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DATOS GENERALES DEL CURSO

INSTITUCION: Universidad Central de Venezuela.

Facultad de Odontologia
COORDINACION: Prof. Oscar Quirés
CLASIFICACION: Especializacion

TITULO QUE OTORGA: Especialista mencién Ortodoncia.

UNIDAD RESPONSABLE: Comision de Estudios de Postgrado.
Facultad de Odontologia UCV.
Comité Académico

UNIDAD DE APOYO: Cétedra de Ortodoncia

INICIO DEL CURSO: Cada ano.

DURACION: Siete (7) Periodos Académicos de catorce (14) semanas
cada uno.

CUPO: Minimo (O4) Participantes. Maximo (09) participantes
NUMERO DE CREDITOS: Actividades Teoricas obligatorias: 47

Actividades Académicas electivas: no contempla.
Actividades Académicas Practicas o Clinicas: 68

TOTAL DE CREDITOS: 115 créditos.

TRABAJO DE GRADO  (obligatorio).

SEDE: Facultad de Odontologia de la UCV.

MATRICULA: Estudiantes venezolanos o extranjeros con visa de
residencia en el pais cancelaran por Periodo Académico: 25

unidades tributarias.

Estudiantes extranjeros cancelaran por Periodo Académico:
50 unidades tributarias.






2. JUSTIFICACION.

Las maloclusiones al igual que la caries dental y las periodontopatias afectan a
un amplio sector de la poblacion del mundo y por ende a nuestro pais constituyendo
por ello un serio problema de salud, aun en aquellos de gran desarrollo econémico,

cientifico, técnico y asistencial.

Nuestra problemética en relacion a las maloclusiones se refleja en un estudio
realizado en una poblacion escolar del area metropolitana de Caracas: el 78.2% (*) de
la muestra encuestada tenia alguna forma de mal posicidon dentaria, asociada -en
ocasiones- con problemas donde la estética facial y la funcion estaban afectadas en
mayor o menor grado. Resultados similares: 73.4% fueron reportados para dos zonas
rurales venezolanas. (**)

(*) Saturno LDS, Caracteristicas de la oclusién de 3.630 escolares del Area

Metropolitana de Caracas. Revista Iberoamericana de Ortodoncia, 1983;3: 33-52.

(**) Betancourt, OE, Estudio Epidemioldgico de las maloclusiones en dos Zonas

Rurales Venezolanas. Revista Venezolana de Ortodoncia, 1987-88; Vol. 4-5: 14-25.

La alta cifra detectada en los estudios mencionados, hace que sea de evidente
importancia la preparacion de profesionales capacitados para atender ese grave

problema de nuestra poblacién juvenil.

Esa necesidad ha forzado, en parte, el incremento de los conocimientos que hoy
se entrega a nivel de pregrado, enfocados esencialmente hacia la deteccion,
prevencion e intercepcion de algunas anomalias dentofaciales muy comunes en las

edades tempranas de la denticion mixta (7 a 10 afios) y que contribuyen en gran parte
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a disminuir la alta demanda de tratamiento ortoddncico correctivo en la edad de la

adolescencia, tratamiento que esta integramente en manos del especialista.

La responsabilidad de preparar este profesional es precisamente o que
concierne a nuestra Institucion Docente. En efecto, un especialista en Ortodoncia no
se puede improvisar. La diversidad de elementos que intervienen en la estructuracion
de una correcta oclusion obligan a dominar profundamente con seguridad, el
conocimiento de todos los componentes del aparato estomatognatico y el de los
procesos normales de crecimiento y desarrollo craneo-facial, asi como de otras
disciplinas basicas como la Genética, la Biomecanica, etc. de suma importancia cuando
se trata del enfoque integral de problemas de la oclusidén y sus posibles repercusiones

en la vida del individuo.

A fin de coordinar la ensefianza en los diferentes postgrados, y siendo éste el de
mayor duracion, se hace necesario que el Primer Periodo se inicie durante el lapso
Septiembre/Diciembre de cada afio a fin de no alterar la programacion de los
postgrados de otras especialidades con los que se tienen materias en comun

fundamentalmente asignaturas del area de ciencias basicas.

3.- OBJETIVOS

3.1. Generales
3.1.1. Preparar profesionales altamente capacitados para atender
preventivamente las malformaciones dentofaciales.
3.1.2. Formar profesionales para interceptar malformaciones dento-
faciales.
3.1.3. Adiestrar profesionales para corregir las malformaciones dento-

faciales.



3.2.
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3.1.4. Capacitar profesionales para cubrir las necesidades de docencia e
investigacion de acuerdo a las exigencias del desarrollo académico
de la propia Institucion.

3.1.5. Formar profesionales vinculados al &area de la salud tanto del
ambito asistencial como docente y/o comunitario, capaces de
intervenir en la conduccion de proyectos locales, regionales,
nacionales y/o latinoamericanos.

Especificos.

3.2.1.Conocer los procesos normales de la erupcion dentaria y del

crecimiento y desarrollo craneo-facial.

3.2.2.Establecer el diagnostico preciso de algunas anomalias que estén

3.2.3.

3.2.4.
3.2.5.

3.2.6.

3.2.7.

3.2.8.

3.2.9.

por aparecer e instaurar las medidas preventivas adecuadas.
Realizar un correcto diagnéstico de los diferentes tipos de
anomalias presentes.

Establecer la etiologia de las anomalias presentes.

Establecer un plan de tratamiento adecuado para prevenir,
interceptar y/o corregir los diferentes tipos de maloclusiones.
Manejar diferentes técnicas ortodoncicas que le permitan realizar el
tratamiento planeado con el maximo de seguridad y eficiencia.
Capacitar al estudiante en las técnicas propias para la divulgacion
del conocimiento adquirido.

Formar al estudiante con sensibilidad social en cuanto al ejercicio
futuro de su especialidad.

Interpretar la literatura cientifica relacionada con su especialidad y

buscar las fuentes de informacién respectiva.

3.2.10. Elaborar y evaluar las propuestas de salud tanto del ambito

asistencial, como docente y/o comunitario.
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4. PERFIL DEL EGRESADO.

A la luz de los planteamientos anteriores, podriamos puntualizar las

caracteristicas que debemos buscar en un especialista en Ortodoncia.

Es de suma importancia el conocimiento de los procesos normales tanto del
crecimiento y desarrollo craneo-facial como de la oclusion, a fin de poder diferenciar
cuando se esté instalando un problema; es decir, el conocimiento de los procesos
biologicos normales, establecer la etiologia de las deformaciones y hacer el diagnéstico

preciso de los diferentes tipos de anomalias y saber cuando y como tratarlo.

Considerando la alta proporcion de niflos menores de 10 aflos que conforma
nuestra poblacion, la prevencion e intercepcion de los problemas de maloclusiones
debe ser parte importante en la preparacioén de un especialista en Ortodoncia, como en
efecto lo es, ya que una parte importante de los conocimientos impartidos esta dirigido

hacia el paciente en edades tempranas.

Con el fin de prestar un mejor y mas efectivo servicio, debe estar entrenado en
varias técnicas ortodoncicas, impartidas a través de seminarios y conferencias que le
permitan aplicar los conocimientos de la Biomecanica y realizar investigacion clinica

para futura aplicacion en nuestro medio.

Por consiguiente, el profesional egresado de la Especialidad de Ortodoncia
representa un recurso humano con sensibilidad social en cuanto a su ejercicio,
impulsador de un desarrollo integrador e interdisciplinario con todas las ciencias de la
salud; organizador y sistematizador de experiencias clinicas y practicas en el manejo

de las enfermedades propias de la especialidad asi como preventor de las mismas. Por



11

ello, nuestro egresado serd capaz de cultivar su quehacer odontolégico en sus
diferentes aspectos: preventor, interceptor, corrector y en lo educativo.

Como preventor, debe conocer los procesos normales de la erupcion dentaria y
del crecimiento y desarrollo craneofacial que le permitan establecer el diagnostico
preciso de alguna anomalia que esté por aparecer, e instrumentar las medidas

preventivas correspondientes.

Como interceptor, poniéndole barrera a los diferentes problemas de las

malformaciones dento-faciales, previamente diagnosticadas.

Como corrector, utilizando las técnicas ortodoncicas apropiadas, que le permiten

realizar el tratamiento planeado con el maximo de seguridad.

En lo educativo, impartiendo los conocimientos adquiridos tanto en lo profesional

como en la comunidad, a través de talleres, conferencias, docencia e investigacion.

4.1 Capacidades

Nuestro egresado es un recurso humano capaz de:

4.1.1. Conocer los procesos normales de la erupcion dentaria y del crecimiento
y desarrollo craneo-facial.

4.1.2. Diagnosticar anomalias dento-faciales que estén por aparecer e instaurar
las medidas preventivas adecuadas.

4.1.3. Diagnosticar los diferentes tipos de anomalias dento-faciales presentes.

4.1.4. Establecer la etiologia de las anomalias dento-faciales presentes.

4.1.5. Planificar tratamientos adecuados para prevenir, interceptar y/o corregir
los diferentes tipos de maloclusiones.

4.1.6. Emplear diferentes técnicas ortodonticas en el tratamiento planeado con

el maximo de seguridad y eficiencia.



4.1.7.

4.1.8.
4.1.9.
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Divulgar las técnicas adquiridas para difundir el conocimiento a través de
la investigacion y docencia.

Saber interpretar la lectura cientifica relacionada con su especialidad.
Ejercer su profesionalizacion con un sentido social y democréatico en

beneficio de su comunidad.

5.- REQUISITOS:

5.1.

5.2.

De ingreso:
5.1.1. Haber cumplido con los requisitos exigidos en la pre-seleccion
pautados para cursar los estudios de Postgrado de la Facultad de

Odontologia.

De permanencia:

El estudiante debera aprobar todas las materias en cada periodo. En el
caso de que en alguna asignatura de ellas no alcanzare la puntuacion
exigida, podra, a juicio del Coordinador de la materia y el Comité
Académico, realizar una actividad especial que le recupere la nota
minima. Esta condicion sera aplicada solamente para una asignatura

durante todo el curso.

No se permitira el retiro de asignaturas durante el Curso. Cuando un
estudiante haya cursado y aprobado una o mas asignaturas y se retire por
causas debidamente justificadas, podra solicitar su reincorporacion ante
la Comision de Estudios de Postgrado de la Facultad, la cual decidird
previo informe favorable del Comité Académico. Dichas peticiones se
recibirdn y estudiaran solamente en el lapso de pre-inscripcion, teniendo
derecho a que se le reconozcan los créditos aprobados hasta el momento

de su retiro.
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5.3. De egreso:

5.3.1. Haber aprobado todos los créditos, tedricos y practicos exigidos
en el pensum.

5.3.2. Haber terminado el requerimiento minimo de quince (15)
pacientes con diferentes maloclusiones incluyendo el caso de
Cirugia Ortognética, los cuales deben ser presentados para su
evaluacion final ante un jurado nombrado para tal fin por el
Comité Académico.

5.3.3. Presentar y discutir los casos de tratamientos en denticion mixta
que le fueron asignados y gestionar su transferencia si no
estuvieren terminados.

5.3.4. Como parte de su entrenamiento docente, debera realizar y
presentar un trabajo especial cuyo tema le sera asignado por el
Coordinador de la asignatura y el Comité Académico y utilizar los
medios audiovisuales necesarios. Dicho material quedara
consignado en la Unidad Académica del Postgrado para ser
utilizado como material didactico.

5.3.5. Estar solvente con los otros requisitos exigidos por la Facultad de
Odontologia (historias clinicas, biblioteca, etc.) y por la Unidad
Académica del Postgrado material fotografico de los pacientes
tratados con sus diferentes etapas de tratamiento, solvencias del
Servicio Social, Jefe de la Sala Clinica de Postgrado e Higienista-

Recepcionista de la Sala Clinica de Post-grado.)

6.- PLANES DE ESTUDIOS

El curso se desarrolla durante siete (7) periodos académicos de 14 semanas, a

lo largo de los cuales se distribuyen diferentes asignaturas agrupadas en cinco areas:
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-Ciencias basicas.

-Ortodoncia (materias relacionadas con la especialidad directamente).

-Materias relacionadas con otras especialidades.

-Ciencias de la conducta.

-Investigacion y docencia.

Todas las asignaturas del pensum del postgrado de Ortodoncia son de caracter

obligatorio.

La aprobaciéon de la totalidad de las materias de un periodo es requisito

indispensable para entrar a cursar el periodo siguiente.

A continuacién se presentan desglosados los objetivos especificos de cada uno

de los siete (7) periodos de que consta el pensum.

6.1. Periodos Académicos.

Primer Periodo (Anexo No. 1)

Objetivos:
1.

Entrenar al estudiante en el manejo y conocimiento de los materiales e
instrumental propios de la especialidad.
Entregar los elementos basicos para el diagnéstico de los distintos tipos

de maloclusiones que se le asignaran para el tratamiento.
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Entrenarlo en la toma de los registros de estudio del paciente: historia
clinica, modelos, radiografias y fotografias.

Entrenarlo en la utilizacion de los registros, a fin de que pueda realizar un
buen diagndéstico e instaurar el adecuado plan de tratamiento.

Segundo Periodo (Anexo No.2)

Objetivos:
1.

Profundizar los conocimientos de Ciencias Basicas que le permitan una
mejor captacién de los conceptos directamente relacionados con la
especialidad.

2. Aplicar los conocimientos bésicos relacionados con la Biomecanica,
especialmente con los distintos tipos de fuerzas y su correcta aplicacion en
la obtencion del movimiento dentario.

Familiarizar al estudiante en el diagnostico y plan de tratamiento de los
diferentes tipos de maloclusiones segun la filosofia del Dr. Tweed (arco de
canto) y la filosofia bioprogresiva del Dr. Ricketts.

Conocer la Metodologia Estadistica y sus aplicaciones, lo que le facilitara la
comprension de los diferentes articulos cientificos y la realizacion de su

trabajo especial de grado.

