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RESUMEN

La practica odontoldgica expone a los profesionales
a posturas inadecuadas, tension, elevados niveles
de estrés y vibracion localizada, lo cual incrementa
el riesgo de generar trastornos del sistema muscu-
loesquelético. Para abordar estos riesgos, se ha de-
sarrollado una guia ergonémica denominada método
RULA (Rapid Upper Limb Assessment) que permite
evaluar la postura corporal en diversas actividades
laborales, incluyendo la ortodoncia. Es esencial que
los profesionales de la salud dental, especialmente
aquellos que se dedican a la ortodoncia, adquieran
conocimientos sobre sistemas ergonémicos. Con el
fin de obtener informacion relevante, se realizdé una
busqueda exhaustiva en las bases de datos elec-
tronicas Pubmed y Scopus utilizando los criterios
PRISMA (Preferred Reporting Items for Systematic
Reviews and Meta-Analyses). Se incluyeron inves-
tigaciones realizadas desde mayo del afio 2013 a
mayo del afo 2023, sin restricciones de idioma. Sin
embargo, la literatura disponible mostré evidencia
poco concluyente acerca de la ergonomia aplicada
a odontdlogos y asistentes. Esta falta de evidencia
podria representar un riesgo significativo para el de-
sarrollo de “Trastornos Musculo Esqueléticos” tanto
en la etapa estudiantil como en la etapa profesional.

Palabras clave:

Estadisticas sanitarias, investigacién médica, odon-
tologia, rehabilitacion médica, tecnologia de la infor-
macion (equipos).

ABSTRACT

The practice of dentistry exposes professionals to
improper posture, tension, high levels of stress and
localized vibration, which increases the risk of ge-
nerating disorders of the musculoskeletal system.
To address these risks, an ergonomic guide called
RULA (Rapid Upper Limb Assessment) has been
developed to assess body posture in various work
activities, including orthodontics. It is essential that
dental health professionals, especially those invol-
ved in orthodontics, acquire knowledge of ergono-
mic systems. In order to obtain relevant information,
an exhaustive search was carried out in the elec-
tronic databases Pubmed and Scopus using the
PRISMA (Preferred Reporting Items for Systematic
Reviews and Meta-Analyses) criteria. Research con-
ducted from May 2013 to May 2023 was included,
with no language restrictions. However, the available
literature showed inconclusive evidence about ergo-
nomics as applied to dentists and assistants. This
lack of evidence could represent a significant risk
for the development of “Musculoskeletal Disorders”
both in the student and professional stage.

Keywords:

Statistique sanitaire, medical research, dentis-
try, medical rehabilitation, Information technology
(hardware).
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INTRODUCCION

Segun Cobos et al. (2020), tanto durante su etapa estu-
diantil como en el ejercicio de su profesion, los odonto-
logos enfrentan un riesgo constante de desarrollar tras-
tornos musculoesqueléticos. Estos problemas pueden
atribuirse a la falta de implementos adecuados, los cuales
deberian estar disefiados teniendo en cuenta datos an-
tropométricos y principios ergondmicos adaptados a las
necesidades individuales de los profesionales de la salud
oral.

De acuerdo con Ramos (2022), la forma en la que el pro-
fesional de odontologia lleva a cabo su labor, incluyendo
las horas de diagndstico, planificacion y tratamiento clini-
co, puede indicar el nivel de riesgo laboral en funcién del
area de trabajo. Por ejemplo, el uso de una silla comun
puede requerir una mayor fuerza muscular y control para
mantener la estabilidad y el equilibrio, lo que a su vez
puede provocar una mayor fatiga e incomodidad para el
odontoélogo. Esto a menudo resulta en habitos posturales
incorrectos y molestias en el cuello y la espalda, ya que el
trabajador debe adoptar posturas que faciliten movimien-
tos constantes y precisos en un espacio reducido, como
la cavidad bucal.

En la practica de la ortodoncia, se ha identificado un
problema frecuente relacionado con las superficies de
trabajo de altura fija, las cuales no se ajustan a los dife-
rentes tamafios corporales de los ortodoncistas. Ademas,
algunos asientos carecen de respaldo y soportes para los
brazos, lo que resulta en una falta de adaptabilidad para
una parte de la poblacién con diversas caracteristicas
antropométricas. Estas condiciones laborales pueden
generar movimientos repetitivos y forzados durante la ma-
nipulacion de los instrumentos dentales, lo que aumenta
el riesgo de lesiones en las munecas y manos. Entre las
posibles consecuencias se encuentran el sindrome del
tunel carpiano y otras afecciones relacionadas (Cocios et
al., 2021; Ordofez al., 2021).

