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INTRODUCCION

En el entorno del personal sanitarlaiesgobioldgico principal ha sido el dexposicidna patégenogransmitidos
por sangre (VHB, VHC, VIH)

La crisis sanitaria mundial que se ha producido por el aumento exponencial de los contagios de coronavirus Covid
19 esta dejando miles de afectados, entre los que se encuentran los profesionales sanitarios que estan en primere
linea de batalla en los hosgies.

De acuerdo aestadisticas los médicos defamilia y de emergencias; los neumdlogos; internistas; y los
anestesidlogos comprendieron Blg®r ciento de las victimas mortales.

El 2 por ciento de fallecidos eran epidemi6logos; otro 2 por ciento eran especialistas en Infecciosas;ieht®po
eran dentistas; el 4 por ciento eran otorrinolaringélogos

Considerando unglinicacomo unEstablecimiento sanitario generalmente privaidnde se diagnostica y trata la
enfermedad de un paciente, pipalmente de forma ambulatoriag kh casuisticaanterior llaman laatenciénlas
especialidades deédicos ddamilia, dentistasotorrinolaringélogos .

El Ministerio de Sanidad en la publicacién INFORMACION CIENTIFKTECNICA Enfermedad por coronavirus,
COVID-19 Actualizacién, 17 de abril 2020 dice

1.3.8. Transmisién en centros sanitarios

El alto contagio entre el personal sanitario podria atribuirse a diferentes factores. En la fase inicial del
conocimiento de la enfermedad, aunque la transmisibn comunitaria era inexistente o muyelbaja,
desconocimiento de la transmision de la infecciorpartir de casos asintomaticos pudo generar casos entre
sanitarios_indebidamente protegidoBel mismo modo, esta transmisién por escasa proteccion pudo ocurrir
posteriormente por el grave problema mundial de des:

De acuerdo a lo anterior es prioritario definirplatecciénpersonal necesaria pararkalizacionde lasmdltiples
practicagque realiza el personal sanitario.

Produciéndose la transmision del SARE0V-2 por Goticulas Contacto indirectoe Inhalacion de aerosoles
(También exposicién a corta distancia de mucasasos aerosoley dandoseestas formas en el entorno dental,
procededefinir el uso de Equipos deroteccionPersonal ertlinicasdentalescomo ejemplaaplicablea cualquier
especialidad o actividad del personal sanitaric¢onsultorio$ clinicas

La exposiciéna agentedildgicosy las medidas deroteccionen entornos dentalesstantradicionamentebien
definidosen publicaciones del CDICNIOSH coma

Recommended Infectig@ontrol Practices for Dentistiy MW R April 18, 1986
Recommended Infectig@ontrol Practices for Dentistryl993MMWR 28 de mayo de 1993
Guidelines for Infection Contrah Dental HealthCare Setting® 2003MMWR December 19, 2003

Recientementéactualizado a 19 de mayo de 2020) en el documm@uaidance for Dental SettingsCoronavirus
Disease 2019 (COVH29) puedenconsultarse las medidas geoteccidonpersonal,administrativas y de control
necesariaparala vuelta ala actividad de estas instalaciones.
https://www.cdc.gov/coronavirus/204®ov/hcp/dentasettings.html
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1 TRANSMISION DEL AGENTE SARSCoV-2

De acuerdo a los criterios délidelines for Infection Control in Dental Heal®are Setting® 2003 Centers

for Diseae Control and Prevention (CD@), personal de odontologia puede estar expuesto a microonganis
patégenos que incluyen citomegalovirus (CMV), HBV, HCV, virus del herpes simple tipo 1 y 2, HIV,
Mycobacterium tuberculosi®stafilococos, estreptococos, y otros virus y bacterias que infectan o colonizan la
cavidad oral y el tracto respiratorio.