Durante este periodo, el estudiante deberd tomar todos los registros de los

pacientes que se le asignaron, presentar y discutir con su instructor y sus compafneros

los posibles planes de tratamiento.

Notas: Al finalizar este periodo, todos los pacientes deben estar en

sus primeras fases de tratamiento.

Tercer Periodo (Anexo No. 3)

Objetivos:

1.
2.

Continuar su preparacion en las asignaturas de Ciencias Basicas.
Identificar las reacciones de los tejidos dentarios y periodontales a los
diferentes tipos de fuerza.

Profundizar, a través de seminarios y lecturas, aquellas asignaturas

relacionadas directamente con la especialidad.
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Aplicar en la clinica las destrezas adquiridas en periodos precedentes.
Obtener los conocimientos bésicos para una adecuada interpretacion de la
informacion cientifica que lo conducirdn hacia la elaboracion de su
Protocolo para la realizacion del Trabajo Especial de Grado.

Profundizar los conocimientos relacionados con el desarrollo de la oclusion
normal, a fin de establecer el diagnéstico diferencial con posibles
anomalias en los diversos periodos de la denticién mixta.

Diagnosticar casos de problemas muy severos de anomalias dento-faciales
cuyo tratamiento requerira de una intervencién quirdrgica para ser
completado.

Hacer la evaluacion estética, oclusal, esqueletal y de los tejidos blandos en
pacientes con deformaciones dentofaciales severas y presentar plan de

tratamiento ortodontico-quirdrgico.

Cuarto Periodo (Anexo No. 4)

Objetivos:
1.
2.

Continuar con el entrenamiento clinico.

Conocer los problemas relacionados con la hendidura labio-palatina, su
diagnastico y tratamiento.

Entrenar al estudiante en la identificacion de problemas durante la
denticion mixta: prevencion e intercepcion y tratamiento en esa etapa de la

denticion.

Capacitar al estudiante para relacionar la evaluacion clinica periodontal con

el tratamiento ortododncico.

Quinto Periodo (Anexo No. 5)

Objetivos:
1.
2.

Continuar su entrenamiento clinico.

Profundizar en el conocimiento sobre el sistema estomatognatico y los
tejidos periodontales en relacién con la oclusién.

Capacitar al estudiante para relacionar la evaluacion clinica periodontal con

el tratamiento ortoddncico.
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Presentar y discutir sus casos en tratamiento mediante la utilizacion de
nuevos registros (modelos, radiografias y fotografias) realizando la
comparacién con el estado original del caso.

Discutir en forma de Seminarios las diferentes técnicas de tratamientos
ortodéncico y considerando los diferentes tipos de displasias.

Identificar diferentes lesiones de la cavidad bucal.

Obtener los conocimientos basicos sobre anatomia, funcién y algunas
patologias de la articulacién temporo mandibular.

Obtener los conocimientos basicos sobre epidemiologia e interpretar su
papel en la Salud Publica, tanto del &mbito asistencial como docente y/o

comunitario.

Sexto Periodo (Anexo 6)

Objetivos:
1.
2.

Continuar el entrenamiento clinico.

Analizar y tratar los problemas de trauma oclusal y la patologia de la
articulacion temporo-mandibular y su posible relacion con las
malformaciones dento-faciales.

Realizar diagnésticos y planes de tratamiento de malformaciones dento-
faciales.

Identificar los determinantes sociales que intervienen en el proceso salud-

enfermedad.

Séptimo Periodo (ANEXO 7)

Objetivos:
1.
2.

Continuar con su entrenamiento clinico.

Finalizacion y presentacion de los casos clinicos tratados en la Clinica de
Oclusion.

Completar las actividades que se le asignaron para el entrenamiento
docente.

Presentar y discutir los casos tratados, incluyendo: casos de Ortodoncia
Correctiva de Interceptiva y de la Cirugia Ortognatica, y los que seran

transferidos a otros estudiantes para su finalizacion.
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6.2. Requerimientos Précticos:

6.2.1.

6.2.2.

Entrenamiento de Preclinica:

Curso realizado sobre TYPODONT. (Preclinica)

-Tratamiento de una maloclusién Clase Il division 1 sin extracciones, segun
la Técnica de Tweed (Edgewise)

-Tratamiento de una maloclusién Clase Il division 1 con extracciones de
primeros premolares.

-Confeccién de diferentes tipos de arcos y auxiliares utlizados por
diferentes técnicas.

-Tratamiento de una maloclusién Clase I, divisibn 1 con extracciones

segun la Filosofia Bioprogresiva de Ricketts.

Entrenamiento clinico:

Antes de finalizar el Primer Periodo, el estudiante recibe un promedio de 20
a 30 pacientes distribuidos de la siguiente manera:

Pacientes con maloclusiones Clases I, Clase Il division 1 y division 2 y
Clase 11, los cuales se seleccionan con ciertos criterios didacticos, a fin de
gue en lo posible sean concluidos durante su entrenamiento clinico.

Dentro de ese grupo de pacientes, también reciben pacientes de
tratamiento mas complicado que debera requerir de la accion combinada
con Cirugia Ortognatica.

En estos casos, el estudiante debera diagnosticar y planificar el tratamiento
conjuntamente con el Cirujano que presuntamente realizara la parte
quirdrgica.

1 (uno) paciente con hendidura labio-palatina, procedente de diferentes
centros asistenciales.

Pacientes para casos especiales, que proceden de otras catedras
(Periodoncia, Prostodoncia, Estética y/o Endodoncia) y que requieren de
movimientos ortodoncicos para completar su tratamiento.

Entre 5 (cinco) a 8 (ocho) casos de pacientes en denticion temporal y mixta

gue necesitan de Ortodoncia Interceptiva.
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La totalidad de estos pacientes seran tratados indistintamente con cualquiera de
las técnicas ensefiadas durante el curso, pero siempre dirigidos por el mismo Instructor.

Los pacientes son distribuidos al azar y equitativamente entre todos los instructores.

A nivel del cuarto periodo, recibird un nuevo grupo de "pacientes transferidos" del
grupo de estudiantes del afio anterior cuyo tratamiento, por diferentes causas, no pudo

ser concluido.

Durante el V periodo se realizard la evaluacion de todos estos pacientes
originales, con el fin de conocer su evolucion o la posibilidad de que se requiera un

cambio en el plan de tratamiento inicial.

En el VII periodo, realizara la presentacion final de los casos tratados (incluyendo
todos los que comenzo y los que recibié de transferencia) y realizara la transferencia a

otro estudiante de los casos que no podra concluir.

6.3. Otras actividades.

- Entrenamiento _docente: se realizara a partir del 1V periodo y su accion

puede ser en la Preclinica de Ortodoncia de pregrado, y en el primer

periodo de postgrado.

- También debe preparar material docente que pueda ser utilizado en clases
en el pregrado y en el postgrado, como montajes audiovisuales y

demostraciones practicas.
Para la elaboracion y evaluacion de propuestas de salud, tanto asistencial
como docente y/o comunitario, conllevan, principalmente, la utilizacién de

los conocimientos epidemioldgicos adquiridos en el quinto periodo.

El Trabajo Especial de Grado, que sera realizado durante todo el curso, a

partir del Segundo Periodo y con la siguiente rutina metodoldgica:
- Nombramiento del Tutor: Segundo Periodos

Presentacion del Protocolo al Tutor para su aprobacion: IV Periodo.
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- Revision y correcciones del Tutor: V Periodo, quien podra,
eventualmente, solicitar la asesoria de otro profesor.

- La elaboracion del Trabajo de Grado deberd completarse durante la
realizacion del respectivo postgrado, pero podré solicitarse prorroga
por un periodo académico adicional, previo razonamiento escrito del

Tutor, ante el Comité Académico del curso.

6.4. Seminarios. Normativas para su presentacion.

Las siguientes Normas regiran para el tipo de actividad denominada seminarios.

Si hubiere alguna diferencia en alguna de las diferencia en alguna de las

materias, le sera indicada con anterioridad por el Coordinador de la respectiva

asignatura.

La asistencia es estrictamente obligatoria.

Todos los estudiantes deberan leer la bibliografia recomendada (no
solamente aquella que le toco exponer)

Para mejor comprension del tema expuesto, puede recurrir a la ayuda de
material audiovisual.

En los casos en que el profesor recomiende la busqueda de bibliografia
complementaria, se deberan dirigir a las fuentes de informacion disponibles
(Index, etc.) y entregar una copia al Coordinador anticipadamente, a fin de
gue esté enterado de su contenido e importancia.

El profesor le indicara aquellos casos en que debe ser entregado un
resumen, conclusiones, el material de apoyo, etc. utilizado en el desarrollo
de la actividad.

La evaluacién sera definida en forma individual para cada seminario de las
diferentes asignaturas, ello se especifica individualmente en cada

programa.

Seminario sobre etiologia de las maloclusiones.

La bibliografia recomendada para el desarrollo de este Seminario esta basada

principalmente en los diferentes textos de Ortodoncia disponibles.

Graber TM and Swein B. Principios Genrales y Técnicas

Ed. Médica Panamericana.1985. Buenos Aires.
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Proffit WR. Contemporary Orthodontics The C.V. Mosby
1986, St. Louis.

Mayoral J. y Mayoral G. Ortodoncia. Principios Fundamentales y Préctica E.
Labor S.A. 1977 Barcelona.

Graber TM. Ortodoncia . Teoria y Practica. Ed. Interamericana,1974. México.

Moyer RE. Manual de Ortodoncia. Ed. Médica Panamericana. 1992. 4a. Edicidn.

Buenos Aires.
Strang RW. Tratado de Ortodoncia. Ed. Bibliografica Argentina. 1957. Buenos

Aires.
Canut JA. Ortodoncia Clinica. Salvat Editores S.A. Barcelona. 1988.

El Coordinador suministrard un esquema de la Etiologia para facilitar la
preparacion del tema.

El tema debe ser preparado por todos los estudiantes, ya que se evaluara las
intervenciones al igual que la presentacion que le corresponda a cada uno. El valor de

este seminario es de tres (3) puntos.

Seminario sobre esterilizacion en Ortodoncia.

Subtemas:

Tema 1. Esterilizacion del instrumental y material de Ortodoncia.

Tema 2. Tipos de esterilizacion recomendada.

Tema 3. Planificacion y disefio del area de esterilizacion en el consultorio de

Ortodoncia.

Bibliografia basica:

Cooley, R, Mc Court, J and Barnwell, S. Evaluation of gloves for orthodontic use.
J.Clinic Orthod. 1989; vo.XXIII. N° 1.

Martinez, LM. Desinfeccién y esterilizacion. Acta Clinica Odontol. 1987; Vol.10 N°
19. Junio.

Cash, R. Sterilization and desinfection consideratione in office design. J. Clinic
Orthod. 1988; Vol XXII: N° 3.

Hamula, W. Orthodontic office design. Planning a sterilization area. J. Clin Ortod.
1991; Vol. XX N° 6.
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Terezhalmy, G. Hall, E, Tathbun, W, Naylor, G, Johnson J.

Huber, M, Winegard, E. Un enfoque racional para la seleccion de desinfectantes y
esterilizantes y esterilizantes. Educacion continua para Latinoamerica. Articulo N° 3. Vol
V N° 2 . Abril 1989.

Owen lllI, A. Current Orthodontic Asepsis, JCO 1990; Vol XXIV N° 7.

Buckthal, J. and Kusy R. Effects of cold desinfectants on the mechanical
properties and the sufase topography of nikel-titanium arch wires. Am J.Orthod Dentofac
Orthop 1988; 94 117-22.

Cask, R. Trends in sterilization and desinfection procedures in orthodontic office.
Am J. Orthod Dentofac Orthop 1990; 98: 292-9. Kirchhoff, S, Sekijima, R,
Masunaga, M, And Alizadeh C. Sterilization in orthodontic. Parts 1,2,3,4. JCO 1987: Vol
XXI. Ne°
5. Hohlt, W. Miller, C, Neeb, J. and Sheldrake, M. Sterilization of orthodontic
instruments and band in cassettes. Am J. Orthod Dentofac Orthop 1990; 98; 72-6.

Mayhew, MJ and Kusy RP. Effecs of sterilization onthe mechanical properties and
the surface topography of the nikeltitanium anch wire. Am J. Orthod Dentofac Orthop
1988; 93: 232-6.

Los estudiantes estan obligados a investigar bibliografia complementaria y
entregar al Coordinador del Seminario una copia fotostatica del material encontrado,
indicando la referencia exacta, de manera que pueda ser ubicada facilmente por otra
persona interesada.

6.5. Sipnosis de los contenidos programaticos.

Primer Periodo:

Introduccién ala clinica de ortodoncia.

Objetivos.

1. Suministrar al estudiante informacion acerca del funcionamiento del curso
de postgrado que inicia: de los procedimientos generales de la Céatedra, de
los recursos humanos y materiales de que dispone, etc.

2. Capacitarlo en la toma de los registros al paciente (modelos de estudio y

fotografias) que le permitirAn completar la historia clinica.
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Actualizar los conocimientos relacionados con la etiologia de las

maloclusiones.

Contenido tedrico-practico.

1.

Funcionamiento de la Catedra.

1.1
1.2.
1.3.
1.4.

Personal docente y administrativo.

Equipos clinicos y de laboratorio. Cuidado y responsabilidad.
Contenido programatico.

De los pacientes y su distribucion.

Procedimiento inicial con el paciente.

2.1.
2.2.

Asignacion de pacientes e instructores.

Presentacion del caso de Instructor.

Revision de conceptos.

3.1.
3.2.

Etiologia de las maloclusiones.
Examen clinico del paciente:
Este tema se realizard en forma de Seminario, donde deberan

participar todos los estudiantes.

Registros del paciente:

4.1.
4.2.
4.3.
4.4.
4.5.

Historia. Datos demograficos.

Historia médica, dental, social del comportamiento y genética.
Crecimiento y desarrollo somatico.

Crecimiento de la forma facial.

Andlisis funcional.

Técnica fotogréfica.

