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RESUMEN INFORMATIVO 

 

Objetivo: indagar sobre las normas de bioseguridad en la práctica clínica docente en 
la Odontología. Materiales y métodos: se realizó una revisión sistemática de la 
literatura, empleando los criterios Prisma, inicialmente a través del buscador Google 

y Google Académico se indago en las principales bases de datos médicas como 
PubMed, Dspace y Scielo, se procedió a la aplicación de criterios para la inclusión y 

exclusión de artículos, resultando 36 artículos, de los cuales se recolecto información 
procesada en una ficha electrónica para contrastar la información, de los criterios de 
evaluación resultaron 10 artículos. Resultados: de la muestra de estudio, 51% eran 

genero masculinos y 49% femenino, siendo la edad predominante de 20 a 30 años, 
83% mostro conocimiento sobre la bioseguridad, 86% barreras de protección, 49% 

lavado de las manos y 70% conoce el manejo de eliminación de residuos; 60% de los 
docentes tuvieron un nivel regular en cuanto a las normas de bioseguridad en la 
práctica clínica en la Odontología; mientras que 30% de la muestra tuvo un nivel muy 

bueno y 10% bueno. Respecto al cumplimento del protocolo de bioseguridad en la 
práctica clínica en la Odontología se obtuvo que 60% de los docentes cumplen con 

dichas normativas y procedimientos; sin embargo, el cumplimiento de 40% fue 
regular. Conclusión: se ha podido evidenciar que el nivel de conocimiento y el 
cumplimiento de los protocolos de bioseguridad en la práctica clínica docente en la 

Odontología tiene una relación en cuanto al éxito del empleo de los mismos. 
Considerar a la bioseguridad como eje transversal en todas las actividades de 

enseñanza aprendizaje de los alumnos en Odontología es de gran importancia, dado 
que esto permite evitar o disminuir los riesgos de transmisión y futuros patógenos que 
se tengan que enfrentar en la práctica clínica odontológica. 

 
Descriptores: normas, bioseguridad, docente, Odontología.
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INFORMATIVE SUMMARY 

 

Objective : to inquire about biosafety standards in clinical teaching practice in 
Dentistry. Materials  and methods: a systematic review of the literature was 

carried out, using the Prism criteria, initially through the Google search engine 
and Google Scholar, the main medical databases such as PubMed, Dspace and 
Scielo were investigated, the criteria were applied For the inclusion and 

exclusion of articles, resulting in 36 articles, from which information 
processed in an electronic file was collected to contrast the information, the 

evaluation criteria resulted in 10 articles. Results : of the study sample, 51% 
were male and 49% female, the predominant age being 20 to 30 years, 83% 
showed knowledge about biosafety, 86% protection barriers, 49% hand 

washing and 70 % know the management of waste disposal; 60% of the 
teachers had a regular level in terms of biosafety standards in clinical practice 

in Dentistry; while 30% of the sample had a very good level and 10% good. 
Regarding compliance with the biosafety protocol in clinical practice in 
Dentistry, it was obtained that 60% of teachers comply with these regulations 

and procedures; however, 40% compliance was fair. Conclus ion: it has been 
shown that the level of knowledge and compliance with biosafety protocols in 

clinical teaching practice in Dentistry is related to the success of their use. 
Considering biosafety as a transversal axis in all teaching- learning activities of 
students in Dentistry is of great importance, since this allows to avoid or 

reduce the risks of transmission and future pathogens that have to be faced in 
dental clinical practice.  

 
Keywords: standards, biosafety, teacher, dentistry. 
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INTRODUCCIÓN 

 

     La bioseguridad es una norma de conducta que se practica no solo por 

profesionales, también es realizada por alumnos de las carreras de Ciencias de la 

Salud y personal de apoyo en los consultorios odontológicos, debe ser practicada por 

todos, en todo momento y con todos los pacientes, por la exposición diaria a diversas 

enfermedades. Para Ruiz y Fernández, la bioseguridad es un conjunto de medidas y 

normas preventivas, destinadas a mantener el control de factores de riesgo laborales 

procedentes de agentes biológicos, físicos o químicos, logrando la prevención de 

impactos nocivos frente a riesgos propios de su actividad diaria, asegurando que el 

desarrollo o producto final de dichos procedimientos no atenten contra la seguridad 

de los trabajos de la salud, paciente, visitantes y el medio ambiente. 1 

     De esta forma, la bioseguridad debe ser enseñada como un conjunto de 

conocimientos, hábitos, comportamientos y sentimientos al profesional de la salud 

con el propósito que se desenvuelva de forma. Específicamente el equipo que labora 

en la consulta odontológica, así como los pacientes, están expuestos a una variedad de 

microorganismos por la naturaleza de las interacciones. El contacto directo o 

indirecto con el instrumental, equipos, aerosoles, superficies contaminadas por 

fluidos corporales, entre otros, proporcionan un terreno fértil para la transmisión 