Los organismos anteriores pueden ser tréicios en
trabajos dentales por

1) Contacto directo con sangre, fluidos esay otros
fluidos del paciente

Recommendations and Reports December 19, 2003 / Vol. 52 / No. RR-17

2) Contacto indirecto con objetos contaminados
(ejemplo instrmentos, equipos o0 superficies )

Guidelines for Infection Control

. . in Dental Health-Ci Setti — 2003
3) Contacto de la mucosa conjuntival, oral o nasal e

con gotas (salpicaduras) conteniendo
microorganismos generados por una persons
infectada y proyectados a corta distancigiéndo,
estornudando, hablandp)

4) Inhalacién de aerosol de microorganismosjue
pueden permanecer suspendidos en el aire por largo

periodos. Se considera ademas el riesgo de T e e
accidente y via percutanea por pinchazos con
agujas o cortes con instrumental cortante/punzante AT EReirOR CIEASE CoNTHOL ANEIEREVENTIONS

El documemn (actualizadoa 19 demayo de 202DGuidance for Dental SettingsCoronavirus Disease 2019
(COVID-19)del CDCi NIOSHdice:

Transmisién: Se cree que el SARBV-2, el virus que causa COVHDO, se transmite principalmente a través

de gotitas respiratorias cuando una persofeciada tose, estornuda o habla. La transmision aérea de persona
a persona a largas distancias es poco probable. Sin embargo, A9¥una enfermedad nueva, y todavia
estamos aprendiendo sobre cémo se propaga y la gravedad de la enfermedad gB8e baudamostrado

que el virus persiste en aerosoles durante horasen algunas superficies durante dias en condiciones de
laboratorio.COVID -19 puede ser transmitido por personas que no muestran sintomas

Riesgo: la préactica de la odontologia implica ebuge instrumentosotativosdentales y quirirgicos, como
fresas,sondas ultrasonisay jeringasde aire y agua. Estos instrumentos creamenosol visibleque puede

contener particulas de agua, saliva, sangre, microorgasignotros desechos. Lasascatias quirdrgicas

protegen las membranas mucosas de la boca y la nariz de las salpicaduras de gotas, pero no proporcionan una
proteccidn completa contra la inhalacion de agentes infecciosos en el aire. Actualmente no hay datos
disponibles para evaluar eksigo de transmision de SARDV-2 durante la practica dental. Hasta la fecha, en

los Estados Unidos, se han identificdntotes erpersonal de atencion médica que han resultado positivos para
COVID-19 en entornos hospitalariagsidencias de anciangtros, pero aun no se hanformado de brotes

en entornos dentales o entre DHERrsonal de asistencia sanitaria dental)
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Enla transmigin delISARSCoV-2 en entornos dentales hay que considerar:

Transmisién por goticulas. Mediante pequefias gotdsmicrogotas de Fligge que se emiterl hablar,
estornudar, toser espirar, que al ser despedidas por un portador (que puede no tener sintomas de la
enfermedad o estar incubandola) pasan dineetée a otra persona mediambalacion,también pueden
alcanzara cara y la mucosa ocular

Contacto indirecto. Las gotasquedan sobre los objetos ypsuficies que rodean al emisor. También el

emisor puede contaminar los objetos cuando con las manos sucias (contaminadas con secreciones naso
faringeas y saliva) tocabfetos de uso comun (interruptores, pomos de puertas....). Otra persona toca esos
objetos contaminadosluego, a través de las manomculalas membranas mucosas oral, nasal y ocalar

tocarse la boca, la nariz o los ojos.

Via aérea Inhalaciénde aerosolesde agua, saliva, sangre, microorgarisny otros desechos, eracticas
que implican el uso de fresasinstrumentoscomo puntassondas ultrasonisay jeringasde aire y agua
También exposiciéa corta distancia de mucosas (principalmente conplihth esos aerosoles.

En la aplicacién de medidas de prevencidén hay que considera la exposicién a aerosoles y que en la actual fase de
la epidemiauna persona aparentemente sana (sin sintomas) puede transmitir la enfermedad.
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2 PUESTOS DE TRABAJO

El personal de una clinica dental, se clasifica en dos grupos Personal SdddarilogosHigienistas dentales,
Asistentes dentalésée ) y Per sonal( Redmiprtii s tnr, a tAidihuede éxstir otra parsenalé . )
como personal de Limpieza, Mantemento.

