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Resumen

Introduccion: la gestién inadecuada de residuos en el sector de la salud, especialmente en odontologia, conlleva riesgos para la salud y el
medio ambiente. En Chile, el reglamento sobre manejo de residuos de establecimientos de atencion de salud (REAS) clasifica los residuos
segun su riesgo. La odontologia sostenible, mediante practicas como las 3 Ry un modelo ampliado de 5 R, reduce impactos ambientales
y costos, atrayendo a pacientes ecoconscientes. Objetivos: identificar el impacto ambiental de residuos en odontologia y, utilizando el
modelo de 5R, proponer acciones ecolégicas basadas en evidencia, que se puedan aplicar en Chile. Materiales y Métodos: se realizd una
revisién narrativa sobre el manejo de residuos generados en servicios dentales y practicas sustentables durante la atencién. Se utilizaron 30
articulos para lograr los objetivos. Resultados: los residuos odontolégicos, en especial los quirdrgicos, provocan un impacto desmesurado
en el medio ambiente. La generacién y gestién de estos residuos dependen directamente de los profesionales. La odontologia ecoldgica se
centra en laadopcidn de practicas sustentables y diferentes tecnologias e innovaciones para reducir el consumo de energia y la generacién
deresiduos. Se presentan alternativas basadas en las 5R (reducir, reutilizar, reciclar, reflexionar e investigar) para disminuir la huellaambiental
en la odontologia. Conclusion: abordar el impacto ambiental de la odontologia es crucial. La odontologia sostenible requiere un enfoque
interdisciplinario, practicas mas ecoamigables y politicas publicas adecuadas. La educacién continua, la investigacion y la concienciacion
ambiental son esenciales para este cambio. El método de las 5R es clave para fomentar la sostenibilidad en la odontologia.

Palabras clave: sostenibilidad; odontologia; odontologia sostenible; residuos sanitarios; reciclaje; Chile.

Abstract

Introduction: Inadequate waste management in the healthcare sector, especially in dentistry, poses risks to health and the environ-
ment. In Chile, regulations on waste management from health care facilities (REAS) classify waste according to its risk level. Sustainable
dentistry, through practices such as the 3 Rs and an expanded model of the 5 Rs, reduces environmental impacts and costs, appealing
to eco-conscious patients. Materials and Methods: A review of the literature was performed on the management of waste generated in
dental services and sustainable practices during care. Thirty articles were used to achieve the objectives. Results: Dental waste, especially
surgical waste, has a disproportionate impact on the environment. The generation and management of these wastes depend directly
on professionals. Ecological dentistry focuses on adopting sustainable practices and different technologies and innovations to reduce
energy consumption and waste generation. Alternatives based on the 4 Rs (reduce, reuse, recycle, and reflect) are presented to reduce
the environmental footprint in dentistry. Alternatives based on the 5Rs (reduce, reuse, recycle, rethink, and research) are presented to
reduce the environmental footprint in dentistry. Conclusion: Addressing the environmental impact of dentistry is crucial. Sustainable
dentistry requires an interdisciplinary approach, eco-friendly practices, and appropriate public policies. Continuous education, research,
and environmental awareness are essential for this change. The 5R method is key to promoting sustainability in dentistry.
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Introduccion

Los residuos sanitarios generados en centros de atencion médica
son motivo de preocupacion. La Organizaciéon Mundial de la Salud
(OMS) ha consignado que el tratamiento inadecuado de éstos puede
derivar en riesgos indirectos para la salud humana y perjuicio al
ambiente: “cerca del 85% de los residuos generados son iguales a

los domésticos, pero el 15% restante se clasifican como peligrosos”

(OMS, 2018). Estos ultimos incluyen todo, desde materiales peli-
grosos que causan quemaduras por radiacion hasta intoxicaciones
personales que sustituyen la medicacién (OMS, 2018).

Por otro lado, las proyecciones de las Naciones Unidas (ONU) sobre
la produccion de desechos para el afio 2050, son alarmantes y pre-
ocupantes, ya que, con el aumento de la urbanizacién, la cantidad
de residuos también aumenta (UNEP, 2011). Es por eso por lo que,
para la salud publica y la sostenibilidad a largo plazo del entorno
ambiental, es vital abordar esos problemas (UNEP, 2011).

En Chile, el aflo 2009 se promulga la normativa REAS que esta-
blece las normas de una adecuada gestién de los residuos que
se generan en el area de la salud (MINSAL, 2009). Se clasifican en
cuatro categorias: peligrosos, radiactivos, especiales y asimilables a
domiciliarios (MINSAL, 2009). Cada una de ellas debe ser manejada
de forma especifica para su eficiente eliminacion a fin de minimi-
zar los riesgos para la salud y el medio ambiente (MINSAL, 2009).
Algunas de las normas son: la segregacion, la recoleccién diaria, el
almacenamiento en instalaciones autorizadas, el personal a cargo
de un facultativo capacitado y la fiscalizacién de las autoridades
sanitarias regionales (MINSAL, 2009).

La odontologia es una de las principales fuentes de huella de
carbono en la atencién médica (Duane et al., 2019b). Sin embargo,
para garantizar practicas seguras y sostenibles, es preciso abordar
incertidumbres y aspectos desconocidos, que existen por parte de la
comunidad, sobre la gestién de residuos en la odontologia (Sanabria
etal., 2020). Mientras estas incertidumbres continGien existiendo,
sera dificil para los profesionales mejorar la administracion de los
residuos en la practica y, a su vez, reducir los riesgos para la salud
publica y el medio ambiente a largo plazo (Duane et al., 2019b).

