materiales de desecho, piel y mucosas, =

ete., y asf darles un uso adecuado.

El M&todo de la Esterilizacibn se utiliza ganeralmen
te cuando sSe necesitao se desea una eliminacifn total de_
microorganismos en objetos contaminados; el método de la_
esterilizaci6n actBa principalmente por medio de calor sg
co y calor hfimedo y es de los métodos m8s eficaces con --
los que cuenta el Cirujano Dentista en la destruccifsn de_

la vida microbiana en el consultorio dental,

El Método de la Desinfeccifn es usado indistintamen-
te en tejidos vivos como en material contaminado para la_
reduccibn y destruccién de las diferentes formas de micro
organismos. La desinfeccibn es utilizada en todos ajue-. -
1los casos en que por diferentes motivos, como tamaio, ==

construccién y naturaleza de los diferentes materiales --
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contaminados en el consultorio dental es imposible some--

terlos a algln método de esterilizacidn.

Los diferentes objetos y materiales en los que se re
quiere poner en préctica el método de la desinfeccién en_
el consultorio dental, se encuentran los banquillos de --
trabajo, 8il16n dental, l4mparas, escupideras, escrito- -
rios, gabinetes de instrumentos, medic ambiente, asf como

tambi&n en los tejidos vivos.

Los cirujanos Dentistas debemos conocer perfectamen-
te el modo de acci6n de estos dos m&todos, ya que constan
temente durante el ejercicio de nuestra profesifn estare-
mos en contacto directo con distintos tipos de personas,-
saliva,” sangre, material purulento, objetos contaminados,
etc., por lo tanto, nuestras manos, equipo e instrumental
siempre serfn receptores de contaminacifén de los millones
de microorganismos libres en estos elementos, los cuales_
pueden ser desde simples pardsitos comenzales hasta otros

altamente pat6genos.

El Cirujano Dentista con la utilizacién de estos dos
mé&todos, de una manera adecuada estarf protegiendo la sa-
lud bucal y general del paciente que solicita sus servi--

cios, la suya misma y la de las personas que lo rodean.
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caPIiTULO II

DIFERENTES MODOS DE ACCION DE LOS AGENTES
ANTIMICROBIANOS

Muchas de las maneras de accifn de los agentes anti-
microbjanos en los procesos mediante los cuales destruf--
mos o se inhibe el desarrollo de la vida microbiana afin -
no son bien conocidos, Sin embargo, en otros agentes es -
perfectamente bien conocido la manera precisa como act(an,
produciendo la lesidn celular y la lisis del microorganis

mo.

Entre alguno de los modos de acci6n de los agentes -

antimicrobianos podemos hacer mencifn de los siguientes:

1. LESIéh DE LA MEMBRANA CELULAR DE LOS
MICROORGANISMOS
Las membranas celulares de algunos microorganismos ~
son demasiado delicadas y al romperse por la accién de un

agente pierden su funcién normal y mueren.

Algunos compuestos qufmicos como los detergentes y -
los jabones germicidas impiden una permeabilidad normal -
en las membranas celulares de los microorganismos, de es-
ta manera se impide el paso de substancias nutritivas y -

se facilitan la entrada de substancias téxicas que impi~-
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den su funci6n normal, Otras substancias quimicas como -~
las lisozimas destruyen totalmente la pared celular del -

microorganismo provocando su lisis.

2.  ANTAGONISMO CLINICO

Algunas veces los agentes quimicos dificultan la =~
reaccifn normal entre una enzima de la célula bacteriana_
¥y un substrato, produciendo un antagonismo quimico. Los -
agentes quimicos productores de este antagonismo tienen -
una estructura quimica parecida a las enzimas de las célu
las del microorganismo que les permite unirse en un punto
de las moléculas enzimiticas que por lo general se encuen
tra libre. De esta manera queda entre un substrato y la -

enzima, impidiendo que ésta tenga una reaccién adecuada.

Algunos antagonistas quimicos diferentes dificultan_
los procesos de produccién de energfa de los microorganig
mos al unirse en un punte libre de las mol&culas enzimiti

cas.

3. COAGULACId& DE LA PROTEINA CELULAR DEL
MICROORGANISMOS
La aplicacién de grandes concentraciones de compues-
tos qufmicos, asf como el calor, hacen que el protoplasma
celular de los microorganismos se coagule formando masas_

s6lidas.
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Las protefnas celulares las cuales constan de enzimas, se
encuentran finamente divididas y dispersas en estado co--
loidal, estas protefnas al ponerse en contacto con un ~ -
agente quimico se aglomeran formando un codgulo que da co
mo resultado que el microorganismo pierda su funcién como
célula viva y muera. Entre los agentes qufmicos capaces -
de producir coagulacién de las protefnas celulares se en-

cuentran la formalina, alcohol y los fenoles.

4. INHIBICION DE ENZIMAS POR SUPRESI(SN DE GRUPOS
SULFHIDRILOS LIBRES
Algunas enzimas celulares se desnaturalizan por la -
supresién de grupos sulfhfdrilos libres, ya que las enzi-
mas de los microorganismos en sus cadenas laterales termi
nan en grupos sulfhfdrilos y no pueden funcionar a menos_

que estos grupos permanezcan libres.,

Los compuestos qufmicos como yodo, cloro, protéxido_
de hidr6geno y sales de metales pesados como mercurio, =--
plata y cobre, tienen la propiedad de detener la activi--
dad microbiana por su capacidad para reaccionar con los -

grupos sulfhfdrilos inutiliz&ndolos,



.ves 18

c AP I TTUTLO III

Mé&ODOS FféICOS DE ESTERILIZACIdh

Son miles los microbios que han sido estudiados por_
el hombre, siendo la mayorfa de &stos sapré6fitos y sdlo -
poco patfgenos. Contra unos y contra otros cuando no son_
dtiles se halluchado constantemente tratando de impedir -
su desarrollo o destruyéndolos cuando ya estdn desarrolla
dos, Uno de los métodos de mayor empleo para este objeto_
es el que conocemos como esterilizacibn, este método in--
terviene en la destruccién de los microorganismos y sus -

esporas por medio de agentes ffsicos.

Entre los métodos de esterilizacidn de mayor uso en_
el consultorio dental tenemos los siguientes:

A)  EBULLICION

Este es un método de esterilizacién por medio del ~-
cual se someten instrumentos y otros objetos contaminados
en agua en ebullicién con el fin de librarlos de microor-

ganismos.

El agua hirviente en condiciones normales alcanza --
temperaturas de 100 grados centfgrados,” en lugares de - -
gran altitud la ebullicifn es a temperaturas un poco meng

res,
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Despu#és de exposiciones de 10 a 15 minutos, la mayo-
rfa. de las formas vegetales de las diferentes baéterias -
mueren aungque las esporas puedan resistir temperaturas de

ebullici6én hasta por m4s de una hora.

En la utilizacifn de la esterilizacifn sicmpre se de
be tener el cuidado de que los objetos e instrumentos so-
metidos a esterilizacién se encuentren perfectamente su--
mergidos en el agua en ebullicifén para poder obtener re--

sultados mds 6ptimos,

El tiempo de exposici6n variard de 10 minutos a 1 ho
ra y media, segln la naturaleza del material y los resul-

tados que se quieran consequir.

En el consultorio dental podemos disponer de un pe--
quefio esterilizador especialmente construfdo para hervir
el agua y puede ser utilizado cualquier otro recipiente -
colocado sobre una flama de gas. En el uso de este mé&todo
;ambién es importante la utilizacifén de tabletas y polvos
antioxidantes para la proteccién de objetos metflicos co-
mo el fosfato tris6dico, nitrato de sodio y carbonato de__

sodio.

Zn el consultorio dental, el agua en ebullicibén es -
gtil en la esterilizacién de jeringas, agujas, guantes de

caucho, portavasos, retractores de labios y mejillas, es-
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ponjas, fresas, cubetas portaimpresiones, piezas de mano,-
contr8ngulos, etc., Este método de esterilizacién deberd --
utilizarse en todos los casos en gue Sea necesario su em--
pleo o cuando no se cuente con otros métodos de esteriliza

cibn.
B) METAL FUNDIDO

En el consultorio dental se utiliza un esterilizador_
de metal fundido llamado Esterilizador Flaherty que funcio

na por medio de energfa eléctrica.

En este esterilizador se colocan partes iguales de --
plomo y estafio,) los que al fundirse alcanzan temperaturas_
mé&ximas de 220 grados centigrados, temperatura que es con
siderada suficiente para destruir en exposiciones adecua--

das varias formas de vida microbiana.

Algunas veces el uso del metal fundido en este tipo -
de esterilizadores se sustituye por cristales de sal o -~
arenilla de vidrio, estos materiales alcanzan las mismas -
temperaturas y ademis tienen la ventaja que evitan las - -

adherencias del metal fundido a los instrumentos.

En el consultorio dental este método de esteriliza- -
cién se usa por lo general en instrumentos que por su cong
trucci6n no pueden ser sometidos a otro tipo de esteriliza
cién sin ser dafados o en los casos que el odontblogo juz-

gue conveniente.
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Este m8todo es muy eficaz y r4pido en la estériliza-
cién de instrumentos delicados como los de endodoncia; en
tre estos instrumentos tenemos las limas, tiranervios, en
sanchadores, sondas, léntuloﬁ,'puntas de plata, fresas, -
espigas y tornillos, soportes, ete.

C) COMBUSTION, FLAMA O LLAMA DIRECTA

Este m8todo de esterilizacifn es uno de los mds sen-
cillos y baratos con los que contamos para librarnos de -
microorganismos en material contaminado. Este método con-
siste en calentar directamente los objetos contaminados -
hasta ponerlos al rojo vivo en la flama de una l4mpara de
alcohol, un mechero bunsen o cualquier otro material. in-~

candecente.