Las deficiencias ergondmicas en la consulta dental pue-
den tener consecuencias perjudiciales tanto para el
personal como para los pacientes. Por tanto, s respon-
sabilidad de los profesionales de la salud dental y las ins-
tituciones de educacion superior fomentar un entorno de
trabajo ergondmicamente adecuado. Al hacerlo, no solo
se protege la salud y el bienestar del personal, sino que
también se garantiza una atencion de alta calidad y una
experiencia satisfactoria para los pacientes (Dable et al.,
2014).

A nivel de entidades de educacién superior, es crucial
establecer condiciones ergondmicas Optimas para las
préacticas profesionales de los odontélogos. Garantizar un
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ambiente de trabajo ergonémicamente adecuado no solo
protege la salud y el bienestar del personal odontolégico,
sino que también contribuye a mejorar la calidad de la for-
macion y el desempefio profesional de los futuros odon-
télogos. Implementar soluciones ergonémicas en las cli-
nicas dentales de las instituciones educativas es esencial
para prevenir posibles lesiones musculoesqueléticas vy
problemas de salud relacionados con la postura y la ma-
nipulacion de instrumentos dentales. De esta manera, las
entidades de educacion superior pueden asegurar que
sus estudiantes de odontologia estén preparados para
ofrecer una atencion de calidad y brindar una experiencia
positiva a los pacientes en su futura préactica profesional.

El presente estudio presenta una revision sistematica
realizada siguiendo las guias PRISMA (Urrutia & Bonfill,
2010) para identificar las intervenciones exploradas en
ergonomia en ortodoncia con el propdsito de estudiar los
trastornos musculoesqueléticos en dentistas. La pregunta
de investigacion se formuld utilizando el enfoque PICOS
(tabla 1), con el objetivo de establecer los componentes
clave de la pregunta y guiar la busqueda y seleccion de
estudios pertinentes.

Tabla 1. Pregunta de investigacion de la revision sistema-
tica de acuerdo al enfoque PICOS.

P Pacientes Dentistas en ortodoncia
- Trastornos musculoesqueléticos en

I Intervencion . ! .
dentistas debido a la ergonomia

C Comparacion Ninguna

0 Resultado (Outcome) Soluciones y Prevencion a contraer
TME.

Disefo del estudio ] —
S (Study design) Articulos cientificos

Fuente: Elaboracion propia

MATERIALES Y METODOS

Considerando el enfoque exploratorio y la amplia exten-
sion de la tematica, asi como las brechas significativas
de conocimiento sobre ergonomia en ortodoncia, se ha
llevado a cabo una revision literaria que tiene como obje-
tivo sintetizar los datos e informacion disponible sobre el
tema (Erazo, 2021).

Esta revision busca proporcionar una vision comprensiva
y actualizada de la ergonomia en el campo de la ortodon-
cia, abordando aspectos relevantes relacionados con los
trastornos musculoesqueléticos en los profesionales de
la salud dental.

La revision de la literatura que recopila informacion sobre
ergonomia en ortodoncia se llevd a cabo mediante una
exhaustiva busqueda electronica en diversas bases de
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datos digitales, que incluyeron PubMed, Lilacs, Scopus, Cochrane Library, Ovid, Google Academic, Dialnet, Proquest,
Pesquisa, Epistemonikos y Taylor & Francis. La busqueda se realizd desde abril del afio 2013 hasta abril del afio 2023,
sin restricciones de idioma (Cordero et al., 2023).

Para guiar la estrategia de busqueda, se formuld una pregunta de investigacion especifica. Se utilizaron términos
controlados y indexados, tales como Medical Subject Heading (MeSH) y Descriptores en Ciencias de la Salud (DeCs),
asf como términos abiertos relacionados con el tema. La revision abordd aspectos como la ergonomia, postura, or-
todoncia, odontologia, trabajo y cinematica. Se emplearon operadores booleanos (OR, AND y NOT) para combinar
adecuadamente los términos y refinar la busqueda, excluyendo, por ejemplo, informacion relacionada con COVID-19.
Esta revision de alcance amplio y riguroso busca proporcionar una vision integral y actualizada sobre la ergonomia en
el campo de la ortodoncia (Figura 1).