Las estrategias de sustentabilidad promovidas para minimizar los
residuos, como las 3R (reducir, reutilizar, reciclar), son fundamentales
en entornos de salud. Ademas, dos dimensiones nuevas, repensar e
investigar (research), se han propuesto como parte de un enfoque
ampliado de sostenibilidad (Kagoma et al., 2012). Aunque el modelo
de 5R no tiene autoria especifica, ha sido popularizado como una
guia Util para alentar a la gente a participar en comportamientos
mas responsables con el ambiente. Sin embargo, basdandose en la

metodologia propuesta por Kagoma et al. (2012), puede ser efectiva
para disminuir la disposicién de desechos en los entornos clinicos
odontolégicos, mostrando un disefio conceptual.

Sobre la base de estas consideraciones, se identifica la relevancia de
promover la odontologia sostenible. En primer lugar, las practicas
sostenibles en odontologia contribuyen a la reduccién del impacto
ambiental al minimizar el exceso de residuos y consumo de recursos
no renovables y la contaminacién (Duane et al., 2019¢). En segundo
lugar, si las clinicas médicas y dentales adoptan la mayoria de las
practicas sostenibles, podria haber un ahorro a largo plazo en los
costos operativos (Duane et al., 2019¢). Al mismo tiempo, tienen
mayores posibilidades de cumplir con las leyes medioambientales
cada vez mas estrictas (Duane et al., 2019c). Ademds, es mucho més
facil atraer a pacientes concienciados por el precio medioambien-
tal a una clinica con una buena reputacion (Duane et al., 2019c).
Basandonos en lo descrito anteriormente, el objetivo de esta revi-
sidn narrativa fue identificar el impacto ambiental de los residuos
en odontologia, introducir la odontologia sustentable y proponer
acciones ecoldgicas basadas en evidencia, utilizando el modelo
de las 5R, para reducir los desechos generados en las practicas
odontoldgicas en Chile.

Materiales y Métodos

Se realizé unarevisién narrativa, y, utilizando la base de datos Pub-
med, se ejecutd una busqueda extensa con las siguientes estrategias
de busqueda: (“Medical Waste”[Mesh]) AND “Recycling”[Mesh],
Filtro de 5 afos; (“Dental Waste"[Mesh]) AND “Recycling”[Mesh];
“Dentistry AND Sustainability” y “Sustainable Dentistry”, ambos
con Filtro de 5 afos (Figura 1). Luego, los titulos y resimenes de
los articulos recuperados fueron revisados.

Para seleccionar los articulos pertinentes de esta revision, se apli-
caron los siguientes criterios de inclusion: 1) fecha de publicacion
dentro de los ultimos cinco anos; 2) relevancia tematica sobre
odontologia sustentable, 3) generacion de residuos médicos y
odontoldgicos, 4) sustentabilidad en la practica odontoldgica, el
reciclaje en odontologia, y/o practicas sustentables en el ambito
médico y odontoldgico; 4) tipo de estudio tales como investigacion
primaria, revisiones sistematicas, metaanalisis, revisiones narrativas,
reporte de caso clinico; 5) amplitud geografica: investigaciones
realizadas en diferentes regiones del mundo para considerar las
variaciones culturales y contextuales en las practicas de reciclajey
sustentabilidad en odontologia; 6) idioma: se incluyeron articulos
publicados en inglés y espaiiol. Asimismo, los criterios de exclusién
fueron: 1) fecha de publicacién. Se excluyeron los articulos publi-
cados hace mas de cinco aios para garantizar la actualidad de la
informacion; 2) estudios fuera del ambito odontoldgico: exclusién
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de investigaciones que aborden el reciclaje y la sustentabilidad en
contextos no relacionados con la practica odontoldgica; 3) infor-
macioén no relevante: exclusion de estudios que no proporcionen
informacién sustancialmente relevante para los objetivos de la
revisién narrativa.; 4) idioma: Se excluyeron articulos publicados
en idiomas que no sean inglés, espafol u otros idiomas relevantes
para el lector objetivo de la revision. Estos criterios permitieron
reducir a 29 el nimero de documentos a los cuales se accedi6 de
manera completa. De estos, se eliminaron aquellos que se conside-
raron desactualizados o poco relevantes. Finalmente, se eligen 16
articulos principales para esta investigacion narrativa (Tabla 1). En
adicién, esperando obtener resultados especificos, se incorporaron
15 publicaciones, extraidas de las bases de datos Pubmed y Google
Scholar, relacionadas con el tema principal (Tabla 1).

Tabla 1: articulos incluidos segun estrategias de busqueda (fuente: ela-
boracién propia).

Caseta de busqueda Articulos seleccionados

(“Medical Waste”[Mesh]) AND
“Recycling”[Mesh] - Filtro de
5 aifos

Voudrias, 2018; Adyel, 2020; Linstadt et
al, 2020; Ordway et al,, 2020; Sanabria
etal., 2020; Wisniewski et al., 2020.

(“Dental Waste”[Mesh]) AND
“Recycling”[Mesh]

Rowe etal, 1996; Avinash etal., 2013;
Richardson et al.,, 2016.

“Sustainable dentistry” - Filtro
5 aios

Duane B&Dougall, 2019; Duaneetal.,
20193a; Duane et al., 2019b; Duane,
2020; Lyne et al, 2020; Duane et
al, 2021.

Otros articulos relacionados Fischer et al, 2018; Puangsa-Ard et al.,
2018;Ben Achour etal., 2019; Ballesté,
etal,, 2020; Balmaceda & Castro, 2020;
Nandish et al,, 2020; Shiyo et al., 2020;
Almehmadi, 2021; Anita & Kailasam,
2021; Bowden et al, 2021; Ding et
al,2021; Galietal, 2021; Phadke et
al,, 2021; Eswaramurthy et al.,, 2022;
Wang etal.,, 2022.