Este procedimiento tiene usos muy limitados a causa_
de que deteriora los instrumentos, ademis tiene la desven
taja de que una simple exposicifn de los instrumentos a =~
la flama no es suficiente para destruir la vida microbia-
na necesitfndose, por lo tanto, llegar hasta la incande--

cencia del instrumento en cuestién.

En el consultorio dental este método por lo general_
estd relegado a usarse y solo en casos de urgencia en los
que el odont6logo no cuenta con material previamente este
rilizado, es cuando se ve cbligado a recurrir a la flama_
o llama para someter instrumentos como bisturfes, tijeras,

pinzas, agujas, etc.
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Entre las ventajas de este método, que aparte de ser
sencillo, nos resulta demasiado barato, es la ayuda que =~
nos brinda para deshacernos del material y desechos conta
minados el someterlos a incineracién, En el consultorio -
dental son infinidad de objetos y materiales contaminados
de los que debemos librarnos y as{ evitar el desarrollo -
de microorganismos: entre este material contaminado se en
cuentran los conos de papel, gasas, torundas de algodén,-
papel, pl&stico, material de impresifn, etc. Todos los ma -
teriales de desecho que se encuentran contaminados se co-
locan en bolsas plésticas perfectamente cerradas, debién-
dose entregar a las personas de la limpieza pdblica para_

su destruccién.
D) RADIACIQ‘N ULTRAVIOLETA

Se ha observado que algunos microorganismos se desa-
rrollan en mayor abundancia y mejor desarrollo el lugares

obscuros y sombrfos que en los sitios iluminados.

Los rayos solares que normalmente atraviesan la at--
mSsfera terrestre, entre los que se encuentran los ultra-
violeta, parecen tener acci6n destructiva para algunas es
pecies como los mohos y las levaduras las cuales no se de
sarrollan sobre sustancias expuestas directamente a log -~

rayos del sol.

Desde hace mucho tiempo se ha conocido la accién bag

tericida y bacteriostdtica de la luz solar por lo que - -
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siempre se le ha recomendado como medida higiénica en la_
exposicién de algunos objetos y su penetracifn en las ha-

bitaciones.

La luz ultravioleta en la actualidad se obtiene por_
medios sintéticos con mucha frecuencia en clfnicas y hos-
pitales como medio bactericida y bacteriostitico, redu- -
ciendo la cantida de organismos que se encuentran libres_
en el aire. La radiacifn ultravioleta tiene un poder de -
penetracién muy pobre por lo que su empleo casi siempre -
se limita para el medic ambiente o para las partes super-

ficiales de objetos.

En el consultorio dental es utilizado un pequefio ga-
binete especialmente construfdo para la produccién sinﬁé-
tica de los rayos ultravioleta, estos gabinetes constan -
de l4mparas de cuarzo o de vapor de sodio, las cuales al_
pasarles una corriente eléctrica producen la radiacifn ul
travioleta. Estos gabinetes productores de luz ultraviole
ta generalmente son utilizados por el Odont6logo para al-
macenar estériles materiales e instrumentos o instrumen--

tal utilizados anteriormente.
E} CALOR SECO

En este método son utilizados aparatos especiales, -
los cuales elevan la temperatura, estos aparatos son lla-

mados hornos de calor seco. Estos hornos de calor seco --

construfdos en tamafios adecuados para ser utilizados en -
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el consultorio dental funcionan por medio de energfa eléc
trica y elevan la temperatura de 160 a 170 grados centf{--
grados, estas temperaturas son consideradas como suficien
tes para librar en exposiciones adecuadas a los materia--

les contaminados de cualquier forma de vida microbiana.

Los hornos de calor seco estin formados por dos cima
ras, una exterior y una interior; en la cf&mara exterior -
es donde se calienta el aire, siendo forzado después a pa
sar a la cdmara interior donde se colocan los materiales_
contaminados, esta cdmara interior estid construfda espe-~

cialmente para resistir altas temperaturas.

Los hornos ademis de las dos c8maras poseen ventila-
dores, los que aseguran el paso constantemente del aire -
caliente a la cdmara interior. Cuando no se cuenta con un
horno de calor seco puede ser improvisado uno, utilizando
un recipiente casero de los que se usan para cocinar los_
alimentos colocado sobre una flama, en estos recipientes_
se debe tener precaucifn de que las exposiciones no sean_
mayores de una hora y la temperatura no excede a los 170_

grados centigrados.

En el consultorio dental podemos utilizar los hornos
de calor seco para la esterilizacién de objetos y materia
les contaminados muy diversos como losetas de vidrio, al-

god6n, papel, jeringas, agujas colocadas en tubos de vi--
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drio, instrumentos de Operatoria Dental, instrumentos de_

parodoncia, cubetas portaimpresiones, etc.

El calor seco no se recomienda para esterilizar ins-
trumentos que se encuentran soldados en alguna de sus par
tes porgue la alta temperatura empleada puede fundir la -
soldadura. Como el calor seco tiene muy poco poder de pe-
netracifn las exposiciones debersn de ser como mfnimo una
hora y a temperaturas que no excedan a m4{s de 170 grados_
centfgrados, por el peligro que existe que materiales co-

mo papel, algoddn y ropa se queman.

Otro aspecto en el gque se debe tener bastante cuida_
do es que al ser retirados los materiales aometidos a es-
terilizaci6n &stos deber&n retirarse hasta que el horno -~
se encuentre perfectamente frfo, pues exposiciones brug--
cas al aire pueden dafiarlos, principalmente los objetos -

de vidrio, los cuales se rompen,
F) PRESION DE VAPOR

La esterilizacifn por medio de vapor a presién es --
m&s efectiva que la simple exposicifn de los instrumentos
a una corriente de vapor: no a6le es mis efectiva porgue_
tiene un mayor poder de penetracién y provoca la coagula-
ci6n del protoplasma de los microorganismos por la hume--~
dad que proporciona, sino también porque alcanza tempera-

turas mids elevadas.
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La esterilizacibn por medio de vapor a presién la po
demos efectuar en el consultorio dental por medio de un -
aparato llamado Autoclave que es construfdo en un tamaio_

adecuado.

Los autoclaves constan principalmente de una c&mara_
met8lica de doble pared y una puerta de seqguridad, la que
cierra herméticamente, cuentin también con una v&lvula de
seguridad que permite el escape de vapor en casos de que_
la presién sea muy alta, tiene dos manémetros que indican
la presién de las paredes interjor y exterior, un termfme
tro que indica la temperatura del vapor y un reloj para =~

medir el tiempo de exposicién.

Los materiales que se esterilizan por medio de vapor
a presibén por lo general se someten a presi6n de 15 lbs._
de vapor, temperaturas de 120 grados centfgrados y exposi
ciones que varfan entre 20 y 30 minutos, tomando en cuen-

ta la naturaleza del material contaminado.

En algunos casos se pueden improvisar Autoclaves pa=
ra esterilizar por medio de vapor de presién, utilizando_
las ollas de presifén para cocinar alimentos, estas ollas_
de presifn en sf son esterilizadores de vapor a presién,-
s6lo que sin los aditamentos necesarios con los que cuen-

tan los Autoclaves.

Los autoclaves de vapor a presién son de gran utili-
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dad en el consultorio dental para la esterilizacifn de ar
ticulos diversos como batas, toallas, esponjas, guantes -

de cauche, agujas, jeringas, fresas.

Las prendas de tela que se esterilizan por medio de_
este método quedan hdmedas, para secarlas se pueden crear
en el Autoclave una presifén negativa para evaporar el va-

por que haya dentro de la c4mara.
G) CALENTAMIENTO POR CORRIENTE DE VAPOR

El vapor cuando no se encuentra bajo presién tiene -
la misma temperatura que el agua hirviendo, o sea, una -~
temperatura de 100 grados centfgrados en condiciones de -
presién atmosférica normal. Esta es una de las causas por
las que no se puede esperar que una simple exposici6n de_
los materiales contaminados a la corricente de vapor sea -
suficiente para destruir las diferentes formas de microor
ganismos. No obstante, a pesar de todas estas desventajas
este método es utilizado con alguna frecuencia al someter
materiales contaminados a exposiciones de 20 a 30 minutos
durante 3 8 4 dfas consecutivos, cuando es utilizado de -

esta manera se llama M&todo Fraccionario.

En las primeras exposiciones de los materiales conta
minados a la corriente de vapor mueren la mayorfa de las_
bacterias en la fase de la vida vegetativa, pero no de --
las esporas. Después en el intervalo entre la primera y -

sequnda exposicifn, la esporas que sobrevivieron al pri--
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mer calentamiento terminan en células vegetativas, Estas_
deberdn morir a la segunda exposicién. Para asegurar una_
esterilizacifn completa de los materiales se continda con

el mismo proceso uno o dos dfas m&s.

En el consultorio dental se utiliza un aparato llama
do Esterilizador de Arnold, este esterilizador en la ac--
tualidad tiene un uso muy limitado ya que no existe la se
guridad de que las esporas germinen en células vegetati--
vas después uno o dos calentamientos y adem&s del gran -~

tiempo requeridc para contar con material estéril,
H) ESTERILIZACI(;N POR MEDIO DE GAS

Gran cantidad de bacterias asf como sus esporas, son
destrufdas en exposiciones de los materiales contaminados
a la accibn de gases como el 6xido de etileno,. el gas for
maldehfdo y combinaciones de 6xido de etileno con biéxido
de carbono que proporcionan una mezcla menos inflamable y
mis segura. En la pr&ctica la combinacifn de estos dos ga
ses se utiliza en autoclaves herméticamente cerrados don-

de puede ser controlada la humedad y la presi6n.