5.1.
5.2.

5.3.

Uso de la fotografia dental.
Reglas para la obtencidon de una serie basica de fotografias de un
paciente.

Identificacion y archivo de las fotografias.

Impresiones y modelos. Demostracion practica.

6.1.
6.2.

Técnica de impresiones.

Vaciado, recortado y pulido de los modelos.

6.3. ldentificacion de los modelos.
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Cementado de bandas. Demostracion préactica.

7.1. Técnica.

7.2. Cementos.

Cementado directo de brackets. Demostracion practica sobre paciente.
8.1. Técnica.

8.2. Eliminacion de los brackets.

8.3. Indicaciones y contraindicaciones.

Intensidad horaria: 14 horas.

Valor: | crédito.

Evaluacion

| examen final que incluye toda la materia: 80%

| seminario 20%

Profesor responsable: Nelly Galarraga

Diagnoéstico v Plan de Tratamiento |

Objetivos:
1.

2.
3.

Utilizar y evaluar los elementos de diagnostico de las alteraciones dento-
faciales (modelos, radiografias y fotografias) a los fines de establecer un
diagnastico.

Estructurar los pasos a seguir para instaurar un plan de tratamiento.

Evaluar los diferentes problemas en sus tres sentidos: vertical, horizontal y

sagital.

4.

Integrar los diferentes problemas detectados hacia la confeccién del

diagrama de Venn.

Contenido Programatico.

1. Introduccion al estudio de la materia.

1.1.

1.2.

Ortodoncia.

1.1.1. Definicién y objetivos.

Diagnastico.

1.2.1. Concepto.

1.2.2. Principios del diagndstico ortoddncico.
Lista de problemas y diagndstico tentativo.

1.2.3. Diagndstico individual.

1.2.4. Diagndstico terapéutico.
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1.3. El tratamiento ortodoncico.
1.3.1. Metas del tratamiento.
1.3.2. Desarrollo del proceso de diagnostico para llegar a un plan de
tratamiento.
1.3.3. Modificabilidad terapéutica.
1.3.4. Beneficio vs. riesgo.
1.3.5. Tratamiento temprano vs. tardio.
Diagrama de Venn.
2.I.  Disefio del plan de tratamiento.
Evaluacién del alineamiento dental.
3.1. Utilizacion de los modelos y radiografias periapicales y panoramica.
3.2.  Comprobacion de la edad dental.
3.3. Analisis de la denticion mixta. Obtencién de la longitud del arco.
3.4. Analisis de la forma de los arcos dentarios (simetria)
Andlisis del Bolton, su aplicacion clinica.
Evaluacion del perfil y la estética facial (Fotografias)
5.1. Proporciones cefélicas.
5.2. Simetria facial.
5.3. Postura del labio.
5.5. Evaluacion del tamario relativo de la nariz y la barbilla.
Evaluacion de los problemas en el plano transversal.
6.1. Boveda palatina.
6.2. Posicion mandibular.
6.3. Linea media.
6.4. Simetria esquelética.
6.5. Mordida cruzada posterior.
Evaluacion de los problemas en el plano sagital.
7.1. Clasificacion de Angle y modificacion de Dewey-Anderson.
7.2. Comprobacién del patrén esquelético en sentido anteroposterior mediante
la cefalometria.
Evaluacion de los problemas en el plano vertical.
8.1. Profundidad de la mordida.

8.2. Evaluacién cefalométrica de la dimensién vertical.
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Intensidad horaria: 14 horas.

Valor:

1 crédito.

Evaluacion:

Dos exdmenes parciales, cuyo promedio constituye la calificacion final.

Profesor Responsable: Omar Betancourt Arévalo.

BIBLIOGRAFIA RECOMENDADA.

1.

Graber TM and Swein B, Principios Generales y Técnicas. Ed. Medica

Panamericana. 1985. Buenos Aires.
Proffit, WR, Contemporary Orthodontics. St. Louis 1986. The C.V. Mosby Co.

Mayoral J. y Mayoral C., Ortodoncia. Principios Fundamentales y Practica. Ed.
Labor S.A. 1977. Barcelona.

Estos son textos de Ortodoncia que aparecen como referencia en todo el temario

y en el CURSO, por lo que deben estar en su Biblioteca.

Profesor responsable: Omar Betancourt

Filosofia Bioprogresiva de Ricketts Pre-Clinica.

Objetivos:

1. Capacitar al estudiante en la realizacion del andlisis cefalométrico lateral, de
acuerdo a la filosofia del Dr. Robert Ricketts.

2. Entrenar al estudiante en el uso y aplicacién de este andlisis, como medio de
diagnostico y de prediccidon de crecimiento en Ortodoncia.

3. Adiestrar al estudiante para tratar diferentes tipos de maloclusiones siguiendo la

Filosofia Bioprogresiva de Ricketts.

-Estrategia metodoldgica:

1.

El estudiante recibirA en forma progresiva la capacitacion tedrica y practica
necesaria para la aplicacion de la técnica.

El entrenamiento practico lo realizara el estudiante en forma continua, con el
manejo de diferentes instrumentos y ejercicios de alambre de acuerdo a la

Filosofia.
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Contenido tebrico:

1. Introduccion a la Filosofia Bioprogresiva de Ricketts.
2. Analisis Cefalométrico lateral de Ricketts.
2.1. Lacuatro (4) "C" de la cefalometria.
2.2. Caracterizacion o descripcion. Puntos, planos y angulos.
2.3. Comparacion Seriada. Andlisis de las 4 posiciones.
2.4. Clasificacion.
2.5. Comunicacién
2.6. Ejercicio préctico.
3. Principios fundamentales de la Filosofia Bioprogresiva.
3.1. Control del torque durante el tratamiento.
3.2.  Anclaje muscular y cortical.
3.3. Obijetivo visual del tratamiento(O.V.T.)
3.4. Movimiento del diente en cualquier direccion y con aplicacion de fuerza
adecuada.
3.5. Modificacion Ortopédica.
3.6. Tratamiento de la sobremordida antes que el resalte.
3.7. Tratamiento con arcos seccionales.
3.8. Conceptos de sobretratamiento.
3.9. Prefabricacién de aparatologia.
3.10. Destrabar la maloclusion.
4, Secuencia de la aparatologia para los casos de Clase Il. Division 1.

Secuencia de la aparatologia para los casos Clase Il. Division 6. Terminacion y

contencion.

Contenido Practico:

1. Ejercicios de alambres. Reconocimiento de materiales.

2. Diferentes ejercicios a ser utilizados durante el tratamiento de las clases Il Div. 1,

con extracciones de los cuatro (4) primeros premolares.

3. Uso del articulador.

3.1.
3.2.
3.3.

Colocacion de los dientes.
Bandeado de los molares.

Cementacion directa de brackets.

4. Utilizaciéon del Face Bow.
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4.1. Partes que lo forman.

4.2. Adaptacion del mismo.

Confeccién del Quad Helix.

5.1. Técnica Directa e indirecta.

Arcos de Utilidad.

6..  Diferentes tipos de arco de Utilidad.

6.2. Construccién y activaciones.

Retractores de caninos.

7.1. Arcos seccionales de retraccion superior e inferior.
7.2. Arcos seccionales de Clase II.

7.3. Arcos seccionales de nivelacion.
Enderezamiento e intrusion de caninos.

8.1. Arcos continuos de retraccion superior e inferior.
8.2. Arco automatico.

8.3. Arco Continuo u overay (Sobrepuesto).

8.4. Arcos de finalizacion e interdigitacion.
Secuencia de tratamiento en las maloclusiones Clase Il Div. 2.
Confeccion de diferentes arcos:

10.1. Confeccion de arco de CARRIERE.

10.2. Confeccion de arco de STRANG.

10.3. Confeccion de arco de Retraccion de BUCHIN.
10.4. Técnica de distalizacion de LEWIS.

Intensidad horaria:

Programa tedrico 12 horas.
Programa practico 84 horas.
Total 98 horas

Valor: 1 crédito tedrico.
2 créditos practicos

Total: 3 créditos.

Evaluacion:

1. Un examen escrito correspondiente a la parte tedrica. Con un valor del

40%.2. Evaluacion de ejercicios con alambres fuera de las horas de
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practica y elaboraciébn de carpetas con dichos ejercicios (de caracter

obligatorio). Con un valor del 10%.

3. Evaluacion progresiva del tratamiento sobre el TYPODONT. Con un valor
del 50%.

4. Los puntos 1 y 3, deben cumplir con la nota minima de diez (10) puntos
cada uno.

Profesores responsables: Yolanda Olmos de Malavé y Andreina Bonilla.

Técnica de Arco de canto

Filosofia del Dr. Tweed

Preclinica
Objetivos:
1. Entrenar al estudiante en el manejo de los instrumentos y materiales
utilizados en la técnica con aparatologia fija del arco de canto.
2. Capacitarlo para tratar todo tipo de maloclusiones siguiendo la Filosofia del

Dr. Tweed.

Estrategia metodoldgica:

1. El estudiante recibird en forma progresiva la capacitacion tedrica y practica
necesaria para la aplicacion de la técnica.

2. El entrenamiento practico lo realizard sobre TYPODENT con maloclusiones Clase
[, 11'y Ill, con los dientes montados en cera y utilizando agua caliente para que se
efectie el movimiento.

3. El desarrollo de la destreza manual debera obtenerse mediante el manejo de los

diferentes tipos de instrumentos y los ejercicios con alambres de acero.

Contenido teorico:

1. Historia de la Ortodoncia.

2. Introduccion al Sistema:
2.1. Tipos de bandas brackets, arcos y alambres.
2.2. Elementos utilizados en las diferentes etapas del tratamiento.
2.3. Evolucion del Sistema Edgewise: primario, secundario y terciario.

4, Andlisis cefalométrico: Tridngulo de Tweed.
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Vitalidad diagnéstica.
Angulo ANB.

Contenido Practico:

1.

Preparacién del TYPODONT con la maloclusion Clase Il division 1.

Ejercicios con alambres:

2.1
2.2.

Confeccion de arcos.
Ejercicios de soldadura.

Diagrama de Bonwil-Hayley.

3.1.

Ejercicios de confeccion de arcos ideales considerando el diagrama.

Tratamiento de una maloclusion Clase Il divisidon 1 sin extracciones.

4.1. Nivelacion.

4.2. Consolidacion anterior.

4.3. Preparacion de anclaje mandibular.

4.4. Movimiento distal en masa de la arcada superior.
4.5. Arcos con dobleces artisticos.

4.6. Arcos para terminacion y cierre de espacios.
Nivelacion.

5.1. Preparaciéon de anclaje.

5.2. Preparaciéon de caninos.

5.3. Retraccion inferior.

5.4. Retraccion superior.

5.5. Paralelismo de raices.

5.6. Interdigitacién.

Tratamiento de una maloclusion Clase Il

6.1.
6.2.
6.3.
6.4.

Nivelacion.
Preparaciéon de anclaje mandibular.
Movimiento mesial en masa.

Interdigitacion.



31

Intensidad horaria: Programa teorico: 28 horas
Programa practico: 168 horas.
Total 196 horas.
Valor: 2 créditos tedricos.
4 créditos practicos

Total: 6 créditos.

Evaluacion:

1. Evaluacién progresiva de los diferentes tipos de tratamiento realizados sobre el
Typodont 40%.

2. Evaluacion de los ejercicios con alambres (realizados fuera de las horas de

practica), y entrega de la carpeta de ejercicios (obligatoria 10%). Los ejercicios
indicados para ser realizados fuera del horario, deben ser entregados en la fecha

indicada para que se puedan considerar como validos.

Para poder presentar el examen final de teoria y practica, es necesario aprobar
estas evaluaciones.

3. Examen final constituido por:
Examen teorico: 20%

Examen practico: 30%

Profesores responsables: Nelly Galarraga.

Cefalometria Clinica.

Objetivos:
1. Familiarizar al estudiante con la aparatologia usada en la toma de
radiografias cefalométricos; su uso y aplicaciones.
2. Entrenarlo en la realizacion de algunos trazados cefalométricos y la

filosofia en que se basan.
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Capacitar en el uso y aplicacién del andlisis cefalométrico como medio de
diagnéstico y de prediccion de crecimiento en Ortodoncia.

Contenido tedrico:

Unidad 1.

Unidad 2.

Unidad 3.

Unidad 4.

Unidad 5.

Unidad 6.

La cefalometria como elemento de diagnéstico.

1.1. Radiografia cefalométrica.

1.2. Importancia de la cefalometria.

1.3. Diferentes tipos de cefalostatos.

1.4. Puntos anatomicos de referencia utilizados en cefalometria en la
radiografia cefafalica lateral.

1.5. Planos cefalométricos.

1.6. Diferentes angulos resultantes.

Estudio cefalométrico utilizado en la historia clinica de la Facultad de
Odontologia de la UCV.

1.1. Utilizacion diagnostica para las maloclusiones Clase I, I y 111

Importancia de la cefalometria en el diagndstico y evaluacion del paciente.

3.1. Diferentes tipos de planos: de orientacion, de referencia y de
superposicion.

3.2. Evaluacion de los cambios debidos al tratamiento y/o crecimiento:

anatémicos y dentarios.

Andlisis para la medicion de cambios dentofaciales de Quiros.
4.1. Evaluacién de los cambios debidos al crecimiento: anatbmicos y
dentarios.

4.2. Evaluaciéon de los cambios debidos al tratamiento: ortoddncico.

Analisis cefalométrico de McNamara.

5.1. Aplicacién clinica.

Andalisis cefalométrico de Ricketts.

6.1. Puntos, planos y angulos.
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6.2. Analisis lateral.
6.3. Analisis frontal (Postero-Anterior)

Cefalometria computarizada.
7.1. Evolucion.
7.2. Aplicaciones.

