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INGRIJIREA ORALA

Ingrijirea orald implicd promovarea, organizarea si, in cazul pacientilor aflati in incapacitate, chiar efectuarea
unei igiene zilnice a dintilor (folosirea atei dentare, periaj), gingiilor (stimularea mecanica), gurii (clatirea)
acestora; promovarea/organizarea controalelor stomatologice regulate; examinarea zonei orale si, In functie de
problemele identificate la evaluare, promovarea/organizarea unor consultiri suplimentare cu specialistii din

Evaluati starea pacientului (constienta, miscarile, vorbirea, respiratia):
Functii vitale conservate 0; Stop cardiorespirator O (dacd este cazul, procedati la protocolul
cardiorespirator)

Buna dimineata/ziua. Numele meu este .......... Sunt medicul / asistenta dvs.

0o

Puteti sa-mi spuneti numele dvs, va rog ............ Si data nasterii ...............
Multumesc. (Acest lucru se face pentru a evita efectuarea procedurii pe un pacient gresit, deoarece
pot exista mai multi pacienti cu acelasi nume. De asemenea, nu intrebati, de ex. "Sunteti DI. Popescu?"
pentru a evita primirea unei confirmari false de la pacientii distrasi de simptomele proprii sau din alte
motive). Mai ales la pacientii cu dificultdti de comunicare (confuz, comd, etc.), verificati
conformitatea dintre datele din foaia de observatie si bratard (aflatd la incheietura bratului
pacientului) In ceea ce priveste identitatea pacientului.

Pacientii confuzi, in coma, depresivi, bolnavi grav sau cei care au nevoie pur si simplu de tuburi
nazogastrice sau de terapie cu oxigen ori in conditii de ingrijire pe termen lung prezinta un risc crescut
de probleme de sandtate orala, acestia beneficiind cel mai mult de procedurile de igiend orala.

ESENTIAL

Asigurati un mediu privat de examinare (camerd cu un pat, perdele, paravane etc.)
Trebuie sa spalam gura si dintii. (ce vom face)

w—0o

Manevra implica inspectarea gurii pentru a identifica carii, depuneri pe dinti,
miros, secretii si aspectul gingiilor ....... Vom peria si folosi ata dentari, vom spila
gura. Acest lucru este, in general, usor de efectuat, nu implicd taieturi sau
intepituri, asa ca nu ar trebui sa doara. (in ce constd manevra)

—_ o

Veti fi plasat in pozitia sezut (sau pe o parte). Credeti ca va va fi greu sa pastrati o
astfel de pozitie timp de, sa zicem, 20 de minute? Este foarte important sa
ramaneti relaxat si calm in timpul procedurii. Cind va voi intreba, va trebui sa

scuipati lichidul din gurd intr-un recipient special aflat la indemana (cum sia
contribuiti la procedura)

Efectuarea unei bune igiene a gurii este un element important al starii
dumneavoastrd medicale. Un esec in mentinerea acesteia comporta riscuri mari
pentru infectiile asociate la nivel local si, de asemenea, la nivelul cailor respiratorii,
pneumonie, de exemplu. Sau o prelungire in procesul de vindecare ori chiar un
€Se€cC. (Beneficiul procedurii)

E totul clar acum despre procedura? Vreti sd ma mai intrebati ceva?

ESENTIAL

Ati mai trecut vreodata printr-o procedura de ingrijire a cavitatii orale? Puteti sa-
mi spuneti cit de des, cand si cum va curatati dintii si gura de unul singur?
(Evaluarea perceptiei si implicarii pacientilor in propriilenm probleme de sandtate. Lipsa de cunogtinte
in ceea ce priveste mentinerea igienei orale predispune la probleme orale)

0.

Asigurarile dvs. de sanatate includ ingrijirea dentara? Cat de des ati facut
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controale dentare in ultimii trei ani?

Simtiti gustul alimentelor? Le preferati pe cele sirate sau pe cele dulci? De
exemplu, ce? (4portul ridicat de sare, zaharurile rafinate pot duce la eroziuni ale smaltului)

10.