ODONTOLOGO

RECEPCION
AUXILIAR

HIGIENISTA

"Designed by macrovector / Freepik"

PERSONAL SANITARIO

De acuerdo ai Pr ocedi mi ent o de actwuaci-n para | os servici
exposicidén al SARSCoV-2 dos puestos dgabajode personasanitarioclasificarian.

Clasificacion: La exposicion clasifica como EXPOSICION DE RIESGO

De acuerdo al punto 4 del Criterio Operativo n°® 102/2020 Sobre medidas y actuaciones de la Inspeccion de
Trabajo y Seguridad Social relativas a situaciones derivadas del nuevo CoronadiR&d8V-2) de la
Direccidn del Organismo Estatal Inspeccién de Trabajo y Seguridad Social.

Los puestos dérabajode personasanitariotienen la consideracion /UESTOS DE TRABAJO EN LOS QUE
EXISTE RIESGO DE EXPOSICION PROFESIONAL AL SARS0V-2 y resula de aplicacion el Real
Decreto 664/19971.a Valoraciondel puestale acuerdo a la norma anterior seria

Valoracion: EXISTE RIESGO DE EXPOSICION AL AGENTE BIOLOGICO SARSoVZ2, Agente
biolégicodel grupo de riesgo 3
PERSONAL ADMINISTRATIVO

La clasificacion de estos puestos de trabajo y las medidas de preveasi@omo [afACTIVIDADES DE
ATENCION AL PUBLICO han sido consideradas en el documédministrativos - Oficinas
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3 MEDIDAS PARA LIMITAR LA TRANSMISION

Para limitar la Transmision por goticulas y aerosoles, se consideran como medidas prevelisteaieimiento
de seguridady el uso de Equipos de Proteccion Individual BRjuipo de Proteccion RespiratorioEPR y
Equipos de Proteccién Ocular (Pantalla de Proteccion Facial y Gafas de montura integral)

Para limitar la Transmisién p@ontacto indirectose consideran como medidas preventiva3dainfeccion de
Superficies yEquipos, lasMedidas de Higieney e uso deEquipos de Proteccién Individual EPI: Guantes

De las medidas anteriores y para limitar la extension del documento solo consideraran las relativas al uso de EPI.
El uso de EPIse analizarespectoa los documents: Guidance for Dental SettingsCoronavirus Disease 2019
(COVID-19) del CDC i NIOSH y PROCEDIMIENTO DE ACTUACION PARA LOS SERVICIOS DE
PREVENCION DE RIESGOS LABORALES FRENTE A LA EXPOSICION AL SAR®V-2 del Ministerio de

Sanidad

3.1EQUIPO DE PROTECCION RESPIRATORIO EPR
De acuerdo aflocumentdGuidance for Dental SettingsCoronavirus Disease 2019 (COWI®)
PROCEDIMIENTOS QUE PUEDAN GENERAR SALPICADURAS
El DHCP (Personal de atencién sanitaria dentdBbe usar unanascara quirirgica proteccién para los ojos
gogglesi gafas de pratccién Equipo de proteccidén ocularon protectores lateralesdlidos o ua pantalla

facial) y una bata o ropa protectora durante I®3ROCEDIMIENTOS QUE PUEDAN GENERAR
SALPICADURASO salpicaduras de sangre u otrfhsidos corporales.

Yot

Gafas con proteccion lateral Pantalla facial

Gafas integrales de proteccion

El termino goggles — gafas de proteccién incluye las gafas de montura integral, o gafas integrales de proteccién

PROCEDIMIENTOS DE GENERACION DE AEROSOL

Durante losPROCEDIMIENTOS DE GENERACION DE AEROSOlrealizados en pacientes que se supone
que no son contagiosos, considere el uso deespirador N95* o un respirador que ofrezca unayor nivel

de protecién, comomascarillas autofiltrantesdesechablesPAPR o respiradores elastoméricosi estan
di sponi bl esé.