cruzada de microorganismos presentes tanto en el personal como los pacientes, que 

pueden ser patógenos o potencialmente patógenos. 2 

     Los estudiantes, odontólogos, especialistas, y todo el componente laboral de la 

salud, se encuentra asociados éticas y legalmente a la acción adecuada de estas 

medidas, en las instituciones asistenciales educativas, como son las universidades 

donde se imparten carreras del área de la salud. Espinosa y Cedillo, señalan que las 

consecuencias de su mala ejecución desencadenan la exposición critica de diversas 

patologías, que de alguna u otra manera atentan contra la salud de quienes operan 

para el bienestar de la población. 3  
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     Es así, como los profesionales de la salud y los estudiantes son constantemente 

expuestos a riesgos laborales, ya sea químico, físico, mecánico o biológico. Lesiones 

percutáneas que pueden ocurrir durante los procedimientos puede interferir 

directamente con el proceso de trabajo clínico. 4 Para eliminar o reducir los riesgos, 

las medidas de bioseguridad deben ser adoptadas tanto por los docentes como por los 

estudiantes y demás personal que labora en la institución, promoviendo la seguridad y 

el confort durante la ejecución de actividades clínicas. 5 

    A partir de la siguiente revisión sistemática se busca indagar sobre las normas de 

bioseguridad en la práctica clínica docente en la Odontología en los últimos cinco 

años, con el fin de recopilar información de interés para disminuir los riesgos de 

transmisión y futuros patógenos que se tengan que enfrentar en la práctica clínica 

odontológica. 

 

MATERIALES Y MÉTODOS 

 

Estrategia de búsqueda  

 

     Se realizó una revisión sistemática de la literatura, inicialmente a través del 

buscador Google y Google Académico se indago en las principales bases de datos 

médicas como PubMed, Dspace y Scielo, utilizando palabras claves como “normas de 

bioseguridad en odontología”, “barreras de protección físicas y biológicas” 

“biosafety standards in dentistry”,“ physical and biological protection barriers ”. De 

la cual se obtuvo como resultado 1530 artículos. 

 

Criterio de elegibilidad 

 

     Se procedió a la aplicación de criterios para la inclusión y exclusión de artículos lo 

que permitirá hacer la búsqueda más directa, fueron seleccionados aquellos 
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encontrados en revistas indexadas y repositorios institucionales tanto nacionales e 

internacionales en idioma inglés y español. Se incluyeron solo los artículos desde el 

año 2015 hasta la actualidad. Fueron excluidos aquellos que estaban duplicados y los 

que no proporcionaron información completa. 

 

Proceso de selección de estudios y recopilación de datos 

 

     Luego de aplicar los criterios de inclusión y exclusión se realizó una revisión 

exhaustica para seleccionar los artículos más relevantes siguiendo pautas de 

revisiones sistemáticas, tal como se detalla en la siguiente gráfica: 

 
Grafica Nº1. Diagrama Prisma.  

 

     El proceso de selección, resultó en 36 artículos, de los cuales se recolectó 

información procesada en una ficha electrónica para contrastar la información, de los 

criterios de evaluación resultaron 10 artículos que cumplieron con las siguientes 

características: método observacional descriptivo de corte transversal, genero, edad, 

conocimiento acerca de bioseguridad, barreras de protección, lavado de manos, 

manejo de eliminación de residuos, nivel de conocimiento y cumplimiento del 

protocolo de bioseguridad.  



4 

Tabla Nº1. Análisis estudios seleccionados 

Au to r y  

a ñ o  
Mu e s tra  G e n e ro   Eda d  

C o n o ci m i e n to  
C u m pl i m i e n to  
de l protocol o  de  

bi o s e g u ri da d 

Ni ve l  de  

co n o ci m i e n to  B i oseguridad 
B arreras de  
pro tecci ó n  

La va do  
de  manos  

m a n e jo  de  
e liminación de  

re s i du o s  

Camargo, 
Vera y  

Sierra 

(2016)6  

104 docent es  

odont ológicos  

M asculino 64 

Femenino 40 

20 a 30 años  74  

31 a 40 años  30  
97.60% 99,04% 71,15% 46,15% Bueno Regular 

Bolaños  

M . (2016)7 34 docent es  

odont ológicos  

M asculino 4 

Femenino 30 

20 a 30 años  3  

31 a 40 años  5  

41 a 50 años  13 

51 o más  13 

97% 99% 100% 96,5% Bueno M uy  bueno 

Fernández  

B. (2014)8  

53 docent es  

odont ológicos  

Femenino 23  

M asculino 33 
31 - 40 años  53 76,7% 98,8% 45,3% 63,9% Regular Regular 

M adrid M. 
(2020)9  

97 docent es  

odont ológicos  

Femenino 59  

M asculino 38 

20 -30 años  53 
31 - 40 años  20 

41 años  a más  24  

87,63% 96.61% 98,12% 80,10% Buena Regular 

Paz  M . 
(2019)10  

86 docent es  
odont ológicos  

 
20 -30 años  50 
31 - 40 años  36 

68,6% 98,8% 40,7% 89,5% Bueno Regular 

Sequeira, 

V. y  

T alavera 
A. 