El m&todo de esterilizacifn por medio de gas tiene -
la propiedad de que destruye los microorganismos sin la -
necesidad del calor, ademds los gases tienen la ventaja -
de que penetran en paquetes ya sea estos de papel o de --

pléstico.
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En el consultorio dental puede recurfirse a este mé-
todo de esterilizacifn siempre qgue las necesidades lo re-
quieran, por ejemplo, para la esterilizacién de materia--
les gue pueden ser dafiados por otro método como piedras -
montadas, fresas, piezas de mano, contrdngulos, instrumen
tos quirdrgicos, etc.

I) ACEITE CALIENTE

El método de esterilizacién por medio de aceite ca=--
liente estd destinado principalmente para utilizarse en -
el consultorio dental en todos los instrumentos delicados
que se dafiarfan irremediablemente por medio de otro mé&to-

do de esterilizacién.

En el consultorio dental se puede utilizar para la -
esterilizacién, por medio de este método, los esteriliza-
dores para calentar agua, a los cuales se les pone aceite

mineral.

El aceite mineral caliente alcanza temperaturas de -
hasta 170 grados centfgrados gque en cxposiciones adecua--

das destruye varias formas de vida microbiana.

En los instrumentos delicados que resultaria riesgo-
50 esterilizar por medio de otro método se encuentran las
piezas de mano, contrdngulos, piedras montadas, discos, -

etc.
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Estos instrumentos después de que se limpian per -
fectamente de los axcesos de agua, saliva, sangre u - -
otro material se colocan por espacioc de 10 a 15 minutos
en el aceite caliente, despuss de practicado este proce
dimiento, los instrumentos son colocados en un lugar se
guro para que emanen el exceso de aceite y después se -

guardan cuidadosamente en papel o sobres estériles.
J)  FRIO

La multiplicacién de los microorganismos es mis --
lenta cuando la temperatura es mis baja. El frfo produ-
ce el m&ximo dafio a las c&lulas bacterianas cuando la -
temperatura oscila entre los cero grados centigrados y_
20 grados centfgrados, pero por lo general la mayorfa -
de los microorganismos no sufren dafio elguno, sino per-
manecen en estado de vida latente y sus funciones meta-

b8licas son tan lentas que es imposible descubrirlas.

El frio utilizado como método de esterilizacidn es
un método poco efectivo, a los materiales contaminados_
no los libra completamente de microorganismos, sino tan
solc impide su crecimiento, multiplicacifn y propaga- -
cibn.

En el consultorio dental este método generalmente_

no se usa.
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Estos fueron algunos de los métodos de esterilizacién
mds importantes con los que podemos disponer en el consul-
torio dental, a estos métodos de esterilizacidn debemos --
darles usos muy variados en la lucha contra los microorga-
nismos, tomando en cuenta la naturaleza del material conta

minante asf como su consistencia.

Para el consultorio dental deberi elegirse el método_
o los m8todos de esterilizacifn que m&s sc ajusten a las -
necesidades y que puedan brindar a los odont8logos la ma--
yor de las ventajas en la esterilizacifn de instrumental -

para un mejor desempefio de la profesifn.
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DESINFECCIdh POR MEDIO DE AGENTES QUthCOS

Los agentes quimicos generalmente utilizados como de

sinfectantes: pueden ser clasificados en dos grupos,

1) Los compuestos quimicos que son utilizados exélusiva
mente para la destruccibn de microorganismos en mate
riales contaminados por excreciones corporales y en_

el medio ambiente.

2) Los compuestos quimicos que Gnicamente son utiliza--
dos en forma t6pica sobre tejidos vivos para la pre-

vencibén o tratamientc de infecciones.

En el siglo pasado fué cuando se descubrif que los -
microorganismos eran los causantes de muchas enfermedades
infecclosas que en ocasiones alcanzaban proporciones epi-
démicas, fue entonces cuando se empezaron a utilizar los_
compuestos qufmicos como desinfectantes de objetos inani-

mados o bien de piel, mucosas y heridas infectadas.

Algunos compuestos quimicos utilizados como desinfec
tantes con el tiempo han estado siendo desechados. Ya que
su poder bacteriano generalmente se pierde o se ve dismi-

nufdo cuando se combina con materia orginica como pus, --
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sangre, saliva, etc, Esto se debe a gque la materia org&ni-
ca impide una penetracién adecuada que puede causar la - -

muerte de los organismos,

Otros desinfectantes utilizados directamente sobre la
plel o mucosas de pacientes también se han desechado, pues
producen irritaciones y quemaduras que provocan la muerte_
de las c8lulas vivas de las personas a las que le son apli

cadas.

Estas lesiones por algunos compuestos quimicos han da
do lugar a recurrir en algunos casos a los antisépticos --
que son compuestos menos fuertes, aungue no haya una des--

truccién total de los microorganismos.

Actualmente los compuestos quimicos utilizados como -
medio de desinfecciones son usados con mayor frecuencia en
la desinfeccidn de objetos inanimados y en casos menos fre
cuentes en preparaciones de piel y mucosas antes de inter-

venciones quirfirgicas o heridas infectadas.

En el consultorio dental se utilizan con frecuencia -
los agentes quimicos como desinfectantes de objetos inani-
mados como escritorics, gabinetes de instrumentos, sill6n_
dental, banquillos, l&mparas, escupideras, mesas de traba-

jo, instrumentos diversos etc.
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Estos compuestos quimicos también se utilizan por el
Odont68logo para la desinfecci6n de la piel de manos y bra
208 y en ocasiones directamente sobre la piel y mucosas =~

en intervenciones guirdrgicas.

1. FACTORES QUE AFECTAN LA ACCION DE LOS
AGENTES QUIMICOS

En algunos casos no es blen conocido como actfilan los
agentes quimicos sobre los microorganismos, y por lo geng
ral todavfa no existe ni se ha descubiertoc un desinfectan
te ideal o que sea de aplicacifn universal para la desin-
feccién de materiales contaminados o de aplicacién direc-
ta sobre los tejidos vivos. Por el contrario de la gran -
variedad de compuestos quimicos utilizados como desinfec-
tantes son varios los factores que modifican su efectivi-
dad, entre estos factores podemos mencionar los siguien=--

tes:

A)  DILUCION

Todos los agentes qufmicos utilizados como desinfec-
tantes requieren de cantidades variables de dilucién,; si_
son usados en concentraciones demasiado altas resultardn_
demasiado téxicas e irritantes si son colocadas directa--
mente. 5i por el contrario, estos agentes quimicos son -~
utilizados en congcentraciones demasiado dilufdas, la po--
tencia del agente quimico se verd desminuida considerable
" mente. Estos son motivos por los cuales es recomendable -

que al hacer uso de los compuestos gquimicos se hagan las_
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preparaciones de dilucifén siguiendo las indicaciones que_
las casas fabricantes dan para poder obtener resultados -

mds favorables.
B) TIEMPO DE EXPOSICIG&

El tiempo de exposicifn de los compuestos quimicos -~
gobre los objetos contaminados varfa segdn la naturaleza_
de los materiales y la rapidez de penetracitn del agente_

quimico elegido.

Los compuestos qufmicos no destruyen instanténeamen-
te los microorganismos al entrar en contacto con ellos, -
por esto el tiempo de exposicibn siempre variard entre --

unos cuantos minutos hasta varias horas.
c) PH

El grado de acidez o alcalinidad siempre se expresa_
en términos de concentracifn de hidrogeniones. Como resul
tarfa muy problemitico expresar el grado de acidez o alca
linidad en términos de concentracifn de hidrogeniones es_
utilizado el té&rmino PH. La escala PH es de 0 a 14, las -
soluciones 4cidas tienen un PH inferior a 7 y las solucio -
nes alcalinas un PH superior a 7. En la accién de los com
puestos quimicos el PH es uno de los factores de los que_
depende mucho su efectividad. Por ejemplo, muchos desin~-
fectantes son mucho mi&s efectivos cuando son aplicados en

medios alcalinos y otros por



vees 36

el contrarlo son m&s activos en los medios &cidos,
D) OBJETOS POR DESINFECTAR

Los objetos planos o lisos se desinfectan en un tiem
po menos y mis eficazmente que las superficies porosas, -
rugosas, desiguales y 4speras. Por ejemplo, los instrumen
tos que tienen bisagra como las tijeras y los forceps o -
los objetos con lumen como las agujas soﬁ més diffciles -
de desinfectar debido a que los recovecos y pequefias aber

turas dificultan la penetracién del desinfectante.
E)  MATERIA ORGANICA

La presencia en objetos contaminados de materia orgi
nica como sangre, saliva, material purulento afecta la ac
cifn de los desinfectantes. En estos casos los productos_
quimicos utilizados se combinan con las protefnas de es--
tos elementos y las coagulan creando en las células bacte
rianas una pelfcula protectora que impide el paso de los_

desinfectantes,
F) TIPO DE MICROORGANISMOS
Casi siempre es dificil saber el tipo de microorga--

nismo:presente en los materiales contaminados

Teniendo esto en cuenta, deberin ser aplicadas con -
centraciones adecuadas, asf como exposiciones suficientes

para asegurar una desinfeccién satisfactoria.
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Las formas vegetativas de algunos microorganismos co
mo los estreptococos y otros microorganismos causantes de
enfermedades entéricas son eliminados en un tiempo de 10
a 15 minutos y dificultan la germinacifén de las esporas -

en exposiclones de un dfa o mayores.

2. DIFERENTES COMPUESTOS QUIMICOS UTILIZADOS
COMO DESINFECTANTES

A) ALCOHOL

Con el nombre de alcoholes son conocidas algunas - =
substancias en las cuales las moléculas se componen de --
carbono, hidr6geno y uno o mis hidr8xilos. De los alcoho-
les el mds conocido es el etflico o etanol. Este alcohol_
es un lfquido incoloro, vol4til,. inflamable, de sabor y -

olor grato.

