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OBJETIVO GENERAL

Profundizar las bases diagndsticas de las enfermedades mas prevalentes del

Sistema Estomatognatico.

Tratar cientifica y técnicamente las secuelas intermedias y avanzadas de las enfermedades
mas prevalentes del Sistema Estomatognatico.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

Formar al estudiante para:
e Prevenir, diagnosticar, formular una planificacion terapéutica integral y tratar las
lesiones ocasionadas por pérdida de tejido dental, de mediana y alta complejidad.
e Resolver la patologia del paciente con técnicas restauradoras coronarias parciales
o totales en piezas dentarias pulpadas o despulpadas.
« Diagnosticar las disfunciones del Sistema Estomatognatico en funcion del Planeo
Preventivo Integral para la UDA 11.

CONTENIDOS ANALITICOS

|. ENFOQUE ASISTENCIAL EN CLINICA INTEGRADA II:

1. Prevencion en Operatoria Dental
Filosofia preventiva en Operatoria Dental. Bases epidemiologicas. Enfoque de Riesgo.
Objetivos. Analisis de las caracteristicas individuales del paciente. Planes preventivos
basicos y adecuacion de los mismos. Odontologia restauradora en relacion a prevencion
de Caries, Paradenciopatias, accidentes estructurales de las piezas dentarias y
Disfunciones Craneo Mandibulares.

2. Sistema Estomatognatico y Odontologia Restauradora.

Concepto. Clasificacion. Funcion y disfuncion. Factores etioldgicos. Fisiopatologia de
los cuadros disfuncionales. Caracteristicas clinicas.

Importancia del Analisis funcional de la oclusién en Odontologia Restauradora.
Examenes complementarios. Recopilacién y evaluacion de los datos. Diagnostico
diferencial. Enfoque de riesgo. Terapias oclusales sintomaticas, etiologicas vy
rehabilitadoras en UDA 11.

3. Planificacion del Tratamiento.

Evaluacion de las prioridades. Factores individuales y colectivos que condicionan al
plan de tratamiento. Razonamiento de la secuencia funcional y ergonémica del plan de
tratamiento. Planeo Preventivo Integral en la UDA 11. Control y mantenimiento del
estado de salud.
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Il. PROCEDIMIENTOS RESTAURADORES CORONARIOS PARCIALES EN
DIENTES PULPADOS:

1. Cavidades para incrustaciones metélicas: Definicion. Clasificacion. Factores
determinantes de la eleccion del tipo cavitario. Secuencia clinica del tallado: analisis
de los principios biolégicos, preventivos, terapéuticos y fisicos incidentes en cada
etapa. Consideraciones clinicas para el uso de aleaciones de costo reducido.
Ventajas y desventajas.

2. Método Indirecto: Definicion. Impresiones, individuales y multiples. Troqueles.
Modelos. Registros Interoclusales: objetivos, clasificacion, seleccion de las distintas
técnicas. Evolucion de las técnicas indirectas y nuevos avances.

3. Obtencion de la restauracion metalica colada: Aleaciones metalicas. Composicion
y comportamiento clinico. Relacion Clinica-laboratorio. Terminacion, ajuste y pulido.
Controles proximales, oclusales, marginales y periodontales.

4. Restauraciones parciales adheridas y estéticas en dientes posteriores: Uso de materiales
organicos y ceramicos. Clasificacion. Distintos procedimiento de laboratorio y su relacion
con la clinica. Preparacion dentaria: fundamentos e instrumental. Instalacion de la
restauracion. Pasos clinicos en el cementado adhesivo para dientes pulpados. Indicaciones
y contraindicaciones. Analisis comparativo.

5. Analisis del cementado convencional y de la adhesion-fijacion de la restauracion:
Materiales. Clasificacion. Espesor de la pelicula cementante. Indicaciones. Manipulacion.
Cementado convencional y adhesivo. Tratamiento de las superficies a adherir: Ceramicas,
organicas o metalicas. Ventajas y desventajas. Analisis comparativo. Evaluacion
longitudinal.

6. Restauraciones estéticas conservadoras: Materiales y técnicas. Indicaciones. Carillas
indirectas. Materiales. Procedimientos clinicos. Espesores y planimetria. Preparaciones
atipicas. Ventajas y desventajas.

Técnicas de Blanqueamiento Dental en Clinica 11, consideraciones clinicas de su uso.
Ventajas y limitaciones.

. PROCEDIMIENTOS RESTAURADORES CORONARIOS PARCIALES EN
DIENTES DESPULPADOS - DIENTES ENDODONTICAMENTE TRATADOS (DET):

1 Restauracion del Diente Despulpado o Diente Endoddnticamente Tratados (DET):
estudio de su resistencia. Factores bioldgicos, sensoriales, técnicos y fisicomecanicos.
Enfoque tradicional y abordaje actual. Revaloracion del remanente dentinario.
Importancia del recubrimiento cuspideo y las técnicas de zuncho o abrazadera cervical.
Anclaje radicular. Definicion y clasificacion. Factores de seleccion. Postes colados,
prefabricados metéalicos activos y pasivos, ceramicos, de fibra de carbono, vidrio, cuarzo
y otros. Nuevos paradigmas Yy tecnologias. Relacion Mdodulo Elastico y estrés parietal.
Generalidades de Cementado adhesivo intrarradicular. Alcance y limitaciones.
Restauraciones sin anclaje radicular.