11 Aveti senzatii frecvente de gura uscata? Va treziti noaptea sa beti apa? (Diminuarea
" | secretiilor salivare duce la 0 mucoasa orala uscata si subtire care favorizeaza ranile si leziunile locale)

Cat de mult lichid beti intr-o zi? Adaugind supa, ceai, orice consum de lichid, este

12. |vorba de un total de 2000 ml pe zi? Sau mai putin? (Diminuarea aportului de lichide duce
la 0 mucoasa orald uscata gi subtire care favorizeaza ranile si leziunile locale)

W= O |[Ww—o|lw—o|lw—

Fumati? Cate tigari pe zi? De cat timp? (Fumatul puternic, definit la un fumdtor care
13 raporteaza consumul a 20 de tigari sau mai mult pe zi sau > 20 de pachete /an <= calcul: numarul de
" | pachete fumate in fiecare zi inmultit cu numarul de ani de fumat = duce la o mucoasa orala uscata si
subtire care favorizeaza ranile si leziunile locale)

W —= O

Ce fel de alcool preferati, coniac, vin, bere, vodca .........7 In ce cantitate pe

saptamana? (un consumator de alcool cu risc ridicat, definit printr-un consum de > 14 unitdti de
14. |alcool pe saptamdnd = o unitate este de 10 ml sau 8 g de alcool pur la 25 ml bauturi tari =~ 40% -, 76 ml
bauturi de tipul vinului = 13,5% , 250 ml bauturi tip bere =~ 4% =, conduc la o mucoasa orald uscata si
subtire care favorizeaza ranile si leziunile locale)

W —= O

Consultand foaia de observatie, verificati medicamentele prescrise in ceea ce priveste
posibilul efect secundar de uscaciune a gurii (ex., diuretice, laxative, tranchilizante, in 0
15. |special daca sunt utilizate excesiv) sau tratament anterior care implica radiatii la nivelul

capului si gatului (datorita procesului de fibrozd a glandelor salivare, dezvoltat ca rezultat al
radiatiilor care duc la secretie insuficienta. Saliva are caracteristici antiinfectioase)

—

Daca nu au fost recent evaluate: masurarea tensiunii arteriale, pulsometria, termometria:
16. |presiune arteriala .......... mmHg, Sa02 .......... %,T ... ° C. Spalati-va pe maini.
Aplicati manusi medicale curate, ca parte a precautiilor standard.

w— o

Utilizati un tampon imbibat cu alcool pentru a decontamina orice suprafatd de mobilier

17. N a .
cu care veti fi in contact in timpul manevrei.

W — o

Evaluarea inregistrarilor medicale ale pacientului din punctul de vedere al conditiilor
asociate care ar putea contraindica fie pozitia inaltd Fowler (de exemplu sindromul 0
hipoperfuziei cerebrale), fie decubitul lateral (ortopedie/boli reumatologice, conditii
locale).

18.

W —

Aruncati manusile folosite In containerul deseurilor infectioase ne-ascutite. Spalati-va
pe maini. Aplicati o noud pereche de manusi medicale, ca parte a precautiilor standard.
(pentru a evita raspandirea infectiilor de la si la pacient). Plasati pacientul n pozitie inalta
Fowler (asezat in pat cu partea superioard a corpului la un unghi de 60 - 90 grade fatdi de orizontald)
19. |sau dacd acest lucru nu este posibil, utilizati decubit lateral (asezat in pat pe o parte) (aceste
posturi impiedica pacientul sa aspire in arborele brongic lichidele utilizate in procedura de igiend a
gurii). Ridicati patul pacientului pana la nivelul taliei personalului care efectueaza
ingrijirea orala. (pentru a evita supraincdrcarea musculaturii paravertebrale, altfel excesiv utilizatd in
activitatile medicale efectuate la patul pacientului)

w - O

Consultarea fisei de observatie: Aveti proteze dentare, punti, interventii dentare
anterioare? Folosind o lanternd, examinati cavitatea bucalda pentru a identifica carii,
dintii rupti, edentatie partiald, depozite pe dinti, miros, secretii, aspectul gingiilor,
existenta lucrdrilor de punti, proteze. (In cazul protezelor artificiale, acestea trebuie curdtate in

20.

w - O
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mod regulat si trebuie purtate constant pentru a mentine conformitatea fetei, pentru a preveni atrofia
gingivald, pentru a permite o buna masticatie. Pentru a fi curatate, acestea trebuie indepartate din gura
de catre pacient sau, daca acesta nu este in stare sa faca acest lucru, de cdtre profesionistii medicali
care efectueazd ingrijirea orala: dintii superiori din partea din fata a protezelor trebuie pringi cu un tifon
si placa dislocata de pe cerul gurii cu miscari scurte in sus §i in jos. Protezele inferioare se scot de pe
gingiile mandibulare ridicindu-le de o parte sau de alta. Protezele partiale pot fi dislocate prin
exercitarea presiunii asupra dintilor artificiali evitdnd clamele - care nu sunt dintr-un material atdt de
dur ca dintii).