BUSQUEDA EN LA LITERATURA:
PubMed, Lilacs, Scopus, Cochrane Library, Ovid, Google Academic,
Dialnet, Proquest, Pesquisa, Epistemonikos, Taylor & Francis (287)

O G5 o @ O

Registros
excluidos Excluidos .
. después de la Articulos a . Estudios
Duplicados filtracién texto completo incluidos en la
removidos evaluados para revision de

su elegibilidad literatura

aa» o0 é&a&E» O &

Figura 1. Proceso de seleccion de articulos.

Fuente: Elaboracién propia

Para la seleccion de estudios de interés, se baso en los siguientes criterios de inclusion y exclusion:

Criterios de Inclusion

+ Estudios clinicos controlados aleatorizados (ECA).

« Estudios clinicos controlados aleatorizados enmascarados (ECAe).
« Estudios de revision de literatura.

« Estudios de revision sistematica con y sin meta-analisis.

« Articulos en inglés relacionados con ergonomia y ortodoncia.

* Articulos sobre trastornos musculoesqueléticos en dentistas.

« Préctica y procedimiento de trabajo.

Criterios de Exclusion

« Libros, articulos sobre enfermedades sistémicas y sindrémicas.

« Tesis.

« Estudios epidemioldgicos.

» Cartas al editor.

« Articulos sin su texto completo y que no se han podido contactar con el editor.
» Articulos que no estén en las revistas indexadas.
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e Miscelaneos.

Desde el punto de vista ético, esta investigacion se con-
sidera exenta de riesgos, dado que es un estudio secun-
dario que se basa en fuentes documentales. En conse-
cuencia, no se requirié ningun consentimiento informado,
ya que no se realizaron intervenciones clinicas ni se llevo
a cabo ningun experimento en seres humanos.

RESULTADOS Y DISCUSION

Para esta revision se establecid un registro de base de
datos siendo: 57 articulos de Pubmed y 12 articulos de
Scopus, estableciendo un total de n = 69 estudios.

Se realizo un primer cribado dejando 57 articulos; luego
de esta seleccion, se elimind la bibliografia duplicada
(6 articulos), quedando 51 articulos. Después de verifi-
car todos los registros, se excluyeron 37 estudios que no
cumplieron con los criterios de seleccion, lo que resulté
en 14 articulos adecuados para la etapa de elegibilidad,
finalmente no se considerd 4 trabajos que no cumplieron
con el criterio de inclusion de “trastornos musculoesque-
léticos en dentistas” quedando 10 trabajos para esta re-
vision de literatura.

En esta revision se consideré que los estudios de caso de
control representaron el 40%, de Cohorte - Prospectivo el
30%, y con un porcentaje igual de 30% estudios de revi-
sion perspectiva (Figura 2).

Cohorte
prospectivo
A%, Cohorte
35% prospectivo
0% 30%
25%
20%
15% Caso de
10% contral
5% 40%
09 Caso de control
Revisidn
sistematica
30%
Revisidn
sistematics

Figura2.Porcentaje delostipos deestudios seleccionados.

Fuente: Elaboracion Propia
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Golchha et al. (2014), llevaron a cabo un estudio que in-
formo sobre los factores de riesgo ergondémico asociados
con los trastornos musculoesqueléticos en el ambito den-
tal. Utilizaron el método Rapid Upper Limb Assessment
(RULA) para investigar la exposicion de los dentistas a los
factores de riesgo relacionados con los trastornos de las
extremidades superiores. La muestra incluy6 a 104 parti-
cipantes, compuesta por 70 hombres y 34 mujeres. Los
resultados indicaron que no se encontrd una asociacion
significativa entre la postura del dentista y los trastornos
musculoesqueléticos, segun el analisis de la prueba Chi-
cuadrado de Pearson (p = 0,231).

Dable et al. (2014), realizaron un estudio de casos y con-
troles con 120 estudiantes de Odontologia BDS seleccio-
nados mediante un método de muestreo aleatorio simple
(método de loteria) y con el permiso institucional de la
Junta de Revision para la Investigacion Clinica. Este gru-
po de estudiantes se consider6 6ptimo para el estudio,
ya que se encontraba en una etapa preclinica de su for-
macion, lo que requeria al menos 4 horas de trabajo en
laboratorios preclinicos de conservacion y protesis. Esto
implicaba un alto riesgo de desarrollar trastornos muscu-
loesqueléticos si no adoptaban la postura correcta en el
momento adecuado. El estudio destactd la importancia
de que los estudiantes, durante su formacion profesional,
adopten una postura adecuada que les permita trabajar
en un entorno ergondmico y dentro de los rangos prees-
tablecidos para prevenir posibles lesiones.

