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Contaminacién bacteriana de la pieza de mano de alta velocidad, jeringa triple y
equipo ultrasénico por la produccion de aerosoles segun el area de especialidad en
los centros de especialidades odontologicas de Azogues de la Universidad Catolica
de Cuenca en el Periodo 2023.

Karen Lisseth Andrade Ordoéfiez-Piedad Cecilia Redrovan Reyes-Od.Esp. Mayra
Vannessa Montesinos Rivera. Universidad Catolica de Cuenca
piedad.redrovan@est.ucacue.edu.ec

RESUMEN

En las Clinicas Odontoldgicas se llevan a cabo actividades que ponen en riesgo al
profesional y paciente por la contaminacion microbiologica. Objetivo: Determinar el
grado de contaminacion bacteriana en la turbina, jeringa triple y equipo ultrasénico segin
el area de especialidad en los centros de especialidades odontoldgicas (CEO) de la
Universidad Catolica de Cuenca (UCACUE) campus Azogues. Metodologia: Se realizd
un estudio observacional y descriptivo en los CEO | y Il de la UCACUE, tomando como
unidades muestrales 24 sillones: 8 de CEO I, y 16 de CEO II; se tomaron 48 muestras
entre la pieza de mano de alta velocidad, equipo ultrasonico y jeringa triple en las areas
de Periodoncia, Endodoncia y Operatoria; con el consentimiento informado, se realizo6 la
toma, siembra, incubacion, recuento e identificacion bacteriana de las muestras.
Resultados: El 86.25% de las muestras present6 crecimiento bacteriano. En promedio
hubo un grado medio de contaminacién en las 3 areas de especialidad. El 43.75% de los
equipos presentaron un grado de contaminacion media, 27.08% contaminacion baja,
14.58% contaminacién alta. Se observo 69 colonias, el 27.6% corresponden a bacterias
Gram Negativas y el 72.4% a Gram Positivas; siendo los cocos Gram positivos en racimos
los més prevalentes (44.9%). Conclusiones: Existe un grado medio de contaminacion
bacteriana; donde el area de Periodoncia y la jeringa triple son los que mayor
contaminacion presentan, predominando los cocos Gram positivos en racimos en las 3
areas.

Palabras clave: Turbina, jeringa triple, equipo ultrasonico, contaminacion bacteriana.
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Bacterial Contamination of High-Speed Handpiece, Triple Syringe, and Ultrasonic
Equipment due to Aerosol Production according to Specialty Area in Dental
Specialty Centers at the Catholic University of Cuenca, Campus Azogues, 2023.

Karen Lisseth Andrade Ordofiez, Piedad Cecilia Redrovan Reyes, Mayra Vannessa
Montesinos  Rivera.  DMD.  Spc.  Catholic ~ University of  Cuenca
piedad.redrovan@est.ucacue.edu.ec

ABSTRACT

In dental clinics, activities pose microbiological contamination risks to professionals and
patients. Objective: To determine the degree of bacterial contamination in the turbine,
triple syringe, and ultrasonic equipment according to the area of specialty in the Dental
Specialty Centers (CEO by its Spanish acronym) of the Catholic University of Cuenca
Campus Azogues (UCACUE by its Spanish acronym). Methodology: An observational
and descriptive study was conducted in the CEO | and Il of the UCACUE, sampling 24
dental chairs, 8 in CEO | and 16 in CEO II; 48 samples were collected from the high-
speed handpiece, ultrasonic equipment, and triple syringe in the areas of Periodontics,
Endodontics, and Operative Dentistry; the samples were taken, sowed, incubated, counted
and bacterial identification was performed with the respective informed
consent. Results: Data revealed that 86.25% of samples indicated bacterial growth, with
a moderate degree of contamination on average across all three specialty areas; 43.75%
of the equipment presented medium contamination, 27.08% low contamination, and
14.58% high contamination. Sixty-nine colonies were observed; 27.6% corresponded to
Gram-negative bacteria and 72.4% to Gram-positive bacteria; Gram-positive cocci in
clusters were the most prevalent (44.9%). Conclusions: In closing, a moderate level of
bacterial contamination was observed, with the Periodontics area and the triple syringe
displaying the highest contamination, primarily with Gram-positive cocci clusters in all
three areas.