(2015)11  

37 docent es  
odont ológicos  

Femenino 17  
M asculino 20 

20 -30 años  53 

31 - 40 años  20 
41 años  a más  24  

97,30% 83,70% 97,30% 100% Bueno M uy  bueno 

M uñoz  B. 
(2020)12  150 docent es  

odont ológicos  
 

20 -30 años  53 
31 - 40 años  20 

41 años  a más  24  

98,6% 92%  100% Bueno M uy  bueno 

Alharbi y  
Col. 

(2019)13  

317 p rofesores  
Femenino 141 
M asculino 176 

20 -30 años  53 
31 - 40 años  20 

41 años  a más  24  

70,10% 70,6% 40,30% 49,06% Regular Regular 

M uñoz  J . 
(2016)14  

11 docent es  
Femenino 9 
M asculino 2 

20 a 30 años  5  
31 a 40 años  6  

98,20% 89,10% 97,30% 99% Regula Bueno 

Arivilca, L 

(2019)15  21 docent es  
Femenino 11 

M asculino 10 

20 -30 años  10 

31 - 40 años  4 

41 años  a más  6  

90,50% 85,70% 68,1% 59,5% Regular Regular 
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RESULTADOS 

 

     Se identificaron un total de 1530 artículos en las bases de datos. Después de 

eliminar los duplicados y las revisiones, 10 artículos cumplieron con los criterios de 

evaluación, resultando como unidades de análisis estudios observacionales 

descriptivo de corte transversal, genero, edad, nivel de conocimiento, cumplimiento 

del protocolo de bioseguridad tal como se muestra en la tabla 1.  

     De esta manera, de la muestra se obtuvo un total de 910 docentes odontólogos de 

los estudios, de los cuales 51% eran genero masculinos y 49% femenino, siendo la 

edad predominante de 20 a 30 años; 83% de la muestra mostro conocimiento sobre la 

bioseguridad, 86% sobre las barreras de protección, 49% sobre el lavado de las manos 

y 70% conoce el manejo de eliminación de residuos (ver gráfica Nº2). 

83% 86%

49%

0%

10%

20%

30%

40%

50%

60%

70%

80%

90%

100%

Conocimiento de los docentes, según la comparacion de 910 docentes odontologos 

incluidos durante el periodo 2015-2021.

.

 
Gráfica Nº2. Conocimiento de los docentes según la muestra de los artículos incluidos durante el 

período 2015-2021. 

 

     Por tal motivo, en la gráfica Nº3 se muestra que al evaluar el nivel d conocimiento 

se obtuvo que 60% de los docentes tuvieron un nivel regular en cuanto a las normas 

de bioseguridad en la práctica clínica en la Odontología; mientras que 30% de la 

muestra tuvo un nivel muy bueno y 10% bueno. 
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Gráfica Nº3. Nivel de conocimiento según la comparación de 910 docentes odontólogos incluidos 

durante el período 2015-2021. 

 

     De igual manera respecto al cumplimento del protocolo de bioseguridad en la 

práctica clínica en la Odontología se obtuvo que 60% de los docentes cumplen con 

dichas normativas y procedimientos; sin embargo, el cumplimiento de 40% fue 

regular (ver grafica 4). 

 

 
Gráfica Nº4. Cumplimiento del protocolo de bioseguridad según la comparación de 910 docentes 

odontólogos incluidos durante el período 2015-2021. 
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DISCUSIÓN 

 

     La bioseguridad debe entenderse como una doctrina de comportamiento 

encaminada a lograr actitudes y conductas que disminuyan el riesgo del trabajador de 

la salud de adquirir infecciones en el medio laboral. Compromete también a todas 

aquellas otras personas que se encuentran en el ambiente asistencial, éste ambiente 

debe estar diseñado en el marco de una estrategia de disminución de riesgos. 16,17  

     Otros estudios señalan que, la bioseguridad comprende un conjunto de medidas y 

normas preventivas, destinadas a mantener el control de factores de riesgo laborales 

procedentes de agentes biológicos, físicos o químicos, logrando la prevención de 

impactos nocivos frente a riesgos propios de su actividad diaria, asegurando que el 

desarrollo o producto final de dichos procedimientos no atenten contra la seguridad 

de los trabajadores de la salud, pacientes, visitantes y el medio ambiente. 18,19,20 

     De los resultados obtenidos se aprecia que los docentes en su mayoría tienen el 

conocimiento sobre las normas de bioseguridad en la práctica clínica en Odontología; 

sin embargo, se debe dar cumplimiento a dichas normas, por lo que el odontólogo y 

los estudiantes tienen que estar protegidos frente a cualquier posible contagio.  