Este alcohol se obtiene de la fermentacifn del az(i--
car o de granos o en forma sint@tica del etileno, usado_
como desinfectante es un potente bactericida en concen~--

traciones de un 70 por ciento de su peso.

Se ha comprobado que el alcohol destruye las formas
vegetativas de microorganismos como los de la salmonella
Estreptococo Pyogenes, Staphylococus Aureus, después de_

exposiciones mayores de tres minutos.

El alcohol etflico es recomendado para el Odont8logo
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como paso final antes de una intervencidn quirfirgica’para
frotarse las manos y brazos, en este procedimiento los mi
croorganismos gue no mueren por la accifén bactericida del
alcohol son eliminados mecdnicamente junto con las c&lu=-

las descamadas.

El alcohol o metanol es un lfquido muy téxico gue se

obtiene sint&ticamente del monédxido carbfnico e hidrégeno.

Este alcohol tiene las mismas propiedades que el al-

cohol etflico utilizado como desinfectante,

Existen otros tipos de alcohol como el Isopropilico_
que tiene las mismas propiedades bactericidas y bécteriog
t&ticas gue el alcohol etflico, el alcohol isopropflico -
es de los mi&s aceptados para ser usado como desinfectante
"en el consultorio dental por mis barato y menos corrosivo

para los instrumentos.
B} DEPRESORES DE LA TENSIO’N SUPERFICIAL

Todas las substancias capaces de extenderse por to--
das las superficies se debe a gue su tensifn superficial
es menor, por ejemplo, si solocamos una gota de aqua en -
una loseta de vidrio é&sta no fluye, sino por el contrario
colocamos una gota de cloruro de benzalconio &sta fluye -

répidamente mojando todas las superficies.

Los compuestos tensiactivos o que reducen la tensidn
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superficial m&s conocidos son los jabones, détergentes, =
cloruro de benzalconio y el glutaraldehfdo, Entre los com
puestos depresores de la tensi6n superficial estdn los si

guientes:
C) JABONES Y DETERGENTES

La accién limpiadera de los jabones se debe a que re
ducen la tensidn superficial del agua que de esta manera_
tiende a mojar todas las superficies, al reducirse la ten
s8idén superficial también da lugar a que se forme una fina
pelfcula de espuma gue absorbe las pelfculas de suciedad_

y disuelve los aceites y las grasas.

Los compuestos normalmente de los que se fabrican --
los jabones s6lo sirven como medio de limpieza, pero cuan
do a estos jabones les son agregados en su composicifn -~
agentes qufmicos con propiedades desinfectantes como el =

exaclorofeno adguieren propiedades germicidas.

El exaclorofeno es un compuesto formado por la combi

nacién de un fenol y un clero.

El jab8n y el agua cuando se combinan actdan redu- -
ciendo la flora microbiana en parte por la accifn del de-
sinfectante y por otro lado por la accifn mec8nica al ser
arrastradas células descamadas junto con los microorganis
mos portadores. Se ha comprobado que muchos gérmenes patd

genos no sobreviven en la piel después de haberla lavado_
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con un jabén germicida, en cambio otros microorganismos -
no mueren aunque permanezcan mucho tiempo en una solucién

jabonosa.

Todos los jabones que en su f6rmula cuenten con uno_
o mis de los compuestos con propiedades germicidas, es re
comendable para utilizarse en el consultorio dental antes

y después de intervenciones quirdrgicas.

Los detergentes al igual que los jabones reducen la_
tensibn superficial del agua en que se disuelven. Estos -
compuestos tienen la ventaja sobre los jabones de que no_
reaccionan con los minerales presentes en el agua que for

man precipitados insolubles.

Los detergentes son compuestos de amonio cuaternario
que al igual que el hexaclorofeno posee propiedades germi

cidas y bactericidas.

los detergentes al combinarse con el agua, ademds de
las propiedades desinfectantes son capaces de disolver --
los aceites y las grasas presentes en los materiales con-
taminados. Estas propiedades de los detergentes hacen gue
su empleo sea indispensable para el lavado de materiales_

contaminados antes de ser llevados a esterilizacién.

Los jabones como los detergentes con propiedades de-



cees 41

sinfectantes pueden ser encontrados en el comercio bajo -

varios nombres comerciales.

El cloruro de benzalconioc de igual manera que los ja
bones y detergentes es reductor de la tensién superficial
que le permite extenderse rdpidamente por todos los si- -
tios. El cloruro de benzalconio de igual manera que los -

jabones es frecuentemente usado por el Odontdlogo.

El cloruro benzalconio se utiliza por lo general en_
concentraciones de 1:1000 en forma de tintura acucsa. Es_
ta concentracién se ha considerado como eficaz para la --
destruccifén de microorganismos grampositivos y gramnegati

vos.,

El cloruro de benzalconio actGa contra los microorga
mismos desnaturalizando sus protefnas que les impide se--
guir funcionando como c8lulas vivas. Este compuesto cuan-
do es utilizado en presencia de materia orginica como san
gre, saliva y pus, su actividad bacteriana es disminufda,
tambi&én cuando entra en contacto en los restos de jab&n -

con &ste o con detergente su accifn es inactivada.

En el consultorio dental es importante para asegurar
nos de la efectividad de este compuesto, que las manos --

sean perfectamente enjuagadas con el agua o alcohol antes
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de usar el cloruro benzalcenio. También después de lavar_
los instrumentos hay que enjuagarlos perfectamente antes_

de colocarlos en la solucién.

El cloruro benzalconio puede utilizarse varios dias
consecutivos en condiciones de uso normal,’ cuando es uti-
lizado con mucha frecuencia o para gran cantidad de ins--

trumentos es necesario hacer su cambio cbn frecuencia.

D)  GLUTARALDEHIDO

El glutaraldehfdo cuando se utiliza en concentracio-
nes de dos por ciento en exposiciones adecuadas posee pro

piledades fungicidas, bactericidas y antivirales,

En el consultorio dental el glutaraldehfdo puede uti
lizarse para la desinfeccifn de instrumentos delicados, =

principalmente los cortantes como bisturfes, tijeras, etc,

Despufis de que son desinfectados los instrumentos &g
tos deben de colocarse en agua destilada estéril para eli
minar los restos de glutaraldehfdo. Las soluciones de glu
taraldehfdo se mantienen estables en perfodos hasta de --
dos dos semanas en condiciones de uso normal, cuando es -
usada con m&s frecuencia para la desinfeccién de un mayor
nfimero de material, se deberd cambiar en un periodo de --

tiempo menor.
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E} YODO Y SUS COMPUESTOS

El yodo es utilizado como agente desinfectante en --

preparaciones muy diversas.

La tintura de yodo que contiene dos porciento de yo-
do destruye eficazmente gran variedad de microorganismos,
esta tintura puede ser preparada en distintas concentra--

ciones.

Una tintura de yodo que contenga dos porciento de yo
do en combinacifn con dos porciento de yoduro sédico y --
cincuenta porciento de alcohol etflico forman un desinfec
tante muy potente que puede utilizarse directamente en --

piel antes de una inyeccibn o incisién.

Estas combinaciones del yodo con yoduro sédico y al-
cohol se puede utilizar en casos de urgencia en los que -
no se cuente con material estéril, en esta solucifn se ~--
pueden desinfectar guantes de caucho, diques de hule, bis

turfes, etc.

Casi todos los microorganismos grampositivos y gram-—
negativos son destrufdos con la tintura de yodo con pocos
minutos de exposicifn y con perfodos mds largos también -

las esporas.

La desinfeccifn de las mucosas bucales se realiza --
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utilizando con frecuencia partes iguales de gliserol y de
tintura de yodo, cn el &rea de la mucosa bucal se impide_
el acceso de saliva utilizando gasas estériles y se apli-
ca esta soluci6n antes de aplicar una inyeccifn de anestg

sico.

El yodo tambi&n es utilizado con frecuencia combina-
do con un detergente,. en estos recibe el nombre de yodSfo

ro.

Los yod8foros cuando son dilufdos en concentraciones
de 75 partes por millén de agua y en exposiciones de 10 a
15 minutos destruyen las formas vegetativas de gran varie

dad de microorganismos.

Los yod8foros son de color amarillo, cuando este co-
lor se pierde es necesario desecharlo pues es un indicio_

de que su potencia se ha perdido.

En el consultorio los yod6foros son de gran ayuda pa
ra mejorar el estado de sanidad, regulando la poblacién -
microblana en desinfeccibn de pisos, paredes, escritorios

gabinetes, banquillos, mesas de trabajo, etc,

El yodo también se puede combinar con un compuesto -
llamado polivinilpirrolidona dando otro compuesto que se_

conoce con el nombre de povidone-yodo, este compuesto se_
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utiliza indistintamente en la desinfeccifn de heridas, pa
ra retirar puntos de sutura, y para la preparacién de - -

piel y mucosas en intervenciones quir@rgicas.

F) CLORO Y SUS COMPUESTOS'

El cloro en forma de gas y lfquido o combinado con -
otros compuestos forma los compuestos germicidas mdn efec

tivos.

El cloro se utiliza principalmente para la purifica-
cién de agua de consumo humano y albercas. Una cantidad -
de cinco partes por millén de agua, de cloro, es capaz de
destruir muchos microorganismos pat8genos y otros causan-

tes de enfermedades entéricas.

El hipoclorito de calcio también es llamado cloruro_
de cal, este agente es unoc de los desinfectantes del clo-

ro con los que contamos.

El hipoclorito de calcio es efectivo principalmente

para la desinfecci6n de bafos.

El hipoclorito de sodio es otro compuesto del cloro,
se encuentra en el comercio principalmente en forma de -~

blanquedores y limpiadores.