Keywords: Turbine, triple syringe, ultrasonic equipment, bacterial contamination.
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Introduccion

En las Clinicas Odontoldgicas se llevan a cabo una serie de actividades que
ponen en riesgo al profesional y al paciente por la posible contaminacion
microbiolégica relacionada con este ambientel* La mayoria de los
procedimientos odontologicos incluyen la generacion de aerosoles biologicos,
definidos como suspensiones de distintas particulas cuyo didmetro puede variar
entre 0,001 a > 50 ym, con capacidad de suspension en el aire y dispersién
elevada 2.

En cualquier procedimiento dental se generan tres fuentes de aerosol: el del
paciente al respirar, hablar o toser el originado por el instrumento y el
contaminado con saliva o sangre producido por la accion del instrumento durante
las terapias odontolégicas ejecutadas %6 que presumen un conjunto de riesgos
biol6gicos tanto para el equipo odontolégico como para los pacientes 7.

Dentro de los tratamientos dentales que implican el uso de equipos que puedan
producir una gran cantidad de aerosoles &, estan aquellos relacionados con el
area de Periodoncia, Endodoncia y Operatoria Dental 26°. En el area de
Periodoncia se destacan los procedimientos de raspado o detartraje ultrasénico
y las profilaxis dentales, por el uso de instrumentos de alta energia vibratoria 1°.
En Endodoncia, se asocia a las fases de eliminacion del material restaurativo o
de patologias como la caries dental y la apertura del acceso endoddntico. En
Operatoria Dental, se resaltan actividades como el retiro de lesiones cariosas, la
preparacion del diente para recibir material restaurador directo o indirecto, el
acabado y el pulido de las restauraciones?!. Los principales equipos identificados
con la produccion de aerosoles son las piezas de mano de alta velocidad
(turbina), los equipos ultrasénicos y la jeringa triple, donde las particulas del
aerosol se propagan directamente desde su boquilla, contaminando tanto a su
entorno como a ellos 412,

La turbina tiene diferentes aplicaciones en el campo odontol6gico®®. Son equipos
gue incorporan puertos de refrigerante de aire o aire-agua, que al mezclarse con
fluidos orales generan bioaerosoles con particulas que van de 0,06 a 13 um de
diametro'4. Durante los tratamientos dentales, la turbina se mueve en todas las
direcciones propagando el aerosol de manera directa e indirecta; los mas dificiles
de controlar son los generados directamente del equipo en comparacion con los
reflejados en los dientes®. En las turbinas disefiadas con dos orificios, la fresa
sigue girando incluso después de retirar el pie del pedal provocando una mayor
dispersion; mientras que en las de tres orificios, el tercero sirve de ventilacion y
permite una menor generacion®. La fase de desaceleracién que poseen estos
equipos hace que la dispersion sea mayor y la carga bacteriana aumente por el
efecto de aspiracion, haciendo que la materia organica que esta en la punta del
instrumento sea succionada hacia el interior, provocando una retro
contaminacion del suministro de agua'“.



Los equipos ultrasénicos son unidades que transforman la energia eléctrica en
ondas de alta frecuencia en la punta produciendo calor, lo que hace obligatoria
su irrigacion, esto origina una mayor cantidad de aerosoles que junto con las
bacterias adheridas en las biopeliculas y en el calculo dental, son un gran foco
de infeccién y transmisién de patégenos'®. El ultrasonido ha sido descrito como
uno de los equipos odontolégicos que produce la mayor cantidad de particulas?®,
al identificar un tamafio de 281 + 188 um, con un rango de 200 a 1020 pm?® con
bacterias suspendidas en el aire por 24 horas?'’.

Las jeringas de agua y de aire, conocidas como jeringa triple, poseen la funcién
de pulverizacion, relacionada con la generaciéon de aerosoles!®. En este equipo,
la contaminacion bacteriana se ve influenciada por factores como la calidad
microbioldgica del agua'®.

El grado de contaminacién bacteriana por la produccion de aerosoles
provenientes de los equipos odontolégicos se mide a través de unidades
formadoras de colonias (UFC), que en el ambito microbiolégico es una medida
de cuantificacion estandar generalmente macroscoépica que identifica distintas
colonias bacterianas gracias a un cultivo donde se observa el crecimiento
bacteriano?®21, Existe una amplia variedad de microorganismos que colonizan la
cavidad oral, siendo el Staphylococcus spp. uno de los mas prevalentes,
representando un factor de riesgo especialmente para las infecciones
cruzadas?23.