ANAIVG

Elastomeric Half Elastomeric Full Filtering Facepiece Respirators
Facepice Respirators Facepice Respirators
MASCARILLA MASCARA MASCARILLA AUTOFILTRANTE
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Si no hay un respirador disponible para BROCEDIMIENTO GENERADOR DE AEROSQIse una
mascara quirlrgica y una pamla de proteccion facial Asegurese de que la mascastéaprobada por la
Administracién de Drogas y Alimentos de los Estados Unidos (FDA) como una mascara quirirgica. Use el
nivel mas alto de mascarilla quirargica disponible.

IO Respirador N95 o superior EPP alternativo aceptable

Protector facial o
gafas de proteccion

Protector facial seesessee

Respirador N95 o superior (9  fl....... Mascarilla

Cuando no haya respiradores Es preferible usar un respirador
disponibles, usar la mejor alternativa N95 o superior, pero las mascarillas
disponible, como una mascarilla. son una alternativa aceptable.

N \
Unpardeguantes \ Un par de guantes
no estériles limpios no estériles limpios
/\L

.......... Bata de aislamiento sseseenss Bata de aislamiento

Preferible Aceptable

Si no dispone de una méscara quirirgica y un protector facial compl@aealice ningiinprocedimiento
generador de aerosol

Las mascarillasautofiltrantesdesechables con mayor nivel de proteccion, que N95 son:

N99 i Filtra al menos 99% de particulas.
N1007 Filtra al menos 99.97% de particulas.
R95 7 Filtra al menos 95% de particulas. La denominacion N,P y R hace referencia a |
P95 i Filtra al menos 95% de particulas. resistencia del filtro al aceite

P99 i Filtra al menos 99% de particulas.
P100i Filtra al menos 99.97% de particulas.

Los PAPR powered air purifying respirators,
(respiradores purificadores de aire motorizados
equivalen a las

Equipos filtrantes de ventilacién asistida
incorporado a ugasco o capugegUnEN 129410

Equipo filtrante de ventilacion asistida
provistos de mascara 0 mascardégunEN
12942
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De acuerdo al documento
Comparativas de
especificaciones
técnicas aplicables a
mascarillas
autofiltrantes
(18.03.20)del INSST

Puede concluirse que las
mascarillas referenciadas
pueden ser consideradas
fisi m |l areso,

relacibn a bioaerosoles
que no estén en base
aceite

Tipoynorma
N95 KNS5
Eej:-mtu MoSH | o o ﬁﬂ (B2626-
42CFR84) ' 2006)
Eficaciade | Requisito | »>u5% 2 04% 2 05%
ﬁmm".';ﬂ Agentede | pac) NeCl yacete | NaCl
mae a0 de parafina
fitrants per
Caudal de | - g5 i 95 Umin 85 imin
ensayo
Fuga total Requisito NI < 8% (media < §% (media
hacia el Ensayn rimékic P—
interior (TIL) * |  realizado : } ; }
con
personas de
ENSay0

El documento del Ministerio de SanidRROCEDIMIENTO DE ACTUACION PARA LOS SERVICIOS DE
PREVENCION DE RIESGOS’LABORALES FRENTE A LA EXPOSICION AL SAR®V-2 en el ANEXO
Il EQUIPO DE PROTECCION INDIVIDUAL contempla las siguientes RECOMENDACIONES sobre

proteccidn respiratoria

La proteccién respatoria generalmente recomendada para los profesionales de la salud que pueda estar en
contacto a menos de 2 metros con casos posibles, probables o confirmadosmessoaglla autofiltrante

tipo FFP2 o media mascara provista con filtro contra particuR®. Este tipo de proteccién respiratoria sera
también la recomendada cuando la evaluacion especifica del riesgo asi lo requiera. En caso de escasez de
equipos de proteccidn el personal sanitaambién podrd usar mascarillas quirtrgicagn combinacion con

otras medidas preventivas (ver Anexo ).