Borres et al. (2019), realizaron una investigacion cuyo ob-
jetivo principal fue explorar los problemas ergonémicos
presentes en el lugar de trabajo de ortodoncia en clinicas
dentales de pequefia a mediana escala en Metro Manila.
Para ello, realizaron evaluaciones detalladas de la confi-
guracion fisica de las estaciones de trabajo en las clinicas
de ortodoncia, considerando aspectos como el disefio,
el equipo, las herramientas e instrumentos utilizados, asi
como los posibles peligros ambientales. El objetivo era
obtener un modelo conceptual de coémo los trabajadores
llevan a cabo todas sus tareas durante su jornada laboral.

Para la recopilacion de datos, los investigadores em-
plearon dos cuestionarios reconocidos: el “Cuestionario
de Malestar Musculoesquelético de Cornell” (CMDQ) vy
el “Cuestionario Genérico de Estrés Laboral del Instituto
Nacional para la Seguridad y Salud Ocupacional”
(NIOSH). Estos cuestionarios aseguraron la obtencion
de informacion critica y confiable sobre la presencia de
malestar musculoesquelético y estrés laboral en los pro-
fesionales de la ortodoncia durante su desempefio en
el trabajo. Posteriormente, se procedié con el analisis y
la interpretacion de los datos recopilados para obtener
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resultados significativos que permitieran identificar areas
de mejora en la ergonomia de las clinicas dentales.

El andlisis se baso en parametros y medidas antropomé-
tricas utilizando la “Evaluacion Rapida de Cuerpo Entero”
(REBA), lo que permitié una determinaciéon mas precisa
de las tareas de ortodoncia que presentan mayores ries-
gos ergonoémicos. Ademas de considerar factores como
la edad, las horas de trabajo semanales, la carga de tra-
bajo y la postura, el estudio reveld un indice elevado de
dolores corporales, siendo el cuello (87%), espalda baja
(87%), hombros (83%), espalda alta (80%) y antebrazos
(77%) las areas mas afectadas. Se identificd que las ex-
tracciones molares, una practica comun, presentan un ma-
yor riesgo de desarrollar trastornos musculoesqueléticos.

Con base en los hallazgos, se propone la implementa-
cion de estaciones de trabajo ergondmicas disefiadas
para adaptarse mejor a la poblacion de odontdlogos.
Asimismo, se recomiendan controles administrativos y
una urgente modificacion en la forma en que se realizan
las tareas clinicas para reducir los riesgos de salud ocu-
pacional. Estos resultados proporcionan una base soélida
para mejorar la ergonomia en clinicas dentales de orto-
doncia y garantizar el bienestar y la salud de los profe-
sionales durante su ejercicio laboral (Borres et al., 2019).

La necesidad de estudiar el riesgo ergonémico y su con-
traste entre diferentes conceptos de tratamiento motivo
a Ohlendorf et al.(2020, 2021), a realizar estudios para
evaluar principalmente la prevalencia de trastornos mus-
culoesqueléticos (TME) en profesionales dentales. Para
ello, se aplicaron cuestionarios en linea a nivel nacional
en Alemania utilizando el cuestionario noérdico y el cues-
tionario de Meyer. A partir de las 1000 respuestas reco-
piladas, se elabord una directriz efectiva para reducir el
riesgo ergondmico asociado con las técnicas de trata-
miento utilizadas en la practica odontolégica general.

En el analisis participaron 20 equipos de odontélogos
y auxiliares dentales de cuatro campos de especializa-
cion: generalistas, ortodoncistas, endodoncistas y ciruja-
nos orales. Ademas, se contdé con un grupo de control
de estudiantes voluntarios. Para registrar los datos cine-
maticos, se utilizd un sistema de captura de movimiento
inercial y se aplicaron estos datos a una version automati-
zada del método Rapid Upper Limb Assessment (RULA).
Los resultados revelaron un indice del 95% y el 97% para
los participantes, lo cual se considera un resultado desfa-
vorable en términos de riesgo ergonémico.

