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OBJETIVOS GENERALES

» Brindar los saberes actuales sobre la Edentacién y la Prostodoncia removible
total asi como las caracteristicas del envejecimiento humano y del adulto mayor.

» Brindar al Estudiante de odontologia los recursos necesarios que le permitan
realizar una adecuada evaluacién, diagnostico, pronostico y plan de
tratamiento en pacientes que padecen edentacion total y casi total.

+ Brindar al Estudiante de odontologia los recursos necesarios que permitan
desarrollar la prevencion de estas condiciones y una vez instaladas evitar su
progreso.

* Integracion del saber tedrico y su aplicacion concreta en el @mbito clinico de las
técnicas convencionales y especializadas en la rehabilitacion del paciente

desdentado total y casi total.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

« Desarrollar las capacidades de los Estudiantes que permitan identificar la
anatomia, histologia y fisiologia del sistema estomatognatico del individuo
desdentado total y en vias de la edentacion.

* Brindar las herramientas que procuren evitar y prevenir la edentacion total
como causante de trastornos bio-sico-sociales en el ser humano.

 Promover la prevencion, diagnostico y tratamiento de las patologias del
desdentado especialmente vinculada a la aparatologia utilizada para su
rehabilitacion.

« Conocer los cambios bucales provocados por el envejecimiento humano e
informar acerca de la contribucion de la Gerodontologia en el diagndstico,
prevencion y tratamiento de dichos cambios y de la patologia asociada al

envejecimiento.
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Desarrollar las capacidades que permitan diagnosticar y tratar al paciente
desdentado total y casi total mediante aparatologia removible convencional.
Desarrollar las capacidades que permitan identificar y diagnosticar al
paciente  desdentado total y casi total mediante procedimientos
simplificados y efectuar el tratamiento mediante estos procedimientos.

Brindar el sustento cientifico para identificar y aplicar los procedimientos
terapéuticos alternativos convencionales.

Desarrollar las capacidades que permitan identificar, diagnosticar vy
planificar el tratamiento de los pacientes desdentados totales y casi totales
gue requieran procedimientos de mayor complejidad y desarrollar la
capacidad de trabajo en equipo, asi como la capacidad de derivacion de los
pacientes al profesional especializado.

Sustentar cientificamente los procedimientos de controles periddicos y
mantenimiento y desarrollar las habilidades para realizarlos.

Brindar las herramientas necesarias que permitan enfrentar diferentes
tratamientos de urgencias vinculadas a la aparatologia en uso.

Evaluar y promover la condicion de salud en el individuo sano y en el

enfermo rehabilitado con criterio integral de unidad bio-sico-social.
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METODOLOGIA DE ENSENANZA

Tomando como eje para la formacion de los Estudiantes la rehabilitacion de los pacientes
que presentan la particularidad de ser desdentados totales, la actividad regular de este curso
mantendra un equilibrio entre los contenidos tedricos y practicos.

Contard& con wun total de 19 unidades tematicas que seran dictadas en
formato de teorico magistral tomando como base los dias jueves en el horario de 18
horas, o como asi lo disponga la planificacion anual, con una duracién de 50
minutos por tema, salvo aquellos que por su importancia y/o extensién requieren
ser dictados en mas de una instancia o en mayor cantidad de tiempo. Estos casos estaran

previamente determinados en el cronograma.

Los temas dictados a través de esta modalidad representardn las distintas
fracciones del contenido total de este curso que seran parte del sustento para su
aplicaciéon a nivel clinico y que ademas componen el temario de la instancia de
evaluaciéon sumativa final.

Existen temas adecuadamente identificados que por su caracter de transversalidad, si bien
no componen el temario de la evaluacion final, pueden ser parte de la misma.
Las Unidades Tematicas seran dictadas por el equipo Docente de la Céatedra, pudiendo
participar docentes invitados de otras unidades, cuando por motivos de pertinencia, se
considera enriquecedora su intervencion.

Para los Estudiantes, la asistencia a los tedricos no tendra caracter de obligatoriedad.

Con la finalidad de brindar las mejores condiciones de apoyo al Estudiante, cada

tedrico estara disponible en formato de esquema o resumen en el Aula virtual.

ACTIVIDADES DE LA CLINICA DE LA EDENTACION 1
La instancia de ensefianza clinica se realizard tomando como eje la asistencia de los
pacientes desdentados totales y casi totales, abarcando a los Adultos mayores.
Este capitulo del curso contard de un total de 30 sesiones de 4 horas de duracion

semanal de manera regular.
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La fecha de término se fijard para culminar el curso regular y se cerrardn las actas
parcialmente al transcurrir 30 sesiones clinicas.

Para el desarrollo del curso clinico, se conformardn grupos docentes integrados
por un director de grupo y la colaboracién de uno o dos compafieros.

El nimero de grupos estarda condicionado al numero total de Estudiantes
de cada generacion, intentando mantener una relacion Docente-Estudiante acorde
a lo que determina este escenario de ensefianza; a la disponibilidad de las
instalaciones clinicas; y al mantenimiento del equilibrio entre los turnos diurno y
nocturno.

Existiran de 5 a 6 equipos docentes que estaran al frente de 2 grupos estudiantiles,
repartidos en los 2 horarios de funcionamiento habitual, jueves nocturno de 19 a 23 horas
y viernes diurno de 8 a 12 horas.

Durante las horas de la clinica se realizan un numero pautado en el cronograma de
reuniones de contenido tedrico-practico de 30 minutos de duracion que
coincidira, en general, con el inicio de cada sesion clinica. En las mismas, se
expondran diferentes modalidades de ensefianza, entre las que se pueden describir:
e Repasos y discusion de los contenidos expuestos en los tedricos magistrales

e Seminarios con la presentacion por parte de los Estudiantes o los docentes de temas de
interés para el colectivo, entre los que se encuentran la exposicion de técnicas especificas,
subtemas, articulos cientificos, etc.

e Repaso de los procedimientos clinicos a ejecutar con los pacientes en cada
momento, analizando y discutiendo sobre las labores realizadas por el
equipo de laboratorio.

e Analisis y discusibn de las particularidades encontradas en los tratamientos
en ejecucidbn o presentacibn de casos clinicos, para los cuales podran hacer
uso de todas las herramientas didacticas disponibles en la institucion
(presentaciones en computadoras, proyectores, televisores, pizarrones,
entre otros)

e Planteamiento de situaciones para el aprendizaje basado en problemas
e Evaluaciones parciales de la ensefianza (de aprendizaje y de los cursos)
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Durante el horario clinico habra demostraciones efectuadas por los docentes y que
consistiran en realizar, en los pacientes, todas las maniobras necesarias para su
rehabilitacion, demostrando y colectivizando a todos los Estudiantes del grupo.