Resultados

Impacto ambiental de los residuos odontolégicos

Los servicios quirdrgicos emergen como uno de los principales
contribuyentes de la generaciéon de residuos sélidos en el drea de
la salud, siendo el quiréfano responsable de casi la mitad del gasto
en insumos (Sanabria et al., 2020). La generacién de desechos mé-
dicos se manifiesta como un fendmeno complejo y multifactorial,
influenciado por diversos factores como la asimetria informativa,
los ingresos de la comunidad, la naturaleza del establecimiento,
la adopcidn de nuevas tecnologias y las politicas de reutilizacién,
entre otros (Sanabria et al., 2020).

Los profesionales de la medicina y la odontologia desempeiian una
funcién crucial en la generacién y gestion de residuos en sus respec-
tivos campos. Sus decisiones determinan la distribucién de recursos,
la eleccién de métodos e intervenciones en cada atencién médica
(Sanabria et al., 2020). Ademas, son responsables de la prescripcion
de medicamentos, la utilizacion de herramientas y equipos en proce-
dimientos quirdrgicos, la gestion postoperatoria y la recomendacion
de procesos de rehabilitacion (Sanabria et al., 2020). En este sentido,
poseen un grado de responsabilidad en la defensa ambiental, el
desarrollo de sistemas de salud sosteniblesy en la prevencién de mé-
todos que contribuyan al calentamiento global (Sanabria et al., 2020).

Entre los materiales plasticos mas comunes que se utilizan en el
rubro odontolégico, tenemos el cloruro de polivinilo (PVC), y el
policarbonato (PC), que se caracterizan por su dificil reutilizacion
y reciclado efectivo (Wisniewski et al,, 2020). EI PVC tiene un efecto
en el medio ambiente, que es particularmente perjudicial; mas bien,
se refiere a la produccion de cloruro residual durante el proceso de
combustién que se libera a la atmésfera (Wisniewski et al,, 2020). A
través de éste, contribuye a la lluvia dcida, cuyos efectos se expresan
en gran medida a través de los ecosistemas geograficos locales y
en la salud de las personas (Wisniewski et al., 2020).

Ademas, laamplia demanda y el gran uso de equipos de proteccion
personal (EPP) para combatir la propagacion del virus durante la reciente
pandemia de COVID-19 han llevado a un nivel significativamente mayor
de contaminacién por pléstico (Adyel, 2020). En el articulo de Adyel
(2020) se describen mas detenidamente como la creciente demanda
de EPP, la falta de suministro de plastico y los bajos costos del proceso
de produccién en comparacion con el reciclaje han aumentado los
precios del petréleo en todo el mundo. Mientras que el despilfarro y
la recoleccion masiva de todo el EPP usado también contribuyeron
al mismo tiempo a los precios mas altos (Adyel, 2020). Debido a esta
situacion, varias politicas publicas han sido implementadas para pre-
venir la utilizaciéon de plasticos de un solo uso (Adyel, 2020).

Para promover la atencién médica sostenible, algunos paises han
incorporado departamentos de sustentabilidad y emergencias
climaticas en sus sistemas de salud. En Estados Unidos, por ejemplo,
este departamento ha delineado una metodologia para obtener una
gestion de residuos sanitarios mas eficiente (Linstadt et al., 2020).
Estoincluye la segregacion de residuos mediante herramientas en
linea para estimar la huella de carbono; la modificacién de patro-
nes de compra en colaboracién con proveedores para favorecer
productos sustentables; la reduccion de productos desechables
de un solo uso y la promocién del reciclaje para minimizar el con-
sumo energético durante la esterilizacién y favorecer el desarrollo
de politicas publicas sobre el impacto ambiental de la atencion
médica (Linstadt et al., 2020).
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Siguiendo con el ejemplo, el Servicio Nacional de Salud (NHS)
del Reino Unido es reconocido a nivel mundial como un lider en
sustentabilidad, destacandose por la aprobacion de legislaciones
que incorporan la sustentabilidad en las practicas sanitarias (Dua-
ne, 2020). Ademas, el Reino Unido ha integrado un departamento
de sustentabilidad en su administracién y ha asignado recursos
significativos para impulsar esta iniciativa en los establecimientos
de salud (Duane, 2020).

Desde la perspectiva de la economia circular, la gestion de residuos
sanitarios se centra en maximizar el valor y la utilidad de todas
las materias primas y productos, transformando los desechos en
recursos (Voudrias, 2018). Este enfoque no solo conlleva ahorros
econdmicos y energéticos, sino que también contribuye en dis-
minuir las emisiones de gases de efecto invernadero (Voudrias,
2018). La administracion de residuos desempefia un papel central
en la economia circular con la implementacion de la jerarquia de
residuos (Voudrias, 2018). En esencia, la economia circular se fun-
damenta en tres pilares esenciales: la gestidn, la contabilizacion y
la minimizacién de residuos sanitarios (Voudrias, 2018).

Odontologia Sustentable

Actualmente se esta llevando a cabo una transformacion en el
ambito dental con el objetivo de reducir suimpacto en el entorno
natural y disminuir los desperdicios generados (Avinash, 2013).
La odontologia ecolégica representa una practica que relaciona
simultdneamente a la sustentabilidad, la prevencion, y la filosofia
de enfoque minimamente invasivo centrado en el paciente y en su
entorno (Avinash, 2013). El enfoque de la practica sustentable busca
principalmente motivar a los dentistas a adoptar tacticas innova-
doras en su rutina diaria para minimizar el consumo energéticoy
reducir considerablemente la cantidad de desperdicios generados
por la industria odontoldgica (Avinash, 2013). Existen numerosas
alternativas razonables, practicas y sencillas que podrian disminuir
la huella ambiental de una consulta dental (Avinash, 2013).