7.3. Proyecciones futuras.

Contenido practico:

El estudiante realizara ejercicios sobre los diferentes puntos del programa teérico:

1.

o o~ w

Trazado sobre placas radiograficas que le serdn suministradas por el
profesor:

1.1. Identificacion de puntos.

1.2. Trazado de los diferentes planos.

1.3. Trazado de angulos cefalométricos.

Diagndstico cefalométrico del patron 6seo y dental de diferentes tipos de
maloclusiones utilizando el analisis de la UCV.

Ejercicios utilizando el analisis para medir cambios dentofaciales.

Ejercicios de diagnadstico utilizando el Andlisis de McNamara.

Ejercicios de diagndstico utilizando el Andlisis Lateral de Ricketts.

Ejercicios de diagndstico del Andlisis Frontal de Ricketts.

Estrategia metodoldgica:

Actividades del profesor:

Demostraciones tedrico-practicas utilizando radiografias laterales y frontales.

Actividades del alumno:

1.
2.

Leer el material de apoyo.

Realizar los ejercicios cefalométricos en las radiografias que se le asignen,
los cuales deberan ser entregados a tiempo para su correcciéon por el
Instructor.

La asistencia a clases es obligatoria.

El estudiante debe estar provisto del siguiente material:
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Negatoscopio.

Laminas de acetato para los trazados.

Lapiz de grafito N° 2, cinta adhesiva transparente y equipo de trazado
(reglas, escuadra y transportador). el cual debe estar disponible para el

momento de comenzar con los ejercicios practicos.

Evaluacion de los ejercicios de trazados cefalométricos

entregados en la fecha prevista. Valor: 30%
Evaluacion continua a través de "Quiz" Valor: 20%
Dos examenes parciales teoricos: Valor: 30%
Un examen practico: Valor: 20%

Intensidad horaria;:

Programa tedrico: 14 horas

Programa practico: 20 horas.

Valor:

1 crédito teorico.

1 crédito practico

Total: 2 créditos.

Profesores responsables: Yolanda Olmos de Malavé y Martha Torres.

Radiologia.

Objetivos:
1.

Conocer cada uno de los elementos necesarios para la obtencion de una
buena radiografia.

Conocer las técnicas mas comunes mediante las cuales se obtienen las
radiografias de uso mas corriente en ortodoncia.

Ser capaz de interpretar todas las imagenes, tanto normales como

patolégicas que aparecen en una radiografia.
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Conocer la localizacion exacta de los dientes, procesos patolégicos vy
objetos extrafios, mediante la utilizacion de diferentes técnicas
radiograficas.

Identificar los aspectos generales que deben ser resaltados en la imagen

de la articulacién temporo-mandibular.

Contenido tedrico.

1.

Conceptos basicos sobre radiaciones.

1.1. Descripciébn de las caracteristicas de los diferentes tipos de
radiaciones.

1.2. Elementos que constituyen un tubo de Rayos .
1.2.1. Mecanismo de produccion.

1.3. Propiedades y caracteristicas de los Rayos X.

1.4. Factores radiograficos en la produccion de rayos X: definicion de
Kilovoltaje, Miliamperio, tiempo de exposicion, distancia focal.

1.5. Procesos que ocurren como consecuencia de la interaccion de los

rayos X con la materia.

2. La imagen radiogréfica.

2.1.

2.2.

Proceso que se lleva a cabo en la pelicula radiogréafica cuando es expuesta

a los rayos X.

2.1.1. Definicién de términos:

2.1.2. Imagen latente e imagen visible.

2.1.3. Densidad, contraste.

2.1.4. Influencia de los factores radiograficos y del proceso de revelado
sobre ellos.

Principios geométricos para obtener una imagen radiografica isométrica e

isomorfa. (Principios radiépticos.)

3. Efectos bioldgicos de las radiaciones ionizantes y medidas de radioproteccion.

3.1.
3.2.

Concepto de ionizacion.
Efectos de las radiaciones sobre las células.
3.2.1. Teorias. Fundamentos basicos.

3.2.3. Teoria del blanco o efecto directo.
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3.2.4. Teoria del agua envenenada o efecto indirecto.
3.3. Efectos de la radiacién sobre las estructuras intracelulares y sobre los
procesos fisioldgicos celulares.
3.4. Relacion entre la radiosensibilidad y el tipo celular.
3.5. Explicacion de los términos:
3.5.1. Efectos probabilisticos de las radiaciones o estocésticos de las
radiaciones.
3.5.2. Efectos deterministicos o no estocasticos.
3.5.3. Ejemplos.
3.5.4. Medidas de proteccion contra las radiaciones ionizantes: especificas

para el paciente y especificas para el operador.

Técnica paralela.

4.1.  Principios.

4.2. Dispositivos disponibles para su obtencion.

4.3. Factores radiograficos utilizados

4.4. Procedimiento para tomar una radiografia del sector anterior y del sector
posterior.

4.5. Diferencias entre las técnicas paralelas y la bisectriz.

4.6. Indicaciones, ventajas y desventajas.

Radiografias panoramicas,

5.1. Definicion.

5.2. Descripcion de procedimientos técnicos.

5.3. Diferentes tipos de imagenes.

5.4. Distorsion de la imagen por errores en la posicion del paciente.
5.5. Reconocimiento de las estructuras anatémicas de los maxilares.

5.6. Indicaciones, ventajas y desventajas de la técnica panoramica.

Técnicas de localizacién radiogréfica.

6.1. Localizacibn exacta de los dientes, procesos patolégicos y objetos
extrafos. Importancia.

6.2. Técnicas mas utilizadas.

6.3. Interpretacion de las diferentes técnicas radiograficas.
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6.3.1. Técnica de Clark.
6.3.2. Radiografias panoramica de imagen dividida.

6.3.3. Radiografias oclusales con proyeccion perpendicular.

7. Imagenologia de la articulacién temporomandibular.
7.1. Aspectos generales resaltantes de laimagen de la ATM.
7.2. Indicaciones, ventajas y desventajas.
7.3. Aspecto normal de la ATM segun las siguientes técnicas:
7.3.1. Radiografia transcraneana oblicua.
7.3.2. Radiografia transfaringea.
7.3.3. Radiografia transorbitaria.
7.3.4. Radiografia panoramica.
7.3.5. Tomografia lineal.
7.3.6. Artrotomografia.
7.3.7. Tomografia computarizada.
7.3.8. Resonancia magnética.

7.4. Hallazgos radiograficos sugerentes de patologia de la ATM.

8. Reglas de la interpretacion radiografica.
8.1. Abordaje sistematico con el que debe realizar la interpretacion radiografica.
8.2. Pasos de la secuencia diagnostica.
8.3. Importancia de los diferentes aspectos radiograficos de una imagen:
8.3.1. Tipo de imagen.
8.3.2. Localizacion
8.3.3. Tamafio.
8.3.4. Forma.
8.3.5. Simetria.
8.3.6. Bordes.
8.3.7. Contenido.
8.3.8. Relacidn con las estructuras vecinas.

8.4. Importancia del conjunto de datos para el diagndstico diferencial.

Estrategia Metodoldgica - Evaluacion.

La metodologia a emplear sera:
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Exposiciones magistrales desarrolladas por el alumno con supervision del
profesor. Los temas seran asignados al azar y evaluados por el docente y
le corresponde de 60% de la nota final.

Revision bibliogréfica de trabajos publicados que relacionen la Radiologia
con la Ortodoncia. Cada alumno seleccionara un articulo y lo expondra en
forma oral, disponiendo para ello de 45 minutos. A esta actividad

correspondera el 40% de la nota final.

Intensidad Horaria: 14 horas.
Valor: 1 Crédito.

Profesor responsable: Roberto Fermin y Juan Carlos Martinez (Catedra de Radiologia)

Biomateriales.

Tema 1.

Tema 2.

Nociones sobre Biomecanica.
Objetivos:
1. Capacitar al estudiante para seleccionar un material segun su

comportamiento mecanico.

2. Distinguir los materiales segun su grado de rigidez

3. Seleccionar los materiales que le permitan mayor rango de trabajo.
Contenido:

1. Propiedades mecanicas.

1.1. Comportamiento de los materiales en la zona elastica.
1.2. Curva tension-deformacion. Modulo de elasticidad.
1.3. Resilencia.

1.4. Definicién de rango de trabajo.

Metales. Aleaciones. Tratamientos Térmicos, Corrosion.
Obijetivos:
1. Capacitar al estudiante para aplicar los conocimientos adquiridos en

la seleccion del material a utilizar en el tratamiento.

2. Distinguir un metal de una aleacion.
3. Distinguir los tratamientos térmicos.
4. Evitar corrosion en la boca durante el tratamiento ortoddncico.

Contenido:



Tema 3.

Tema 4.
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2.1. Metal. Concepto. Solidificacién (tamafio del grano), Curva de
enfriamiento.

2.2. Aleacion. Concepto. Solidificacion (Tamafio de grano). Curva de
enfriamiento. Sistema de aleaciones. Representacion grafica.}

2.3. Tratamientos térmicos. Concepto. Tipos de tratamientos térmicos.
Endurecimiento por deformacion.

2.4. Corrosién. Concepto, mecanismo, tipos de corrosion. Corrosion

intergranular, uniforme, selectiva.

Aleaciones para uso en ortodoncia.

Obijetivos:

1. Entrenarlo en la seleccion del material a utlizar segun sus
propiedades mecanicas, costo y composicion.
Describir las aleaciones mas utilizadas en ortodoncia (S.S.).

3. Distinguir cada una de las aleaciones que estan actualmente en el
mercado nacional.

Contenido:

3.1. Aceros inoxidables. Composicién, propiedades. Soldadura.

3.2. Otras aleaciones para uso en Ortodoncia. Propiedades.

Composicion. Soldaduras.

Bandas elasticas.

Obijetivos:

1. Entrenarlo en la seleccion de los diferentes tipos de elasticos de
acuerdo a sus propiedades y a su comportamiento con los diferentes
casos clinicos.

Conocer los tipos y propiedades de cada uno de ellos.
Distinguir el comportamiento de los elasticos en las diferentes
situaciones clinicas.

Contenido:

4.1. Bandas elasticas. Composicion. Tipos.

4.2. Comparacion entre las propiedades de las bandas de latex y las de
plastico. Influencia de la temperatura sobre sus propiedades

elésticas.
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Intensidad Horaria: 28 horas.

Valor: 2 créditos.

Evaluacion:
1. Constaréa de dos (2) Seminarios, con un valor de 80%.
2. Evaluacion de las intervenciones en clase: 20%

Profesor responsable:
Jon Bilbao (Céatedra de Materiales Dentales)
Irama Rojas (Catedra de Ortodoncia).

Anatomia Humana

Objetivo general:

Permitir al estudiante, mediante un recuento de la anatomia topografica de la
cabeza y el cuello reconocer los elementos regionales durante el examen clinico,
radiografico, tomografico, resonancia magnética y cualquier otro medio de diagndstico
utilizado en el estudio de las distintas afecciones que se presenten en el aparato bucal,

haciendo énfasis en la relacidn de este conocimiento anatémico con la clinica.

Estrategia Metodoldgica.

El contenido de la materia se desarrollara en forma tedrico-practico, mediante
clases dinamicas en las cuales el alumno debe traer preparado el material indicado para

cada clase.

Contenido Tedrico:
Tema 1. Generalidades de la anatomia humana. Planimetria.
Objetivos especificos:
1. Introducir al estudiante en la rama de la medicina -Anatomia

Humana- mostrar el nuevo concepto dinamico, su forma de estudio.

2. Explicar la forma mas adecuada para estudiar y comprender la

anatomia con las reglas planimétricas universales.



Tema 2.
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Normas anatoémicas de la cabeza. Norma anterior, posterior, superior o

inferior. Exocraneo y endocraneo.

Objetivo especifico:

Tema 3.

Tema 4.

Tema 5.

1. Identificar por medio del conocimiento de las normas anatomicas,
los elementos 6seos que conforman el craneo y la cara relacionados
entre si y en la misma forma en que los observara en el paciente a
través de las imagenes en los medios de diagndsticos sefialados.

Evaluacion:

Huesos del craneo y de la cara.

Cavidades comunes al craneo y la cara. Cavidad orbitaria, fosas nasales,
senos paranasales, fosa cigomatica y fosa pterigo-maxilar: continente y
contenido.

Objetivo especifico:

1. Mostrar las cavidades que se conforman entre los huesos del craneo
y la cara con su contenido -6rganos, nervios, vasos sanguineos, a
fin de diferenciar lo normal de lo patoldgico.

Evaluacion:

Nervio trigémino y arteria maxilar interna.

Regiones superficiales de la cara: region nasal, geniana, mentoniana,
maseterina. Articulacion temporomandibular.
Objetivo especifico:
1. Explicar los elementos anatomicos de los diferentes planos de la
caray su relacién con la clinica.
Evaluacion:

Nervio facial y arteria facial.

Regiones de la boca. El aparato bucal. Generalidades embrioldgicas de la

boca. Region labial, del vestibulo bucal, la boca propiamente dicha



Tema 6.

Tema 7.

Evaluacion:
1.
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(palatina, piso de la boca, lengua y region gingivo-dentaria). Glandulas

salivales.

Obijetivo especifico:

1. Mostrar las diferentes estructuras que conforman el aparato bucal
como un todo y en conjunto integrado con las estructuras vecinas.
Evaluacion:

Parotida, sublingual, submaxilar y glandulas menores.

Fisiologia del aparato bucal. Fisiologia respiratoria, gustativa, salivacion,

masticacion, deglucion.

Obijetivo especifico:

1. Mostrar las diversas funciones que se realizan el aparato de la boca
vistas conjuntamente para que el estudiante integre la informacién
anatoémica con la funcional.

Evaluacion:

Musculos masticadores (hueso hioides) y musculos de la deglucion.

Exploracion del aparato bucal.

Objetivo especifico:

1. El estudiante reconocera por medio del examen clinico las regiones
anatomicas estudiadas.

Evaluacion:

Ganglios de la region pericervical.

Intensidad Horaria: 14 horas.

Valor: 1 crédito.

Un Quiz antes de comenzar cada clase para evaluar el material

previamente indicado para el 40%

Un examen final para evaluar los conocimientos impartidos en las clases

para el 60% restante.