Durante el horario de cada sesion clinica, el Estudiante de tercer afio realizara la
cobertura asistencial en concordancia con su grado de formacion y capacitacion
teniendo como eje la atencidén integral de al menos 2 pacientes en donde 1 sea

desdentado total.

Ademas de las prestaciones con técnicas tradicionales, el Estudiante podra acreditar las
técnicas simplificadas, los procedimientos de prétesis monomaxilares, prétesis inmediatas,
sobredentaduras dento e implanto-asistidas de baja complejidad, acciones de
mantenimiento habituales como rebasados y todas aquella técnicas que se encuentren

abarcadas por el programa de contenidos.

CRITERIOS DE EVALUACION Y ACREDITACION

Se conjugara la modalidad continua y sumativa de evaluacién del proceso de
ensefianza-aprendizaje, procurando una valoracion de la formacién asi como la
sintesis e integracion del conocimiento adquirido una vez finalizada la actuacion

estudiantil.

EVALUACION CONTINUA
La evaluacion continua se llevara a cabo durante la actividad clinica y grupal registrada
individualmente, jerarquizando la evaluacion cualitativa, debiendo el Estudiante demostrar
un nivel de conocimiento durante todo el curso que le permita desarrollar con solvencia la
actividad clinica.
Se tomaran en cuenta las siguientes dimensiones de evaluacion:

+ Conocimiento tedrico

+ Desempefio clinico

* Ambiente de trabajo

» Autonomia de actuacion
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* Responsabilidad

* Relaciones humanas
Cada dimensién tendra atributos a valorar en base a indicadores de desempefio. La
descripcion completa de esta guia para la evaluacion estara disponible en el EVA.
Los datos se consignaran diariamente en la libreta de registro en poder de cada
equipo docente, lo que permitira llevar la informacion en forma permanente y
tener por parte del Estudiante esta informacién a disposicion en todo momento.
Existirdn dos instancias de evaluacién tedrica parcial, las cuales estaran
fijadas al inicio del curso.
Las dos primeras estaran fijadas en el primer y segundo tercio del curso respectivamente
siendo la tercera la devolucion final de todo el cursado, donde el Estudiante recibira la
calificacion final de la cursada.
En su transito por la Clinica Integrada de la Edentacion 1, el Estudiante procurara
dar el alta a los pacientes con criterio de asistencia integral, que involucre la
realizacion de protesis removible total y de otras prestaciones: prétesis removible
parcial a placa o esquelética con poco remanente dental; técnicas de prostodoncia
simplificada; protesis inmediata de baja complejidad; protesis monomaxilar de
baja complejidad; sobredentaduras dento/implanto-asistida de baja complejidad.
Cada rehabilitacion efectuada por el Estudiante recibird la calificacion por parte del
equipo Docente y otra por parte del Catedratico o el Docente indicado con la
finalidad de otorgar una vision objetiva de la prestacidén y valorar la calidad del servicio
brindado.
La ganancia del curso se obtendra por régimen de asistencia del plan 2011 que
representa el 80% de las sesiones clinicas y por la evaluacion integral del conjunto de
actividades desarrolladas por el Estudiante en su pasaje por la clinica y la
actividad grupal.

Las calificaciones se regiran segun la escala de calificaciones de la FO - UdelaR

Los Estudiantes de buen nivel de rendimiento durante el curso que por

circunstancias ajenas a su desempefio no logran culminar normalmente el afo
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lectivo, podran complementar o finalizar su cursado bajo el régimen de informe pendiente

segun el Articulo 20 del Reglamento del Plan de Estudios 2011.

EVALUACION FINAL - EXAMEN

La acreditacion final, que otorgara la Aprobacion del curso, se realizara a través
de la evaluacion teorica final. La misma consistira en una presentacion
oral por parte del Estudiante de un tema sorteado de los que componen el programa de
contenidos de la disciplina ante un tribunal conformado por docentes de esta Unidad
Académicay luego recibira preguntas por parte del tribunal. La calificacion de la evaluacion
final sera el resultado de la ponderacion entre la calificacion obtenida en esta instancia y
la calificacion de la evaluacion continua segun lo establecido en el Reglamento del Plan
de Estudios 2011.
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PROGRAMA DE CONTENIDOS TEORICOS

CAPITULO I. INTRC)DUCCI()N A LA PROSTODONCIA REMOVIBLE TOTAL Y
GERODONTOLOGIA
UNIDAD TEMATICA 1- Edentacién y Prostodoncia. Epidemiologia de la edentacion.
Etiologia de la edentacion. Caracteristicas generales del paciente desdentado total y casi
total. Posibilidades terapéuticas para el desdentado: desde la prostodoncia tradicional a la
prostodoncia implantoasistida y digital. Aspectos psicolégicos vinculados al tratamiento del

desdentado total. Principios para la atencidn del paciente desdentado.

UNIDAD TEMATICA 2.- Gerodontologia. El envejecimiento. Caracteristicas. Teorias que
explican el envejecimiento. El adulto mayor: caracteristicas generales, aspectos
bioldgicos, sicoldgicos y bioéticos. Caracteristicas bucales y del Sistema Estomatognatico
del adulto mayor sano. El adulto mayor y la edentacion total. Enfermedades prevalentes
del adulto mayor, caracteristicas y repercusiones bucales. Interrelacion salud bucal-salud

general.

CAPITULO II. SECUENCIA CLINICA CONVENCIONAL PARA LA CONSTRUCCION DE
LAS REHABILITACIONES PROTESICAS TOTALES REMOVIBLES.

UNIDAD TEMATICA 3.- Examen, Diagnéstico, Pronéstico y Plan de tratamiento
Examen del paciente desdentado. Valoracion general del paciente. Importancia de la
primera visita. Anamnesis. Analisis del perfil psicolégico. Examen visual. Apreciacién del
estado fisico general. Examen regional: cuello y cara, A.T.M y S.N.M. Examen bucal y del
S.E. Aspectos generales de la cavidad bucal desdentada. Examen del maxilar superior
desdentado y de la mandibula desdentada. Examen de lengua, saliva, piezas dentarias
remanentes, paradencio y protesis en uso. Examenes complementarios. Diagndstico.

Pronéstico. Prondstico inicial y final. Plan de tratamiento. Esquema terapéutico guia.