En el consultorio dental es utilizado con frecuencia
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el hipoclorito de sodio, este es un compuesto que libera_
el cloro m&s lentamente y es menos irritante. Es usado --
con éxito en la desinfeccién de conductos radiculares y -

algunas veces como enjuagque bucal.

El 4cido hipocloroso es un compuesto que se forma ==
cuando las moléculas del cloro se combinan con el agua, -
este compuesto es capaz de combinarse con las protefnas -
bacterianas a las cuales coagula, también libera cloro y_
oxfgeno que oxidan las materias org&nicas de los microor-
ganismos inutiliz&ndolos. El 4cido hipocloroso puede uti-
lizarse en el consultorio dental para desinfeccién de ar-

tfculos diversos que se encuentren contaminados.
G) COMPUESTOS OXIDANTES

Los compuestos oxidantes actfian oxidando la materia_
orgdnica en los microorganismos por la liberacifn de oxi-

geno, inutiliz&ndolos como cé&lulas vivas.

Entre los compuestos oxidantes mis conocidos estdn -~
el pervorato de sodio, permanganato de potasio, perfxido_
de zinc y el perSxido de hidr6geno que es mejor conocido_

como agua oxigenada.

En el consultorio dental se usa con bastante &xito -
el pervorato de sodio que libera el oxfgeno mis lentamen-

te que otros compuestos y ademis tiene una ligera reac- -
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cién alcalina, se usa en el tratamiento de la infeccién -

de Vicent o boca de trincheras.

Otros compuestos oxidantes que mis frecuentemente --
utilizamos en el consultorio dental es el per6xido de hi-
drSgeno o agua oxigenada. Este compuesto, cuando es em- =
pleado en presencia de materia orgdnica su accién bacteri

cida es disminufda considerablemente.

Esta desventaja del per8xido de hidrégeno es uno de_
los motivos por lo que su uso es casi exclusivamente como
medio de lavado por la capacidad que tiene de eliminar ma
teriales extrafios por medio de las burbujas de oxfigeno -~
que forman por ejemplo, en heridas abiertas y alvéolos -~

dentarios.,
H) COMPUESTOS DE MERCURIO

Entre los compuestos de mercurio m&s conocidos y uti
lizados con m&s frecuencia est4n el bicloruro de mercurio

mercurocromo, timerozal y el cloruro mercurioso amoniacal

El bicloruro mercurioso es un compuesto germicida po
deroso, algunas de las desventajas de este compuesto que_
limitan su uso prfctico se encuentran que es demasiado ve
nenoso,, es muy irritante para la piel y mucosas, es dema-
siado corrosivo por lo que no se puede utilizar en obje--

tos met&licos.
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Las soluciones de bicloruro de mercurio son usadas -
casi exclusivamente para la desinfeccidén de objetos de -~

vidrio y hule.

Son cenocidos otros compuestos de mercu}io con pro--
piedades desinfectantes como el mercurocromo, el cloruro_
mercurioso, amoniacal y el timerozal mejor conocido como_
merthiolate, todos estos compuestos se encuentran en for-

mas lfquidas y pomadas.

Todos estos compuestos quimicos derivados del mercu-
rio no han demostrado ser muy seguros como desinfectantes
y su uso limitado estd, casi exclusivamente, para el tra-
tamiento de pequefias infecciones y heridas externas de la

piel.
I} COMPUESTOS DE PLATA

Algunas sales de plata como el vitelinato de plata -
y nitrato de plata son solubles al agua, cuando estos com
puestos son dilufdos en diferentes proporciones adquieren

propledades bactericidas.

Estas sales de plata se preparan en el agua en dilu-
ciones que varfan por lo general del uno porciento hasta_
veinte por ciento. El vitelinato de plata y el nitrato de
plata generalmente se utilizan en Oftalmologfa en algunas

formas de infecciones oculares.
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En Odontologfa se puede utilizar con &xito el nitra-
to de plata, que ademds de su poder bactericida y bhacte--
riost4tico tiene la propiedad de producir codgulos en he-

ridas abiertas dentro de la boca.

También se puede utilizar para impregnar las cavida-
des dentarias previamente preparadas, siempre que sean po
co profundas pues de lo contrario resultan demasiado irri

tantes para la pulpa dentaria.

J) AEROSOLES

Los aerosoles son compuestos qufimicos que se lanzan_
al aire saturdndolo de pequefias y diminutas particulas,--
son lanzadas al aire con aparatos nebulizadores, vaporiza

dores, o automatizadores,

Los aerosoles utilizados como desinfectantes tienen_
en su f6érmula compuestos qufmicos con propiedades bacteri
cidas como el propilen, el trietilenglicol, hipoclorito -

de sodio, amonjo cuaternario y el hexilrresorcinol.

son de mucha importancia factores ambientales como -
el grado de humedad y la presencia de materia org&nica en
la atm8sfera para que los aerosoles tengan una accibn bac
tericida de mayor o menor calidad. La accién bactericida_
6ptima de los aerosoles es cuando la humedad es mayor de

45 porciento y la temperatura oscila entre 10 grados cen=~
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tfgrados y 22 grados centigrados, en presencia de materia

orgdnica su actividad disminuye.

Los acrosoles gue contienen hipoclorito de sodio tig
nen la desventaja de gue son muy irritantes para la piel_

y tienen efectos muy corrosivos sobre los metales.

El propilenglicol y el trietilenglicol cuando se - -
usan en forma de aercsoles vaporizados tienen buena ac- -
cién bactericida y bacteriostitica y tienen la ventaja de
que no son irritantes para la piel ni corrosivos para los

objetos metilicos.

El amonio cuaternario y el hexilresorcinol son usa--
dos con frecuencia en combinacidn con el propilenglicol y

el trietilenglicol para darles un mayor poder bactericida

El consultorio dental es un lugar que constantemente
estq expuesto a la contaminaci6n, tanto de objetos como -
del aire, para combatir la contaminacifn existente en el_
" aire es recomendable utilizar los aerosoles por lo menos_

una vez al dfa.

Los aerosoles adem&s de las propiedades bactericidas
que nos vienen a proporcionar van a actuar como desodoran

tes.
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K) DISOLVENTES DE LIPIDOS

Algunos compuestos capaces de disolver los 1fpidos -~
como la acetona, éter, benceno y cloroformo no son acepta
dos como desinfectantes, sin embargo se ha observado que_
8! poseen algunas propiedades bactericidas y bacteriost4-
ticas que han hecho que se utilicen como desinfectantes -

con cierta regularidad.

El &ter y el benceno generalmente son utilizados pa-
ra remover las grasas en la piel y mucosas antes de una -
intervencifn quirfirgica y tambi&n por su accifn desinfec-

tante.

La acetona se puede usar en el consultorio dental en
algunos casos de urgencia para la desinfeccibn de instru-

mentos pequefios como bisturifes, fresas, etc.

L) COMPUESTOS DE GAS FORMALDEHIDO

De los compuestos de gas formaldehfdo el mids utiliza
do desinfectantc es la formalina, este compuesto general-
mente es utilizado en diluciones de una parte de formali-

na por Veinte partes de agua.

El uso de la formalina se encuentra relegado casi ex
clusivamente para la conservacidn de piezas anatfmicas y_

patol6gicas por su efecto de endurecimiento y profil&cti-
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co scbre los tejidos.

En el consultorio dentg} la formalina no tlene usos
précticos, aunque en casos de urgencia puede ser utiliza
do para la desinfeccifn de cualquier tipo de instrumen--

tos y cobjetos.

M) COLORANTES

Algunos colorantes como las acriflavinas, protosil_
y violeta de genciana tienen propiedades germicidas y ==
bacteriostiticas. Estos colorantes por lo general se en-

cuentran en soluciones lfquidas o en forma de jaleas.

Todos estos colorantes germicidas s6lo son utiliza-
dos en laboratorios de microbiologfa para tefiir frotis o

como indicadores.

En el consultorio dental algunas veces pueden utili
zarse con éxito la violeta genciana en heridas infecta--
das e inflamaciones de la boca producidas por hongos y -

estreptococos.
N) ACIDOS

Todos los &dcidos minerales utilizados como desinfec
tantes tienen propiedades bactericidas y bacteriostdti--~

cas. Los &cidos mds conocidos con efectos desinfectantes
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son el dcido clorhfdrico, 4dcido nitrico y el dcido bérico,
estos compuestos por lo general se utilizan para la desin

feccibn de heridas y escoriaciones de la piel.

En el consultorio dental el empleo de dcidos como de

sinfectantes es muy raro o nulo,

0) FENOLES

El fenol generalmente se utiliza en solucién acuosa_
en diluciones de cinco partes por cien de agua, estas so-
luciones no son muy afectadas en su actividad bacteriana_

en presencia de materia orgdnica.

Los difenoles se pueden considerar como los m&s dti-
les de los desinfectantes fen6licos, estos compuestos tie
nen propledades bacteriostiticas y fungistfticas relativa

mente altas con una toxicidad baja.

Existen otros compuestos de los fenoles con propieda
des bactericidas como el hidroxofenol que sb6lo es ligera-
mente bactericida, el ortohidroxidifenir que se conoce --
con el nombre comercial de Lysol, el Tetraclorofeno y el_

Hexaclorofeno.

El compuesto fenflico m4is frecuentemente utilizado -

en el consultorio dental es el hexaclorofenc, el cual por
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lo general se encuentra cn combinaci6n con jabones germi-

cidas y algunas veces en combinacifn con los aerosoles.

Los otros compuestos fenblicos generalmente no tie--
nen utilizacién en Odontologfa, aungue podrfan utilizarse
con éxito como medio de desinfeccibn en casos de urgencia

0 en casos de libre eleccién.
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IMPORTANCIA DE LA DESIﬂFECCIdh b 4
ESTERILIZACION

1. LA DESINFECCION DE LAS MANOS

uUno de los principales caminos y medios m&s generali
zados para la transmisibn de enfermedades, es la transfe-

rencia de gérmenes de las manos, a la boca.