21.

Sunteti alergic la ceva, produse din cauciuc, pasta de dinti, produse pentru

curiatarea protezelor dentare? (Evaluarea posibilelor alergii la materialele utilizate in mod
obisnuit in procedura)

ESENTIAL

22.

Cand ati mancat ultima data? Este recomandabil sa efectuati igiena gurii inainte si

dupa fiecare masa (in functie de conditiile orale locale, poate fi necesard igiena gurii de la 1-3 ori
pe zi pdnd la un interval de 2 ore)

—

23.

Plasati sub barbia pacientului un dispozitiv pentru a retine lichidele care ar putea curge
din zona orald in timpul procedurii de igiend a gurii (de ex. prosop, carpa absorbanta
sau tampon, bazinet curbat)

W — O

24.

Selectarea dispozitivelor cele mai potrivite pentru a fi utilizate in igiena gurii.

Va simtiti confortabil cand utilizati periuta de dinti pentru igiena gurii? Sau acest
lucru este neplicut ori chiar va face rau? Va singereaza usor gingiile cand utilizati
periuta de dinti? Consultarea figei de observatie, verificarea problemelor orale care pot
contraindica utilizarea periutei de dinti (diagnostice, interventii locale vechi sau
recente). Daca da, putem folosi o perie cu peri moi sau chiar o putem inlocui cu un
tampon oral, din spuma, de exemplu. Dar in acest caz nu vom putea elimina
tartrul de pe suprafata dintilor. Acelasi lucru daca vom folosi o tifon inmuiat cu

solutie salind, care este un alt dispozitiv posibil a fi utilizat pentru ingrijirea orala.
(tampoanele impregnate cu glicerina si lamdie, care pot fi o optiune pentru ingrijirea orald, trebuie
evitate datoritd efectului iritant asupra mucoasei orale care poate deveni uscatd ; la fel si in cazul
dintilor decalcifiati)

- o

25.

Utilizand apa de la robinet sau solutie salind, umeziti capul periutei de dinti. Aplicati pe
perie pasta de dinti cu bicarbonat de sodium. (o salivi acidd va favoriza dezvoltarea florei orale,

astfel diminuarea aciditatii va duce la o scadere a incarcdturii microbiene la nivelul gurii, de asemenea
bicarbonatul de sodiu va ajuta procesul de curatare prin dizolvarea mucusului)

w—o

26.

Ati prefera sa va spalati dintii singur, sub indrumarea mea, sau preferati sa o fac
eu?

ESENTIAL

27.

Asigurati-va cd existd lumind buna pentru examinare (utilizarea unei lanterne poate fi
necesara)

28.

Pozitionati-va pe partea dreaptd a pacientului (sau pe partea stangd daca personalul care
efectueazd manevra este stangaci)

W= OlWw —= O

29.

Va rugam sa deschideti usor gura, desficand buzele pentru a-mi permite sa va
verific dintii si sa inserez periuta de dinti. Nu deschideti gura prea larg, deoarece
trebuie sd mentineti aceasta pozitie cateva minute.

— O

30.

Pozitionati perii periutei In contact strans cu doi sau trei dinti, cei superiori din partea
din fatd a gurii (incisivi), la nivelul insertiei dintelui in gingie (santul gingival), la un
unghi de 45 de grade cu suprafata dintilor.
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Apasati usor perii In santul gingival si rotiti capul periutei pentru a peria suprafata
dintilor (prin aceasta, unghiul perilor cu dintii se va schimba de la 45 grade in jos cditre o pozitie
31. |perpendiculard si in cele din urmd la 45 grade in sus) cu o migcare ferma de la baza danturii
pana la varful ei (de la insertia gingivald la coroand), In intentia de a Indeparta orice depozite
ramase in interiorul santului gingival si, totodata, depozitele de pe suprafata dintilor.