En cuanto al andlisis especifico de las diferentes regio-
nes del cuerpo, se observd que los indices para el tron-
coy los DWC 1y 2 fueron ligeramente favorables tanto
para los dentistas como para los asistentes dentales. Sin

239

embargo, para el cuello, el DWC 4 mostré una puntua-
cion de riesgo mas baja para los dentistas que para los
asistentes dentales, indicando que el riesgo ergonémico
sigue siendo elevado para estos ultimos. Estos hallazgos
resaltan la importancia de implementar medidas efectivas
para reducir los riesgos ergonémicos en la practica odon-
tolégica y mejorar la salud y bienestar de los profesiona-
les dentales involucrados (Ohlendorf et al., 2020, 2021).

Segun Blume et al. (2021), el trastorno musculoesqueléti-
co (TME) es una condicion frecuente entre los estudiantes
de odontologia, a pesar de su corta edad y bajo nivel de
horas de practica dental. En su estudio, se llevé a cabo
un anélisis detallado de movimiento en 3D utilizando sen-
sores inerciales durante las actividades cotidianas de los
odontoélogos, para conglomerar todo el riesgo ergonémi-
co que enfrentan estos estudiantes.

Un equipo conformado por 15 estudiantes de odontologia
y 15 asistentes de odontologia, todos con conocimiento y
experiencia laboral, se ofrecieron voluntarios para partici-
par en la investigacion. Se utilizé el método Rapid Upper
Limb Assessment (RULA) para procesar los datos obteni-
dos, lo que permitié una evaluacion precisa de la postura
y los movimientos durante las actividades clinicas. Los
resultados del estudio mostraron que existen problemas
emergentes en diversas zonas del cuerpo, como las mu-
Aecas izquierda y derecha, el cuello, el tronco y ambos
antebrazos.

El andlisis RULA revel6 que las posturas adoptadas por
los estudiantes y asistentes de odontologia obtuvieron la
puntuacion mas alta posible (puntuacion mediana ge-
neral final = 7), y estas partes del cuerpo tuvieron una
puntuacion RULA elevada durante casi el 80% del tiem-
po de tratamiento. Los hallazgos del estudio respaldaron
y complementaron investigaciones anteriores realizadas
por (Maurer-Grubinger et al.,, 2021a; Holzgreve et al.,
2022), quienes también encontraron resultados similares
en cuanto a un indice elevado de trastornos musculoes-
queléticos entre profesionales de la odontologfa. Estos re-
sultados enfatizan la importancia de abordar adecuada-
mente los riesgos ergonémicos en la formacion y practica
de los estudiantes de odontologia, con el fin de preveniry
mitigar los trastornos musculoesqueléticos.

Los estudios previos destacan la importancia del tiem-
po empleado en el trabajo como un parametro relevante
para calcular el riesgo de trastorno musculoesqueléti-
co (Holzgreve et al., 2022). En un estudio realizado por
Maurer-Grubinger et al. (2021), se fundament¢ la diferen-
cia en los puntajes de riesgo segun el tiempo de labo-
res, demostrando una notable reduccion en los niveles
de riesgo para los endodoncistas vy, en particular, para
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los ortodoncistas, en comparacion con los odontdlogos
generales o los cirujanos bucales y maxilofaciales. Este
hallazgo llevo a la recomendacion de brindar un entre-
namiento ergondémico o de fuerza especifico para los
profesionales que se enfrentan a cirugias cotidianas o de
manera regular.

En el estudio, se selecciond un total de 60 dentistas (33
hombres / 27 mujeres) y 60 asistentes dentales (11 hom-
bres / 49 mujeres) que se ofrecieron voluntarios. La mues-
tra se dividio en 15 odontélogos y 15 asistentes dentales
de cada uno de los campos odontolégicos para represen-
tar adecuadamente las distintas especializaciones. Para
proponer una solucion, Maurer-Grubinger et al. (2021),
plantearon un programa de entrenamiento de fuerza de
10 semanas centrado en el tronco, el cual se aplicé a 17
dentistas y asistentes dentales (3 masculinos / 14 feme-
ninos) a lo largo de 10 semanas, con una frecuencia de
2 veces por semana y un programa de intervencion de
60 minutos que incluyd 11 ejercicios de entrenamiento de
fuerza.

Como indicadores de la efectividad del programa de en-
trenamiento, se evalud la intensidad del dolor median-
te la escala analdgica visual (VAS) combinada con una
version modificada del cuestionario nérdico, asi como la
puntuacion de la Evaluacion Rapida de las Extremidades
Superiores (RULA) durante un protocolo estandarizado
de tratamiento dental. Los resultados mostraron una re-
duccion significativa en la intensidad del dolor en las zo-
nas mas afectadas del cuerpo en general, lo que sugiere
que el entrenamiento de fuerza enfocado en el tronco fue
efectivo en disminuir el riesgo de trastornos musculoes-
queléticos en los profesionales dentales evaluados.