     Aguilar, manifiesta que el operador al no seguir el protocolo establecido, es quien 

favorece a la proliferación de microorganismos de las manos hacia la boca y cuerpo 

del paciente. 21 En sus investigaciones Ramírez y Col., manifiestan que la inadecuada 

conducta sobre riesgos biológicos ha hecho que los procedimientos sean de alto 

riesgo para todos los involucrados. El desconocimiento sobre la importancia de la 

higiene de las manos, inadecuado procesamiento del material biológico de los 

pacientes, además de una alta tasa de accidentes con instrumental punzocortantes, 

hace que el riesgo de contraer y/o contagiar enfermedades sea mayor. 22,23 

     Ramírez y Col., manifiesta que la conducta para la no aplicación de las medidas de 

bioseguridad se ve influenciada por la falta de conocimiento y por la poca 

predisposición para aplicar las medidas de bioseguridad como medio de prevención, 

sin embargo, este estudio demostró que los docentes odontólogos poseen buen 
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conocimiento de las medidas de bioseguridad, pero la aplicación se ve condicionada a 

la disposición del recursos necesarios en sus lugares de trabajo. Señalo que en su 

estudio al preguntar a que se debía la no aplicación de los conocimientos que poseían 

manifestaron que no hacerlo no era un tema de actitud, sino que responde a un tema 

relacionado directamente de gestión de los recursos e insumos de los 

establecimientos, pues los odontólogos no lo aplican porque no tienen a su 

disposición el recurso que les permita hacerlo.22 

     En otro estudio, midió el nivel de conocimiento y uso de las barreras de protección 

como gorro, mascarilla, guantes, gafas, bata, pechera, dique de goma, otros, obtuvo 

que el uso se ve disminuido por la falta de conocimiento estableciendo una relación 

directamente proporcional. A pesar de lo dicho por el autor, los docentes odontólogos 

conocen cuales son las barreras de protección, pero sólo el 49% de ellos realizan el 

lavado de manos durante su intervención odontológica. Esto se debe a que los 

profesionales se ven obligados a llevar sus insumos propios a los establecimientos de 

salud para poder realizar uso de ellos dentro de su ejercicio profesional ya que el 

establecimiento no cuenta con los recursos suficientes para su uso.23 

     Esto dado a que estudios arrojaron resultados en cuanto al uso de las normas de 

bioseguridad y las barreras de protección de bioseguridad que se ha entregado a los 

profesionales odontólogos y asistentes dentales para el desarrollo de su práctica diaria 

no son completas ya que faltan insumos, las barreras de protección que poseen no son 

bien utilizadas lo cual, indica que no se está cumpliendo con las normas de 

bioseguridad. 27 

     En su mayoría los estudios señalan que a pesar de que los profesionales en toda el 

área de la odontología, incluyendo a los especialistas, docentes, estudiantes de 

pregrado de las diferentes universidades de América latina y Europa, Auxiliares y 

pacientes tienen conocimiento sobre el tema de la bioseguridad, protocolos de 

bioseguridad en sí, barreras de protección, lavado de manos, manejo de eliminación 

de residuos, no se encuentran concientizados de su importancia y por tanto no ponen 

en práctica en el área clínica lo que se aprendió. 28 Dando como resultados el contagio 
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de ciertas enfermedades y la contaminación cruzada en general. Esto análisis puede 

considerarse como base para generar estrategias de mejora continua en las 

clínicas odontológicas de la universidad, que permite brindar una atención a 

los pacientes de manera integral, responsable, segura, oportuna  pertinente. 2 9 ,30  

     Los docentes, deben tener un rol protagónico para gestionar y participar en la 

formación y la orientación de los estudiantes, revisando sus propias prácticas a fin de 

lograr coherencia entre la teoría y la praxis y de esta manera agregar dinamismo por 

medio del desarrollo curricular. 25 La acción pedagógica, se constituye 

recíprocamente en oferente y dadora de teoría en el campo de la acción social y del 

conocimiento. 26 

 

Conclus ión  

 

     Se ha podido evidenciar que el nivel de conocimiento y el cumplimiento de 

los protocolos de bioseguridad en la práctica clínica docente en la Odontología 

tiene una relación en cuanto al éxito del empleo de los mismos.  Considerar a la 

bioseguridad como eje transversal en todas las actividades  de enseñanza 

aprendizaje de los alumnos en Odontología es de gran importancia, dado que 

esto permite evitar o disminuir los riesgos de transmisión y futuros patógenos 

que se tengan que enfrentar en la práctica clínica odontológica.  
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