W= O

In orice moment si ori de cite ori aveti nevoie, semnalizati, ridicind o mana, daca

aveti nevoie sa va spalati gura de pasta de dinti. (in acest scop se poate utiliza apa de la
robinet, precum si solutii saline sau apa de gura simpla sau in dilutie cu solutie salina; peroxidul de
hidrogen reprezintd o buna alegere pentru clatirea gurii in ingrijirea orald, dar apele de gura cu alcool
pot irita si usca mucoasa orald) O clatire buna va elimina din cavitatea orala toate

particulele desprinse in timpul procesului de periere.

32.

W — O

Repozitionati perii periutei de dinti la santul gingival, Intr-un unghi de 45 de grade si
33. |repetati miscarea, pana cand, In zona tratatd, dintii si regiunea gingivald au un aspect
curat.

- o

Va rugam sa va clatiti acum gura cu putin din acest lichid. Oferiti pacientului o
ceasca cu lichidul de clatire ales sau, in cazul in care acesta este prea slabit pentru a bea
din ceasca sau se afla in decubit lateral, oferiti-i un pai. Daca puteti scuipa lichidul din
gurd in acest bazinet, va rugam sa faceti acest lucru. Plasati un bazinet curbat sub
34. |barbie. Scuipati totul, va rog. Pentru pacientii in coma care trebuie pozitionati in
decubit lateral, lichidele de clatire sunt administrate cu ajutorul unei seringi si sunt

indepartate cu ajutorul unui dispozitiv de aspiratie. (pentru a preveni aspiratia bronho-
alveolara din cauza pierderii reflexului de inghitire, lucru care caracterizeaza starea persoanei in coma).
Scoateti bazinetul si puneti-l la indemana.

w - O

Deplasati-va spre urmatoarea asociere a dintilor, la dreapta sau la stinga, care urmeaza
35. |sa fie curatata si repetati manevrele de periere folosind aceeasi tehnica.
Finalizati toate suprafetele externe interdentare ale maxilarului superior.

O —= O

Asezati un bazinet curbat sub barbia pacientului. Va rugam sa clatiti din nou gura.
Scuipati in bazinet. ...... Multumesc. Scoateti bazinetul si puneti-1 la indeméana.
Controlati zona dentard si gingia care au fost curatate. Continuati sd curdtati zona in 3
cazul in care rezultatul nu corespunde asteptarilor.

- o

36.

Relaxati-va acum buzele si deschideti un pic mai mult gura pentru a-mi permite sa
37. |vad mai bine partea interioara a dintilor si sa introduc periuta de dinti. Totusi, nu
deschideti prea larg, deoarece trebuie si mentineti aceasta pozitie citeva minute.

w—0o

Repetati manevrele de periere folosind aceeasi tehnicda, insd acum pe suprafata 0

38. . T . . .
interioara a maxilarului superior. 3

Repetati miscarile pana cand, in zona prelucrata, dintii au aspect curat. Finalizati
intreaga suprafatd interioara a maxilarului superior. 9

- O

39.

Asezati bazinetul curbat sub barbia pacientului. Va rugam sa clatiti din nou gura.
Scuipati in bazinet. ...... Multumesc. Scoateti bazinetul si puneti-l la indemana.
Controlati zona dentard si gingia care au fost curatate. Continuati sa curatati zona in
cazul in care rezultatul nu corespunde asteptarilor.

40.

w - O
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Acum, va rog sa va departati buzele din nou, cu gura doar putin deschisi. Vom
41. |peria acum véarful dintilor. Nu o deschideti prea larg, deoarece trebuie sa 1
mentineti aceasta pozitie citeva minute.

Pozitionati perii periutei la varful dintilor (partea dintelui cu care muscati), cei
42. |superiori din partea din fata a gurii, perpendicular pe arcada dentara pentru a !
putea muta periuta de dinti in interiorul si in exteriorul gurii si a peria apexul.

Deplasati-va spre urmatoarea asociere a dintilor, la dreapta sau la stdnga, care urmeaza
43. |sa fie curatata si repetati manevrele de periere folosind aceeasi tehnica.
Finalizati toatd suprafata dintilor cu care se muscad din maxilarul superior.

O — O

Asezati bazinetul curbat sub barbia pacientului. Va rugdm sa clatiti din nou gura.
Scuipati in bazinet. ...... Multumesc. Scoateti bazinetul si puneti-1 la indeméana. 0
Controlati zona dentard si gingia care au fost curatate. Continuati sa curatati zona in 3
cazul in care rezultatul nu corespunde asteptarilor.

44.

—

Va rugam sa deschideti usor gura, desficind buzele pentru a-mi permite sa va
verific dintii si sa inserez periuta de dinti.