Por ultimo, segun un estudio de datos cinematicos rea-
lizado por Weitbrecht et al. (2022), se identificé que las
mufiecas y las manos, los codos, la parte inferior de los
brazos y el cuello son las zonas mas expuestas a postu-
ras que presentan el mayor riesgo de trastornos muscu-
loesqueléticos durante la consulta dental.

CONCLUSIONES

Mediante los estudios seleccionados para esta revision de
literatura acerca de Ergonomia en Ortodoncia se conclu-
ye que, las formas de evaluacion de riesgos ergonémicos
mas usada es la evaluacion mediante el método Rapid
Upper Limb Assessment, RULA (50%), en segundo lugar
es la aplicacion de cuestionarios formales (40%) y la inda-
gacion en la parte practica del area odontolégica (10%);
asi mismo, los estudios que usan la evaluacion median-
te el método Rapid Upper Limb Assessment, RULA se
complementan con otros métodos de cuantificacion del
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riesgo ergonomico como la Evaluacion Rapida de Cuerpo
Entero (REBA) y la escala analégica visual (VAS) o con
cuestionarios formales originales o modificados.

Ademas, existen factores determinantes para la estima-
cion del riesgo ergonémico, el tiempo invertido en la prac-
tica laboral, la edad del trabajadory el campo de especia-
lizacion odontolégica, debido a que, “A mayor tiempo de
ejercicio laboral, mayor incremento del riesgo ergonémi-
co”, y de acuerdo al campo de especializacion odontol6-
gica, aquellos que se ven inmersos en cirugias cotidianas
de forma regular son mas propensos a contraer transtor-
nos de musculoesqueléticos.

Por otra parte, los factores psicosociales (requerimientos
del trabajo, carga de trabajo y responsabilidad) no son
factores determinantes en la estimacion del riesgo ergo-
némico, a pesar de indicar una correlacion positiva con
los TME. Los estudios indican que hay mayor frecuencia
de problemas musculares en las extremidades superiores
y en la parte derecha del cuerpo en comparacion con
sus contrapartes izquierdas; por lo tanto, los estudian-
tes deberian tener presente la importancia de la postura
correcta dentro de los rangos prescritos para su forma-
cion profesional como para sus labores proximas, cabe
recalcar que algunas escuelas de odontologia si reportan
entrenamiento de los estudiantes en una técnica ergono-
mica adecuada, siendo un avance muy importante. Sin
embargo, es necesario seguir con mas investigaciones
que permitan ejecutar un protocolo ergonémico en la
odontologia fundamentando el conocimiento basico de la
ergonomia dental entre los estudiantes y profesionales de
odontologia a nivel general y de especialidades.

Con base en los estudios analizados, queda claro que la
ergonomia es un factor crucial en la practica odontolo-
gica y juega un papel fundamental en la prevencion de
trastornos musculoesqueléticos en dentistas y asisten-
tes dentales. Las posturas inadecuadas y la exposicion
prolongada a movimientos repetitivos pueden aumentar
significativamente el riesgo de lesiones y dolencias, lo
que resalta la importancia de implementar medidas ergo-
némicas efectivas en las clinicas dentales. La adopcion
de estaciones de trabajo ergondmicas, programas de
entrenamiento de fuerza y la implementacion de pausas
activas durante el trabajo son algunas de las estrategias
sugeridas para mejorar la salud ocupacional de los profe-
sionales de la odontologia.

Los estudios revisados también enfatizan la relevancia de
la formacién y concientizacion en temas de ergonomia
tanto para los estudiantes de odontologia como para los
profesionales en ejercicio. La incorporacion de progra-
mas educativos que promuevan la adopcion de posturas
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adecuadas y técnicas de trabajo seguras desde las eta-
pas iniciales de la formacion odontolégica es esencial
para reducir la incidencia de trastornos musculoesque-
léticos a lo largo de la carrera profesional. Ademas, la
implementacion de practicas ergondmicas adecuadas en
la formacioén contribuira a que los futuros odontélogos de-
sarrollen habitos saludables desde el inicio de su carrera,
lo que repercutird en una mayor calidad de vida laboral
y una atencion odontolégica mas segura y efectiva para
los pacientes.
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