Sabemos que para el trabajo odontol8gico en general,
el odont8logo no usa guantes. Sabemos también que la flo-
ra bacteriana normal residente en la piel no es eliminada
ni modificada significativamente por el lavado o el baiio_
o por una intensa sudacifn. Esta flora se ha adaptado al_
BH bajo, los 4cidos grasos, el sebo y la lisozima, facto-
res que resultan efectivos contra los microorganismos no_

residentes.

Algunos autores mencionan como miembros de la flora_
normal de la piel a Staphilococcus epidermidis, Corynebac
terium acnes, Streptococcus viridans, Streptococcus faeca
lis y algunos hongos y levaduras. Por supuesto, hay dis--
tintas zonas en la piel con hibitats diferentes que propi
cian el establecimiento de otras especies microbianas, co
mo mycobacterias &cidorresistentes en los genitales exter

nos y en el ofdo. Particularmente en las manos pueden en-
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contrarse los mencionados primero y otros habitantes del_
aire, del agua y del suelo como Bacillus subtilis, Micros

porum sp., Trichophyton sp. ¢ Geotrichum sp.

Las células epiteliales queratinizadas de la piel ~=
que cubren las manos son exfoliadas continuamente y reem-
plazadas por células vivas, en todas las células descama-
das, asf como enlas células vivas se encuentran gran va--
riedad de microorganismos, los cuales pueden ser, desde -
s6lo simples pardsitos comensales hasta otros altamente -
patbgenos capaces de préducir infecciones y enfermedades_

generalmente serias.

Las manos del Cirujano Dentista por lo general se -=
contaminan cuando son puestas en contacto con la cavidad_
oral de los pacientes enfermos portadores asintomiticos -
de enfermedades, esta es la forma como el Cirujano Dentis
ta se puede convertir, si no pone en prdctica los métodos
de la asepsia, en una fuente de infeccibn y transmisi6n -

de enfermedades.

En vista de que las manos del cirujano dentista nun-
ca podrén esterilizarse, queda también comprendida la ne-
cesidad de disminuir las bacterias residentes, pero mis -
que esto, de evitar que las patbgenas sean llevadas por -

81 mismo a la boca de sus paclientes. Un cuidadoso lavado_
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de sus manos al iniciar la atencifn a cada paciente, y en
el transoperatorio cuantas veces lo juzgue necesario, dis

minuir& en gran parte este problema,

Teniendo conocimiento de las graves consecuencias —-
que puede acarrear el desconocimiento de lo anterior y de
los riesgos que se corren al hacer uso inadecuado de los_
procedimientos de asepsia, es conveniente que el cirujano
dentista tome todas las medidas que sean convenientes pa-
ra reducir en todo lo que sea posible la flora bacteriana
de sus manos y evitar de esta manera ser el portador y la

fuente transmisora de enfermedades en los pacientes.

El método mis sencillo y mis eficaz para controlar y
destruir los microorganismos en las manos del cirujano --
dentista es por medio del lavado y el cepillado, ademis -

del frotado con algdn agente desinfectante.

Para facilitar el lavado de las manos, las ufias debe
rdn mantenerse cortas y limpias mediante el uso regular -

de cortaufas y lima.

El equipo necesario para efectuar la asepsia en las_
manos es la siguiente: cepillo, jab6n comln o quirGrgico:
que contenga alg@n desinfectante como el hexaclorofeno y_

chorro de agua.
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TAMANO ADECUADO DE LAS UNAS DEL CIRUJANO DENTISTA

B) Esquema del tamafio adecuado de las ufias del' -

Cirujano Dentista.

A y C) Tamafio inadecuado para ejercer la odontologia
lLas ufas demasiado largas albergan microbios_
en gran cantidad; las demasiado cortas no pro
tegen las yemas de los dedos y dan lugar a --
grietas o fisuras por las que pueden penetrar

microorganismos.
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La asepsia se empieza lavando con jab8n quirdrgico y_
agua durante un minuto o m&s las manos y brazos, hasta --
unos cinco centfmetros arriba del codo. Se enjuaga enton-
ces a fondo de modo gque el agua corra de los dedos hacia_
el codo, las ufias también se deben lavar meticulosamente
con una lima estéril bajo chorros de agua. Inmediatamente
deégﬁés de efectuado lo anterior, se cepillan las manos a
fondo durante unos dos minutos utilizando jabonadura, tam
bién se cepillan con fuerza las partes de los dedos empe-
zando por el meiiique o el pulgar y entre las superficies_
que se encuentran entre ellos; también se cepillan perfec

tamente las palmas y el dorso de la mano.

Ya que se han cepillado se procede a enjuagarlas y =~
se contin@a con el lavado usando el jab6n adecuado y tra-
bajando en forma de espiral de la mufieca hacia arriba in-
cluyendo los codos, se vuelven a enjuagar de nueva cuenta

corriendo el agua de los dedos hacia los codos.

Después de que se efectu$ el lavado y cepillado y -~
que se han enjuagado perfectamente las manos en el chorro
de agua,. estas deberdn mantenerse hacia arriba y con los_
brazos al frente de modo que no toguen su ropa hasta gque_
la asistente dental le haya proporcionado una toalla esté
ril con la cual deberd secarse sistemdticamente una mano_

y un brazo se deberd pasar a la del lado contrario y repe
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tir el mismo procedimiento. Se recomienda no pasar la toa

1lla por las 4reas que ya han sido secadas.

Con el procedimiento anterior cuando s6lo es utiliza
do jab6n, cepillo y el chorro del agua, la flora bacteria
na en las manos es recudida de un 40 a un 50% -
si adem8s del lavado y cepillado son frotadas con alcohol
etflico, la poblacifn microbiana se reduce hasta un 90 --

porciento,

Teniendo en cuenta las cifras tan grandes de microor
ganismos que son eliminados por medio de estos procesos,-
se hace necesario saber que en un centimetro cuadrado de_
la piel de las manos pueden existir desde cien mil hasta_

un millén de microoganismos.

El lavado y cepillado en las manos del Cirujano Den-
tista no s8lo se deden de llevar a cabo antes de una in--
tercencibn quirdrgica sinc también despu@s de haberla rea
lizado o de que hayan sido expuestas a otros contaminan--
tes con el fin de proteger la salud bucal y general de -~

los pacientes como la propia.

2, ESTERILIZACION Y DESINFECCION DEL EQUIPO DENTAL
Y DE OBJETOS DIVERSOS

Todo el equipo que se utiliza en el consultorio den-
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tal o el que seri colocado dentro de la boca del paciente
durante una intervencibn e inmediatamente después de la -
misma, deberf ser sometida a un método de esterilizacifn

o desinfeccibn.

Entre los medios completamente eficaces para des- --
truir las bacterias y esporas con mayor eficacia estf el_
calor seco, las gasas y ‘el vapor.a presidn, aunque algu--
nas veces es necesario utilizar otros métodos como el - -
agua en ebullicién, metal fundido, aceite caliente, flama

y compuestos quimicos desinfectantes.

Fn el caso de la unidad dental, todas las superfi- -
cies que el paciente pueda tocar con las manos y con los_
brazos, © los lados del sill6n se dcben limpiar a fondo -
con agua y detergente y frotarse con alcohol antes del --
arribo del paciente. En su ansiedad los pacientes frecuen
temente posan sus manos en los brazos y en las partes la-
terales del sillén y de pronto colocan las manos dentro -
de la boca para ayudar o para sefialar algGn problema. - -
Siempre es necesario advertir a los pacientes que eviten

todos estos ademanes.

Por esto, es sumamente importante limpiar a fondo to
das las superficies gue puedan tocar con sus manos. Una -

precaucibn que es recomendable y que debe tomarse en cuen
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ta es que el paciente también se lave las manos antes de_

tomar asiento en el sillén dental.

Si los mangos de las lamparas son desmontables se -~
pueden colocar en los Autoclaves para su esterilizacién,-
coloci&ndose después en la charola de los instrumentos pa-
ra ser puestos en las ldmparas; si no son desmontableg, -
se deberdn asear de la misma manera que la unidad dental_
y el sillén, utilizando agua, detergente y algfin desinfec

tante.

El cabezal del sill6n dental también se deberd lim--
piar perfectamente con detergente y frotarse con alcohol,
cubriéndose posteriormente con bolsas pldsticas limpias -

antes del arribo de cada paciente.

La escupidera es una de las partes de la unidad den-
tal que no deberfa existir por el problema que represen--
ta, pues los pacientes al verla sienten gran deseo de es-
tar escupiendo, deberf ser cubierta con una toalla cuando
no se desee utilizar. En caso de que &sta sea utilizada,-
deber& ser perfectamente desinfectada por medio de lavado
con detergente, cepillo, chorro de agua y después con so-

lucién de cloruro de benzalconio.

Los soportes para las bandejas de los instrumentos,-

los cuales deberdn ser de preferencia méviles para tener_
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los alejados del paciente; entre estos soportes méviles -
est&n los Soportes Mayo, los cuales deberdn ser desinfec-
tados periédicamente con alguna soluci6én desinfectante. -
Los Soportes Mayo cuentan con una charola de acero inoxi-
dable para colocar los instrumentos, estas charolas pue--
den ser sometidas a esterilizacidn colocdndolas en el au-
toclave, o bien pueden desinfectarse peri@dicamente duran
te el trabajo con agua y jab6n o con cloruro de benzalco-

nio al 1:1000.

Cuando estas charolas se han esterilizado, se colo--
can sobre el soporte Mayo cubriéndose con un pafio estéril

o con hojas de papel que también se encuentren estériles.