UNIDAD TEMATICA 4.- Patologia Paraprostodéncica y Tratamiento
Proprostodoncico. Concepto de patologia para-prostodéncica. Concepto de tratamiento
pro-prostodéncico y oportunidades del mismo. Clasificacion de las patologias y sus

9
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tratamientos: general, regional y local. Patologia general: nutricionales, psicoldgica y otras
de orden sistémico con afectacion estomatoldgica. Abordaje multidisciplinario.

Tratamientos medicamentosos y medidas prostodoncicas. Educacion para la salud

Patologia regional: articular y muscular. Trastornos morfologicos: colapso facial y arrugas.
Queilitis angular. Patologia local: inflamatoria, regresiva y tumoral. Patologia inflamatoria:
agudas y cronicas. Patologias agudas: ulceras, otras. Patologias crénicas: estomatitis e
hiperplasias. Caracteristicas, clasificacion, etiologia, su tratamiento y prevencion.
Patologia regresiva: reabsorcion alveolar. Caracteristicas, clasificacion, etiologia,
tratamiento y prevencion. Patologia tumoral: importancia, prevalencia y prevencion.
Trastornos funcionales: fonéticos, masticatorios, lengua retruida y nauseas. Trastornos de
la saliva, Xerosotomia. Sindrome de boca ardiente e Intolerancia prostodéncica grave.
Diagnostico y Tratamiento sobre tejidos para-protésicos. Tejidos duros: Exostosis,
espiculas y torus y otros (Denticion retenida y procesos infecciosos. Inmersion de raices).
Tejidos blandos: frenectomias, reseccion de hiperplasias. Tratamientos con LASER.

Tratamientos pro implantolégicos Regeneracion tisular guiada

UNIDAD TEMATICA 5.- Reproduccion del terreno prostodéncico. Impresiones y
Modelos. Conceptos generales sobre las impresiones. Teorias de las impresiones par el
desdentado total. Propiedades de soporte y retencién. Clasificacion del terreno
prostodoéncico en funcién del soporte y de la retencion. Factores y propiedades fisicas que
contribuyen a la obtencion de retencién. Impresion funcional a presidbn aminorada.
Principios que la guian. Impresiones primarias: objetivos, cualidades, cubetas de stock,
técnicas y materiales. Impresiones definitivas: objetivos, cualidades, técnicas y materiales.
Cubetas individuales: caracteristicas y disefio. Sellado periférico: clasificacion, objetivos y
materiales. Técnicas de impresion para el maxilar superior. Técnicas de impresién para la
mandibula. Impresiones seriadas. Impresiones ambulatorias o autogeneradas.
Impresiones en el desdentado casi total. Porcedimientos para obtencion de modelos

definitivos. Técnicas de impresién digital y flujo de trabajo virtual.

UNIDAD TEMATICA 6.- Registros intermaxilares. Importancia de los registros
intermaxilares en la construccion de la oclusion artificial. Relaciones intermaxilares. Placas

de registro: caracteristicas y requisitos. Plano de Orientacion: definicidon, importancia,

10
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técnicas de determinacion. Dimension vertical: Posicion postural, espacio libre interoclusal.
Factores que influyen en la determinacion del espacio libre. Métodos de obtencion de la
dimension vertical oclusal en el desdentado: método fonético. Errores en la obtencion de
la dimensién vertical oclusal. Relacién central: Definicion e importancia. Definicion clinica.
Anatomia y fisiologia de la relacion central. Registros de relacién central en el desdentado.
Factores que influyen en los registros. Métodos de obtencién plasticos y graficos. Vias de
obtencidén: guia mandibular activa y pasiva. Seleccion de los mecanismos antagonizadores
y su programacion. Arco facial: vigencia, importancia y aplicacion. Registros excéntricos

para la programacion de articuladores. Registros posicionales y cinematicas.

UNIDAD TEMATICA 7.- Estética en Prostodoncia. Nociones generales sobre estética
dental. Guias para obtener armonia en la estética dento-facial. Seleccion de dientes
anteriores: seleccion del tamano, de la forma y del color. Dientes de stock. Referencias
para la seleccidn de dientes: generales, faciales y labiales. Montaje natural de dientes
anteriores. Guias para el montaje anterior. Caracterizaciones dentarias: en posiciéon, en

forma y en color. Caracterizacién de la base: en forma y en color.
Principios y objetivos del disefio digital de la sonrisa.

UNIDAD TEMATICA 8. — Oclusién Prostodéncica. Diferencias entre la oclusién natural
y prostodoncica. Principios y objetivos de la oclusion artificial. Seleccion de dientes
posteriores: seleccion del material, del color y del tamafio. Seleccion del esquema oclusal:
dientes con cuspides, sin cuspides y mixtas. Ventajas y desventajas. Disefo y construccion
de la oclusion prostoddncica. Seleccion del concepto oclusal: Clasificacion, oclusiones
balanceadas y no balanceadas. Principios de la oclusion balanceada. Analisis de las leyes
de Hanau y formula de Thielemann. Ubicacion de la superficie oclusal. Montaje balanceado
de dientes posteriores. Equilibrado oclusal: oportunidades del equilibrado. Remonta
primaria y remonta secundaria. Causa y errores oclusales a corregir durante la remonta
primaria. Equilibrado por adicion y por sustraccion. Desgaste selectivo: principios y técnica.
Trabajo en equipo con el laboratorista.

11
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UNIDAD TEMATICA 9.- Prueba en boca y terminacion. Ubicacién de la etapa en la
secuencia clinica de rehabilitacion. Importancia de la etapa: técnica y psicoldgica. Control
de calidad del trabajo de laboratorio: placas de articulacién, montaje de dientes y encerado.
Evaluacion clinica. Evaluacién de las relaciones intermaxilares: dimension vertical y
oclusién en relacion central. Evaluacion fonética. Evaluacion estética. Animacion clinica.
Opinién y compromiso del paciente - consentimiento informado. Preparacion para la
terminacion. Modelado funcional de las superficies pulidas. Encerado de las superficies
pulidas. Cosntruccion del dique posterior. Materiales de base protésica. Nociones

generales sobre procesado de las bases. Control de calidad.

UNIDAD TEMATICA 10.- Instalacién. Concepto e importancia de la etapa de instalacion.
Tiempos: preoperatorio y de insercion. Control de calidad de las proétesis terminadas.
Técnica y secuencia de insercidon en boca de las protesis. Examen y control de las
propiedades de soporte, retencion, equilibrio oclusal y equilibrio muscular. Ajustes
iniciales: errores mas frecuentes y sus soluciones. Informacion al paciente sobre las
limitaciones de las proétesis dentales. Adaptacidon y controles inmediatos. Ajustes.