Por lo tanto, la comunidad odontoldgica se encuentra afectada por la posibilidad
de contaminacién de los equipos a causa de microorganismos que pueden
hallarse en los aerosoles producidos. La presente investigacion se llevé a cabo
con el objetivo de determinar el grado de contaminacion bacteriana en los
equipos de alta velocidad, jeringa triple y equipo ultrasénico segun el area de
especialidad en los centros de especialidades odontolégicas de la Universidad
Catdlica de Cuenca (UCACUE) campus Azogues, de esta manera se dara
informacion sobre la carga y tipologia bacteriana que poseen los equipos
generadores de aerosoles, con el fin de reducir el riesgo odontoldgico y reforzar
protocolos de desinfeccidn y esterilizacion, para ayudar a prevenir infecciones
cruzadas?®.

Metodologia

Se trata de un estudio observacional y descriptivo. Se us6 la herramienta de
analisis estadistico Epidat versidon 4.1 se calcul6 las unidades muestrales,
obteniendo un total de 24 sillones dentales de los centros de especialidades
odontoldgicas (CEO) | y Il de la UCACUE campus Azogues: 8 sillones de CEO
[, y 16 sillones de CEO II. Las muestras pasaron por un proceso de codificaciéon
y anonimizacién. Se obtuvieron un total de 48 muestras entre la turbina, equipo
ultrasénico y jeringa triple en las areas de especialidad de Endodoncia,
Operatoria y Periodoncia. Su distribucion se muestra en la Tabla 1.



Tabla 1. Distribucion de muestras de equipos en los CEO segUn el &rea de especialidad

Area de Centro de Especialidades Odontolégicas
Especialidad CEO | CEO I Total
Periodoncia 0 16 16
Equipo ultrasénico 0 8
Jeringa triple 0 8
Endodoncia 0 16 16
Turbina 0 8
Jeringa Triple 0 8
Operatoria 16 0 16
Turbina 8 0
Jeringa triple 8 0
Total 16 32 48

Fuente: Los autores
Procedimiento de toma de muestras

Se realizo la calibracion respectiva con el experto, cumpliendo con un minimo de
0.7 de coeficiente Kappa. Se verificO que los equipos a ser analizados se
encontraban desinfectados y esterilizados (Figura 1). Se aplicé el consentimiento
informado a cada paciente, antes de dar inicio al procedimiento dental. Finalizada
la atencién, se tomaron las muestras en los equipos usando hisopos estériles
con todas las normas de bioseguridad requeridas.

Figura.1. Piezas de mano de alta velocidad, puntas de jeringa triple y equipo ultrasénico estériles.

Nota. A: Piezas de mano de alta velocidad
esterilizadas. B: Puntas de jeringa ftriple
esterilizadas. C: Equipo ultrasénico esterilizado.
Fuente: Los autores

Para el empleo de los hisopos una vez abiertos se hidrataron en suero fisioldgico
estéril para friccionar las unidades muestrales que se detallan a continuacion:
parte superior del mango de la turbina, en el area de Endodoncia y Operatoria,
la parte superior del mango del equipo ultrasonico en el area de Periodoncia y el
control de mando de agua y aire de la jeringa triple en todas las areas.
Inmediatamente se colocé en el medio de transporte Stuart y se cerro
herméticamente siendo trasladadas al laboratorio de Microbiologia de la
UCACUE campus Azogues para su procesamiento inmediato.

Etapas del procesamiento de las muestras 2#



1. Siembra: Se diluy6 la muestra del tubo en 1 mililitro de agua destilada
estéril y se paso al medio enriquecido de Agar Sangre en cajas Petri.

2. Aerobiosis: Se incubaron a 37°C durante 24 horas para su aislamiento
bacterioldgico.

3. Anaerobiosis: Se incubaron en recipientes herméticos en un medio
anaerobio por 24 horas adicionales a 37°C.

4. Recuento: Se empled la técnica de recuento en placa, que mide el nimero
de colonias bacterianas presentes por mililitro (UFC/ml) mediante la
observacion macroscopica.