—_ o

45.

(5]

Pozitionati perii periutei Tn contact strans cu doi sau trei dinti, cei superiori din partea
46. |din fatd a gurii (incisivi), la nivelul insertiei dintelui in gingie (santul gingival), la un
unghi de 45 de grade cu suprafata dintilor.

W —= O

Apasati usor perii In santul gingival si rotiti capul periutei de dinti pentru a peria
suprafata dintilor (prin aceasta, unghiul perilor cu dintii se va schimba de la 45 grade in jos cdtre o
porzitie perpendiculara si in cele din urma la 45 grade in sus) cu O migcare ferma de la baza
danturii pana la varful ei (de la insertia gingivald la coroand), In intentia de a Indeparta orice
depozite ramase in interiorul santului gingival si, totodata, depozitele de pe suprafata
dintilor.

47.

W —= O

Repozitionati perii periutei de dinti la santul gingival, Intr-un unghi de 45 de grade si
48. |repetati miscarea, pana cand, In zona tratatd, dintii si regiunea gingivald au un aspect
curat.

w—0o

Deplasati-va spre urmatoarea asociere a dintilor, la dreapta sau la stdnga, care urmeaza
49. |sa fie curatata si repetati manevrele de periere folosind aceeasi tehnica.
Finalizati toatd suprafata dintilor de pe mandibula.

—_ o

O

Asezati bazinetrul curbat sub barbia pacientului. Va rugam sa clatiti din nou gura.
Scuipati in bazinet. ...... Multumesc. Scoateti bazinetul si puneti-1 la indeméana.
Controlati zona dentard si gingia care au fost curatate. Continuati sd curdtati zona in
cazul in care rezultatul nu corespunde asteptarilor.

50.

w—0o

Repetati manevrele de periere folosind aceeasi tehnica, dar acum pentru suprafata
interioara a mandibulei. Relaxati-va acum buzele si deschideti un pic mai mult gura
51. |pentru a-mi permite sa vad mai bine partea interioara a dintilor si sa introduc 1
periuta de dinti. Totusi, nu deschideti prea larg, deoarece trebuie si mentineti
aceasta pozitie citeva minute.

Repetati miscarile pana cand, pentru zona prelucrata, dintii au un aspect curat. Finalizati

52. |, NS . .
intreaga suprafata interioard a mandibulei.

Asezati bazinetul curbat sub barbia pacientului. Va rugam sa clititi din nou gura.

>3. Scuipati in bazinet. ...... Multumesc. Scoateti bazinetul si puneti-1 la indeméana.

W= oo —= O
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Controlati zona dentard si gingia care au fost curatate. Continuati sd curdtati zona in
cazul in care rezultatul nu corespunde asteptarilor.

Acum, va rog sa departati buzele din nou, cu gura doar putin deschisa. Vom peria
54. |acum varful dintilor. Nu deschideti prea larg, deoarece trebuie sid mentineti 1
aceasta pozitie citeva minute.

Deplasati-va spre urmatoarea asociere a dintilor, la dreapta sau la stdnga, care urmeaza
55. |sa fie curatatd si repetati manevrele de periere folosind aceeasi tehnica.
Finalizati toatd suprafata internd a mandibulei.

O — O

Asezati bazinetul curbat sub barbia pacientului. Va rugam sa clititi din nou gura.
Scuipati in bazinet. ...... Multumesc. Scoateti bazinetul si puneti-1 la indemana. 0
Controlati zona dentard si gingia care au fost curatate. Continuati sd curdtati zona in 3
cazul in care rezultatul nu corespunde asteptarilor.

—

56.

Acum, va rugam sa deschideti larg gura. Vom curita acum limba. Totusi, nu
57. |deschideti prea larg deoarece trebuie sd mentineti aceasti pozitie citeva secunde.
Multumesc.

W —= O

Asezati capul periutei de dinti cu partea opusa, cu peri special conceputi pentru acest
scop, pe limba. (Dacd o astfel de parte nu exista, pot fi folositi perii normali). Spalati usor 0
58. |suprafata superioard a limbii, fiind precauti sa nu induceti greata si varsaturi. (Dacd limba
nu se curdta eficient, o multime de bacterii persista in cavitatea orald, mentindand un risc crescut de
aparitie a complicatiilor infectioase orale si respiratorii care afecteaza mirosul respiratiei).