2 Restauraciones parciales en dientes posteriores despulpados: Balance fuerzas-
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remanente dentinario. Procedimientos restauradores sin anclaje y con recubrimiento
oclusal, metalicas o estéticas. Procedimientos restauradores con anclaje radicular.
Concepcion y técnica del tallado en érganos dentarios uni y multirradiculares.

Longitud del tallado del poste. Restauracion en base a postes prefabricados metalicos y
de fibra. Precauciones en el tallado radicular. Preparacion para anclaje colado. Técnicas
de poste encastrado y pasante o telescdpico. Confeccion del anclaje colado.
Procedimientos técnicos y Cementados convencionales. Soluciones combinadas y de
alternativa.

3 Restauraciones parciales en dientes anteriores despulpados: Analisis del balance
fuerzas-remanente dentinario. Restauraciones sin anclaje Tres cuartos a poste de fibra con
recubrimiento estético o metalico. Indicaciones. Técnica del tallado y cementado.
Restauraciones coladas a poste: Indicaciones, limitaciones y contraindicaciones.

IV. PROCEDIMIENTOS RESTAURADORES CORONARIOS TOTALES:

1 Coronas cerdmicas en dientes pulpados. Indicaciones. Materiales. Ceramicas
tradicionales y de nueva generacion. Factores condicionantes de la integridad pulpar.
Secuencia clinica de la preparacion dentaria: analisis de los principios biologicos,
preventivos, terapéuticos y fisicos de cada etapa. Terminacidn marginal, espesores.
Precauciones en el tallado.

2 Coronas ceramicas en dientes despulpados: Secuencia clinica y fundamentos del
tallado corono-radicular para la realizacion de un perno mufion colado tradicional y
prefabricado. Analisis comparativo. Caracteristicas morfofuncionales de la preparacion
coronaria. Procedimiento clinico y de laboratorio para la obtencion del poste mufion.
Prueba del ajuste y controles funcionales. Cementado convencional y adhesivo.

3 Sistemas cerdmicos: Evolucién tecnoldgica de los materiales cerdmicos. Técnicas
asistidas por ordenador, sistemas CAD CAM. Interrelacion de la secuencia clinica y de
laboratorio. Impresiones. Registros. Troqueles. Cofia de transferencia. Modelos. Técnicas
de laboratorio. Control de ajuste, estética y funcion de la restauracion. Cementado
convencional y adhesivo: Ventajas y desventajas.

4. Coronas metal-cerdmicas: Caracteristicas estructurales. Materiales y técnicas. Ventajas
y desventajas. Universalidad de su uso. Indicaciones. Variaciones clinicas del tallado
cavitario. Analisis comparativo.

5 Coronas Orgénicas 0 Resinosas: Nuevos materiales resinosos. Caracteristicas
mecanicas Y estéticas. De resina y de metal-resina (veener). Indicaciones. Concepcion y
técnica del tallado. Relacidn clinica - laboratorio. Prueba funcional y estética. Cementado.
Ventajas limitaciones y desventajas. Costos comparativos.

6. Restauraciones provisorias: Definicion. Objetivos. Materiales y técnicas de confeccién
en restauraciones parciales, totales, dientes pulpados y despulpados. Controles.
Instalacion. Mantenimiento
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METODOLOGIA

De acuerdo al modelo de Clinica Integrada y teoria por especialidades adoptado por la
Facultad de Odontologia, la presente Unidad de Aprendizaje desarrolla la actividad
clinica junto con las catedras de Paradentologia, Clinica de Endodoncia, y Clinica de
Protesis 11, en el marco del tercer nivel de complejidad definido por el Plan de Estudios.
El contenido tedrico se desarrolla en clases magistrales, seminarios y demostraciones
didacticas. Existiran dos parciales tedricos para seguimiento y reformulacién del cursado.
La actividad clinica contara con la realizacion de demostraciones clinicas y reuniones
grupales con discusion de problemas.

El estudiante realizard actividades asistenciales procurando lograr Altas Integrales,
Totales o Parciales en minimo 5 pacientes y de acuerdo a su complejidad. Actuaré en
niveles de restauraciones complejas para dientes pulpados y despulpados, de acuerdo al
Planeo Preventivo Integral y en consonancia con el abordaje multidisciplinar.

EVALUACION DEL APRENDIZAJE

La acreditacion de esta Unidad de Aprendizaje supone la conjugacion de una modalidad
continua y sumativa, procurandose una valoracion del proceso de formacion clinica y de
sintesis e integracion del conocimiento adquirido.

La evaluacién continua contemplara la capacidad de manejo del ambiente de trabajo, las
relaciones humanas, la autonomia de actuacion, una adecuada fundamentacion teorica de
la practica y la calidad de la asistencia odontoldgica brindada.

Se tendra en cuenta asimismo el rendimiento del trabajo clinico estimando la relacion
entre tiempo clinico y la cobertura asistencial lograda.

Dicha evaluacion, que debera alcanzar un minimo de 6 (B.B.B.), constituye un
prerrequisito habilitante para rendir la prueba final de la Unidad.

La prueba de evaluacion final se toma en forma oral (tedrica) y para acreditar se debera
alcanzar un minimo de 6 (B.B.B.) al interrelacionar las modalidades Continua y Sumativa.

-. Para el cursado se indica utilizar el material de apoyo impreso y en CD (0 en pagina
WEB) junto con la bibliografia subsiguiente.
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