Instrucciones de uso.

Programa educativo-preventivo. Prevencion, controles peridédicos y mantenimiento en el
tiempo. La salud y la atencidn integral a la salud. Niveles de atencién. Modelo de atencion
en el paciente desdentado. Educacion y promocion de salud. Prevencion antes y después

de la edentacion. Indicadores de periodicidad. Factores de riesgo.
CAPITULO lll. PROCEDIMIENTOS ESPECIALES

UNIDAD TEMATICA 11.- Prostodoncia piezografica. Piezologia. Espacios piezoldgicos.
Espacio dentario, zona neutra y espacio prostodéncico. Piezografia: definicion y concepto.
Entorno muscular de las protesis. Musculatura paraprostodoéncica: descripcion y funciones.
Clasificacion de las piezografias: de reposo, deglutoria, fonética y mixta. Indicaciones.
Piezografia inferior y superior. Piezografia analitica. Técnicas piezograficas: descripcion,
pasos clinicos y de laboratorio. Materiales para piezografia. Disefio de la oclusién en la
técnica piezografica. Aplicaciones de la Piezografia en implantologia, protesis parcial y
ortodoncia.

12
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UNIDAD TEMATICA 12.- Reciclado, Rebasados y reparaciones de prétesis dentales.
Reciclados: transformaciéon de protesis en uso. Objetivos y técnicas. Rebasados:
indicaciones, clasificacion, pasos clinicos y de laboratorio. Equilibrado oclusal, equilibrado
muscular, piezografia analitica. Reparaciones: clasificacion, pasos clinicos y de
laboratorio. Cambios de base. Protesis de transicion: utilidad terapéutica y técnicas de

construccion. Proétesis de urgencia: indicaciones y técnicas de construccion.

UNIDAD TEMATICA 13.- Prostodoncia total simplificada. Concepto de prostodoncia
simplificada. Posibilidades de simplificacion. Adaptacion: tolerancia e intolerancia.
latrogenia. Objetivos de la simplificacion. Indicaciones y contraindicaciones. Técnicas de
simplificacion. Técnicas en tres y cuatro sesiones. Etapas de la construccion de una
prétesis simplificada: impresiones, seleccién de aparatologia y registros, construccion de
la oclusién, Piezografia simplificada: Técnica orientadora para el montaje de

dientes.instalacion y controles.

UNIDAD TEMATICA 14.- Prostodoncia total monomaxilar. La edentacién monomaxilar
superior e inferior. Prostodoncia monomaxilar superior. Diagnéstico. Caracteristicas del
maxilar desdentado. Caracteristicas del antagonista. Sindrome de combinaciéon. Etapas
clinicas y de laboratorio de la protesis monomaxilar. Montaje diagndstico, analisis y
correccion del plano oclusal. Seleccion del material de los dientes. Caracteristicas del
montaje dentario. Importancia de los controles periddicos. Pronostico. Prostodoncia
monomaxilar inferior. Diagnéstico. Caracteristicas de la mandibula desdentada.
Caracteristicas del antagonista. Discusion de la indicaciéon. Tratamiento proprostodéncico.
Prétesis de transicion monomaxilar. Tratamiento quirdrgico. Colocacién de implantes.
Piezografia. Caracteristicas de la oclusion. Uso de materiales de base blandos.
Importancia de los controles periodicos.

UNIDAD TEMATICA 15.- Prostodoncia total inmediata. La transicién hacia la
edentacion total: Posibilidades terapéuticas. La protesis inmediata convencional. Ventajas
y desventajas. Indicaciones y contraindicaciones. Diagnostico y plan de tratamiento.
Examen y diagndéstico dental y periodontal. Interrelacion quirdrgico-prostodéncica. Etapas

clinicas y de laboratorio: registros preextraccién. Impresiones, registros y montaje de

13
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dientes, prueba clinica, cirugia de modelos. Indicacién y construccidn de guias quirurgicas.
Cirugia e instalacion. Control inmediato y acciones a futuro. La prétesis inmediata aditiva.
Concepto e indicaciones. Pasos clinicos y de laboratorio. Controles periddicos y

mantenimiento.

UNIDAD TEMATICA 16.- Prostodoncia removible parcial para el desdentado casi
total. El desdentado parcial con poco remanente. Caracteristicas y posibilidades
terapéuticas. Protesis parcial mucosoportada. Indicaciones y contraindicaciones. Analisis
del soporte y de la retencion en prostodoncia parcial. Examen y diagnostico dental y
periodontal. Analisis oclusal y del plano de orientacion. Evaluacion de pilares. Tratamiento
preprostodoncico. Impresiones en el desdentado parcial. Disefio del esqueleto y/o de la
base. Disefio de retenedores, retenedores labrados. Mecanismos de reciprocacion.

Registros y oclusidn. Instalacion, controles periddicos y mantenimiento.

UNIDAD TEMATICA 17.- Sobredentaduras. Concepto y definicion de Sobredentaduras.
Tipos: dento-asistida, implantoasistida y mixtas. Ventajas y desventajas. Indicaciones y
contraindicaciones. Procedimientos para sobredentaduras dento-asistidas. Diagndstico y
evaluacion de pilares. Plan de tratamiento tipo. Tratamiento de pilares. Seleccion del
recubrimiento de pilares: en funcién de soporte y en funcién de soporte y retencion.
Dispositivos de retencion: mecanicos y magnéticos. Procedimientos clinicos: Impresiones.
Registros intermaxilares, prueba en boca e instalacion. Controles periddicos vy

mantenimiento.

Procedimientos para Sobredentaduras implanto-asistidas. Diagnéstico y evaluacion del
caso a tratar. Examen de los maxilares. Examen radiografico del terreno ostomucoso.
Guias radiograficas Diagnéstico. Plan de tratamiento. Implantes endodseos vy
Osteointegracion. Seleccion del implante en base a macroarquitectura y tratamiento de
superficie. Seleccién del niumero de implantes y andlisis de la biomecanica. Bases del
procedimiento quirurgico. Criterios de éxito. Posibilidades y seleccion de los dispositivos
de retencion. Procedimientos clinicos: Impresiones. Registros intermaxilares, prueba en
boca e instalacion. Controles periddicos y mantenimiento. Generalidades de otras protesis
dentales sobre implantes: Protesis parciales fijas y removibles. Protesis total fija. Protesis
total hibrida.
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CAPITULO IV. TEMAS TRANSVERSALES

UNIDAD TEMATICA 18.- Prostodoncia digital. Introduccién a los sistemas CAD/CAM.
Descripcidn del equipamiento. Ventajas y desventajas de las técnicas digitales. Diferentes
posibilidades. Bases del procedimiento, Concepto de Flujo digital y cadena de precision.
Protocolos clinicos y de laboratorio. Materiales utilizados. Impresiones y obtencion de
imagenes por escaner. Disefio asistido por ordenador. Registros intermaxilares. Seleccion
de dientes. Disefio y obtencion digital de la protesis de prueba. Procesos de terminacion

CAM, Impresoras 3D. Proyecciones a futuro.

