GUIA DE ATENCION
ODONTOLOGICA PARA
COVID 19

El Colegio Odontologico del Callao ha desarrollado
una guia provisional sobre el EPP recomendado
para practicar durante esta pandemia y minimizar
el riesgo de transmision del virus.




COVID 19

COrona Vlrus Disease 2019
Agente etiologico: SARS Coronavirus 2
Familia; ORTHOCORONOVIRIDAE
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SALA SITUACIONAL COVID-19 PERU e
19/04/2020 00:00:00 hs
Departamento  PCR(+) PRUEBA TOTAL  FALLECIDOS A NACIONAL
Q RAPIDA {+) Lasos
LIMA \ 5.767 5110 10.877 169 1,55 % Tt de ol (1) por Depaetanscats
CALLAO [ 562 677 1.239 34 274% Categoria @CONFIRMADO(+) @FALLECIDOS
15,628 LAMBAYEQUE | 550 121 671 81 12,07 % ECUADOR
Total Casos (+) LORETO i 512 40 552 14 2,54% TUMSES, Feuil
PIURA \ 110 310 420 37 881%
ANCASH \ 141 110 251 16 637% i)
LA LIBERTAD | 133 99 232 17 733%
8, 363 AREQUIPA \ 107 85 192 5 2,60 %
PCR(+) TUMBES \ 7 112 183 10 5,46 %
JUNIN ‘ 105 45 150 1 067 %
ICA | 97 44 141 6 426%
7,265 cusco | 8 & 130 3 231%
PRUEBA RAPIDA(+) UCAYALI | 8 & 97 3 3,00%
SAN MARTIN | 28 66 94 1 1,06 %
HUANUCO | 9 74 83 0 0,00 %
CAJAMARCA 1 50 61 2 328 %
AMAZONAS | 17 34 51 0 0,00 %
APURIMAC i 9 2 35 0 0,00 % B8Ol
TACNA 10 25 35 0 0,00 %
2.56 % AYACUCHO 10 23 33 0 0,00
MOQUEGUA 5 25 30 0 0,00 %
LETALIDAL MADRE DE DIOS 10 15 25 0 0,00 % b Bing B LIPS0y Wiorosch Corppesson Teemg
HUANCAVELICA 1 13 7 20 1 5,00% v Fuentes: Instituto Nacional de Salud y Centro Nacional de Epidemiologia, Prevencion y Control de
Total ‘ 8.363 7.265 15.628 400 2,56 % Enfermedades -MINSA




PERIODOS DE SINTOMAS Y CONTAGIOS - COVID19
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Manifestaciones
clinicas

Sintoma presente:

Fiebre

Tos seca

Fatiga

Produccion de esputo
Disnea

Dolor muscular o dolor en
las articulaciones

Dolor de garganta
Dolor de cabeza
Escalofrios
Nauseas 0 vOmitos
Congestion nasal
Diarrea
Hemoptisis

Congestion conjuntival

Frecuencia

*(%)

87,9 %
67,7 %
38,1 %
33,4 %
18,6 %

14,8 %

13,9 %
13,6 %
11,4 %
5,0 %
4,8 %
3,7 %
0,9 %
0,8 %

WHO-China Joint
Mission on
Coronavirus
Disease 2019
(COVID-19), ed.
(28 de febrero de
2020).
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Caracteristicas clinicas de casos positivos de COVID-19,
Regidn Callao, 2020*

Fiebre I 78.2%
Malestar general I /2 .6%
Dolor de garganta I 58,196
Cefalea I 43.5%
Dificultad respiratoria I 42.7%
Dolor muscular G 05 6% n=124
Congestidn nasal N 33.9%
Diarrea I 17.7%
Dolor de pecho I 14.5%
Natiseas N 10.5%
Dolor de articulaciones N 7.3%
Dolorabdominal B 3.2%

Irritabilidad W 2.4%
0.0% 10.0% 20.0% 30.0% A40.0% 50.0% 60.0% 70.0% 80.0% 90.0%

*Al 06 de abril del 2020, a las 03:00pm
Fuente: Notiweb



https://dribbble.com/shots/3104910-Healt-Care-Icons-Set

Definiciones de caso
Caso Sospechoso

a) Persona con Infeccion Respiratoria ® Y que tenga una de las siguientes condiciones:
Aguda, que presente dos 0 mas de los

e | > Contacto directo con un caso confirmado de infeccion
siguientes sintomas;

por COVID-19, dentro de los 14 dias previos al inicio de

Tos, los sintomas; o

Dolor de garganta, . s ! ,
Dificultad para respirar Res@enug 0 h|stor|all de viaje, dgntro de los 14 fhas
Congestion nasal, preV|os.a.I,|n|C|o de glntpmas, a distritos del Peru con
Flan transmision comunitaria de COVID-19; o }

® Historial de viaje fuera del pais, dentro de los 14 dias
previos al inicio de sintomas.

b) Persona con Infeccion Respiratoria Aguda Grave (IRAG): Fiebre superior a 38°C,  tos, dificultad
respiratoria y que requiere hospitalizacion

Alerta Epidemioldgica 014 - 2020, CDC - MINSA, Peru



Definiciones de caso

Caso Probable

Un caso sospechoso con resultado de G
laboratorio positivo a COVID -19 en una
prueba no confirmatoria (Prueba Rapida

de IgM/IgG para COVID-19).