—

Plasati bazinetul curbat sub barbie. Va rugam sa clititi din nou gura. Aruncati acum
in bazinet. ...... Multumesc. Luati bazinetul de langa pacient si puneti-1 la indemana.
59. |Inspectati zona limbii care tocmai a fost periata. Continuati sa curatati zona in cazul in

care rezultatul nu corespunde asteptarilor. (depozitele pe suprafata limbii pot fi determinate de o
igiend orald slaba, dar si de dezhidratare, infectii fungice, medicamente ...... ).

w—0o

—_ o

60. |Folosind un prosop, stergeti buzele pacientului. Va sterg putin gura.

(98]

Pentru a indepirta resturile care s-au acumulat in spatiul mic dintre dinti, se
poate folosi ata dentara. Nu face parte dintr-o igiena de baza a gurii (prin faptul ci nu
existd dovezi suficiente in acest sens), dar este singura modalitate logica de a curita acea
parte din dinti si zona gingivala asociata.

61.

W — o

Desfaceti 45 cm de atd ceratd (mai bund decdt cea ne-ceratd care este mai dispusd la rupere si
resturile pot ramdne intre dinti) $1 rotiti marginile in jurul celui de-al treilea deget al fiecarei
maini, de doua sau trei ori, pentru a putea tine bine ata, lasand aproximativ 15 cm de ata
libera.

62.

)

Reduceti aceastd lungime de 15 cm a atei la aproximativ 2,5 cm si tensionati ata prin
plasarea degetului mare de la o mana indreptat Tn sus si a indexului celeilalte maini,
indreptat si el in sus, asigurind astfel o mai bund instrumentare a dintilor de pe
maxilarul superior.

—_ o

63.

W

Introduceti 2,5 cm de ata in spatiul dintre incisivii superiori, o parte plasata in interiorul

64. U < n .
gurii si cealaltd in afara acesteia.

Avansati, Intr-o miscare descendenta, apasand cu ambele degete, pana cand ata ajunge

65. o IO . A e n o N
la gingie, usor, cu grijd sd nu o raniti. Asezati ata intre dinti in santul gingival si Indoiti-