5. Identificacion de tipologia y forma bacteriana: En condiciones de
esterilidad se procedi6 a traspasar las colonias identificadas en las cajas
Petri a porta objetos, se secaron al ambiente y se fijaron con la técnica de
Koch. Se realiz6 la prueba de la catalasa utilizando peréxido de hidrégeno.
Se hizo la tincion de Gram, y se observaron en el microscopio con un
enfoque 100 X. Se identificaron 7 tipos de colonias bacterianas (Figura 2).

Figura.2. Colonias bacterianas identificadas microscépicamente.

Nota. A: Cocos Gram + en racimos. B: Cocos Gram + aislados. C: Cocos Gram + en cadenas. D: Cocos
Gram — en racimos Yy aislados. E: Bacilos Gram + en cadenas y aislados. Fuente: Los autores.

Finalmente, para el andlisis estadistico de los resultados, se emplearon tablas
descriptivas mediante el programa SPSS. Para establecer el grado de
contaminacion de los equipos se empleé la escala basada en el recuento de UFC
en superficies 2528, establecida previamente en base a resultados encontrados
en series analiticas (Tabla 2).



Tabla.2. Escala de Grado de contaminacion bacteriana en base al recuento de UFC 2528,

Recuentos Ufc/ml Grado de contaminacion
0 Sin contaminacion
0-10 Bajo
10-100 Medio
>100 Alto

Resultados

Realizada la toma de muestras, el cultivo, recuento laboratorial, y el analisis
estadistico respectivo, se obtuvo que el 86.25% de las muestras presento
crecimiento bacteriano (Tabla 3).

Tabla 3. Muestras con recuento bacteriano

Recuento NUmero de muestras % de muestras
Con recuento 41 86,25%
Sin recuento 7 13,75%
Total 48 100,00%

Fuente: Los autores

Se determind el grado de contaminacion bacteriana en base al recuento de
UFC/ml por area de especialidad (Tabla 4) y por equipo (Tabla 5). Se evidencio
un grado de contaminacién medio general (46 UFC/ml) en las 3 areas de
especialidad, siendo el area de Operatoria (55 UFC/ml) y la jeringa triple (52
UFC/ml).

Tabla 4. Recuento de UFC/ml por area de Especialidad.

Area UFC/ml Grado de contaminaciéon
Operatoria 55 Medio
Periodoncia 52 Medio
Endodoncia 32 Medio
Promedio total 46 Medio

Fuente: Los autores

Tabla 5. Recuento de UFC/mI por equipo.

Equipo UFC/m Grado de contaminacion
Turbina 42 Medio
Jeringa Triple 52 Medio
Equipo Ultrasénico 38 Medio

Fuente: Los autores

Al determinar la relacion entre el equipo, el area de especialidad y el grado de
contaminacion (Tabla 6), se dio a conocer que el 43.75% de los equipos
presentaron un grado de contaminacion media, 27.08% contaminacion baja,
14.58% contaminacion alta, y 14.58% no presentaron contaminacién. El area de
Endodoncia presento los mayores niveles de contaminacion media (16,67%), y
el area de Periodoncia de contaminacion alta (6,25%), manteniéndose en el
grado de contaminaciéon medio.



Tabla 6. Grado de contaminacién determinado por areay equipo.

_ Sin Contaminacion Bajo Medio Alto Totaln  Total %
Area/Equipo n % n % n % n %

Endodoncia 2 4,17% 4 8,33% 8 16,67% 2 4,17% 16 33,33%
Jeringa Triple 0,00% 4 8,33% 4 8,33% 0,00% 8 16,67%
Turbina 2 4,17% 0,00% 4 8,33% 2 4,17% 8 16,67%
Operatoria 3 6,25% 5 10,42% 6 12,50% 2 4,17% 16 33,33%
Jeringa Triple 2 4,17% 2 4,17% 3 6,25% 1 2,08% 8 16,67%
Turbina 1 2,08% 3 6,25% 3 6,25% 1 2,08% 8 16,67%
Periodoncia 2 4,17% 4 8,33% 7 14,58% 3 6,25% 16 33,33%
Jeringa Triple 1 2,08% 2 4,17% 4 8,33% 1 2,08% 8 16,67%
Ultrasonido 1 2,08% 2 4,17% 3 6,25% 2 4,17% 8 16,67%
Total general 7 14,58% 13 27,08% 21 43,75% 7 14,58% 48 100,00%