Alerta Epidemioldgica 014 — 2020, CDC - MINSA, Peru

Caso Confirmado

Una persona con prueba positiva a la reaccion en
cadena de la polimerasa de transcriptasa reversa en
tiempo real (RT-PCR en tiempo real) por infeccion
de COVID-19, independientemente de los signos y
sintomas clinicos. Un caso sospechoso con sequnda
prueba rapida positiva, siete dias después de haber
tomado la primera prueba siendo negativa esta



Medidas de Prevencion
Salas de Espera

1. Cologue alertas visuales sobre las medidas basicas de prevencion para COVID-19.

2. Realice docencia en salas de espera para educar a los pacientes sobre las medidas a
implementar.

3. Coloque dispensadores de gel alcoholado en las salas de espera para la higiene de manos de-
los pacientes.

4. Mantenga un suministro constante de insumos de higiene basicos en los banos (papel toalla,
jabon liquido).

> Ministerio de Salud - Rep. De Panama, Marzo 2020



Medidas de Prevencion
I Cuestionario para el paciente

Realizar anamnesis especifica, en relacion a determinados aspectos relacionados con el
coronavirus.

1. i Tiene fiebre o |a ha tenido en los ultimos 14 dias?

2. iHa tenido problema respiratorio (incluyendo tos) en los ultimos 14 dias?

3. iHa viajado a paises de riesgo en los ultimos 14 dias?

4. iHa estado en contacto con alguna persona con confirmacion de coronavirus?

5. sHa estado en contacto estrecho con personas que presentaban cuadro respiratorio agudo en
los Ultimos 14 dias?

Division de Odontologia - PRIS, Ministerio de Salud Publica, Gobierno de Tucuman, Argentina. Marzo 2020
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COVID 13
I Vias de Transmision Conocidas

> Hasta la fecha, las principales vias de transmision demostradas incluyen la directa (tos, estornudos,
gotitas de Pliigge) asi como la transmision por contacto a través de mucosas (nasal, oral y ocular).

> Los odontologos/as estan expuestos a los aerosoles y pueden inhalar los mismos.

> Del mismo modo, el virus al estar presente en saliva, puede facilmente ser transmitido de paciénte a ' -
profesional.

> Hay que tener en cuenta que la distancia de trabajo en odontologia suele ser muy reducida (menos de 1
metro).

> El personal del equipo dental puede infectarse por transmision por contacto al tocar con la mano
superficies contaminadas v llevarsela después a mucosa nasal, oral u ocular

> Division de Odontologia - PRIS, Ministerio de Salud Publica, Gobierno de Tucuman, Argentina. Marzo 2020 11



COVID 19
Transmision

Esquema de vias de transmision en el ambito dental

Generacion aerosoles .

al'
Paciente infectadc 5 © Profesional




1.
2.
3.

Clasificacion de las Atenciones en Odontologia
(Seg(in la Asociacién Dental Americana)

Emergencias Dentales.
Urgencias Dentales.
Atenciones de rutina.
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| Urgencias Dentales

Se centran en el manejo de condiciones que requieren de atencion inmediata para aliviar dolor severo y/o riesgo de infeccion y
corresponden a:

>

>

Pericoronaritis.

Pulpitis. '

Infecciones de origen odontogeénico (absceso apical agudo, absceso dentoalveolar. agudo, absceso subperidstico, absceso;,

submucoso).
Abscesos de espacios anatdmicos bucomaxilofaciales.

Flegmones (en atencion terciaria entran en clasificacion de emergencia).

Gingivitis ulceronecrotizante aguda.

Trauma dentoalveolar.

Complicaciones post exodoncia (hemorragia, alveolitis).

Tratamiento dental requerido previo a procedimientos médicos criticos impostergables™.
Soc. de Cirugia y Traumatologia Bucal y

Maxilofacial de Chile, Marzo 2020.

14



Atenciones Odontologicas en el Contexto del
COVID 19

Solo realizar las atenciones categorizadas como emergencias y urgencias
odontoldgicas, postergando la atencion de rutina con objeto de preservar la
salud de los pacientes y del personal sanitario.