AT AT

)
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Cuando de la evaluacion de riesgos se derive que en el desarrollo de la actividad se realizan procedimientos
asistenciales en los que se puedgmerarbioaerosoles en concentraciones elevadss recomienda el uso

por el personal sanitario dmascarillas autofiltrantes contra particulas FFP8 media mascara provista con

filtro contra particulas P3.

Aplicando el Anexo Il (Recomendaciones seglistancia con Ipersona sintomaticha un caso de atencién
odontolégica:

Mascarillas (1)

Recomendaciones segun distancia con la persona sintomatica

PERSONA CON MASCARILLA = PERSONA SIN MASCARILLA '
QUIRURGICA (PS) DURANTE TODO EL I DURANTE TODO EL ENCUENTRO
ENCUENTRO O PARTE DE EL 5
>2m SIN MASCARILLA |
1-2m MASCARILLA QUIRURGICA @ |
e MASCARILLA o) Proteccion =
i 1m I QUIRURGICA | Respiratoria FFP2  “®%
‘ ON DE AEROSOLES |
)
Proteccion - Proteccion o
Respiratoria FFP2 *&* Respiratoria FFP3 ..

;“m =
e A Er= .

La atencion dental tendria las siguientes caracteristicas:
El paciente NO puede usar mascarilla.
La atencion se presta a una distancia inferibrmetro.

Para la aplicacion de Procedimientp®e NO generan aerosolefrocedimientos que pueden generar
salpicadurasseRECOMIENDA el uso de EPI derotecciorRespiratoria FFP2.

Para la aplicacién de Procedimientos con generacion de aerge®&OMIENDA el uso de EPI de
Proteccién Respiratoria FFFBste uso se contempla eimarco debioaerosoles en concentraciones
elevadag asistencia persona sintomatica
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USO DE MASCARILLA QUIRURGICA

En los centros de trabajo es de aplicacién el RBYIR97 y RD 1407/1992 y se requiere el uso de EPI con
marcado de conformidad CE y otros requisitos.

Respecto a la utilizacion de mascarillas quirdrgicas en los Centros de Trabajo, la Guia Técnica de Agentes
Bioldgicos del INSHT dice:

Mascarillas quirtrg icas

Mencién aparte merecen las mascarillas quirdrgicas, previstas para ser utilizadas principalmente en
quiréfanos y entornos sanitarios similares; se trata de productos sanitarios a los que se aplica la norma
armonizada UNEEN 14683:2006.

Estas mascdfas no son EPI de proteccidn respiratoria, ya que se disefian para proteger al entorno de
trabajo y no al personal que las lleva puestas. Por lo tanto, cuando el objetivo sea la proteccion del trabajador
contra la inhalacion de agentes biol6gicos debestearse un EPR (UNEEN 149:2001+A1:2010).

Adicionalmente la mascarilla quirdrgica puede proteger a quien la lleva puesta, frente a salpicaduras de
fluidos potencial mente contaminadoséé

No obstante por razones de desabastecimiento las autoridadesasand&arconsiderado el uso de Mascarillas
quirdrgicas y otros equipos que no son EPI.

En el ANEXO Ill del PROCEDIMIENTO DE ACTUACIQN PARA LOS SERVICIOS DE PREVENCION
DE RIESGOS LABORALES FRENTE A LA EXPOSICION AL SARSoV-2, se contempla la utilizacién
segun disponibilidad de EPR y Mascarillas quirdrgicas.

En el mismo anexo se contempla el uso de EPI que cumplan normas no incluidas en el Sistema de normas
armonizadas EN de la Union Europea

Los equipos de proteccion individual que cumplan con las éspEoifes técnicas distintas de las normas

armonizadas, como por ejemplo las mascarillas N95 y KN95, que autoriza el Ministerio de Industria en base
a la Recomendacion (UE) 2020/403, pueden ser usados cuando corresponda.