Profesor responsable:

Maria del Carmen Gonzalez (Catedra de Cirugia Estomatoldgica)
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SEGUNDO PERIODO
CLINICA DE ORTODONCIA I, 11, I, IV, Vy VI

A partir del SEGUNDO PERIODO se inicia la Clinica de Ortodoncia, la cual se
extenderd hasta la finalizacion del curso. Se le asignardn los pacientes que se
especificaran posteriormente, independientemente de la técnica que serd utilizada por

cada Instructor.

Objetivos:
1. Entrenar al estudiante en el manejo clinico de las diferentes displasias que
deberé tratar durante el curso.
2. Aplicar los conocimientos de biomecanica a los diferentes tratamientos
ortodoncicos previamente adquiridos en el disefio de los aparatos ortodénticos

gue utilizara.

Estrategia metodoldgica. Asignacion de pacientes.

1. En el PRIMER PERIODO se le asignara al estudiante 28 a 30 (veintiocho a
treinta) pacientes aproximadamente, a los cuales les tomaran los registros
completos y posteriormente le realizaran su diagndstico y plan de tratamiento.
Dichos casos deben estar listos para iniciar su tratamiento en el SEGUNDO
PERIODO.

2. Los pacientes seran distribuidos para tratamiento completo que incluiran los
diferentes tipos de anomalias, en pacientes solicitados para Cirugia
Ortognatica y con fisura labio-palatina. El tratamiento de los casos de Cirugia
Ortognatica y los de hendidura labio-palatina, no siguen una técnica definida;
basicamente se trata de alinear los dientes o de preparar las arcadas dentarias
para el procedimiento quirargico, tratando de alcanzar los objetivos maximos

logrables.
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En tiempo posterior se le organizaran Casos especiales, remitidos de los
Departamentos de Protesis, Periodoncia, Estética o Endodoncia para realizarles
movimientos dentarios menores; es decir movimientos individuales especificos, con fines
solicitados por cada especialidad.

De igual manera, a partir del CUARTO PERIODO se asignaran los pacientes de

transferencia, procedentes de estudiantes que estén egresando del curso.

Intensidad horaria; Para todo el curso:

Clinica: 192 horas.
Laboratorio: 36 horas.
Total: 286 horas.
Valor: 6 creditos practicos.
Evaluacion:

1. Cada caso es evaluado progresivamente por su Instructor (o
suplente), en hojas especialmente disefiadas para el efecto. En todo
caso, cada visita debe ser anotada detalladamente y firmada por el
Instructor o por quien haga sus veces para ese momento. Las
ausencias deben ser sefialadas en color rojo, especificando la causa

(si fuera posible) y debe ser avalada por el Instructor.

En casos de dos o mas faltas debe ser notificada a la trabajadora
social a fin de que trate de establecer responsabilidad e implementar

las medidas a tomar.

2. Al final de cada periodo, el Coordinador de Clinica recabara todas las

notas de los instructores de cada estudiante y confeccionara la
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calificacion definitiva para la clinica de Ortodoncia respectiva, segun el

periodo que cursa.

3. Durante el QUINTO PERIODO (Grupos de Estudios Seminarios lll), el
estudiante debera presentar todos los records actualizados de sus
pacientes originales, ante dos profesores (como minimo) con el fin de
conocer el progreso del tratamiento o las posibilidades de un cambio

en Ssu secuencia.

4. Durante el SEPTIMO PERIODO, (Grupos de Estudios Seminarios V),
sera la segunda evaluacion de los pacientes, asignados y los casos

que fueron recibidos en transferencia, terminados o no.

Profesores responsables: Yolanda Olmos de Malavé

Biomecanica l:

Objetivos:
1. Ensefar al estudiante los conceptos basicos de mecanica sobre centros de
resistencia, centro de rotacion, fuerza, momento etc.
2. Capacitarlo en el entendimiento de los problemas ortodoncicos comunes y
de los sistemas de fuerzas requeridos para resolver estos problemas.
3. Capacitar al estudiante en la aplicacion clinica de éstos sistemas de

fuerzas.

Contenido teorico.

1. Introduccién a la materia.

1.1. Importancia de la ciencia de la Mecanica en el campo de la Ortodoncia.



Definiciones de conceptos.

2.1

2.2.
2.3.
2.4.
2.5.
2.6.
2.7.

Momento.

2.1.1.  Relacién momento-fuerza.
Centro de una masa.

Centroide o centro de rotacion.

Centro de resistencia.

Movimiento de inclinacién de corona.
Movimiento en masa o traslacion pura.

Movimiento controlado de raiz o torque.

Componentes de los aparatos de ortodoncia.

3.1.
3.2.

Caracteristicas biomecanicas de los alambres ortodéncicos.

Miembros activos.

Miembros pasivos.

4.1. Aleaciones ortodoncicas ideales.
4.2. Seccion transversal de los alambres.
4.3. Longitud del alambre.
4.4, Cantidad de alambre (tramo).
4.5. Secciones de maxima tension.
4.6. Direccién de la carga.
4.7. Arcos ortodoncicos.

4.7.1. Arco ortodoncicos.

4.7.2. Carga del tramo.

4.7.3. Cantiliver.

4.7.4. Seccion critica.

4.7.5. Momento de inercia.
Friccion.
5.1. Definicion.
5.2. Propiedades.
5.3. Aplicaciones del concepto.

Concepto de equilibrio.
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6..  Equilibrio estatico en los tres planos del espacio.
6.2. Equilibrio en los sistemas activados y desactivados de la fuerzas.

7. Aplicacién de los principios de mecéanica a los aparatos ortodoncicos.
7.1. Analisis del arco continuo y seccionado.
7.2. Aparatos de traccion extraoral.
7.3. Resortes enderezadores.
7.4. Aparatos para retraer caninos.
7.5. Dobleces de inclinacién mesial y distal
7.6. Arcos con curva de Spee exagerada.
7.7. De las asas (loops).

Intensidad horaria: 28 horas

Valor: 2 créditos.

Evaluacion:

Dos (2) examenes parciales cuyo promedio constituira la calificacion final.

Profesor responsable: Irama Rojas.

Crecimiento y Desarrollo Craneofacial |
Objetivos:
1. Familiarizar al estudiante con los cambios morfolégicos y funcionales

comprendidos en el proceso de crecimiento y desarrollo humano desde la

concepcion hasta la madurez.
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Impartir al estudiante un conocimiento profundo del proceso de crecimiento
y desarrollo craneofacial de forma que sea capaz de relacionarlos con
aspectos clinicos especificos de la ortodoncia: etiologia de las
maloclusiones, tiempo para instaurar un tratamiento, seleccion de los
agentes terapéuticos mecanicos a utilizar y la prediccion de los cambios a

efectuarse en el paciente en crecimiento.

Contenido tedrico

1.

Introduccion la materia crecimiento y desarrollo.

l.1.  Definiciones de conceptos

1.1.1. Crecimiento.

1.1.2. Desarrollo.

1.1.3. Maduracion.

1.1.4. Nivel de maduracion.

1.1.5. Velocidad y rata de crecimiento.

Embriologia.

2.1. Gastrulacion, formacion de las capas.

2.2. Cresta neural, formacion y sus derivados.

2.3. Arcos branquiales y sus derivados.

2.4. Formacion de la cara.

2.5. Procesos fronto-nasales.

2.6. Placodas olfatorias.

2.7. Procesos nasales medios y laterales.

2.8. Proceso maxilar.

2.9. Paladar primario.

2.10. Formacion de la lengua: tubérculos laterales, tubérculo impar,
copula.

2.11. Paladar secundario.



Moss.

2.12. Formacion de los huesos como tejidos.
2.12.1. Endocondral.
2.12.2.Intramembranoso.
2.13. Mecanismos de transformacion del hueso.
2.14. Origen embriolégico del mecanismo de reemplazo de cartilago.

Crecimiento 6seo. Mecanismos de control.
3.I.  Control genético.

3.2.  Control ambiental.

3.3. Hipdtesis de presion/tension.

3.4. Leyde Wolff.

3.5. Control piezo eléctrico (Frost)

3.6. Induccidn.

3.6. Inhibidores quelantes.

3.8. Somatomedinas.

Control de la morfogénesis del craneo.

4.1. Factores determinantes de la diferenciacion craneal.
4.2. Desmocraneo.

4.3. Condrocraneo.

4.4. Esplecnocraneo.

4.5. Diferentes teorias que explican la diferenciacion craneal: Sicher, Scotty

4.6. Estudios y teoria de Van Limgborg.

Principios basicos de crecimiento craneofacial.

Crecimiento de la boveda craneana.

6..  Hipdtesis sutural.
6.l.1. Evidencia experimental.
6.1.2. Experimentos naturales.

6.2. Hipdtesis de las matrices funcionales.
6.2.1. Céapsulas.

6.2.2. Componentes craneales funcionales.
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6.2.3. Unidades esqueléticos: macro y microesqueléticas.

6.2.4. Matrices funcionales: capsulares y periésticas.

7. Crecimiento de la base craneana.
7.1. Anatomia.
7.2. Patron de crecimiento.
7.3. Evidencias.
7.4. Experimentacion con implantes.
8. Crecimiento del complejo naso-maxilar.
8.1. Crecimiento de transformacion "Enlow"
8.2. Hipdtesis del septum.
8.2.1. Mecanismo.
8.2.2. Evidencias experimentales.
8.3.  Funcidn del ligamento septo-premaxilar.
9. Crecimiento de la mandibula.
9.1. Diferentes teorias acerca del crecimiento mandibular.
9.2. Crecimiento de transformacion de Enlow.
9.3. Crecimiento del condilo.
9.4. Crecimiento de traslacion.
9.5. Teoria de Sicher. Analogia con las placas epifisiales.
9.6. Teoria de Moss. Hipotesis de las "matrices funcionales.
9.7. Crecimiento rotacional (Bjork).
9.8. Crecimiento cibernético. Teoria del servosistema.
Seminarios:
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N°. 1 Capitulo "Variaciones normales en la forma facial y fundamento anatémico de las

maloclusiones” del texto Crecimiento maxilofacial de Donald Enlow.
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N°. 2 Revisidn exhaustiva de la literatura relacionada con el Crecimiento del macizo

facial vy las diferentes teorias y experimentos que las sustentan.

N°. 3 Revision exhaustiva de la literatura relacionada con el Crecimiento de la

mandibula.

N°. 4 (Mecanismos de control). Crecimiento 6seo. Mecanismos de Control.

Estrategia Metodoldgica.
1. Se realizaran clases magistrales.

2. Cuatro (4) seminarios, los cuales seran de asistencia obligatoria y seran

evaluados separadamente.

Intensidad horaria;: 28 horas.

Valor: 2 Créditos teoricos.
Evaluacion:
1. Evaluacion continua mediante pruebas

de desarrollo rapido sobre material
bibliograficos que le sera entregado

con anterioridad sobre la clase a ser

dictada. Seréan de caracter obligatorio. Valor: 10%
2. Prueba rapida sobre conocimiento

generales de crecimiento. Valor 6%
3. Seminario N° 1 Valor 7%
4, Seminarios N°. 2y 3 c/u 10% Valor 20%

5. Seminario N° 4 Valor 7%
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6. Dos exdmenes parciales cuyo promedio

conformarén el Valor 50%

Los seminarios incluirdn la discusion de los articulos indicados como bésicos en el
tema, los cuales serdn asignados con anterioridad a la fecha de la discusion por el
Coordinador de la materia. Ademds, cada grupo (dos estudiantes) debera presentar un
articulo de publicacién reciente (menos de cinco afios) y del cual debera entregar una
copia a los profesores del panel. Para la exposicion se debera utilizar la ayuda

audiovisual adecuada.

En la evaluacion de los seminarios se considerara

- Puntualidad.

- Calidad de la exposicion y defensa; tanto en la forma y contenido como del
material de apoyo presentado.

- Intervenciones personales en el derecho de palabra, con aportes positivos

al tema en discusion.

Dos profesores estaran a cargo de la coordinacion del Seminario, uno de ellos

recogera el material exigido en cada caso.

Profesor responsable: Martha Torres

Desarrollo de la denticién

Objetivos:

1. Entregar al estudiante los conocimientos basicos sobre los cambios filogenéticos,

ontogenéticos y de la embriogénesis de la denticibn humana.
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Identificar el tiempo y las secuencias normales de erupcién y calcificacion
dentaria, asi como los mecanismos que intervienen en los cambios de la denticion

temporal a la permanente.

Capacitarlo para distinguir y diagnosticar la existencia de desviaciones en las
condiciones normales o cambios patolégicos durante los procesos normales

anteriormente descritos.

Capacitar para integrar los procesos que ocurren durante el desarrollo
craneofacial y aplicarlos al diagnéstico y planes de tratamiento del paciente

durante los diferentes periodos del recambio dentario.

Contenido teorico.

1.

La evolucion de la denticion humana.
1.I.  Cambios filogenéticos.

1.2. Cambios ontogenéticos.

Embriogénesis de la denticion humana.

Cronologia de la calcificacion y erupcion dentaria.
3.1. Patrones individuales. Comparacion con los patrones "normas".
3.2. Desarrollo de la oclusion normal.

3.3. Nomenclatura.

Diferencias morfolégicas entre los dientes temporales y permanentes.

4.1. Tamano, color, forma, inclinaciones axiales, contactos proximales.

La edad dental y su relacion con la edad emocional. Seleccion del momento mas
adecuado para instaurar la aparatologia ortododntica.
5.1. Diferentes aspectos emocionales que deben ser considerados previos al

comienzo de una terapia ortoddntica.
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6. Integracion de los conceptos de crecimiento y desarrollo craneofacial con los de
desarrollo de la denticidn y su aplicacion en el diagndstico y plan de tratamiento.

7. Cambios métricos en las dimensiones de los arcos dentarios.

7.1. Distanciay perimetro inter-canino. Sus cambios.

7.2. Longitud del arco y perimetro del arco. Sus cambios durante los diferentes
periodos de la denticion mixta a la permanente.