La huella de carbono se utiliza como un indicador de la sustentabi-
lidad, estrechamente vinculado con el gasto energético. En el Reino
Unido, se calculé la huella de carbono de la odontologia para el
periodo 2014-2015, estimandose en 675 kilotoneladas de diéxido
de carbono equivalente (CO2e) (Duane et al., 2019b). De este total,
64,5% corresponde al transporte de pacientes y profesionales, 19%
y 15,3% al consumo de energia y compras de insumos necesarios
para la consulta respectivamente (Duane et al., 2019b).

Una de las obligaciones éticas fundamentales en el ambito de la
salud es“Primum non nocere” (primero, no hacer dano). No obstante,
debemos reconocer que la practica actual de la odontologia no
es sostenible en comparacion con otras profesiones de la salud,
ya que carece de conciencia sobre la huella de carbono y el dafio
que inflige al medio ambiente (Duane & Dougall, 2019). Por lo
tanto, es imperativo emprender acciones para reducir y remediar
la huella de carbono generada durante la atencién odontoldgica.

Recientemente, la Federacién Dental Internacional (FDI) emitié
una declaracion de politica sobre sostenibilidad en odontologia,
acompanada de la creacion de un marco teérico (Duane et al.,
2019a). En dicha declaracién, se recalca la importancia de realizar
una practica que satisfaga las necesidades de la poblacién sin
comprometer el bienestar de las generaciones futuras. Para lograr
esto, se enfatiza la necesidad de educar al personal, publico y pa-
cientes; establecer una perspectiva sustentable para la practica y
emprender un proceso de cambio (Duane et al., 2019a).

La implementacion de la sustentabilidad en el ambito sanitario
sigue ocho pasos esenciales. El primer paso apunta a establecer
una unidad de sustentabilidad para informar y motivar al personal
de salud. El segundo paso implica formar lideres multidiscipli-
narios para fomentar la comunicacién entre grupos de trabajo
de diversas areas de la salud. El tercer paso se refiere a construir
una perspectiva para el cambio, articulando la relacién entre la
sustentabilidad y la practica dental. El cuarto paso aboga por
difundir la idea del cambio sostenible utilizando redes sociales
y material informativo. El quinto paso busca superar barreras
financieras y de apoyo mediante una comunicacién reciproca
entre departamentos con el fin de integrar la sustentabilidad
dentro de la administracion del sistema. El sexto paso establece
metas a corto plazo, como la aplicacion de practicas en ahorro
de energia. El séptimo paso consiste en consolidar el cambio ce-
lebrando publicamente los logros. El octavo paso busca integrar
el cambio en las politicas publicas para arraigarlo en la practica
dental (Duane et al., 2019a).

Practicas sustentables en torno a la odontologia

En esta revision se entrega una propuesta de diferentes practicas
sustentables que podemos aplicar en la actividad odontolégica. Esta
propuesta se realiza en torno al modelo de las 5“R": reducir, reciclar,
reutilizar, reflexionar e investigar (Figura 1) (Kagoma et al., 2012).
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1. Reducir

5. Investigar

v Talleres  educativos para ensefiar  sobre
sustentabilidad en la educacion superior. En el Reino
Unido se han incorporado talleres centrados en la
prevencién de patologias, el empoderamiento del
profesional, la prestacion de servicios y la adhesion
de practicas con menor impacto ambiental (Duane et

v Cantidad de papel utilizado en recetas, examenes,
diagndsticos, entre otros. Fomentar el uso de dispositivos
electrénicos y la odontologia digital (Avinash, 2013).

v  Cantidad de residuos de mercurio vy utilizar separadores de
amalgama en los sillones dentales, antes de expulsar los
liquidos por el desagiie (Rowe et al., 1996). 2020).

v Cantidad de cepillos dentales plasticos y reemplazarlos por
opciones mas sostenibles como cepillos de bambu o bioplastico
con cabezales reemplazables (Lyne et al., 2020).

v Consumo de agua durante el lavado de manos, se puede Y
ahorrar entre 11 a 14 litros por lavado (Sanabria et al., 2020).

2. Reciclar

v Insumos fabricados con plasticos PET-PEAD-PEBD-
PS-PVC (Ballesté et al., 2020).

v Envolturas de bolsas de esterilizacién o manteles
dentales fabricados con papel médico y una capa
de PET o PP fundido no orientado (Ballesté et al.,

v dejas de instr | y vasos de
enjuague fabricados con PET, después de un
adecuado lavado y desinfectado (Ballesté et al.,

al., 2021).

¥ Incluir activi [{ con la r
reciclaje y reutilizacién de plastico en diversos
programas comunitarios de salud oral ha sido
efectivo para adquirir practicas eco amigables y
sostenibles en el tiempo por parte de la comunidad
(Bowden et al., 2021).

v’ Auditorias para evaluar el potencial de la
sustentabilidad en la préctica dental, centradas en la
medicion y diferenciacion de desperdicios clinicos
dentales generados, buscan reducir las emisiones de
carbono, estimar un ahorro potencial y mejorar la

\ rentabilidad en el proceso (Richardson et al., 2016)./

4. Reflexionar

v" Uno de los desafios mas significativos en el ambito de la odontologia
es enfrentar la falta de conocimiento e ignorancia respecto a la
reduccion, el reciclaje y la reutilizacion de recursos en la practica
odontolégica (Sanabria et al., 2020). Promover la educacién
sustentable resulta esencial para abordar este problema y buscar una
solucién(Sanabria et al., 2020).

v Necesidad de replantearse enfoques y fomentar una mentalidad mas
sostenible, debido principalmente a la desinformacién y desinterés que
caracterizan a la profesién (Sanabria et al., 2020).