UNIDAD TEMATICA 19.- Bioseguridad en prostodoncia, Ergonomia y Salud
ocupacional. Concepto y principios de Bioseguridad. Objetivos. Control de la infeccion.
Vias de contagio. Tiempo pre-clinico: preparacion del instrumental, medios de
esterilizacion y desinfeccion, higiene de manos. Preparacion del equipo dental. Barreras.
Preparacién del paciente. Tiempo operatorio: cadena aséptica. Disposicion de la mesa de
trabajo. Post-Clinica. Descarte del instrumental. Preparacion de las diferentes labores para

el envio al laboratorio.

Salud Ocupacional y Ergonomia. Conceptos y objetivos. Riesgo laboral. Prevencion de las

enfermedades ocupacionales. Promocion de ambiente laboral saludables
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BIBLIOGRAFIA

La presente bibliografia es el fruto del trabajo colectivo de los docentes de la Clinica de
Rehabilitacion, Prostodoncia Removible 1 y Gerodontologia. Es una seleccién que, no
agotando el material bibliografico disponible en la materia, fue realizada con el objetivo de
orientar a los estudiantes para el estudio de los diferentes temas que componen el programa
del curso. En ella se encuentran las referencias ordenadas por prioridad de manera de
informar al estudiante cuales son las que los docentes consideran como mas adecuadas al
contenido tedrico de la disciplina. También se recomienda, en cada tema, una bibliografia
complementaria que permitira profundizar en los conocimientos especificos. A los efectos de
obtener la mayor comprension y el mejor aprendizaje de cada uno de los temas es
imprescindible que el estudiante concurra a los teoricos, luego revise la mayor parte posible
de la bibliografia recomendada y finalmente seleccione en la que va a estudiar. Es muy
importante que esta tarea la vaya realizando desde el comienzo del curso con la colaboracion

de los docentes.

TEXTOS BASICOS (Orden de prioridad)

« Zarb G, Bolender C, Hickey J. Prostodoncia total de Boucher. 102 ed. México:

» Saizar P. Prostodoncia total. 12 ed. Buenos Aires: Mundi; 1972.

* Winkler S. Prostodoncia total. México: Interamericana; 1982.

» Telles D. Prétesis Total: Convencional y sobre Implantes.12 ed. San Pablo: Santos;
2011.

+ Basker R, Davenport J, Thomason J. Tratamiento Protésico en Pacientes
Edéntulos. 32 ed. Caracas: Amolca; 2012.

+ Watt D, Mc. Gregor A. Designing complete dentures. Philadelphia: Saunders;
1976.

* Lejoyeux J. Prothese complete. Tome II. 3éme ed. Paris: Maloine; 1979

TEMA 1 EDENTACION Y PROSTODONCIA
+ Basker R, Davenport J, Thomason J. Tratamiento Protésico en Pacientes Edéntulos.
32 ed. Caracas: Amolca; 2012. Cap. 1y 2.
» Bortolotti L. Protesis Removibles. Clasica e Innovaciones. Bogota: Amolca; 2006. Cap.
ly?2.
« Sanfilippo F, Bianchi A. Sobredentaduras implantosoportadas. Bogota:
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Amolca; 2007. Cap. 1,2y 3.

« Saizar P. Prostodoncia total. 12 ed. Buenos Aires: Mundi; 1972. Cap. 1.

» Telles D. Protesis Total: Convencional y sobre Implantes. 12 ed. San Pablo: Santos;
2011. Cap. 1y 3.

» Dricke W, Klemt B. Bases de la Prétesis Dental Total. Barcelona: Doyma; 1991. Cap
1.

» Fuentes F. Sistema estomatognatico y prostodoncia total. Division Publicaciones de la
Universidad de la Republica; 1982.

Bibliografia complementaria:

* Feine J, Carlsson, G. Implant Overdentures. The Standard of Care for Edentulous
Patients. lllinois: Quintessence; 2003.Cap. 1y 3.

+ Owall B, Kayser A, Carlsson G. Prosthodontics Principles and Management
Strategies. 1996. Mosby-Wolfe. Cap. 1, 2y 3.

TEMA 2 GERODONTOLOGIA

+ Basker R, Davenport J, Thomason J. Tratamiento Protésico en Pacientes Edéntulos.
32 ed. Caracas: Amolca; 2012. Cap. 1.

* Winkler S. Prostodoncia total. México: Interamericana; 1982. Cap. 32.

* Nisizaki S. Manual de Gerodontologia. M.S.P. Montevideo. 2000.

* Roisinblit R. Odontologia para las personas mayores. 12 ed. Buenos Aires: E- Book
2010. Cap.4,5,6,11, 12y 16.

Bibliografia complementaria:

* Torielli A. Patologias bucales frecuentes en los adultos mayores. En:
Gerodontologia en Uruguay. Una construccion hacia la interdisciplina. Red
tematica sobre envejecimiento y vejez. UdelaR. Psicolibros. 2004.

« Amorin R. Rol del Odontélogo en la calidad de vida del adulto mayor. En:
Gerodontologia en Uruguay. Una construccion hacia la interdisciplina. Red
tematica sobre envejecimiento y vejez. UdelaR. Psicolibros. 2004.

+ Bates J, Adams D, Stafford G. Tratamiento odontolégico del paciente geriatrico. 12
ed. México D. F: El Manual Moderno; 1986. Introduccion. Cap. 1, 2, 4,5y 6.

+ Bullon P, Velasco E. Odontoestomatologia geriatrica. La Atencion Odontolégica
Integral del Paciente de Edad Avanzada. 12 ed. Madrid: I. M. & C; 1996. Cap. 1, 2,
3,5,10y 22.
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TEMA 3 EXAMEN, DIAGNOSTICO, PRONOSTICO Y PLAN DE
TRATAMIENTO

« Zarb G, Bolender C, Hickey J. Prostodoncia total de Boucher. 102 ed. México:
Interamericana; 1994. Cap. 3y 4.