MASCARILLA QUIRURGICA DESECHABLE DE 3 CAPAS Estandar: EN14863 Tipo |
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OTROS

Cuando se realizan procedimientos de generacion de aerdsol&€MS recomenda el uso de un
respirador/mascarilla N95, certificado por el Instituto Nacional de Seguridad y Salud Ocupacional de los EE.
UU. (NIOSH), o el uso de FFP2 estandar de la Ukidropea (UE) o equivalente (o FFP3 si es posito),.

de un solo uso o toda la jornada si se coloca una mascarilla quirirgica por encima que se cambiara con
cada pacientglesto Ultimo no esta apoyado por algunas entidades).

La utilizaddn deequipo provisto de valvula de exhalacion protege al médico pero no al paciente, por lo que en
principio debe hacerse uso de un equipo sin valvula de exhalacién.

El uso de equipo de proteccion de las vias respiratorias sin valvukaalaadn tiene el inconveniente de que

la evacuacioén ddire en la cavidad de la mascarska produce en algin punto del contorno de la mascarilla

la piel, lo que sucede en la practica por el punto de contacto con la zona de mayor curvatura della cara
entorno de la nariz), con el consiguiente empafiamiento de gafas de uso personal

Sobre el uso de EPR ver el punto 3.4 INDICACIONES PARA EL USO DE EQUIPOS DE PROTECCION
RESPIRATORIA EPR
3.2EQUIPOS DE PROTECCION OCULAR
El documentdGuidance for Deratl Settings Coronavirus Disease 2019 (COWAD®)
Considera esiguiente uso de Equipde proteccion ocular
Gogglesi gafas de proteccignEquipo de proteccién ocular con protectores laterales soélidnsina

pantalla facial para losPROCEDIMIENTOS QUE PUWEDAN GENERAR SALPICADURASY para los
PROCEDIMIENTOS DE GENERACION DE AEROSOL

<, &7 an

Gafas con proteccion lateral Pantalla facial Gafas integrales de proteccion

El termino goggles — gafas de proteccion incluye las gafas de montura integral, o gafas integrales de proteccion
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Y eluso deuna mascara quirdrgica y

una pantalla de proteccion faciagn losPROCEDIMIENTOS DE GENERASIONDE AEROSOL, sino
hay un respiradodisponible

El documento del Ministerio de Sanid®ROCEDIMIENTO DE ACTUACION PARA LOS SERVICIOS DE
PREVENCION DE RIESGOS LABORALES FRENTE A LA EXPOSICION AL SAR®V-2 en el ANEXO

I EQUIPO DE PROTECCION INDIVIDUAL contempla las siguientes RECOMENDAINES sobre
Proteccion ocular y facial

Uso degafas integraledrente a gotas pantallas facialesfrente a salpicaduras (ambos, campo de uso 3), para
la proteccion frente a salpicaduras.

Se debe usar proteccién ocular cuando haya riesgo de contamindeilds ojos a partir de salpicaduras o
gotas (por ejemplo: sangre, fluidos del cuerpo, secreciones y excreciones).

Los protectores oculares certificados en base a la horma-BNE.66:2002 para la proteccién frente a

liquidos pueden segafas integrals frente a gotas pantallas facialedrente a salpicaduras (ambos,

campo de uso 3), donde lo que se evalla es la hermeticidad del protector (en el caso de la gafa integral) o la
zona de cobertura del mismo (en el caso de la pantalla facial).

gafa integral pantalla facial

Uso degafas de montura universal con proteccion laterapara evitar el contacto de la conjuntiva con
manos o guanteson gafas normalmente certificadas frente abictgpde particulas.