7.3. Sustitucion de los incisivos temporales superiores e inferiores por sus
correspondientes permanentes. El "riesgo incisivo".

7.4. Sustitucion de los dientes temporales por sus correspondientes
permanentes en los segmentos posteriores. El "espacio libre de Nance". Su

importancia.
Intensidad horaria: 28 horas.
Valor: 2 Creditos teoricos.
Evaluacion:
Se realizaran dos examenes parciales, cuyo promedio constituiran la nota

definitiva.

Si se decidiera realizar algan seminario en sustitucion de una clase magistral,

tendra un valor del 10%

El Coordinador de la materia entregarda a los estudiantes, la programacion
completa y la bibliografia de todos los temas con el fin de que pueda ser solicitado con
tiempo en la Biblioteca de la Facultad o donde se pueda localizar en otras instituciones.

Profesor responsable: Omar Betancourt.

Desarrollo de la Denticién

Bibliografia
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Diagnostico y Plan de Tratamiento |l

Independientemente de la técnica ortodoncica que se vaya a seguir para el

tratamiento de un problema de maloclusién, en denticibn mixta como en la permanente,

tanto el diagnostico como el plan de tratamiento son esencialmente iguales y los

objetivos seran también los mismos.

Objetivos:

Entrenar al estudiante en el correcto manejo de los registros de estudio del

paciente, a fin de llegar a un correcto diagnastico.

Identificar las caracteristicas clinicas y cefalométricas de los diferentes tipos de

displasias.
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3. Capacitarlo para que, partiendo de la lista de problemas pueda llegar al plan de
tratamiento mas adecuado para el caso particular.
4. Identificar casos no didacticos en los que el clinico debe tomar decisiones

diferentes a las corrientemente utilizadas.

5. Capacitarlo para enfrentar algunos problemas surgidos después de concluida la

terapia ortoddncica.

Contenido tedrico

1. Maloclusiones Clase I. Apifiamiento dentario.
1.1. Caracteristicas clinicas y cefalométricas.
1.2. Tratamiento interceptivo. Denticion permanente.
1.2.1. Sin exodoncias.
1.2.2. Con exodoncias.
1.3. Tratamiento correctivo. Denticion permanente.
1.3.1. Sin exodoncias.

1.3.2. Con exodoncias.

2. Maloclusiones Clase Il Division 1.

2.1. Caracteristicas clinica y cefalométricas.

2.2.  Tratamiento interceptivo en denticion temporal y mixta.
2.2.1. Alternativas de tratamiento.
2.2.2. Sin exodoncias.
2.2.3. Con exodoncia.

2.3. Tratamiento correctivo. Denticibn permanente.
2.3.1. Alternativos de tratamiento.
2.3.2. Sin exodoncias.

2.3.3. Con exodoncias.

3. Maloclusiones Clase Il Division 2.

3.1. Caracteristicas clinicas y cefalométricas.



3.2.

Comparacion entre las caracteristicas clinicas y cefalométrica de las diferentes

3.l.I.  Tratamiento interceptivo.

3.1.2. Alternativas de tratamiento.

3.1.3. Sin exodoncias.

3.1.4. Con exodoncias.

Tratamiento correctivo. Denticion permanente.
3.2.I. Alternativas de tratamiento.

3.2.2. Sin exodoncias.

3.2.3. Con exodoncias.

displasias.

Biprotrusiones.

5.1.
5.2.
5.3.

Caracteristicas clinicas y cefalométricas.
Tratamiento de las biprotrusiones Clase I.

Tratamiento de las biprotrusiones Clase II.

Maloclusiones Clase II.

6.1.
6.2.
6.3.
6.4.
6.5.

Caracteristicas clinicas y cefalométricas.
Tratamiento interceptivo.

Alternativas de tratamiento.

Tratamiento correctivo.

Alternativas de tratamiento.

Tratamiento de casos especiales.

7.1.

Tratamiento de casos en los que ha habido traumatismos dentarios.

7.2.1. Diferentes tipos de traumatismos y sus consecuencias.

7.2.2. Dientes con lujacion extrusiva. Conducta a seguir. Prondstico.

7.2.3. Dientes con lujacion intrusiva. Conducta a seguir. Prondstico.

Expansion palatina

8.1.
8.2.
8.3.
8.4.

Indicaciones y contraindicaciones.
Expansion lenta.
Expansioén rapida

Expansién quirurgica.
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Caracteristicas de cada una de ellas.
Expansion palatina en el paciente con hendidura labio-palatina.

Diferentes procedimientos utilizados para desinclinar molares.

Cambio postratamiento en la oclusion.

Recidiva. Definicién. Frecuencia.

Factores etiologicos.

Influencia del factor crecimiento.

Recuperacion fisiolégica. Definicion.

10.5.1. Diferencias con otras condiciones.

Retencion. Definicion.

10.5.1. Indicaciones.
10.5.2. Tiempo.
10.5.3. Diferentes tipos de aparatos utilizados para la retencion.

Finalizacion del tratamiento ortodoncico.

Aspectos funcionales.
Aspectos estéticos.
Soluciones posibles ante eventuales problemas de los dientes: forma,

alineacion que se presenta con relativa frecuencia.
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Cada clase se ilustrara con la presentacion de casos completos tratados con las

diferentes técnicas impartidas en la Catedra.

Los temas seran seleccionados al comienzo del curso y dependiendo de las

necesidades detectadas por el Coordinador.

8.5.
8.6.
9.
10.
10.1.
10.2.
10.3.
10.4.
10.5.
11.
11.1.
11.2.
11.3.
Seminarios:
Valor:

Total:

2 Créditos tedricos.

1 Créditos practico.

3 Créditos.
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Evaluacion:
1. Dos (2) examenes parciales para el 80%
2. Seminarios. 20%

La asistencia a los seminarios es estrictamente obligatoria y se seguiran las

normas previamente establecidas.
Profesor responsables: Nelly Galarraga y Andreina Bonilla
Relacion Odontélogo Paciente

Objetivos personales:

1. Brindar al estudiante de postgrado los fundamentos psicologicos para la

inter-relacion Odontélogo-Paciente.

2. Proporcionar al especialista en el area de la salud bucal, las herramientas
basicas de la conducta humana para asegurar una Optima relacidon

personal con sus pacientes.

3. Aplicar técnicas especificas para controlar algunas patologias que tienen

origen psicolégico y se manifiestan en la cavidad oral.
Contenido Programatico:
Unidad I:

1. Objetivos especificos:

1.1. Reconocer la importancia de la psicologia en la interrelacion Odontélogo-

Paciente.
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1.2. Relacionar las autoestima con el ejercicio profesional y la atencion al
paciente.
1.3. Manejar los elementos constitutivos de la personalidad para obtener un
mejor conocimiento sobre sus pacientes.
Unidad II:
2. Objetivos especificos:
2.1.  Adquirir conocimientos sobre el proceso de las emociones y el proceso del
stress, aunados a la relacion del odontélogo y el paciente.
2.2. Aplicar técnicas para la modificacion de conducta de
los pacientes: stress, miedo, angustia.
2.3. Dominar las técnicas especificas para controlar las patologias propias del
ejercicio profesional referidas al stress.
Unidad IlI:
3. Objetivos especificos:
3.1. Determinar por medio de la practica los problemas mas relevantes de la
comunicacion Odontélogo-Paciente.
3.2. Determinar los aspectos culturales, histéricos que modifican la conducta
del enfermo.
3.3.  Reconocer la importancia del concepto muerte, enfermedad, libertad.
3.4. Laenfermedad como modificadora de la conducta.
3.5. Factores que configuran la relacion Odontélogo-Paciente.
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3.5.1. Percepcién
3.5.2. Motivacién.
3.5.3. Interés

3.5.4. Rol status

Estrategias de las actividades docentes.

1. Clase patrticipativas.
2. Dindmicas de grupo.
3. Presentacion individual de casos clinicos de relevancia psicoldgica.

Intensidad Horaria: 28 horas.

Valor: 2 créditos.

Evaluacion:

1. Al finalizar el curso se realizara una prueba para evaluar las tres unidades.
Profesor responsable: Omaira Gedler

Presentaciéon de Casos Clinicos.

Objetivos:

1. Capacitar al estudiante en la evaluaciéon de los records obtenidos de sus
pacientes.

2. Adiestrarlo en la obtencién de un diagnéstico y plan de tratamiento adecuado para

cada caso en particular.

3. Prepararlo para la presentacién formal y discusién de sus casos.

Estrategia Metodoldgica.
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Cada estudiante debe hacer una exposicién oral de sus casos frente a sus

comparieros de curso y ante el jurado compuesto de dos profesores como minimo.

Para la exposicion el estudiante debera presentar utilizando diapositivas, todos
los registros iniciales del paciente; su diagnéstico y las alternativas de tratamiento.

Cada caso presentado debe estar precedido de su respectiva identificacion.

Intensidad Horaria: 28 horas

Valor: 1 Crédito

Evaluacion: Se considerara.

1. Calidad de los registros: 40%

2. Presentacion y discusion del caso y las intervenciones en las discusiones de los

casos presentados: 60%

Profesores Responsables: Nelly Galarraga y Yolanda Olmos de Malavé

Metodologia Estadistica

Objetivos:

Al finalizar el curso, el estudiante estara capacitado para:

1. La realizacion de una investigacion con utilizacién de métodos estadisticos.
2. La utilizacién en la investigacion de las medidas de tendencia central.
3. Tomar decisiones basadas en la hipétesis estadistica.

4, Realizar asociaciones estadisticas: relacién y correlacion lineal.



5. Conocer y aplicar las pruebas No Paramétricas.

Contenido Tedrico.

1. La estadistica y las Ciencias Médico-Odontolégicas.
1.1. Estadistica. Definiciones.
1.2. La estadisticay la investigacion en las Ciencias de la Salud.
1.3. La estadistica descriptiva y la estadistica inferencial.
1.4. Etapas de una investigacion con utilizacion de métodos estadisticos.
2. Organizacion de las estadisticas.
2.1. Ordenamiento
2.2. Rol de frecuencias.
2.3. Distribucion de frecuencias.
3. Representacion de la informacion estadistica.
3.1. Cuadros.
3.2. Graficos.

4, Medidas de posicion y variabilidad

4.1.

4.2.

Medidas de tendencia central:
4.1.1. Media.

4.1.2. Mediana.

4.1.3. Modo.

Otras medidas de variabilidad:
4.2.1. Rango.

4.2.2. Desviacion media.
4.2.3. Desviacion tipica.
4.2.4. Varianza.

4.2.5. Rango intercuartil

4.2.6. Coeficiente de variacion.

5. Elementos de Teoria de Probabilidad.
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5.1. Fendmenos deterministicos y fenédmenos aleatorios.
5.2.  Punto muestral, espacio muestral. Suceso
5.3. Definicién clasica de probabilidad.
5.4. La probabilidad como frecuencia relativa.
5.5. Algunas distribuciones de probabilidad:
5.5.1. Binomial.
5.5.2. Poisson.
5.5.3. Normal.
5.5.4. Propiedades.
5.5.5. Aplicaciones.

Introduccion a la Teoria del Muestreo.
6.1. Poblaciény muestra.

6.2. Parametros y estadisticas.

6.3. Notacion.

6.4. Muestreo estratificado.

Estimacion estadistica.
7.1. Estimacion puntual y por intervalo.
7.1.1. De la media poblacional.
7.1.2. De la proporcion poblacional.
7.1.3. Del total poblacional.
7.1.4. Del total de clase poblacional.
7.2. Determinacion del tamafio apropiado de la muestra.
7.2.1. Para la estimacion de la media poblacional.

7.2.2. Para la estimacion de la proporcién poblacional.

Decision estadistica.
8.1. Hipodtesis estadistica.
8.2. Pruebas de unay dos colas.
8.2.1. Pruebas sobre medias proporcionales.
8.2.1.1. Casos de una muestra.

8.2.1.2. Casos de dos muestras.
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11.
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8.2.2. La prueba "t" de student para muestras pequefas.
8.2.3. La prueba "t" de student para muestras pareadas.

Introduccién al andlisis de varianza.

9.1.
9.2.
9.3.
9.4.

Introduccion.

Disefio completamente aleatorio.
Disefo de Bloques aleatorizados.
Pruebas para comparaciéon de medidas.

Asociacion estadistica.

10.1.

10.2.

Regresion lineal.

10.1.1.Diagrama de dispersion.

10.1.2.Ecuacion de regresion.

10.1.3.Pruebas de significacion para el coeficiente de regresion.
Correlacion lineal.

10.2.1.Férmula producto momento para el célculo.

10.2.2.Pruebas de significacion para el coeficiente de correlacion.

Algunas pruebas No Paramétricas.

11.1.

11.2.

11.3.

Casos de una muestra.

11.1.1.La prueba chi cuadrado.

Casos de dos muestras.

11.2.1.La prueba de Chi cuadrado.

11.2.2.La prueba del Signo.

11.2.3.La prueba de rangos con signos de Wilcowon.
11.2.4.La prueba de la mediana.

11.2.5.Prueba de la U de Man Withney.

Casos de tres o0 mas muestras.
11.3.1.Prueba del Chi cuadrado
11.3.2.Prueba de Kruskal-Wallis
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Estrategias Metodologicas
Actividades del profesor:
Clases expositivas.
Actividades del alumno:

1. Leer la bibliografia indicada

2. Participar en clase.

3. Realizar trabajo tedrico-practico sobre el contenido de cada unidad.
Recursos:

1. Biblioteca de la Facultad de Odontologia.
Evaluacion:

La evaluacion se realizara de la siguiente manera:

1. Trabajos de tipo practico y de forma continua que se realizara en casa:
50%

2. Leer e interpretar desde el punto de vista estadistico un articulo cientifico,
el 20%

3. Una prueba escrita al final del curso que contempla el contempla de toda la

materia vista y sus recursos para una ponderacion del 30%
Valor: 2 créditos

Profesor Responsable: Angel Aquino

Tercer Periodo

Biomecanica ll

Objetivos:
Al finalizar el curso el estudiante estara en capacidad de:

1. Comprender la fisiologia, histologia y biomecanica funcional de los tejidos
paradentarios.

2. Establecer la relacion existente entre las fuerzas mecanicas y su efecto sobre los

tejidos bucales, haciendo énfasis en la respuesta tisular desde el punto de vista

bioquimico.
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Integrar los conceptos de principios mecéanicos y respuesta de los tejidos, a fin de
planear la mecanoterapia a emplear en el tratamiento de sus pacientes, de la

forma mas conveniente y beneficiosa y con el minimo de lesiones a los tejidos.