Fuente: Los autores

En cuanto a la tipologia bacteriana (Tabla 7), se observo un total de 69 colonias
en las 48 muestras. El 72.4% corresponden a Bacterias Gram Positivas, donde
los cocos pertenecen al género Staphylococcus spp. La especie bacteriana mas
prevalente fueron los cocos Gram positivos en racimos (44.9%), presentandose
en mayor cantidad en el equipo ultrasénico en el area de Periodoncia (11.6%).
Solo en el area de Endodoncia se visualizaron bacilos Gram positivos tanto en
cadena como aislados (2.9%).

Tabla 7. Distribucion de especies bacterianas.

Endodoncia Operatoria Periodoncia
. . . . . . Jeringa .
FORMA GRAM  Jeringa triple Turbina Jeringa triple  Turbina Triple Ultrasonido Total
Bacilos Cocos Bacilos Cocos Cocos Cocos Cocos Cocos
, G- 0.00% 0.00% 0.00% 2.9% 0.00% 0.00% 0.00% 0.00% 2.9%
Aislados o
G+ 0.00% 1.4% 1.4% 2.9% 0.00% 1.4%  2.9% 0.00% 10%
G- 0.00% 1.4% 0.00% 1.4% 0.00% 0.00% 1.4% 0.00% 4.4%
Cadena o
G+ 14% 7.2% 0.00% 1.4% 0.00% 29%  2.9% 1.4% 17.4%
_ G- 0.00% 1.4% 0.00% 4.3% 2.9% 58%  2.9% 2.9% 20.3%
Racimos o
G+ 0.00% 8.7% 0.00% 2.9% 8.7% 29% 10.1% 11.6% 44.9%
Total 14% 20.3% 1.4% 15.9% 11.7% 13%  20.3% 16% 100%

Fuente: Los autores.

Discusion

Durante los diferentes tratamientos odontolégicos, el profesional emplea equipos
gue requieren irrigacion, como la pieza de mano de alta velocidad, jeringa triple
y equipo ultrasénico, produciendo aerosoles®, lo que significa una constante
contaminacién durante su empleo?®. En los equipos analizados en los CEO del
campus Azogues, el crecimiento bacteriano fue del 87.25%, resultados similares
han sido reportadas por Badillo B, et al.?* obteniendo un recuento bacteriano del
73.3% en sus muestras de estudio, poniendo en evidencia que la presencia



bacteriana es constante en los equipos generadores de aerosoles, lo que implica
un potencial riesgo de infecciones cruzadas.

Del mismo modo, es necesario considerar que el grado de contaminacion vy el
crecimiento bacteriano, varia segun el area de atencion odontologica. Ambar R,
et al.l mencionan que el recuento de UFC de los aerosoles durante los
procedimientos endoddnticos es menor que en Operatoria dental. En el presente
estudio, existié un mayor recuento en el &rea de Operatoria en comparacion con
Periodoncia y Endodoncia, manteniéndose en un grado de contaminacion medio.
Estos resultados pueden deberse a que dentro del protocolo de trabajo que se
sigue en el &rea mencionada, no se empleaba dique de goma para realizar la
remocion de lesiones cariosas y la conformacion cavitaria, generandose una
mayor colonizacién y recuento bacteriano en los equipos empleados en esta
area, a causa del contacto con los fluidos orales.

No obstante, en las investigaciones de Johnson I, et al.1® y Ji X, et al.*® han
determinado que el area de Periodoncia genera mayor contaminacion por la
produccion de aerosoles durante los procedimientos terapéuticos y en los
entornos de laboratorios simulados, aspecto corroborado en el presente estudio
al obtener un nivel de contaminacién alta. Situacion que puede verse relacionada
con la falta de uso del digue de goma, dado que dificultaria y alargaria el tiempo
de trabajo de los procedimientos como el detartraje ultrasénico supra y
subgingival®t, recomendandose el empleo de dispositivos manuales para reducir
la produccién de aerosoles®?.