v" Adopcién de fuentes de energia r bles y tec mas
sustentables, por ejemplo, incorporar tecnologias con paneles solares,
CAD-CAM, radiologias digitales y ldmparas de fotopolimerizacién LED

\ inaldmbricas (Duane et al., 2019d). /

2020).

v Eyectores de fluidos corporales fabricados con PVC
previamente lavados y desinfectados (Ballesté et
al., 2020).

v Envases de jeringas y agujas fabricados con PP,
vidrio o metal. Optar por usar jeringas Syreen
fabricadas con plastico COP (polimero de olefina
ciclica) (Phadke et al., 2021).

v Seda dental para fabricacion de mascarillas
biodegradables similares a N95 (Eswaramurthy et
al., 2022).

v Brackets descementados mediante arenado (Wang
etal., 2022).

v'Modelos de yeso y considerar su reutilizacién

\mediante la molienda (Anita & Kailasam, 2021). /

3. Reutilizar

v’ Equipos odontolégicos en buen estado y operativos, tales como ldmparas halégenas,
equipos de esterilizacién, aparatos radioldgicos, computadoras, electrodomésticos,
sillones dentales, entre otros (Shiyo et al., 2020).

v Pilares de cicatrizacién previamente esterilizados pueden ser reutilizados para mantener
la fijacién posterior del implante dental (Balmaceda & Castro, 2020).

v Bolsas de esterilidad con método de re-esterilizacién, se pueden reutilizar hasta 5 veces,
manteniendo la esterilidad hasta por 6 meses (Puangsa-Ard et al., 2018).

v Colados dentales mediante refundicién de aleaciones metdlicas basadas en cobalto-
cromo y niquel-cromo (Nandish et al., 2020).

v Virutas de perforacién 6sea recolectados durante alglin procedimiento quirtirgico
pueden ser usados como material de injerto 6seo autélogo (Ben Achour et al., 2019).

v Piezas dentales en bruto de zirconio compatibles con la tecnologia CAD/CAM a partir de
sus desechos residuales (Ding et al., 2021).

v’ Fresas de pulido de zirconio sinterizado para algun procedimiento (Fischer et al., 2018).

Figura 1: esquema de propuestas sustentables reducir, reciclar, reutilizar, reflexionar e Investigar en odontologia. (Fuente: elaboracion propia, basado

en informacion de Kagoma et al., 2012)

1. Reducir

+ Optimizary reducir el consumo uso del agua necesario para
el proceso de lavado de manos representa una medida
eficiente y sostenible. Segun el estudio de Sanabria et al.
(2020), lainstalacion de sistemas de activacién operados por
los pies o sistemas automaticos basados en sensores reduce
en gran medida la cantidad de agua necesaria para el lavado.
También, se ha informado que sistemas de este tipo ahorran
enunrangode 11 a14litros por lavado (Sanabria et al., 2020).

- La transicion hacia tecnologias digitales se presenta como
una estrategia efectiva para reducir las cantidades de papel
impreso en recetas, examenes, diagnoésticos, entre otros. El
fomento del uso de dispositivos electrénicos alimentados
por energia eléctrica, solar y otras fuentes renovables, como
notebooks, tablets, Smart TV, radiologias digitales, y el alma-
cenamiento en la nube, constituye una via hacia la atencién
sanitaria sustentable (Avinash, 2013; Sanabria et al., 2020).

+ Reducir cantidades de residuos de mercurio/amalgama al
incorporar separadores de amalgama en los sillones dentales,
antes de ser liberados hacia el sistema de desagiie (Rowe et
al., 1996). El Acuerdo de Minamata, al cual Chile se adhirié
en 2018, tiene como objetivo proteger la salud humana'y el
medio ambiente de los efectos adversos del mercurio, y su
implementacién ha sido clave en la reduccién del uso de este
metal en diversas industrias, incluida la odontologia (Programa
de las Naciones Unidas para el Medio Ambiente, 2017). Esto
se logré promoviendo alternativas libres de mercurio, como
resinas compuestas y cerdamicas, en lugar de las amalgamas
dentales, como también mejorando la gestién de los dese-
chos de mercurio (Programa de las Naciones Unidas para el
Medio Ambiente, 2017). Como resultado, tanto la salud de los
pacientesy profesionales dentales como el medio ambiente
se benefician de estas acciones.
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« Una manera de reducir el uso de plasticos en odontologia,
especialmente en cepillos dentales, es reemplazar los mode-
los clasicos por opciones mds sostenibles como cepillos de
bambu o biopléstico con cabezales reemplazables (Lyne et
al., 2020). Integrar estos cambios en programas publicos que
proporcionan kits de higiene oral a la comunidad refuerza
aun mas el compromiso con practicas medioambientales
responsables (Lyne et al., 2020).

2. Reciclar

- Fomentar el reciclaje de insumos y elementos relacionados
directamente con el ejercicio de la profesion es esencial. Se
recomienda la clasificacion por tipos de desechos y niveles
de contaminacién. Por ejemplo, elementos que se puedan
reutilizar como las hojas en blanco e impresas con tinta negra
pueden reutilizarse por el reverso, elementos organicos aptos
para compostaje. También, separar los pldasticos reciclables
como polietileno (PET), polietileno de alta densidad (PEAD),
polietileno de baja densidad (PEBD), polipropileno (PP), polies-
tireno (PS) y policloruro de vinilo (PVC) (Ballesté et al., 2020).

Reciclar las envolturas de las bolsas de esterilizacién o los
baberos fabricados con papel médico y una capa de PET o
PP fundido no orientado (Ballesté et al., 2020). Ambas partes
son reciclables por separado.