Contenido tedrico:

1.

Movimientos dentarios.
1.1. Movimientos fisiol6gicos. Erupcidén y migracion dentaria.
1.2. Movimientos ortoddncicos.
1.3. Conceptos generales de la aplicacion de las fuerzas ortoddncicas:
1.3.1. Magnitud de la fuerza.
1.3.2. Fuerza 6ptima.
1.3.3. 1.4. Tipos de movimientos (continuo, intermitentes, interrumpido y

funcional)

Respuesta de los tejidos a la aplicacion de las fuerzas ortodoncicas.
2.1. Movimientos de inclinacion, masa torsion, rotacion, intrusion y extrusion.
2.2. Cambios tisulares observados en el hueso y el periodonto durante el

periodo de retencion.

Aspectos bioquimicos de la respuesta tisular.

3.1. El papel de la sangre, el oxigeno y el anhidrido carbdnico en la
determinaciéon de las respuestas de los tejidos antes estimulos ante
estimulos externos.

3.2.  Metabolismo del calcio y el fésforo.

Diferentes teorias que tratan de explicar la reaccion de los tejidos a las fuerzas
ortodoncicas. (SEMINARIO)

4.1. Teoria de la tension presion.

4.2. Del doblamiento 0seo.

4.3. Sobre la accion enzimatica y de los nucleétidos.

4.4. Efecto piezoeléctrico.

Mediadores del remodelado 6seo.

5.1. Dafos en los tejidos periodontales.
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5.3.
5.4.
5.5.
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Reabsorcion radicular, etiopatogenia.
Reabsorcion 6sea.

Movilidad y dolor.

Descalcificacion del esmalte.

Intensidad Horaria: 28 horas.

Valor: 2 créditos teodricos.

Evaluacion: 1.

|. Dos examenes parciales, para el 90%
2.Seminario 10%

La asistencia a los seminarios es estrictamente obligatoria.

Profesora Responsable: [rama Rojas Davila

Crecimiento y Desarrollo craneofacial Il

Objetivos:
1.

Capacitar al estudiante para que pueda relacionar los determinantes

clinicos del crecimiento con su diagndstico en el tratamiento ortodoncico.

Ensefarle la metodologia de la investigacion en el campo del crecimiento y

desarrollo craneofacial, haciendo énfasis en la prediccion del crecimiento.

Capacitarlo para evaluar los cambios de crecimiento craneofacial debidos

al crecimiento o al tratamiento ortodéncico.

Contenido teorico.

1.

Prediccion del crecimiento a corto y a largo plazo, segun los estudios de
Ricketts.
1.1. Generalidades.

1.2. Interpretacion de los resultados.

Determinantes del crecimiento craneofacial.
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2.1. Factores funcionales.
2.1.1. Respiracion.
2.1.2. Deglucion.
2.1.3. Efecto neuromuscular.

2.2. Cambios del crecimiento por efecto del tratamiento ortodéncico.
2.2.1. Con aparatologia funcional.
2.2.2. Utilizando fuerzas ortopédicas.

Aplicacién clinica de los conceptos de crecimiento y desarrollo craneo

facial.

Contenido practico.

1.

Ejercicios de prediccion de crecimiento a corto y a largo plazo.
Una vez realizada la ensefianza tedrica de los trazados cefalométricos el
estudiante realizara ejercicios fuera de clase, los cuales seran corregidos y

evaluados por el profesor.

Estrategia Metodoldgica:

1. Clase teodrica sobre prediccion de crecimiento y ejercicio realizado
conjuntamente con el dictante.
2. Ejercicios practicos sobre prediccién del crecimiento realizados fuera de
clase.
3. Seminarios que versaran sobre cada uno de los temas del contenido
tedrico, para los cuales se le suministrara parcialmente la bibliografia.
Intensidad Horaria: Teorial4 horas.
Practica 28 horas
Total 42 horas

Valor:
Total:

Evaluacion:

1 crédito tedrico.

2 créditos.
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1. Ejercicios de la predicciéon del crecimiento: 40%
2. Seminarios: 60%

Profesores responsables: Irama Rojas y Yolanda Olmos de Malavé

Genética Humana Basica.

Objetivos:

1. Entregar al estudiante conocimientos esenciales de genética humana bésica,
clinica y poblacional

2. Capacitarlo en la obtencion y analisis de informacién de origen clinico u otro,
susceptible de ser empleada en la soluciéon y/o interpretacion de problemas

especificos de la especialidad.

Contenido teorico:
1. Caracteristicas esenciales de una enfermedad hereditaria.
2. Mendelismo.

2.1. Generalidades.

2.2. Caracteristicas mendelianas en el hombre. Ejemplos.

2.3. Alteraciones de las proporciones mendelianas clasicas.

3. Genética clinica.
3.1. Caracteristicas de clara etiologia genética presentes en la cavidad oral.

3.2.  Métodos de analisis genético en el hombre.

4, Aspectos de genética humana que interesan al ortodoncista:
4.1. Crecimiento.
4.2. Caracteristicas multifactoriales.

4.3. Oclusioén.

Estrategia Metodoldgica:

Los conocimientos se entregaran en forma de clases magistrales.

Intensidad Horaria: 28 horas.

Valor: 2 créditos teodricos.
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Un examen final incluyendo toda la materia

Profesor responsable:

Venancio Simoza.

Cirugia Ortognéatica l:

Objetivos:
1.

Suministrar al estudiante los conocimientos necesarios para que pueda
realizar el diagnéstico de los diferentes tipos de maloclusién con severas
alteraciones faciales que requeriran para su tratamiento de la correccion

quirdrgica.

Planificar con el cirujano maxilo-facial el plan de tratamiento mas

adecuado.

Realizar el tratamiento ortodéncico previo a la intervencion quirdrgica asi

como la terminacion del mismo una vez realizada la intervencion.

Estrategia metodoldgica:

1.

El estudiante recibirda en forma progresiva clases activas, discusiones de
grupo y sesiones practicas sobre prediccion quirurgica, cefalométrica y de
modelos.

El entrenamiento clinico, lo realizara con asignacion de un paciente que
presente deformidades dentofaciales, y a quien le realizara prediccion
quirdrgica, cefalométrica y de modelos. El estudiante estara en la
obligacion de presentar y discutir con el Cirujano el caso quirdrgico que se

le haya asignado.

Contenido teorico:

1.
2.
3.

Andlisis sistematico de las deformidades dentofaciales.
Evaluacion psicologica del paciente de Cirugia Ortognatica.

Andlisis cefalométrico de Legan y Burstone.
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Prediccion quirurgica cefalométrica y de modelos.

Ortodoncia Post-Quirargica.

Diagndstico y tratamiento de las diferentes deformaciones de la mandibula
y el menton.

Diagnostico y tratamiento de la asimetria mandibular.

Diagnostico y tratamiento de las diferentes deformaciones del maxilar
superior.

Evaluacion y tratamiento de las complicaciones en Cirugia Ortognética.
Tratamiento de las deformidades secundarias del reborde alveolar del

paciente con hendidura labio palatina.

Intensidad horaria;:

Programa tedrico: 28 horas.

Programa practico: 14 horas.

Valor:

Total:

Evaluacion:
1.
2.
3.

2 créditos teodricos.
1 credito practico.

3 créditos.

Un examen final de toda la materia: 60%

Presentacion del caso clinico y prediccion quirdrgica: 40%

Al finalizar el curso (VII Periodo), se evaluara la conduccion ortodéncica del
tratamiento conjuntamente con sus otros casos terminados y obtener su

calificacién de Cirugia Ortognatica Il.

Profesor responsable:

Esteban Papp (Céatedra de Cirugia Estomatoldgica)

Yolanda Olmos de Malavé (Céatedra de Ortodoncia).

Grupos de Estudios y Seminarios |

Técnica de anclaje combinado (CAT)
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La técnica de anclaje combinado tiene como principios basicos, el combinar los

conceptos positivos de diferentes técnicas para aplicarlos a un sistema unico.

Objetivos:
1. Entregar al estudiante los conocimientos basicos de la filosofia de la
técnica de Begg.
2. Entrenarlo, mediante el uso del TYPODONT en el manejo de la
aparatologia propia de la técnica.
3. Aplicar en la clinica los conocimientos técnicos y practicos adquiridos en el

tratamiento de diferentes tipos de maloclusiones.

Contenido tedrico:

1. Técnica de Begg. Breve resefia historica.
1.1. Descripcion.
1.2. Filosofia
1.3. Mecanoterapia.
2. Conceptos de la Técnica de Begg en las de Combinacion.
2.1. Breve resefia historica.
2.2.Técnica de anclaje combinado, CAT.
2.3. Descripcion.
2.4. Fases de tratamiento.
| Fase, de Organizacion. Objetivos. Descripcion.
Il Fase, de Consolidacion. Objetivos. Descripcion.

Il Fase, de Coordinacion y Armonizacion. Objetivos. Descripcion.

Contenido practico.

1. Confeccién y colocacion de los arcos de alambre en el Typodont

correspondiente para cada fase de tratamiento.

Intensidad Horaria:

Valor:

Programa teérico: 14 horas.

Programa practico: 14 horas (laboratorio)

1 crédito tedrico.
1 crédito practico.

Total: 2 créditos.



Evaluacion:
1.
2.
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Un examen para evaluar el contenido teérico: 50%

Un examen préactico basado en el trabajo realizado individualmente: 50%

Profesores responsables: Omar Betancourt Arévalo

Interpretacion de la Informacién Cientifica

Objetivos:
1.

Entrenar al estudiante de Postgrado, de forma tal que pueda realizar una
seleccion adecuada de la informacion cientifica general y especifica de su

area de especializacion.

Capacitarlo para que pueda analizar el articulo cientifico y determinar de
forma precisa y rapida si el informe es de su interés o no. Determinando si

es de importancia para el soporte documental de una investigacion.

Interpretar la estructura de la comunicacion cientifica segun su naturaleza.

Adiestrarlo de forma que pueda desarrollar la normativa de la Facultad,
asignandole un tema y un tutor para el trabajo especial de grado, cuyo
desarrollo debe comenzar de inmediato y culminarlo en el Séptimo

Periodo.

Estrategia metodoldgica:

1.

El estudiante desarrollara actividades tedricas y practicas, en relacion al

futuro trabajo de grado.

Contenido teorico:

Unidad |
1.

Tipos de trabajos cientificos de publicacion corriente. Estructura formal de

una publicacion cientifica.
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2. Relaciones entre la estructura y el contenido de una publicacion y el

proceso de investigacion cientifica.

3. Analisis formal y conceptual de la comunicacion cientifica.
Unidad II:
1. Presentacion y uso de tablas y graficos en la comunicacién cientifica.
2. Significado de las distintas pruebas estadisticas que sustentan una
discusion.
3. El analisis estadistico. Significado en la publicacion cientifica.

Intensidad horaria:
Programa tedrico: 28 horas

Valor: 2 créditos teoricos.
Evaluacion:
1. Un examen parcial escrito para la primera calificacion.2.  Un informe

escrito para la segunda calificacion.

3. La nota definitiva se conforma con el promedio de ambas calificaciones.

Profesor responsable:

Fernando Lalaguna.

Cuarto Periodo

Ortodoncia Interceptiva y Ortopedia Dento Facial

Objetivos:
1. Capacitar al estudiante para detectar cualquier desviacion de la normalidad

durante la transicion de la denticion temporal a la permanente.

2. Capacitarlo para tomar acciones preventivas e interceptivas en el desarrollo de

una maloclusion.
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3. Entrenarlo en el correcto uso de la aparatologia funcional de los maxilares y su

utilizacion en la intercepcion de las maloclusiones en la denticion mixta.

Contenido Programético:

1. Ortodoncia preventiva e interceptiva

1.1. Definiciones de conceptos.

2. Agentes etioldgicos.
2.1. Habitos orales como agentes etiolégicos de maloclusiones.

3. Problemas en la denticion mixta.

3.1. Problemas no esquelétales.

3.2. Deficiencias en la longitud del arco dentario.

3.2. Problemas esquelétales.

4, Tratamiento de los problemas esquelétales.

4.1. Definiciones de conceptos.

4.2. Indicaciones y contraindicaciones de la ortopedia funcional dento-facial.
5. Integracion de la Ortodoncia y la Ortopedia.

Entrenamiento Clinico:

Se asignaran a cada estudiante cinco (5) pacientes en denticion mixta, los cuales
se seleccionaran tratando de cubrir los objetivos de la ensefianza de la materia, los
cuales seran presentados antes sus comparfieros y dos profesores para discutir el
diagndstico y las alternativas de tratamiento.

Estrategia metodoldgica:

El desarrollo del programa se hara mediante:

1. Clases magistrales.
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2. Seminarios sobre:
- Habitos orales como agentes etiol6gicos de maloclusiones.
- Tratamiento de las discrepancias severas mediante la terapia de

exodoncias seriadas.
Intensidad horaria:
Clases magistrales: 28 horas
Clinica: 28 horas
Total: 56
Valor:
2 créditos teodricos.

1 credito practico

Total: 3 créditos.

Evaluacion:
1. Dos (2) examenes parciales del contenido teorico: 40%
2. Seminarios: 20%
3.Presentacion de los casos clinicos: 20%
4. Actividad clinica: 20%

La Asistencia a todas las actividades es estrictamente obligatoria.