Los distintos tratamientos odontolégicos tienen diferentes patrones de
produccion de aerosoles dependiendo del instrumento utilizado, y a su vez,
estardn asociados con distintos grados de contaminacion. En las 3 &reas
estudiadas, la Jeringa triple a pesar de mantenerse en un grado de
contaminacion media, obtuvo el mayor recuento bacteriano, en concordancia con
el estudio de Sanchez C.'® donde al comparar las UFC/ml entre la turbina y la
jeringa, determind que la jeringa triple presenté mayor colonizacién bacteriana;
resultados que pueden verse influenciados por la carga bacteriana heterotréfica
en el agua procedente de las lineas de las unidades dentales, que segun
Campuzano S, et al. 33, analizando la calidad bacteriolégica del agua, se exige
la ausencia de bacterias en el agua (0 UFC/ml), pero para la Unidn Europea, se
considera aceptable tener <100 UFC/ml y no contener E.Coli 4.

Se ha demostrado que existe un mayor control en la generacion de aerosoles
con el equipo ultrasénico, al lograr que la punta del instrumento y el spray de
agua contacten primero la superficie dental®. En este estudio se pudo ratificar
gue el equipo ultrasénico, fue el equipo que presentd menor recuento bacteriano.
No obstante, en los estudios de Dudding T, et al ® y Kun-Szabd F, et al.® han
dado a conocer gue existe una menor generacion de aerosoles vinculado a este
equipo, haciéndolo el menos contaminado.



Distintas colonias bacterianas han sido aisladas de los equipos odontolégicos
gue producen aerosoles. En el estudio de Lizzadro J, et al. ® se ha relacionado a
las colonias de bacterias Gram negativas que se acumulan y asocian a la
formacion de la biopelicula dental como los microorganismos mas
predominantes, al contrario, en este estudio se pudo observar una mayor
presencia de Bacterias Gram Positivas, del mismo modo lo hacen Xue-Yue Ji et
al.3® Escenario que puede deberse a que las bacterias Gram negativas son
patébgenos que generalmente se relacionan con las biopeliculas de la
enfermedad periodontal, y en este estudio las muestras tomadas en el area de
Periodoncia representan un tercio del total.

Alrededor de 300 especies bacterianas habitan en la cavidad bucal3*. Segln
Smith A, et al.3* y Pereira C, et al. 2 dentro de la microflora oral se han podido
aislar colonias de Staphylococcus spp. de la placa supra y subgingival, ademas
se ha visto presente en situaciones de salud y enfermedad. En este estudio la
mayor prevalencia de cocos Gram positivos pertenecieron a este género.
Unicamente en el area de Endodoncia fue posible identificar bacilos Gram
positivos tanto en cadena como aislados, obteniendo la mayor concentracion de
colonias Gram positivas en la jeringa triple, al igual que en la investigacion de
Spagnolo A, et al..

En la practica odontologica existen riesgos laborales que hacen mas
susceptibles al profesional y al paciente de padecer de una enfermedad
infectocontagiosa®’. Por ello, a pesar de predominar un grado medio de
contaminacion bacteriana, se recomienda enfatizar y reforzar los protocolos de
desinfeccidn y esterilizacion de los equipos utilizados antes y después de su
empleo.

Conclusioén

En las Clinicas de Especialidades Odontoldgicas de la Universidad Catélica de
Cuenca campus Azogues, existe un grado de contaminacion medio generalizado
posterior a realizar los procedimientos odontologicos. El area de Periodoncia y
la jeringa triple fueron el area y equipo que mayor contaminacién presentaron.
Segun la tipologia, predominan los cocos Gram positivos en racimos,
pertenecientes al género Staphylococcus spp. con su mayor presencia en la
jeringa triple.

Se presentaron limitaciones dentro de este estudio relacionadas con el tamafio
muestral y la estandarizacion de las variables, si bien se considera una muestra
relativamente pequefia (48 unidades), similar a otros estudios (15 26, 31 26, y 30
unidades 2#), se recomienda realizar una distribucién de los equipos de manera
mas estandarizada, debido a que solo la jeringa triple fue analizada en las 3
areas de especialidad, a diferencia de otras investigaciones que cuentan con
tamafios muestrales mayores!®, existiendo un mayor predominio de
contaminacion alta.
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