Reciclar insumos desechables fabricados con PET como
bandejas de instrumental y vasos auxiliares para enjuague
del paciente, después de un adecuado lavado y desinfectado
(Ballesté et al., 2020). Dado que estos elementos no suelen
retener residuos bioldgicos posterior al proceso de lavado o
desinfectado y no poseen riesgo de infeccion mayor (Ballesté
etal., 2020).

Reciclar eyectores de fluidos corporales, como la saliva y san-
gre, fabricados con PVC mediante un lavado y desinfeccién
previo (Ballesté et al., 2020).

Reciclar los envases de jeringas y agujas fabricados con PP,
vidrio o metal. Una alternativa sostenible es considerar el
uso de jeringas Syreen, que son precargadas y fabricadas
con plastico COP (polimero de olefina ciclica), evitando la
generacion de residuos de 6xidos metdlicos contaminantes
durante su degradacién e incineracion, como el cadmio y el
plomo (Phadke et al., 2021).

Para abordar la contaminacion plastica de las mascarillas
durante la pandemia por COVID-19, se destaca la innova-
dora fabricaciéon de mascarillas biodegradables utilizando

principalmente hojas de platano y fibras de seda dental con
tecnologia de impresion 3D. La adicion de desechos plasticos
reciclados ha permitido lograr propiedades mecanicas y de
proteccion similares a las mascaras N95 (Eswaramurthy et
al., 2022).

« En ortodoncia, reciclar los brackets descementados mediante
arenado. Se demuestra que el procedimiento de arenado es
eficiente y econdmico para volver a cementar Brackets sin
dafnar su composiciéon (Wang et al., 2022).

+ Reciclar modelos de yeso y considerar su reutilizacién en la
produccion de yeso con calidades idénticas o similares. El
método adoptado implica la molienda controlada del yeso,
preservando la resistencia, tiempo de fraguado y propiedades
de trabajo deseadas (Anita & Kailasam, 2021).

3. Reutilizar

+ Reutilizar equipos médicos atin en buen estado y operativos,
pero fuera de uso. Adoptar esta practica sostenible constituye
una medida efectiva para contrarrestar el consumo excesivo
y reducir la contaminacién ambiental generada por estos
residuos. Entre estos dispositivos se encuentran ldmparas
halégenas, equipos de esterilizacién, aparatos radioldgicos,
computadoras, monitores, electrodomésticos, sillas dentales,
y otros similares (Shiyo et al., 2020).

- Reutilizar EPP fabricados a base de pléstico o tela mediante la
descontaminaciény reacondicionado con vapor de perdxido
de oxigeno o irradiacién con rayos ultravioletas, representa
una estrategia sostenible y efectiva (Ordway et al., 2020).

« En implantologia, los pilares de cicatrizaciéon pueden ser
reutilizados para mantener la fijacién posterior del implante
dental durante los procedimientos subsiguientes o hasta
la restauracion (Balmaceda & Castro, 2020). Se recomienda
una desinfeccion minuciosa y técnicas de esterilizacién que
no dafien la superficie, como el uso de autoclaves de vapor
y limpieza mecdanica-ultrasénica (Balmaceda & Castro, 2020;
Almehmadi, 2021).

« Reutilizar bolsas de esterilidad con método de re-esteriliza-
cién. Existe evidencia que respalda que las bolsas de papel/
plastico sometidas a hasta 5 ciclos de esterilizacién y alma-
cenadas adecuadamente, mantienen una eficacia de barrera
y esterilidad hasta por 6 meses (Puangsa-Ard et al., 2018).

« Enrehabilitacién protésica, se puede reciclar y reutilizar cola-
dos dentales mediante refundicién de aleaciones metalicas
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+ basadas en cobalto-cromo y niquel-cromo (Nandish et al.,
2020). La literatura respalda que las aleaciones generadas
como residuos en el laboratorio dental pueden reutilizarse
de manera segura hasta cinco veces o al menos una vez an-
tes de su eliminaciéon (Nandish et al., 2020). Eso reducira los
costos del tratamiento y contribuird al ahorro de los recursos
odontoldgicos (Nandish et al., 2020).

« Encirugias, reutilizar virutas de perforacion 6sea recolectados
durante algun procedimiento quirdrgico pueden ser usados
como material de injerto 6seo autélogo. Existe evidencia de
una correlacion entre la vitalidad del material recolectado,
la fuerza de empuje y la geometria de corte del instrumento
rotatorio, mantiene la estabilidad primaria de la osteosintesis
(Ben Achour et al., 2019).

« Enrehabilitacién oral, reciclar y reutilizar piezas dentales en bruto
de zirconio compatibles con la tecnologia CAD/CAM a partir
de sus desechos residuales. Se ha evidenciado que bloques de
zirconio reciclado y de control muestran composiciones elemen-
tales similares, asimismo, el zirconio reciclado presinterizado no
presenta diferencias significativas en la resistencia a la flexion en
comparacion con bloques nuevos (Ding et al., 2021).

« Reutilizacion de fresas de pulido de zirconio sinterizado.
Efectos de la fuerza de aplicacién de la fresa de pulido y la
reutilizacion de las fresas no tiene diferencias estadisticamente
significativas en los valores de rugosidad después del uso
inicial (Fischer et al., 2018).

« Reutilizacién de puntas mezcladoras de impresién con silico-
nas, gracias a una innovacion y modificacion del disefio, que
permite su fabricacién con plastico reciclado (Gali et al., 2021).
De tal forma, es posible fabricar mas instrumental y accesorios
para su reutilizacion, no solo en impresiones dentales, sino
que también en otros procedimientos dentales (Gali et al.,
2021). Asimismo, con esta iniciativa, se confirma que ainen la
problematica de la gestion del plastico es posible observar la
innovacion sostenible a través de sus residuos (Gali et al., 2021).