Es posible el uso de otro tipo de protector ocular, como seria el cagafae de montura universal con
proteccion latera) para evitar el contacto de la conjuntiva con superficies contaminadas, por ejemplo;
contacto con manos 0 guast

La nota a la Tabla 2. Componentes del equipo de proteccion individual recomendados para la protecciéon
frente al nuevo coronavirus SARB0V-2 indica:

Nota: la gafa de montura universal se podria utilizar cuando sélo sea necesario evitar contagtmiatci
mangojo.
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Uso degafas integrales (campos de uso 3, 4 segiin UNEEN 166:2002, paraproteccién ocular frente a
aerosoles

No obstante, si por el tipo de exposicion se precisa garantizar cierta hermeticidad de las cuencas orbitales
deberemosecurrir a gafas integrales (campos de uso 3, 4 segun UNEEN 166:2002, en funcion de la
hermeticidad requerida)? y, para la proteccién conjunta de ojos y cara, a pantallas faciales.

Se recomienda siempre proteccion ocular durante los procedimienéogatheracion de aerosoleSuando

sea necesario el uso conjunto de mas de un equipo de protecciéon individual, debe asegurarse la
compatibilidad entre ellos, lo cual es particularmente importante en el caso de la proteccion respiratoria y
ocular simultdneapara que la hermeticidad de los mismos y por tanto su capacidad de proteger no se vea
mermada.

Advirtiendo en la Nota 1:

1. No existe norma especifica de protectores oculares frente a microorganidnogsposibles campos de

uso a considerar segun UNE BI6 serian: proteccion frente a impactos (todo tipo de montura), liquidos
(montura integral/pantalla facidl, pol vo grueso > 5 em (montura inte
(montura integral).

El uso de gafas de montura integral, plante el problema del empafiamiento del ocular. La nota aclaratoria 2
indica

2 Campos de uso: 3 (gotas de liquidos, admite \aaidih directa), 4 (polvo grueso, admite ventilacion
indirecta), 5 (gas y polvo fino, no admite ventilacion).

Lo anterior puede resumirse en la siguiente Medida
Proteccién ocular

En estas tareas en que no pueden evitarse interacciones a distanai@sagnnuy cercanas se requiere el
uso de EPI vias respiratorias y proteccién ocular.

Si se pretende la proteccién de la cara y de la mucosa ocular el EPI indicado es Pantalla de proteccion facial
frente a salpicaduras de liquidos, campo de uso 3 segub6ENeste equipo no ofrece proteccion de la
mucosa ocular frente a aerosoles.

Si se pretende la proteccion de la mucosa ocular frente a aerosoles y goticulas, el EPI indicado es gafas de
montura integral de proteccién ocular frente a gas y polvo fin@aata uso 5 segin EN 166.

La persona en este puesto de trabajo posee la titulacién para apreciar la entidad de los riesgos a los que esta
expuesta, por lo que en las consultas estaran disponibles ambos equipos: Pantalla de proteccién facial y gafas
de monura integral de proteccion ocular frente a gas y polvo fino, para uso uno u otro o ambos a la vez, a
criterio del titulado que realiza el acto.

Para una aplicacion practica las gafas de montura integral deben de tener caracteristicas de Resistencia al
Empafiamiento.
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Se observa el uso dgafas de monturaniversal con proteccién lateral, junto con la pantallgbdeccion
facial. No se ha encontrado ningin documento que indique gdebsm usar gafas de montunaversal con
proteccioén lateraljunto con la pantalla deroteccion facial No obstante es deseable cualquier medida
complementaria que limite la exposicidn a aerosoles drikrgcas orbitales

3.3 GUANTES
El documentdGuidelines for Infection Contltén Dental HealthCare Settingsi 2003
Considera que los guantes

Minimizan el riesgo de que

los pacientes transmitan
infecciones al personal GIOVES

sanitario

Minimize the risk of health care personnel
acquiring infections from patients

Previenen que la flora
microbiolégica se transmita

desde el personal sanitario a Prevent microbial flora from being transmitted
los pacientes from health care personnel to patients
gedlu:en la coTjtalminacién | Reduce contamination of the hands of health
sznigsriomami)ore pelflz?ga care personnel by microbial flora that can be
microbiologica que puede transmitted from one patient to another
trar:smmrse de un paciente Are not a substitute for handwashing!

a otro
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