» Telles, D. Protesis Total: Convencional y sobre Implantes.12 ed. San Pablo: Santos;
2011. Cap. 2.

* Winkler S. Prostodoncia total. México: Interamericana; 1982. Cap. 2, 3y 6.

» Saizar P. Prostodoncia total. 12 ed. Buenos Aires: Mundi; 1972. Cap. 1y 4.

Bibliografia complementaria:

» Koeck B. Protesis Completas. 42 ed. Barcelona: Elsevier Masson; 2007. Cap. 2.
* Sharry J. Prostodoncia dental completa. 12 ed. Barcelona: Toray; 1977. Cap 11.
+ Kertesz G. Impresiones.12 ed. Montevideo: Rosgal; 1994. Cap. 2 (pag 34 — 48).

TEMA 4 PATOLOGIA PARAPROSTODONCICA Y TRATAMIENTO
PROPROSTODONCICO

« Zarb G, Bolender C, Hickey J. Prostodoncia total de Boucher. 102 ed. México:
Interamericana; 1994. Cap. 2y 6.

+ Saizar P. Prostodoncia total. 12 ed. Buenos Aires: Mundi; 1972. Cap 4,6y 8.

* Winkler S. Prostodoncia total. México: Interamericana; 1982. Cap. 4, 5, 7y 27.

+ Basker R, Davenport J, Thomason J. Tratamiento Protésico en Pacientes Edéntulos.
32 ed. Caracas: Amolca; 2012. Cap. 9y 16

+ Telles, D. Prétesis Total: Convencional y sobre Implantes. 12 ed. San Pablo:
Santos; 2011. Cap. 2,4 18

Bibliografia complementaria:

+ Koeck B. Prétesis Completas. 42 ed. Barcelona: Elsevier Masson; 2007. Cap. 3.

« Drucke W, Klemt B. Bases de la Protesis Dental Total. Barcelona: Doyma; 1991. Cap 3
(pag. 37- 62).

* Preti G. Rehabilitacién Protésica. Tomo Il. Caracas: Amolca; 2008. Cap. 14, 16y 18

* Grunert I, Crepaz M. Prétesis Total. Estético-funcional individual. Un concepto
terapéutico global de orientacion practica. Barcelona: Quintessence; 2008. Cap. 5

y 6.
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TEMA 5 REPRODUCCION DEL TERRENO PROSTODONCICO
IMPRESIONES Y MODELOS

+ Saizar P. Prostodoncia total. Buenos Aires: Mundi; 1972. Cap. 9, 10, 11y 12.
* Volpe O. Impresiones racionales en desdentados totales. Montevideo: Delta; 1959.

« Zarb G, Bolender C, Hickey J. Prostodoncia total de Boucher. 102 ed. México:
Interamericana; 1994. Cap. 7, 8, 9y 10.

* Lehrhaupt J. Impresiones en prostodoncia total. Fasciculo de prétesis N° 3 de la
A. 0. U. 1974.

+ Camani L. Estado actual de las impresiones en desdentados completos. Revista de la
Asociacion Odontolégica Argentina. Vol. 38, N° 10, 1950. P4g. 429-513.

+ Telles, D. Protesis Total: Convencional y sobre Implantes. 12 ed. San Pablo: Santos;
2011. Cap.5y6.

* Rebossio A. Protesis Parcial Removible.112 ed. Buenos Aires: Mundi, 1960. Cap 12.

Bibliografia complementaria:

» Basker R, Davenport J, Thomason J. Tratamiento Protésico en Pacientes Edéntulos.
32 ed. Caracas: Amolca; 2012. Cap. 4y 10.

+ Kertesz G. Impresiones para el desdentado total. Cubetas con topes digitales. Rev de
la A.A.O. 2007 46(2): 36-41

+ Watt D, Mc. Gregor A. Designing complete dentures. Philadelphia: Saunders; 1976.
Cap. 1y 2 (Pag. 38-48) y 4.

TEMA 6 REGISTROS INTERMAXILARES

« Zarb G, Bolender C, Hickey J. Prostodoncia total de Boucher. 102 ed. México:
Interamericana; 1994. Cap. 12 y 14.

* Okeson J. Tratamiento de la oclusion y afecciones temporo-mandibulares. 62 ed.
Barcelona: Elsevier; 2008. Cap. 1,4y 5.

*+ Manns A, Biotti J. Manual Practico de Oclusion Dentaria. 22 ed. Caracas: Amolca;
2008. P4g. 19-48 'y 71-76.

« Dawson P. Oclusion Funcional. Disefio de la sonrisa a partir de la ATM. 12 parte.
Caracas: Amolca; 2009. Cap 5y 7.

» Telles, D. Prétesis Total: Convencional y sobre Implantes. 12 ed. San Pablo: Santos;
2011. Cap. 8,9, 10y 11.

» Saizar P. Prostodoncia Total. 1972 Editorial Mundi. Cap. 3,14, 16 y 17.

* Braun J. Determinacion del plano de orientacion y de la dimension vertical. Técnica del
mini-rodete. AOU. 1976. Protesis serie N° 3.

* Winkler S. Prostodoncia total. México: Interamericana; 1982. Cap. 10.
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Bortolotti, L. Prétesis Removibles. Clasica e Innovaciones. Bogota: Amolca; 2006. Cap.
9.

Alonso A, Albertini J, Bochelli A. Oclusion y diagnéstico en Rehabilitacion Oral. 12 ed.
Buenos Aires: Panamericana; 1999. Cap. 11, 12y 13.

Bibliografia complementaria:

Milano V, Apollonia D. Protesis Total. Aspectos Gnatologicos. Conceptos y
procedimientos. Caracas: Amolca; 2011.

Guichet N. Biologics laws governing functions of muscles that move the mandible.
Part Il. Condylar position. JPD. Jul 1977.

Hobo S, Ichida E, Garcia L. Osteointegracion y Rehabilitacion Oclusal. Parte 2.
Madrid: Marban; 1997. Cap. 15.

TEMA 7 ESTETICA EN PROSTODONCIA

Zarb G, Bolender C, Hickey J. Prostodoncia total de Boucher. 102 ed. México:
Interamericana; 1994. Cap. 16 y 19.

Saizar P. Prostodoncia total. Buenos Aires: Mundi; 1972. Cap 18, 19 y 20.

Winkler S. Prostodoncia total. México: Interamericana; 1982. Cap. 13.

Fradeani M. Rehabilitacién estética en prostodoncia fija. Analisis Estético. 12 ed.