4, Reflexionar

« Uno de los desafios mas significativos en el ambito de la
odontologia es enfrentar la falta de conocimiento e igno-
rancia respecto a la reduccion, el reciclaje y la reutilizacién
derecursos en la practica odontolégica. Este problema surge
debido alaidea preconcebida de que estos procesos conllevan

riesgos de contaminacion e infeccion cruzada asociados con la
atencion dental (Sanabria et al., 2020). Por lo tanto, promover
la educacién sustentable resulta esencial para abordar este
problema y buscar una solucién (Sanabria et al., 2020).

Transformar las practicas tradicionales de la odontologia
en relacion con el reciclaje se presenta como una estrategia
esencial. Se destaca la necesidad de replantearse enfoques
y fomentar una mentalidad mas sostenible, debido princi-
palmente a la desinformacion y desinterés que caracterizan
a la profesién (Sanabria et al., 2020).

La adopcidén de fuentes de energia renovables y tecnologias
dentales mas sustentables constituye un paso clave hacia
una atencién odontolégica mas amigable con el ambiente.
La incorporacion de tecnologias como paneles solares, CAD-
CAM, radiologias digitales y lamparas de fotopolimerizacion
LED inaldmbricas no solo contribuye al cuidado del entorno,
sino que también proyecta una imagen moderna del entor-
no de trabajo e incentiva la incorporacién de practicas mas
sostenibles a nivel social y ambiental (Duane et al., 2019c).

5. Investigar

Una forma de ensefar la sustentabilidad en la educacién
dental es mediante laimplementacién de talleres educativos.
En el Reino Unido se han destacado talleres educativos cen-
trados en la prevencion de patologias, el empoderamiento
del profesional, la prestacién de servicios y la adhesion de
practicas con menor impacto ambiental (Duane et al., 2021).
Por lo tanto, esimportante integrar la ensefianza sustentable
a nivel de educacion superior.

La efectividad de practicas sustentables. Se ha evidencia-
do que incluir actividades relacionadas con la reduccién,
reutilizacién y reciclaje de pléstico en diversos programas
comunitarios de salud oral ha sido efectivo para adquirir
précticas eco amigables y sostenibles en el tiempo por parte
de la comunidad (Bowden et al., 2021).

La aplicacion de auditorias para evaluar el potencial de la
sustentabilidad en la practica dental surge como una estra-
tegia valiosa. Centradas en la medicion y diferenciaciéon de
desperdicios clinicos dentales generados y en la evaluacion
del impacto financiero de estos, estas auditorias buscan re-
ducir las emisiones de carbono, estimar un ahorro potencial y
mejorar la rentabilidad en el proceso (Richardson etal., 2016).
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Discusion

En base a los resultados obtenidos, se evidencia el impacto am-
biental significativo de los residuos de la practica odontoldgica
y se presentan diversas posibles estrategias para abordar este
problema. Dado que los servicios quirtrgicos y odontolégicos
generan grandes cantidades de residuos peligrosos, un abordaje
unifactorial para su manejo es insuficiente (Sanabria et al., 2020).
También, se destaca la responsabilidad de los profesionales de
la odontologia en la generacién y gestidon de estos desechos, asi
como el impacto negativo de materiales plasticos como el PVC en
el medio ambiente, situacion que se ha agravado con la pandemia
de COVID-19 (Adyel, 2020; Sanabria et al., 2020; Wisniewski et al.,
2020). Las cinco’R’s de la sustentabilidad, que son reducir, reciclar,
reutilizar, reflexionar e investigar, sugieren cdmo implementar
practicas mas sustentables (Kagoma et al., 2012). Estas incluyen
estrategias especificas, tales como la conservacion del agua, la
tecnologia digital y la reutilizaciéon de equipos médicos (Avinash,
2013; Sanabria et al., 2020). Ademas, se enfatiza que la educacion
y la investigacion son claves para aprender como la odontologia
puede ayudar a mitigar suimpacto ambiental (Duane et al., 2021).

En Chile, la investigacion cientifica sobre la odontologia sustentable
en Chile presenta vacios notables y ain no ha sido suficiente. Por
un lado, son escasos los estudios sobre medidas ecoamigables y
su viabilidad en el contexto chileno (Merino et al., 2021). Por otro,
se desconoce como incide la odontologia en el pais con relacion
al medio ambiente (Esposito et al., 2022). Resulta imperativo ge-
nerar mayor investigacion y accién para avanzar en este campo.
Eso implica realizar estudios sobre los materiales y su impacto
en el medio ambiente, educar a los profesionales en practicas
responsables, entre otras (Esposito et al., 2022).

Aunque existe un reglamento vigente desde 2009 que aborda la
gestion de residuos sanitarios, este es, en gran medida, descono-
cido para la mayoria de los profesionales o ni siquiera se habla
de aquello (MINSAL, 2009). Por ende, es crucial actualizar este
reglamento con datos actuales y establecer estrategias efectivas
de difusion y educacion en todo el ambito dental chileno (Merino
etal., 2021; Esposito et al,, 2022). Esto implica que tanto el perso-
nal de limpieza como los técnicos de laboratorio y los cirujanos
dentistas deben estar debidamente informados y cumplir con las
normativas sobre la eliminaciéon adecuada de los residuos (Duane
etal., 2019a). Para ello, se puede considerar el enfoque adoptado
por paises desarrollados como Estados Unidos y el Reino Unido,
que han integrado la sustentabilidad en sus sistemas de salud
mediante la implementacion de departamentos y legislaciones
especificas (Duane, 2020; Linstadt et al., 2020).