Las fresas, las cucharillas portaimpresiones, gerin-
gas y agujas se pueden esterilizar en autoclave o en agua
hirviendo, o una vez utilizados, deben lavarse con deter-
gente y cepillo, enjuagarse muy bien y colocarse en cloru

ro de benzalconio 1:1000 durante 30 minutos.

Las piedras montadas se pueden desinfectar colocdndg
las en cloruro de benzalconio y en un yodoformo,’ ya gque -
el calor puede afectar el material cortante de que estdn_

compuestas.

Las impresiones, mordidas y modelos se deben colocar

en cloruro de benzalconioc o rociar con algfin aerosol de--
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En lo que respecta a la desinfeccién de los cartu-~ -
chos anesté&sicos, puesto que &stos vienen en latas o en -
cajas, una vez abiertas €stas, todos los cartuchos se con
taminan con el aire y/o el contacto de las manos, asf que
es necesario desinfectar el extremo por el cual penetrar4
la aguja. Pueden ponerse en un recipiente con tapa en al-
chol isopropflico sin diluir o en alcohol etflico al 70%&,
por lo menos durante 15 minutos. Este procedimiento re~ -
quiere que s6lo se desinfecten los cartuchos que se supo-
ne se van a emplear en el dfa, cosa que a veces es impre-
visible, por lo gque resulta m&s prdctico flamear el men--
cionado extremo durante 5 segundos. Nunca deben emplearse

los restos de anestésico en otro paciente.

La pieza de mano y el contr&ngulo, por sus caracte--
rfsticas tan peculiares no pueden esterilizarse como el -
resto del instrumental odontol8gico, por lo que, se han -
buscado diversos métodos que requieren eguipo especial y_
técnicas costosas y complicadas, tal como el Steritube- -
Steritherm, el Autoclave Harvey (sin vapor de agua y con_

8xido de etileno} y otros.



sees 63

Se recomienda una técnica de desinfeccién de estos -
instrumentos empleando cloruro de benzalconio, que me pa-
rece recomendable por ser eficaz y rdpida, no para esteri
lizar sino para desinfectar en forma rutinaria estos ins~
trumentos que se usan de continuo en Operatorla dental --

{ Exceptuando Endodoncia) y en Pr6tesis,

Otros objetos como gabinetes, escritorios, banqui- -
llos de trabajo, etc., se deben desinfectar peribdicamen-
te utilizando algfin desinfectante después de que se hayan

lavado perfectamente con agua y detergqnte.

Por filtimo contamos tambi&n con muchos artfculos de-
sechables que son totalmente recomendables: vasos de pa--
pel, pafiuelos, toallas, agujas, gorros, cubiertas del ca-

bezal, puntas para el eyector.

3. CONTAMINACION AMBIENTAL &N CONSULTORIO DENTAL,

La clinica dental no es un quiréfano. No estd aisla-
da, no tiene sistema de filtracifn de aire, y por lo gene
‘ral, no se descontamina con frecuencia; sin embargo, el -
aire de estos cuartos en dondiciones normales de trabajo_
no suele estar muy contaminado. Claro que contribuyen a -
esto la limpieza adecuada de pisos, muebles, paredes, sa-

nitarios, ropa, equipo, etc., y la ausencia de alfombras_
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y cortinas de tela,

No obstante, en las dltimas décadas, desde que se ha_
generalizado el uso de la turbina dental, el aerosol produ
cido por &sta, ha aumentado notablemente la contaminacifn_
ambiental y la posibilidad de infecciones de las vfas res-

piratorias del personal odontoldgico.
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MICROORGANISMOS INFECTANTES

1. CLASIFICACION

I. BACTERIAS AEROBIAS

A. Cocos Aerobios Gram Positivos

a)
b)
c)
d)

e)

Estreptococo Hemolftico
Estreptococo No Hemolitico
Estafilococo Dorado
Estafilococo Blanco

Neumococo Gram Positivo

B. Cocos Aerobios Gram Negativos

a)

Gonococos

II. BACILOS ANAEROBIOS

a)

b)

Gram Positivos

Gram Negativos

III. BACTERIAS ANAEROBIAS

a)
b}
c)

d)

Cocos Anaerobios Gram Positivos
Estreptococos
Bacilos Anaerobios Gram Positivos

Bacilos Anaercbios Gram Negativos
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ESPIROQUETAS

MICROCRGANISMOS SUPERIORES

a} Actinomicetos

I. BACTERIAS AEROBIAS (Bacterias que para desarrollarse

necesitan medios con oxfgeno).

A. COCOS AEROBIOS GRAM POSITIVOS

a) ESTREPTOCOCO HEMOLITICO: Se encuentra con fre-

b

ciencia en las encfas, faringe y amfgdalas. La
faringe y amfgdalas pueden considerarse como -
el habitat normal para el estreptococo hemolf-
tico. Estos microorganismos pasan de una perso
na a otra por medio de las manos, de pequefias_
gotitas de saliva que se expelen, o bien a tra

vé8s de una herida.

ESTREPTOCOCO NO HEMOLITICO: Producen lesiones
en el aparato digestivo y respiratorio, se en-
cuentra normalmente en la boca; son los agen--~
tes principales de los abscesos peridentales -
y son localizados en los gdnglios linf4ticos -
cuando hay infecciones dentarias. Todos los eg
treptococos tienen accifn 1ftica sobre los glé
bulos rojos. Los que producen hemolisis son de

una virulencia considerable y los que no produ
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cen hemolisis son poco virulentos,

c) ESTAFILOCOCO DORADO: Generalmente se encuentra
en la piel y en los conductos de las gl&ndulas
sudor{paras, raramente se le encuentra en la -
boca. En ocasiones puede producir abscesos pe-

ridentarios.

d

ESTAFILOCOCO BLANCO: Se encuentra en los mis--
mos sitios que el estafilococo dorado, aunqgue_

las lesiones que produce son menos intensas.

e) NEUMOCOCO GRAHM POSITIVO: Es productor de la --

neumonia lobular.
B.. COCOS AEROBIOS GRAM NEGATIVOS

a) GONOCOCOS: Son cocos pequefios en forma arrifio-
nada o de frijol que produce un padecimiento -
especifico en los 6rganos genitales, al menos_
en sus primeras etapas, com@nmente se llama en

fermedad venérea.
II. BACILOS AEROBIOS

a) BACILOS GRAM POSITIVOS: El m&s importante de -
entos bacilos es el productor de la tuberculo-
sis (Bacilo de Coch), se presenta tanto en los
animales (Mycobacterim Tuberculosis), como en_
el hombre (Mycobacterium Bovis); pcnetra en el

organismo por el aparato digestivo o respirato
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rias superiores en muchas personas pero son -

potencialmente patdégenos.

III. BACTERIAS ANAEROBIAS (Bacterias que no se desarro-

llan en medios que contengan
oxigeno).

a) COCOS ANAEROBIOS GRAM POSITIVOS: Entre E&stos_

b

c

d

—

-~

se encuentran los productos de la gangrena ga
seosa. Un ejemplo de &stos son los Peptococos

y los Peptoestreptococos.

ESTREPTOCOCOS: Los cocos anaerobios que méds -
interesan al cirujano dentista son los estrep
tococos no hemolfticos gram positivos que a -
veces se encuentran en los procesos de putre-
faccibn del tubo digestivo y en abscesos peri
dentarios y amigdalinos. Son ejeriplos de &s--
tos también los Peptococos y los Peptoestrep=-

tococos.

BACILOS ANAEROBIOS GRAM POSITIVOS: Constitu-=-
yen el grupo de la gangrena gaseosa; casi to-
dos producen esporas por cuyo motivo se les -
da el nombre de Clostridium y son de la Fami~

lia Bacillaceal.

BACILOS ANAEROBIOS GRAN NEGATIVOS: También --
son conocidos como bacteroides. Normalmente -
habitan en las vias respiratorias superiores,

los genitales y el colon, con frecuencia es--
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tos microorganismos se relacionan con proce-
sos ulcerosocs de las mucosas (Bacterias Fro-

gitis).
Iv. ESPIROQUETAS

Forman parte de la flora bucal, pueden aumentar

“en las enférmedades periodénticas, en la estomati-~-
tis vy la enfermedad de Vincent (boca de trincheras)
dentro de este grupo tenemos las especies de Trepo-

nemas, M. Crodentium y B. Vincenttii.

NOMBRES VULGARES DE ALGUNOS GRUPOS DE
BACTERIAS

»

BACILO BORDET-GENGOU: broduce la tosferina (Bordetella

pertusis).

* BACILO BOLGARO: Se encuentra en las leches fermentadas
de consumo general (Lactobacillus bulgari

cus).

* BACILO DE DUCREY: Prodecen el chancroide (Hemophilus -

ducrey) .

* BACILO DE HANSEN: Produce la lepra (Microbacterium le-

prae).

*

BACILO DE KLEBS-LOFFLER: Produce la difteria {Corybac-



»

*

»

»

»
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terium diphtheriae).

BACILO DE LA INFLUENZA: Es causante de esta enfermedad.

BACILO DE MORGAN: Produce gastroenteritis en los lactan

tes (Proteus morganii).

BACILO PRODUCTOR DE GAS: Es el bacilo principal en la -
mayorfa de los casos de gangrena gaseosa -

{Clostridium perfringen).

BACILO TUBERCULOSO: Causa la tuberculosis (Microbacte--

rium tuberculosos).

BACILOS ACIDORRESISTENTES: De la tuberculosos y la le--
pra de los géneros Micobacterium y -

Nocardia.

BACILOS AEROBIOS FORMADORES DE ESPORAS: Abundan en el -

polvo come los del carbunco.

BACILOS DEL COLON: Se encuentran en el intestino del --

hombre (Eschericha coli).

