UNIDAD DOCENTE MULTIDISCIPLINARIA DE CIENCIAS DE LA SALUD
Y TRABAJO SOCIAL
CAMPUS MINATITLAN
FACULTAD DE ODONTOLOGIA
UNIVERSIDAD VERACRUZANA
SECRETARIA ACADEMICA NIVEL 1 DE CIEES

En la ciudad de Minatitlan, Ver., siendo las 11:00 horas del dia diecisiete de marzo del afio de dos mil
veinte, reunidos en aula 6 de la Facultad de Odontologia, Juan Antonio Castarieda Felgueroso,
Director, C.D. Victor Manuel Quirarte Echavarria, Secretario, C. D. Lucia del Carmen Sanchez Matus,
Técnico Académico interino, Dr. Jorge Alberto Guerrero del Rivero, coordinador de la Clinica 1, Dra.
Norma Idalia Orozco Orozco coordinadora clinica, C.D. Luis Renan Rodriguez Pérez, coordinador de
clinica 4a, Dra. Fabiola Ortiz Cruz, coordinadora de clinica 4 b, Mtro. Gustavo Rosas Ortiz,
coordinador clinica 5, para atender los lineamientos de accién respecto al COVID-19 y las medidas
que debemos tomar para extremar precauciones en las clinicas de la Facultad de Odontologia en
vista de que representamos el grupo de alto riesgo de transmision por estar expuestos a saliva,
fluidos bucales y gotitas de aerosol provocadas por las piezas de alta velocidad. Por lo que después
de un consenso con los coordinadores de clinica se llegaron a los siguientes acuerdos:

Primero: Se atendera pacientes en las clinicas sélo en los siguientes casos exclusivamente
emergencias dentales, tratamientos que no puedan ser postergados, para resolver alguna
complicacién que se haya presentado previamente.
Segundo: Los estudiantes que estos casos singulares laboren en la clinica deben acatar las
siguientes normas de bioseguridad estrictamente, utilizar bata quirirgica desechable, gorro, cubre
bocas, lentes y guantes. Utilizar barreras en unidad dental, escupideras, lampara. Realizar un
enjuague previo a los procedimientos de clorhexidina al 0.12% Realizar el lavado de manos antes y
después de revisar a un paciente.
Tercero: No se dara atencién a pacientes que presenten sintomas respiratorios siendo canalizados a
su servicio médico correspondiente.
Los estudiantes y docentes que presentes sintomas respiratorios se les solicitara acudir a su servicio
médico correspondiente.
No habiendo otro asuntg que tratar s¢|da por terminada la reunién siendo las 12:00 horas del dia en
su fecha, firmando al cal¢e log qué-en ella intervinieron.
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