Ademas esta medida permitira racionalizar el uso del elementos de proteccion
personal (EPP) y orientar ambos recursos hacia la atencién de emergencia 'y
urgencia durante el periodo que dure esta pandemia, de acuerdo a
recomendaciones realizadas por CDC para optimizar los EPP disponibles
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Riesgos Asociados a la Atencion Odontologica

» Esta demostrado que los aerosoles contaminados se mantienen en el ambiente
del box dental entre 30 min y 2 hrs vy que el SARS CoV-2 sobrevive hasta 3
horas en ambientes cargados de aerosoles como el box dental. ~

> Ademas se estima que contamina un radio de 3.5 a 4.5 metros al depositarse
sobre las superficies de los boxes dentales v se ha observado que puede
permanecer 2-3 dias sobre superficies de plastico y acero inoxidable, 24 hrs
sobre carton y 4 hrs sobre cobre.

Soc. de Cirugia y Traumatologia Bucal y Maxilofacial de Chile, Marzo 2020.
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EPP en la Atencion Odontologica

Los EPP estandar para atencion odontologica de riesgo moderado de contagio (sin
generacion de aerosoles) son:

>

Delantal impermeable de manga larga de apertura posterior, que proteja laropa.-

de trabajo del personal.

Guantes de latex o nitrilo impermeables que cubran el puno.
Mascarilla quirdrgica.

Proteccion ocular con lentes o con escudo facial.

Gorro descartable.

Soc. de Cirugia y Traumatologia Bucal y Maxilofacial de Chile, Marzo 2020.
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EPP en la Atencion Odontologica

Los EPP estandar para atencion odontologica de riesgo alto de contagio (con
generacion de aerosoles) considera:

>

>

>

>

Delantal impermeable de manga larga de apertura posterior.
Guantes de latex o nitrilo impermeables que cubran el puno.
Respirador tipo N95, FFP2 o equivalente.
Proteccion ocular: lentes o escudo facial.

Gorro descartable.

Soc. de Cirugia y Traumatologia Bucal y Maxilofacial de Chile, Marzo 2020.
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EPP para atencién
“odontoldgica con *
generacion de aerosoles.
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I Recomendaciones Adicionales

> Se recomienda que todo el personal de salud este vacunado contra la Influenza.

» A su vez, se recomienda sacar de sus puestos de trabajo al personal sanitario que
este embarazada, que presente patologias cronicas o que sea mayor de 65 anos, Y
a quienes presenten algun tipo de sintomatologia respiratoria.

» Posponer toda la atencion que no constituya un riesgo para la vida del paciente o
pueda provocar secuelas.

> Contactar telefonicamente o via correo electronico a aquellas personas que se
encontraban en espera de los resultados de examenes anatomo-patoldgicos,
examenes de [aboratorio e imagenologicos con objeto de evitar los desplazamientos

cuando los resultados asi lo permitan.
Soc. de Cirugfa y Traumatologfa Bucal y Méxilofacial de Chile, Marzo 2020. 21



Recomendaciones Adicionales

> Se sugiere que los pacientes asistan a su atencion solos o con no mas de un
acompanante, teniendo presente que en el box dental deben estar solos.

> Se recomienda determinar un area clinica especifica para la atencion de pacientes
en el contexto de pandemia, v si se puede, diferenciar en area para procedimientos
con vy sin aerosoles.

> Se recomienda que efectUe un enjuagatorio con Peroxido de Hidrogeno “al 1% o
Povidona lodada al 0.2%, dada la susceptibilidad de este virus a la oxidacion.

> Se sugiere solicitar examenes imagenologicos extraorales con objeto de evitar
contacto con saliva y estimular el reflejo de tos.

» Realice desinfeccion de las superficies clinicas entre paciente y paciente, y si ha
realizado alguna atencion que genere aerosoles debe dejar ventilar el lugar por 3

horas, posterior al aseo de superficies.
Soc. de Cirugia y Traumatologia Bucal y Maxilotacial de Chile, Marzo 2020.



Recomendaciones Adicionales

Lavese las manos de manera frecuente con agua y Jabon
mantenga el distanciamiento fisico.

Soc. de Cirugia y Traumatologia Bucal y Maxilotacial de Chile, Marzo 2020.



Al coronavirus NO LO VENCE el PAIS MAS

Ay Z» [ RSTIE] PUEBLO MAS DISCIPLINADO,

es NUESTRO MOMENTO DE HACER HISTORIA
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Region Callao
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Agradecemos la asesoria al:

Dr. Juan Carlos Castro Vargas
Jefe del Servicio de Infectologia
Hospital Nacional “Daniel A. Carrion”

jccastrovargas@yahoo.com
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Un colegio que trabaja |5ara ti

Dr Wenceslao Quispe Soria
Decano
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