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Resume

Este trabajo pretende reportar que generos bacterlanos y mlcotlcos estan

presentes en los diferentes ambientes odontoldgicos (areas de alto transito
odontolégico y diferentes partes del sillon dental). Para llevar a cabo esta
actividad se utilizd una metodologia exploratoria, descriptiva y narrativa basada
en la recopilacidon de bibliografia actualizada y trabajos cientificos. Como
resultado, en relacion al material consultado basado en la evidencia cientifica
pudo establecerse la presencia de Pseudomona aeruginosa en suctor y rejilla de
ventilacion; Acinetobacter baumannii en zonas humedas como salivadera,
suctor, caja de revelado, canilla llena vaso y jeringa triple); Staphylococcus
aureus en rejilla de ventilacion, sala de espera y brazo del sillon; Escherichia coli
en sitios con circulacion de agua, bafos, agarradera de foco de iluminacion y
picaportes y Aspergillus en jeringas ftriples, equipo de rx, sala de espera y
ambiente odontolégico en general. Como conclusiéon, es importante mencionar
que todo odontélogo debe conocer cuales son los lugares que los
microorganismos por distintas causas eligen para crecer, desarrollarse y
reproducirse dentro del consultorio odontolégico. De ésta manera podran evitarse
las infecciones cruzadas y los posibles fracasos en los tratamientos dentales por
contaminacion microbiana. Por otro lado si se toma conciencia de esta
problematica podria elegirse el mejor agente quimico desinfectante para lograr la
disminucién de la carga organica y prevenir futuras complicaciones.

Introducciony ObjetIVOS

La practica odontolégica esta asociada con un alto riesgo de mfeccmnes tanto
para el profesional, los auxiliares y los pacientes, los cuales estan expuestos a
una amplia variedad de microorganismos patdgenos que colonizan o infectan
la cavidad oral y/o el tracto respiratorio. Aunque se reconoce que los factores
ambientales como el aire, el agua y las superficies clinicas de contacto pueden
actuar como reservorios de microorganismos y juegan un rol muy importante
como vehiculos de infeccién, los datos de contaminacidn microbiolégica en
ambientes clinicos odontologicos son todavia escasos El objetivo de este
trabajo es reportar que géneros bacterianos y micoéticos estan presentes en los
diferentes ambientes odontologicos (areas de alto transito odontologico y
diferentes partes del sillon dental).

Materlal y Metodos |

Para llevar a cabo esta actividad se utiliz6 una metodologia exploratoria,
descriptiva y narrativa basada en la recopilacion de bibliografia actualizada y
trabajos cientificos.

Resultados

Como resultado, en relacion al material consultado basado en la evidencia
cientifica pudo establecerse la presencia de Pseudomona aeruginosa en suctor
y rejilla de ventilacion;  Acinetobacter baumannii en zonas humedas como
salivadera, suctor, caja de revelado, canilla llena vaso y jeringa triple);
Staphylococcus aureus en rejilla de ventilacion, sala de espera y brazo del
sillon, Escherichia coli en sitios con circulacion de agua, bafos, agarradera de
foco de iluminacion y picaportes y Aspergillus en jeringas triples, equipo de rx,
sala de espera y ambiente odontoldgico en general.
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Como conclusién, es importante mencionar que todo odontélogo debe conocer
cuales son los lugares que los microorganismos por distintas causas eligen para
crecer, desarrollarse y reproducirse dentro del consultorio odontoldgico. De ésta
manera podran evitarse las infecciones cruzadas y los posibles fracasos en los
tratamientos dentales por contaminaciéon microbiana. Por otro lado si se toma
conciencia de esta problematica podria elegirse el mejor agente quimico
desinfectante para lograr la disminucion de la carga organica y prevenir futuras
complicaciones.
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