W= Olw = O
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o in jurul partii laterale a unuia sau a celuilalt dinte din spatiul in care se lucreaza, in
forma literei C.
66 Din aceastd pozitie miscati ata In jos cu intentia de a elimina reziduurile potentiale din ‘1)
" |santul gingival si partea laterala a dintelui instrumentat in afara spatiului interdentar. 3
Repetati aceasta operatie de miscare in sus si in jos a atei dentare de mai multe ori, pana 0
67. |cand se obtine igiena doritd. Apoi intoarceti ata spre celdlalt dinte al spatiului 1
interdentar, de asemenea, In forma de C, pentru a curata si partea rdmasa din acel spatiu. 3
Deplasati-va spre urmatoarea asociere a dintilor, la dreapta sau la stdnga, care urmeaza B
68. |sa fie curatatd si repetati manevrele de periere folosind aceeasi tehnica. 1
Finalizati toate spatiile interdentare ale maxilarului. i
Va rugam sa va clatiti acum gura cu putin din acest lichid. Oferiti pacientului o
ceasca cu lichidul de clatire ales sau, in cazul in care acesta este prea slabit pentru a bea
din ceasca sau se afla in decubit lateral, oferiti-i un pai. Daca puteti scuipa lichidul din
gurd in acest bazin, va rugim sa faceti acest lucru. Plasati un bazinet curbat sub 0
69. |barbie. Scuipati totul, va rog. Pentru pacientii in coma care trebuie pozitionati in !
decubit lateral, lichidele de clatire sunt administrate cu ajutorul unei seringi si sunt :
indepartate cu ajutorul unui dispozitiv de aspiratie. (pentru a preveni aspiratia bronho-
alveolara din cauza pierderii reflexului de inghitire, lucru care caracterizeaza starea persoanei in coma).
Scoateti bazinetul si puneti-l la indemana.
Desfaceti inca 45 cm de ata cerata si rotiti marginile in jurul celui de-al treilea deget al 0
70. |fiecarei maini, de doud sau trei ori, pentru a putea tine bine ata, lasand aproximativ 15 1
cm de ata libera. ’
Reduceti aceastd lungime de 15 cm a atei la aproximativ 2,5 cm si tensionati ata prin 0
71. |plasarea degetului mare de la 0 mana indreptat in sus si a indexului celeilalte maini, 1
indreptat si el in sus, asigurind astfel o mai buna instrumentare a dintilor mandibulari. :
7 Introduceti 2,5 cm de atd in spatiul dintre incisivii inferiori, o parte plasata in interiorul (]’
" | gurii si cealalta in afara acesteia. 3
Avansati, Intr-o miscare descendentd, apasand cu ambele degete, pdna cand ata ajunge
73 la gingie, usor, cu grijd s nu o raniti. Asezati ata intre dinti in santul gingival si indoiti- (1’
" o 1n jurul partii laterale a unuia sau a celuilalt dinte din spatiul in care se lucreaza, in 3
forma literei C.
74 Din aceasta pozitie, miscati ata in jos cu intentia de a elimina reziduurile potentiale din (]’
" |santul gingival si din partea laterald a dintelui instrumentat in afara spatiului interdentar. 3
Repetati aceasta operatie de miscare in sus si in jos a atei dentare de mai multe ori, pana 0
75. |cand se obtine igiena doritd. Apoi intoarceti ata spre celdlalt dinte al spatiului 1
interdentar, tot in forma de C, pentru a curata si partea ramasd a acelui spatiu. ’
Deplasati-va spre urmatoarea asociere a dintilor, la dreapta sau la stdnga, care urmeaza 0
76. |sa fie curdtatd In continuare si repetati manevrele de periere folosind aceeasi tehnica. 1
Finalizati toate spatiile interdentare ale mandibulei. ’
Va rugam sa va clititi acum gura cu putin din acest lichid. Oferiti pacientului o
77 c§a§cé cuvlichidul dev c}étire alc?s sau, in ca21'11'i1.1 care gcesta f:ste prea slé.bit p.entf'u a be.:a ‘1)
din ceasca sau se afla in decubit lateral, oferiti-i un pai. Daca puteti scuipa lichidul din 3
gurd in acest bazinet, va rugdm sa faceti acest lucru. Plasati un bazinet curbat sub
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barbie. Scuipati totul, vd rog. Pentru pacientii in coma care trebuie pozitionati in
decubit lateral, lichidele de clatire sunt administrate cu ajutorul unei seringi si sunt
indepartate cu ajutorul unui dispozitiv de aspiratie. (pentru a preveni aspiratia bronho-
alveolara din cauza pierderii reflexului de inghitire, lucru care caracterizeaza starea persoanei in coma).
Scoateti bazinetul si puneti-1 la indemana.
Aplicati hidratant hidrosolubil pe buzele pacientului (fipul de hidratant cu ulei mineral expune 0
78. |pacientii, in cazul aspirarii in plamdni, la pneumonie lipidicd, astfel incat utilizarea acestuia este 1
contraindicatd) 3
0
79. | Aplicati inlocuitori de salivd in caz de gura uscata datorita secretiei salivare deficitare. é
20 Aruncati manusile folosite In containerul deseurilor infectioase ne-ascutite. Spalati (1’
" |mainile prin procedura medicala. 3
Este important pentru sanatatea dumneavoastra sa va spalati dintii de cel putin
31 patru ori pe zi, dupa mese si in timpul noptii, si sa folositi ata dentara cel putin o (1)
" |data pe zi. Daca nu va puteti peria dintii sau folosi ata dentara, clatiti cel putin 3
gura cu apa. Nu este acelasi lucru, dar ar putea ajuta la mentinerea igienei gurii.
Utilizati un tampon cu alcool pentru a decontamina toate suprafetele de mobilier care au
2 fost implicate in procedura. (1’
" |Indepartati manusile folosite si aruncati-le in recipientul deseurilor infectioase 3
neascutite. Spalati-vd mainile.
Completati dosarul medical al pacientului cu toate detaliile legate de realizarea
83. .. . . ~ . ESENTIAL
procedurii, accidente, complicatii - dupa caz, data si ora. ’
Trebuie luate toate masurile pentru siguranta pacientului (ajustati patul la un nivel inferior de
inaltime si ridicati limitatorii laterali). Asigurati-va ca pacientul poate ajunge cu usurintd la 0
84. |obiecte personale (de exemplu, telefon mobil, carte, cuvinte incrucisate etc.), paharul de apa si 1
telecomanda pentru a solicita ajutor medical. Dati detalii despre programul medical care :
trebuie urmat si despre momentul in care pacientul va fi reexaminat.
‘Punctaj total: 300 O Jo
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