Vol 1. Barcelona: Quintessence; 2006. Cap. 1, 2y 3.

Torielli L. Caracterizaciones en prétesis completa. Division de publicaciones de la
Universidad de la Republica. 1983.

Bibliografia complementaria:

Telles D. Protesis Total: Convencional y sobre Implantes. 12 ed. San Pablo:

Santos; 2011. Cap. 7.

Goldstein R. Odontologia Estética. Principios. Comunicacion. Métodos Terapéuticos. 12
ed. Barcelona: Ars Médica; 2002. Cap. 1.

Driicke W, Klemt B. Bases de la Protesis Dental Total. Barcelona: Doyma; 1991.

Cap 8. Pag. 163-189.

Lejoyeux J. Prothese complete. Tome Il. 3éme ed. Paris: Maloine; 1979, 434- 456.

Watt D, Mc. Gregor A. Designing complete dentures. Philadelphia: Saunders; 1976,
185-228

20



Facultad de Odontologia

UNIVERSIDAD DE LA REPUBLICA

TEMA 8 OCLUSION PROSTODONCICA

Zarb G, Bolender C, Hickey J. Prostodoncia total de Boucher. 102 ed. México:
Interamericana; 1994. Cap. 21.

Winkler S. Prostodoncia total. México: Interamericana; 1982. Cap. 14.

Saizar P. Prostodoncia total. Buenos Aires: Mundi; 1972. Cap 19.

Braun J. Ubicacion de las “superficies oclusales” en prétesis completa. Odontologia
Uruguaya, 1966; Vol. XXII, 51-57.

Capusselli H, Schvartz T. tratamiento del desdentado total. 22 ed. Buenos Aires:
Mundi; 1980. Cap IIl: 2(185-195).

Lieber W. Seleccion de dientes posteriores y articulado cruzado. Odontologia uruguaya.
Ag. 1973; tomo 1(n° 2)

Ringel R. Articulado protético en el desdentado total. Division de Publicaciones y
Ediciones de la UdelaR. 1987.

Bibliografia complementaria:

Sharry J. Prostodoncia dental completa. Barcelona: Toray; 1977. Pag. 254-267.

Watt D, Mc Gregor A. Designing complete dentures. Philadelphia: Saunders; 1976.
Pag. 141-184.

Lang B, Razoog M. A practical approach to restoring occlusion for edentulous
patients. Part I: Guiding principles of tooth selection. JP D. Oct. 1983; 50(4): 455-

458.

Lang B, Razoog M. A practical approach to restoring occlusion for edentulous
patients. Part Il: Arranging the functional and rational mold combination. JPD. Nov.
1983; 50 (5): 599-606.

TEMA 9 PRUEBA EN BOCA Y TERMINACION

Zarb G, Bolender C, Hickey J. Prostodoncia total de Boucher. 102 ed. México:
Interamericana; 1994. Cap. 18 y 19.

Saizar P. Prostodoncia Total. Buenos Aires: Mundi; 1972. Cap. 20.

Telles D. Protesis Total: Convencional y sobre Implantes. 12 ed. San Pablo: Santos;
2011. Cap. 8.

Winkler S. Prostodoncia total. México: Interamericana; 1982. Cap. 16y 17.

Driicke W, Klemt B. Bases de la protesis dental total. Barcelona: Doyma; 1991. Cap.
8. Pag. 163-188.
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Bibliografia complementaria

Casacuberta G. Fonética en protesis completa. Revista de tecnologia dental.
Corporacion de protésicos del Uruguay; Mayo 1984.

Garcia J. Enfilado dentario, bases para la estética en protesis totales. Caracas: Amolca;
2006. Cap 11.

Lejoyeux J. Prothése compléte. Tome Il. 3éme ed. Paris: Maloine; 1979. P4g. 533-547.

TEMA 10 INSTALACION

Telles, D. Protesis Total: Convencional y sobre Implantes. 12 ed. San Pablo: Santos;
2011. Cap. 15y 16.

Winkler S. Prostodoncia total. México: Interamericana; 1982. Cap. 20 y 21.

Saizar P. Prostodoncia Total. Buenos Aires: Mundi; 1972. Cap 12.

Zarb G, Bolender C, Hickey J. Prostodoncia Total de Boucher. 10™ ed. México:
Interamericana; 1994. Cap. 23y 24.

Nisizaki S. Medidas higiénicas en protesis completa. Odontologia uruguaya: Vol. 33(1);
1983. 29.

Cuenca E, Baco P. Odontologia preventiva y comunitaria. Principios métodos y
aplicaciones. 3" ed. México: Masson; 2005. Cap. 10, 12 y 16.

Winkler S. Prostodoncia total. México: Interamericana; 1982. Cap. 3, 20y 21

Nisizaki S Sales G. Mantenimiento en odontologia. Odontoestomatologia. Vol. VI. N° 6.
2001.

Nisizaki S. Manual de Gerodontologia. Salud bucal en el adulto mayor. Como mantener
y como recuperar funciones alteradas. Montevideo: M.S.P; 2000.

Bibliografia complementaria:

Sharry J. Prostodoncia dental completa. Barcelona: Toray; 1977. Cap. 17.

Driicke W, Klemt B. Bases de la protesis dental total. Barcelona: Doyma; 1991. Cap.

11.

Geering A, Kundert M. Atlas de prétesis total y sobredentadura. 12 ed. Barcelona:
Salvat; 1988. Pag. 104-113.

Osteoporosis. Grupo de estudios de osteopatias de la Sociedad Uruguaya de
Reumatologia. 2002.

Sumi Y, Kagami H. High correlation between the bacterial species in denture plaque and
pharyngeal microflora. Gerodontolgy . 2003; 20 (2): 84-87.

22



Facultad de Odontologia

UNIVERSIDAD DE LA REPUBLICA

TEMA 11 REBASADOS, RECICLADOS Y REPARACIONES DE PROTESIS
DENTALES

Winkler S. Prostodoncia total. México: Interamericana; 1982. Cap. 7, 23y 24.

Saizar P. Prostodoncia Total. Buenos Aires :Mundi; 1982. Cap 23.

Preti G. Rehabilitacion protésica Tomo 2. Caracas: Amolca; 2008. Cap 15.

Geering A, Kundert M. Atlas de protesis total y sobredentaduras. Barcelona; Salvat
1988. P4g. 120-131.

Zarb G, Bolender C, Hickey J. Prostodoncia total de Boucher. 10m® ed. México:
Interamericana, 1994. Cap. 28 y 29.