En cuanto a la esperanza de vida al nacer en Chile, siendo de 81
anos (OCDE, 2015), y considerando variables como la recomenda-
cién de cambiar el cepillo dental de plastico cada 3 mesesy el uso
desde la erupcion del primer diente temporal, aproximadamente
alos 6 meses de edad, se estima que cada persona en Chile podria
utilizar alrededor de 322 cepillos dentales en toda su vida (Marin,
2018). Esto se traduce en la produccién de 5.796 gr. de plastico,
que, al mismo tiempo, representa basura que tarda 75 afos por
cepillo en descomponerse (Marin, 2018). Suponiendo que la per-
sona cumpla 76 afios, en ese momento es cuando recién se estara
descomponiendo su primer cepillo de dientes de plastico (Marin,
2018). Optar por alternativas biodegradables se presenta como la
mejor opcion en este contexto.

Como profesionales de la salud bucal, es imperativo cuestionar las
practicas tradicionales y reflexionar sobre el impacto que generan,
explorando posibles cambios hacia una odontologia sustentable
que contribuya activamente a la preservaciéon del medio ambiente,
es decir, ser participes de la sustentabilidad (Sanabria et al., 2020).
En ese sentido, el rol educativo del cirujano dentista reviste una
importancia capital, pues la ensefianza de buenas practicas de
higiene oral de manera sustentable sostenible puede contribuir
significativamente a la prevencién de enfermedades y la promo-
cion de la salud bucal en la sociedad chilena (Bowden et al., 2021).
En linea con esta orientacion informativa, la promocién de una
higiene bucal adecuada podria complementarse con la exhibicion
de materiales educativos que abordan la ecologia y el manejo
de residuos odontoldgicos (Duane et al., 2021). De este modo,
se fomentaria no solo la salud bucal, sino también la conciencia
ambiental, creando un enfoque integral que promueva practicas
sostenibles en el cuidado personal y el respeto por el entorno que
nos rodea (Bowden etal., 2021).

Para construir un plan efectivo de cambio ecolégico en la odon-
tologia, es esencial promover el debate y la investigacion en sus-
tentabilidad, no solo dentro de este campo, sino también en otras
areas de la salud (Duane et al,, 2019a). La transicién de lo tedrico a
lo practico implica ofrecer servicios de salud basados en evidencia
y consciente de la huella de carbono producida por esta actividad.
Ejemplos de estudios como el de Puangsa-Ard et al. (2018), que
destaca la re-esterilizacién de bolsas de papel-plastico, demuestran
posibilidades de prolongar la utilidad de estos insumos manteniendo
la esterilidad hasta 6 meses en ambientes cerrados. Asimismo, el
estudio de Ding et al. (2021) aborda la reutilizacién y reciclaje de
piezas de cerdmica de zirconio compatibles con sistema CAD/CAM,
mostrando que se pueden conservar propiedades esenciales sin
comprometer la resistencia a la flexion (897 MPa) en comparacion
con bloques nuevos de zirconio (904 MPa).
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Un ejemplo sustentable aplicable en la odontologia podria ser la
implementacién de un “Punto Verde” en la consulta dental, des-
tinado a la segregacién y recoleccion de materiales reutilizables,
reciclables y reducibles al finalizar cada sesion clinica (Duane et al.,
2019a). También, la habilitacién de informacién digital o impresa
para pacientes, asi como la divulgacién de practicas sustentables
en redes sociales, son acciones que contribuyen a la concienciacion
ambiental (Duane et al., 2019a). La incorporacion de la sustenta-
bilidad en la clinica odontolégica no solo puede generar ahorros
econdmicos, sino también reducir costos asociados a insumos y
herramientas odontoldgicas (Voudrias, 2018). Mdas aun, segun el
estudio de Sanabia et al. (2020), adoptar practicas mas eficientes,
como sistemas de lavado de manos con activacion por sensores,
puede conllevar ahorros significativos de agua desde 11 a 14 L
por cada lavado.

Para que se vuelva un habito, la constancia es fundamental. Es im-
prescindible que la transicién hacia una odontologia sustentable
sea progresiva y constante (Duane et al., 2019a). Este cambio debe
ir in crescendo paulatinamente hasta volverse un cambio efectivo.
Como toda nueva practica debe pasar por procesos de adaptacion
y asi finalmente convertirse en un nuevo protocolo clinico en esta
profesion. Tomar unos minutos al finalizar nuestra jornada laboral
para separar los desechos en la clinica dental puede tener unimpacto
considerable en la disminucion de basura, convirtiéndola en material
reciclable o reutilizable dentro el espacio clinico (Duane et al., 2019a).

Aunque laintencion de adoptar practicas sustentables esté presente,
es crucial reconocer que el control de desechos estd vinculado a
politicas publicas. Por lo tanto, se requieren cambios guberna-
mentales concretos que orienten a la poblacion en el tratamiento
adecuado de los residuos (Linstadt et al., 2020).

Conclusion

Para concluir, la revisién de la literatura destaca la importancia de
abordar el impacto ambiental de la odontologia. La odontologia
sustentable no solo es una opcién viable, sino también imprescindible
y necesaria. Sin embargo, su implementacion requiere un enfoque
interdisciplinario que involucre a profesionales, legisladores y res-
ponsables politicos de salud publica. Esto no solo implica adoptar
practicas mas sostenibles en las clinicas, sino también abogar por
politicas publicas que promuevan una odontologia verde. Por dltimo,
pero no menos importante, la educacién continua, la investigacién
y la concienciaciéon ambiental son fundamentales para impulsar
este cambio tanto a nivel nacional como global. El método de las
5R (reducir, reutilizar, reciclar, reflexionar e investigar) resulta ser
un método esencial para fomentar e implementar la sostenibilidad
en la odontologia.
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