BACILOS ANAEROBIOS FORMADORES DE ESPORAS: Comprenden --

gérmenes que producen el tétano, gangrena_
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gaseosa y botulismo.
* BACILOS INTESTINALES: Iguales a las bacterias entéricas.

* BACILOS NORAX-AXENFELD: Se encuentran en la conjuntivi--

tis sub-aguda (Moraxela lacunata).

* BACTERIAS ACIDURICAS: Fermentadoras que producen el &ci-

do 1l4&ctico (Lactobacillus acid6filos).

* BACTERIAS ENTERICAS: Como los agentes causantes de la -~
fiebre tifoidea y disenterfa, se llama tam~
bién grupo desintérico; comprende los géne-
ros Escherichia, Aerobacter, Paracolonbac--

trum, Proteux, Salmonella .y Shigella.

* BACTERIAS ESPIRALES: Espirilos en forma de sacacorchos,-

Vidrio y Spirillum.

* BACTERIAS FOTOSINTETICAS: Son las que utilizan la luz so
lar (fotosfntesis) para producir substancia

celular (Tiobacterias purpfireas y verdes).

* BACTERIAS HEMOFILICAS: Requiere la presencia de hemoglo-
bina en los medios de cultivo (Bacilo de la

influenza y el gérmen del chancreide).
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»

BACTERIAS MESOFELICAS: Crecen bien a temperaturas entre
los 25 y 37 grados centigrados, incluye la

mayor parte de las bacterias comunes.

»

BACTERIAS MICROAEROFILAS: Crecen en la atmésfera con ba
ja presi6n de oxfgeno (Neisseria meningi--

tis).

* BACTERIAS PARACOLON: Se encuentran en el colon, del gé-

nero Paracolobactrum.

»

BACTERIAS PSICROFILICAS: Tienen un crecimiento &ptimo a

temperaturas de 10 a 15 grados centigrados.

BACTERIAS SUPERIORES: Organismos que tienen estructura_
y forma de vida mds compleja que las bac--
terias corrientes, del orden Actinomyceta-
les, de los géneros Actinomyces y Strepto-

myces.

* BACTERIAS TERM&FILAS: Crecen mejor a temperaturas de 60

a 90 grados centifgrados.

* BACTERIAS TIPO ALGA: Sulforosas y Ferruginosas,” Pseudo-
monadales, Chamydobacteriales e Hyphomicro

biales.
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* BACTERIAS TIPO MOHO: Gérmenes ramificados que crecen co-
mo mohos y otras formas de hongos (Actinomy

ces, Streptomyces y Neocardia).

* BACTERIAS TIPO PROTOZOARIO: Organismos de los &6rdenes ==

Myxobacterales y Spirochaetales.

* BACTERIAS VERDADERAS: Bacterias del orden Eubacteriales_
y algunas familias del orden Pseudomonada--

les.

* COCOS GRAM POSITIVOS: Grupo grande y variado de cocos -
que se encuentran cominmente sobre la piel_
y membranas mucosas de individuos sanos y -
enfermos, abarcan los gérmenes peligrosos -
de la neumonfa, escarlatina y septicemia, =~
as{ como numerosas variedades inocuas. Miem
bros de los géneros Micrococus, Staphiloco-
cus,’ caffkia, Sarcina, Diplococcus, y Es- -

treptococcus.

* DIFTEROIDES: Semejantes al bacilo de la difteria, pero -

distintos (Corynebacterium xerosis).

* DIPLOCOCCUS GRAM NEGATIVOS: Son los gérmenes de la Bleno

rragia, Meningitis y especies afines del gg
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nero Nelsseria,

* LACTOBACILOS: Organismos no patégenos, aciddricos, del_

género Lactobacillus.

* MIXOBACTERIAS: Bacterias mucilaginosas tipo Protozoa-~ -

rios, Mixobacterales.

* QRGANISMOS DE INTOXICACI&N ALIMENTICIA: El género Salmg
nella, cepas de Estafilococcus, y el baci-

lo Clostridium botilinum.

* PIOBACTERIAS: Utilizan azufre en su metabolismo, por --
cjemplo miembros del orden Pseudomonadales

y Beggiiatoales.

v. MICROORGANISMOS SUPERIORES

a) ACTINOMICETOS: Son bacterias que producen in--
fecciones de tipo mic6tico; son bacterias sen-
sibles a los antibifticos antibacterianos, co-
sa que no sucede con los hongos. Una enferme--
dad causada por estos microorganismos es la --
Candidiasis de piel y mucosas, producida por -

la Candida Albicans.
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ESTUDIO DE LABORATORIO

ESTERILIZACION Y DESINFECCION
DE MATERIAL CONTAMINADO

Todos los estudios se llevaron a cabo con la finalidad
de establecer una comparacifn con los resultados obtenidos_
en pruebas de laboratorio efectuadas en componentes del con
sultorio dental. Estas pruebas se realizan por medio dge cul

tivos, les cuales despufis se llevan al microscopio.

Los cultivos se realizaron en material contaminado, -~
previamente esterilizado y otro sometido a la acci6n de un_

desinfectante.

18 El primer estudio logrado, fué en material contaminado,
se efectub el cultivo tomando muestras de forceps, espejos_

y pinzas de curacién.

A las 24 horas de haberse hecho el cultivo, aparecie--

ron cerca de 10 colonias.

Despuds se tomaron muestras de estas colonias y fueron
llevadas &l microscopio por medio de frotis y se observ8 lo

siguiente:
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Estafilococos Gram Positivos
Micrococos Gram Positivos
Estreptococos Gram Positivos
Bacilos Gram Negativos
Baciles Gram Positivos

Hongos Gram Positivos

Debe mencionarse gue ademds las colonias obtenidas en
este cultivo mostraban variantes en su coloracién como: --

blanco, amarillo, amarillo-verdoso y anaranjado.

28  El segundo examen se realizé con cultivos obtenidos -

con muestras de material estéril.

Previamente se efectu$ un cultivo con muestras toma--
das de instrumentos de operatoria dental esterilizados en_
agua hirviente (100 grados centfgrados mis o menos) duran-

te un tiempo de 30 minutos.

A las 24 horas de efectuado el cultivo aparecieron -~

cerca de 4 c¢olonias.

Después se llevaron muestras de este cultivo al mi- -

croscopio por medio de frotis y se observS lo siguiente:
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Hongos Gram Positivos
Bacilos Gram Positivos
Bacilos Gram Negativos
Estafilococos Gram Positivos

Estreptococos Gram Positivos

Las colonias obtenidas fueron de color blanco, amari

llo, amarillo-verdose y anaranjado.

38 Se efectub una tercera prueba utilizando también ma-

terial estéril.

Se tomaron muestras de forceps sometidos a esterili-
zacifn en autoclave durante 30 minutos y a una temperatu-

ra de 250 grados centfgrados.

El cultivo realizado result6 negativo totalmente, --
tanto a las 24 horas como a las 48 horas de haberse efec-

tuado.

44 La cuarta prueba se realiz6 en material diverso some
tido a desinfeccibn en clorure de banzalconio en concen--

tracién de 1:1000 durante un tiempo de 12 horas.

Después de &sto se tomaron muestras del material de-

sinfectado y se realizé un cultivo.
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A las 24 horas de efectuado el cultivo aparecieron
3 coleonias. De estas colonias ge tomé una muestra para --
ser llevada al microscopio por medio de frotis, se ohser-—

vé lo siguiente:

Hongos Gram Positivos
Estreptococos Gram Positivos
Estafilococos Gram Positivos

Bacilos Gram Positivos

Con las pruebas anteriocres se puede establecer una -
comparaci6n clara en la efectividad que presentan algunos

de los métodos m8s usuales de esterilizacifbn y deainfec--

cién.
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CONCLUSIONES

Este trabajo de Tesis se realizé con la finalidad de
otorgarle una mayor importancia al cuidado que debe tener
el Cirujanoc Dentista con los diversos componentes del con
sultorioc dental y consigo mismo al hacer su préctica pro-

fesional,

En las referencias anteriores se aprecia la cantidad
y la variedad de los métodos de esterilizacibn y desinfegc

cidn.

Tambifn se aprecia la enomme variedad y cantidad de_
microorganismos presentes en los diversos objetos que in-
tegran el consultorio dental, ésto se debe a una deficien
te esterilizacibn, al uso inadecuado de los compuestos =~
quimicos desinfectantes, o bien a la negjligencia y apatfa

del operador,

Afortunadamente con los magnificos métodos de esteri
lizaci6bn con los que contamos en la actualidad, as{ como_
la preparacifn del Cirujano Dentista har&n gue tengamos ~
el consultorio dental en &ptimas condiciones para el buen

desempefioc de la profesibn.
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Otro corolario del presente trabajo es, en mi opinién
particular, que uno de los mé&todos m&s sencillos para. es~
terilizar los instrumentos utilizados en el consultorio -

dental sea el siguiente:

Lavar correctamente el instrumental utilizando agua_
corriente, jabdn y un cepillo especial para ello, poste--
riormente secarlos para someterlos al calor seco {esteri-
lizador) envueltos en papel que se utiliza para este fin;
la duracibn de la esterilizacifn dentro del esterilizador
deberd variar de 150 a 250 grados centfgrados durante 30_

minutos,

Por dltimo ya gue algunos de los microorganismos - -
existentes en el instrumental odontolégico y otros que --
pueden tener ciertos pacientes, son un peligro potencial_
para la salud del odont6logo que los aspira o los ingie--
re, es oportuno recomendar el uso de lentes, cubrebocas o
mascarilla. También me parece recomendable remover hasta_
donde sea posible por medio de excavadores y cucharillas,
la dentina reblandecida que se supone es la m&s rica en -
flora microbiana, y utilizar algin anticéptico bucal en -

colutorios o mediante atomizacifn,
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