Sharry J. Prostodoncia dental completa. Barcelona: Toray; 1977. Cap 20y 21.

Fuentes F. Protesis piezografica de transicion. Construccion de una protesis inferior

en una sola sesion. Odontoestomatologia. 2008; 10 (11): 3-11.

Bibliografia complementaria:

Gotlieb A, Askinos S. An atypical chairside immediate denture: A clinical report. J
Prosthet Dent. 2001; 86: 241-243.

Sisson J, Boberick K, Winkler S. Conversion of a removable partial denture to a
transitional complete denture: A clinical report. J Prosthet. Dent. 2005; 93:416 - 418.

TEMA 12 PROSTODONCIA PIEZOGRAFICA

Nisizaki S, Grignola E. Piezologia, piezografia y protesis removible. Traduccion
conceptual de Klein P. Piézologie, piézographie et prothése adjointe. Encyclopédie
Medico-Chirurgicale Stomatologie-Odontologie Il. Paris: 23-325

Nisizaki S, Nokubi T. Manual of piezography; reproduction of the prosthodontics

space. Osaka; Japan’s. S.I.P.A.F: 1999.

Samoian R. Apport des techniques piézographiques en prothése adjointe totale. Actual
Odonto-stomatol. 1992; (177): 157-177.

Gaione P. Piezografia o la protesis inferior en equilibrio dindAmico funcional. Rev. Asoc.
Odont. Arg. 1975, 63 (3-4).

Fuentes, F. Piezografia Simplificada. Revista Prismas de la Asociacion Odontoldgica
Uruguaya. 2006; 27-29.

Fuentes, F. Piezografia y oclusion equilibrada: dos “trabajadores” de la estabilidad
protética. Universidad de la Republica. Facultad de Odontologia. 2000.
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Beresin V, Schiesser F. The neutral zone in complete and partial dentures. 2", Edition,
St. Louis: Moshy; 1978. Cap. 2,5y 7.

Bibliografia complementaria:

Gutierrez J. El Modiolo latero - Labial. Anales de la Fac. de Odont. Montevideo; Ago
1989, 22 (24) 31 - 40.

Watt D, Mc Gregor A. Designing complete dentures. Philadelphia: Saunders; 1976.
Cap 3.

Klein, P. Prothése Piézographique. Prothése Adjointe Total Geriatrique. Paris :

John Libbey Euroext. 1988. Cap. 3y 4.

Lejoyeux J. Prothése Complete. Tome I. 3eme ed. Paris: Maloine S.A.; 1979. 491-504.
Schreinamakers J. La logique en prothése complete. Utrecht: G.J & D. Tholen N.V;
1964. Cap 7y 8.

TEMA 13 PROSTODONCIA SIMPLIFICADA

Torielli A, Fuentes F. Rehabilitacion del paciente desdentado por técnicas
simplificadas. Enfoque sanitario. Odonto — posgrado. 1996; 3(3): 27-46.

Pound E, Murrell G. An introduction to denture simplification. J.P.D. 1971; 26(6): 570-580.
Menendez O. Simplificacion y desmonopolizacién en odontologia, su significacion social.
Rev. Ceron. 1979; 4(2): 9-19.

Fuentes, F. Piezografia Simplificada. Revista Prismas de la Asociacion Odontoldgica
Uruguaya. 2006; 27-29.

Fuentes F. Protesis piezogréafica de transicion. Construccion de una protesis inferior

en una sola sesion. Odontoestomatologia. 2008; 10 (11): 3-11.

Bibliografia complementaria:

Grunewald F, Ludwig H, Markiewicz W. La técnica de Ludwig. Impresion prefuncional.
Quintessence. Ed. Espafiola.1991; 4(6): 356-361.

Fuentes F, Mignone S, Cuitifio E. Ubicacion vestibulo-lingual de los dientes posteriores
en prostodoncia total. Odontoestomatologia. 2007; 1X (9):13-24.

Geering A, Kundert M. Atlas de prétesis total y sobredentaduras. Barcelona: Salvat;
1988.

TEMA 14 PROSTODONCIA TOTAL MONOMAXILAR
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« Sharry J. Prostodoncia dental completa. La dentadura completa sencilla. Barcelona:
Toray; 1977. Cap 19.

* Winkler S. Prostodoncia total. México: Interamericana; 1982. Cap. 30.

+ Zarb G, Bolender C, Hickey J. Prostodoncia total de Boucher. 10ma ed. México:
Interamericana, 1994. Cap. 27.

* Lejoyeux J. Prothése complete. Tome IIl. 3éme ed. Paris: Maloine; 1979, pag 349-362.

TEMA 15 PROSTODONCIA TOTAL INMEDIATA

+ Saizar P. Prostodoncia total. Buenos Aires: Mundi; 1972. Cap 24.

+ Telles, D. Protesis Total: Convencional y sobre Implantes. 12 ed. San Pablo: Santos;
2011. Cap. 17y 18.

* Winkler S. Prostodoncia total. México: Interamericana; 1982. Cap. 26.

« Zarb G, Bolender C, Hickey J. Prostodoncia total de Boucher. 102 ed.
México: Interamericana; 1994. Cap. 25.

TEMA 16 PROSTODONCIA PARCIAL A PLACA

* Rebossio A. Protesis Parcial Removible.112 ed. Buenos Aires: Mundi, 1960. Cap 12.

» Saizar P. Protesis a Placa. 52 ed. Buenos Aires: Progental; 1953. Cap. 41, 44 y 50.

* Bocage M. Construccion de Aparatos de Protesis Parcial Removible. Secuencia
para la construccién de protesis parcial removible esquelética y a placa. (Ed.
2009).

« Borel J, Schittly J, Exbrayat J. Manual de Prétesis Parcial Removible. Prétesis Parcial
Removibles Provisionales. (Cap 18)

TEMA 17 SOBREDENTADURAS

* Lieber W, Bocage M. Sobredentaduras. Division Publicaciones de la Universidad
de la Republica, 1978.

« Geering A, Kundert M. Atlas de protesis total y sobredentaduras. Barcelona: Salvat;
1988, 170-213.

+ Sanfilippo F, Bianchi A. Sobredentaduras implantosoportadas. Amolca: Bogota; 2007.
Cap1-8,109-121.

* Winkler S. Prostodoncia total. México: Interamericana; 1982. Cap. 28.

* Fuentes F, Grignola  E. Sobredentaduras implantoasistidas.
Odontoestomatologia. 2001; 6(6): 25-36.
* Fuentes F. Tallado radicular para sobredentaduras.
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