Profesores responsables: Omar Betancourt Arévalo.

Mecéanica Aplicada l:

Objetivos:

Capacitar al estudiante para establecer:

1. Metas del tratamiento ortodéncico, con la correcta escogencia de la

mecanica necesaria para resolver los problemas.
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2. Una programacion de la secuencia progresiva del movimiento dentarios,
con la distribucion deseada de las fuerzas y reacciones bioldgicos

concomitantes.

3. Un disefio correcto de los sistemas ortoddncicos que les proporcionaran las
fuerzas y los movimientos necesarios para obtener el movimiento dentario

deseado con el minimo de molestias a los tejidos.

Estrategia Metodoldgica:

Contenido teorico:

Problema N[J 1. Enderezamiento de molares en mesioversion.

Problema NI 2. Caninos ectopicos (labioversion).

Problema N[J 3. Intrusién de incisivos inferiores.

Problema N[J 4. Linguoversioén de molares superiores.

Problema N[ 5. Retraccion bilateral de caninos.

Problema N[ 6. Rotacion dentaria.

Problema N[ 7 Apifiamiento dentario inferior.

Problema N[ 8. Paralelismo de raices en casos de extraccion.

Problema N[ 9. Movimiento de torsion reverso en los incisivos laterales superiores.

Problema N[ 10. Infraoclusion dentaria.
Intensidad horaria: 28 horas.
Valor: 1 crédito practico.
Evaluacion:
1. Cada ejercicio-problema sera realizado individualmente por el estudiante,

tratando en lo posible que las soluciones entre ellos no se repita.

2. Los problemas una vez realizados se discutiran en grupo en cada clase.
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Cada ejercicio-problema se evaluara individualmente, conformandose la

nota final con el promedio de todos los ejercicios.

Profesores responsables: Yolanda Olmos de Malaveé e Irama Rojas.

Hendidura labio-palatina:

Objetivos:
1.

Familiarizar al estudiante con los problemas de la hendidura de labio y/o
paladar, su etiologia e incidencia.

Entrenarlo en la toma de los records de estudio que lo lleven a un correcto
diagnostico, asi como en la toma de impresiones en el recién nacido y
confeccion de placas obturadoras que permitiran el mejor crecimiento de

las partes involucradas en el problema.

Capacitarlo para formar parte de un equipo de profesionales que participan

en la rehabilitacion integral del paciente fisurado.

Entrenarlo en el tratamiento con diversas técnicas ortopédicas Yy
ortodoncicas en los problemas de maloclusiones que pueden presentarse

en el paciente con hendidura de labio y/o paladar.

Contenido teorico:

Introduccion a la materia:
1.1. Recuento histérico.

1.2. Epidemiologia.

Filosofia del tratamiento para el paciente con hendidura.

2.1. Importancia del Equipo Multidisciplinario.

Tratamiento del recién nacido con fisura del labio y/o paladar.

Crecimiento y desarrollo craneo-facial referido al paciente fisurado.
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4.1. Crecimiento prenatal.
4.2. Crecimiento postnatal.

Factores etiologicos:
5.1. Diferentes teorias.
5.2. Factores externos

5.3. Papel de la herencia.

Clasificacion de las hendiduras.

6.1. Diferentes criterios para la clasificacion.
6.2. Clasificacion de Veau.

6.3. Clasificacion de lowa.

6.4. Otras clasificaciones.

Anatomia descriptiva de la region de la boca en el paciente fisurado.
7.1. Del labio.
7.2. Del paladar duro y blando.

Procedimientos quirdrgicos mas usados en el tratamiento de pacientes con
hendidura de labio y/o paladar.

8.1. Hendidura del labio.

8.2. Hendidura unilateral.

8.3. Hendidura bilateral

Procedimientos quirdrgicos mas utilizados en el tratamiento del paciente
fisurado.

9.1. Hendidura del labio.

9.2. Hendidura labio-palatina unilateral.

9.3. Hendidura labio-palatina bilateral.

9.4. Paladar duro.

9.5. Paladar blando.

9.6. Deformidades secundarias al tratamiento quirdrgico.

9.7. Procedimientos quirurgicos.



10.

11.

12.

13.

14.

15.
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Papel del ortodoncista en el tratamiento integral del paciente fisurado.
10.1. Diagnostico.
10.2. Alteraciones dentarias: de nimero, germinaciones.

10.3. Alteraciones en el crecimiento.

Tratamiento ortoddncico en el paciente fisurado. Indicaciones.
11.1. En denticion temporal.

11.2. En denticion mixta.

11.3. En denticidbn permanente.

11.4. Procedimientos.

Papel del terapista del lenguaje en el tratamiento integral del paciente

fisurado.

Papel del prostodoncista en el tratamiento integral del paciente fisurado.

Papel del otorrinolaringélogo en el tratamiento integral del paciente

fisurado.

Papel del psicélogo en el tratamiento integral del paciente fisurado.

15.1. A nivel de los padres y familiares.

15.2. Rehabilitacion psicologica del paciente fisurado.

Contenido Practico:

1. Confeccién de placas obturadoras en lactantes fisurados.
1.1. Historia del paciente.
1.2. Adaptacion de la cubeta para la impresion.
1.3. Toma de impresién.
1.4. Vaciado del modelo.
1.5. Acondicionamiento del modelo.
1.6. Confeccion de la placa ortopédica.
1.7. Instalacién y control de la placa.
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1.8. Instrucciones a la madre sobre su uso correcto y su importancia.

1.9. Cambio de placa a otro paciente en tratamiento.

2. Tratamiento de maloclusiones en pacientes fisurados en denticibn mixta y
permanente, formando parte obligatoria de los casos asignados en la Clinica de

Ortodoncia.
El programa practico relacionado con el tratamiento de lactantes fisurados se
realizard en el Departamento de Protesis Maxilo-facial de la Facultad de

Odontologia.

Intensidad horaria;:

Contenido Tedrico: 28 horas.

Contenido Préactico: 14 horas.

Total: 42 horas.
Valor: 2 créditos teoricos.

1 credito practico.

Total: 3 créditos practicos.
Evaluacion:
1. Se evaluara la parte tedrica mediante la realizaciéon de dos examenes parciales

para el 80%.

2. La préactica relacionada con el tratamiento del lactante constituyen el 20%.

3. Los tratamientos ortodoncicos incluidos dentro de la Clinica de Ortodoncia seran

evaluados junto con el resto de los paciente y siguiendo las mismas exigencias.

Profesores responsables: Andreina Bonilla

Grupos de Estudios-Seminarios |l

Objetivos:
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1. Entrenar al estudiante en el diagnostico de las maloclusiones en denticion

temporal y mixta.

2. Capacitarlo para reconocer las diferentes alternativas de tratamiento de los
diferentes y variados problemas que se pueden presentar a estas edades
tempranas.

3. Seleccionar el plan de tratamiento mas adecuado para el momento, a fin de que
pueda instaurar las medidas preventivas y/o interceptivas requeridas para el

momento.

Estrategia Metodoldgica.

Los estudiantes presentaran diferentes tipos de problemas en denticion temporal
0 mixta, tratados por tratar con sus record: historia clinica, modelos, estudios
cefalométricos, radiografias periapicales y/o panoramicas, etc. y se someteran a
discusion, tanto el diagnostico como las diferentes alternativas de tratamiento, y
considerando la lista de problemas, establecer planes tentativos y prioridades de

tratamiento.

Intensidad Horaria: 42 horas practicas.

Valor: 1 crédito practico.

Evaluacion:

Se evaluara:
1. La presentacién del caso, su discusion y la intervencion de cada estudiante
en los diferentes problemas presentados y se tomara un promedio

definitivo.

Profesor responsable: Omar Betancourt Arévalo



Farmacologia

Objetivos:
1.
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Actualizar al estudiante sus conocimientos en relacién a los conceptos de

farmacologia y terapéutica, haciendo énfasis en cada grupo de drogas

relacionandolas con las particularidades de la diferentes especialidades.

Contenido Tebrico:

Uso racional de drogas. Consideraciones generales.

Transferencia de drogas.

2.1. Absorcion, distribucion y eliminacion.
2.2. Vias de administracion.

2.3.  Mecanismo de accion.

2.4. Metabolismo (Biotransformaciones).

2.5. Reacciones adversas al uso de las drogas.

Anestésicos generales. Su uso en la practica odontologica.

Anestésicos locales.

4.1. Grupos quimicos.

4.2. Metabolismo, efectos sistémicos.
4.3. Uso clinico.

4.4. Reacciones adversas.

Analgésicos.
5.1. Aspectos de fisiologia del dolor.

5.2. Grupos quimicos.

Antibioticos (Antimicrobianos)
6.1. Grupos quimicos.

6.2. Indicaciones y contraindicaciones.
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7. Psicofarmacos.
7.1. Tranquilizantes (Ansioliticos)

7.2. Relajantes musculares.

8. Anticoagulantes y hemostaticos.
9. Conceptos de inmunidad y drogas.
Intensidad horaria: 28 horas.
Valor: 2 créditos teodricos.
Evaluacion:
1. Se hara evaluaciéon continua. Interrogatorio corto relacionado con la clase

precedente y/o sobre conceptos de interés general.

2. Seminarios.

Profesores responsables: Elba Cardozo. Catedra de Farmacologia y Catedra de

Terapéutica Odontologica. Facultad de Odontologia.

Periodoncia Relacionada con Ortodoncia.

Objetivos:

Al finalizar el curso el estudiante estara en capacidad de:

1. Diferenciar el periodonto normal del anormal.

2. Reconocer en el paciente los problemas gingivales y periodontales.



88

Establecer la relacion existente entre la mecanica ortoddéncica y las
alteraciones periodontales que puedan presentarse durante el tratamiento

ortodoncico.

Ensefiar al paciente los distintos métodos preventivos de problemas

periodontales.

Contenido Programético:

Metodologia:

Se realizaran seis (6) seminarios que versaran sobre los siguientes temas:

1. Periodonto normal.
2. Mecanica ortodoncica (diagnostico, principios de bandeado, cementado y
manejo de casos con problemas periodontales).
3. Problemas gingivales y periodontales.
4, Reabsorcion radicular y fenestracion osea.
5. Cirugia pre y post-ortodéncica. Ferulizaciéon y mantenimiento.
6. Métodos preventivos.
Intensidad horaria: 28 horas.

Valor: 2 créditos.

Evaluacion:

Evaluacién continua, considerando en el desarrollo de cada seminario:

1.

Contenido.
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Exposicion.
Coordinacion y distribucién del tiempo asignado.

Recursos audiovisuales empleados.

o s~ 0NN

Calidad y cantidad de la bibliografia consultada.

La nota promedio de todos los seminarios constituird la calificacion final.

NOTA: El coordinador de la materia suministrara al estudiante la bibliografia
considerada basica. Este a su vez, debera presentar los avances
recientes en la materia.

La asistencia a todos los Seminarios es estrictamente obligatoria.

Profesor responsable: Laura Escalona y Andreina Bonilla.

Quinto Periodo.

Mecanica Aplicada Il

Objetivos:

1. Capacitar al estudiante para la aplicacion de sistemas de fuerzas utilizadas por
diversas técnicas ortodéncicas que no son de rutina dentro de las ensefianzas en

nuestro curso de postgrado.

2. Integrar y aplicar los conocimientos adquiridos durante los cursos de

Biomecanica y Mecanica Aplicada que le preceden.

Contenido teorico:

1. Técnica del arco segmentado de Burston.
1.1. Concepto de arco ideal.
1.2. Distribucion de fuerzas.

1.3. Concepto y disefio del arco segmentado.
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1.4. Descripcion de los sistemas de fuerzas aplicadas en esta técnica.

2. Técnica de Ackerman (Arco de canto modificado).
2.1. Principios basicos de la técnica.
2.2. Descripcion de la aparatologia usada.
2.3. Etapas del tratamiento: (nivelacion, trabajo, estabilizacién y terminacion).

Sus objetivos.
3. Técnica de Carriere (Anclaje inverso).
3.1. Concepto de anclaje inverso.
3.2. Ecuacién de anclaje inverso y variable "C"
3.3. Descripcion de las fases basicas de la técnica en los tratamientos de
diferentes tipos de maloclusiones.
3.4. Retencion y recidiva.

4, Aplicacion clinica de las nuevas aleaciones: nitinol, betatitanio, etc.

5. Discusion d articulos recientes sobre la aplicacion de sistemas de fuerzas

originales por diferentes disefios mecanicos.

Estrategia Metodoldgica:

El programa tedrico se realizara en forma de Seminarios y discusiones de grupos

Intensidad horaria: 28 horas.

Valor: 2 Crédito.

Evaluacion:

La evaluacion se hard siguiendo las normas establecidas previamente para este

tipo de actividades.
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Asistencia, preparacion y participacion evaluadas en cada actividad y el promedio

constituird la calificacion final.

Profesores responsables: Omar Betancourt e Irama Rojas.

Grupos de Estudios-Seminarios ll:

Presentacion y Discusion de casos en Tratamiento.

Objetivos:

1. Mostrar a los instructores y compafieros la evolucion de sus casos en
tratamiento, los que fueron comenzados por él, al comienzo del curso, a fin de
establecer si el plan de tratamiento propuesto fue el correcto, si ha sido
modificado o si debe ser cambiado.

2. Sefnalar a los estudiantes los errores en la conduccion del caso, a fin de

gue puedan ser corregidos en los meses sucesivos.

Estrategia Metodoldgica:

Se trata en este momento de evaluar el progreso del tratamiento de casos que
fueron diagnosticados y planificados por ese estudiante. Para el efecto debera presentar

los siguientes registros:

1. Registros de comienzo: modelos, radiografias cefalométrica periapical y

panoramica y fotografias.

2. Fotos extraorales e intraorales que muestren los diferentes pasos del

tratamiento.

3. Con el objeto de mostrar la evolucién del caso ante sus profesores y
compafieros, debera comparar los elementos originales y los obtenidos en

esta etapa y discutira sobre la mecanica utilizada.
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Intensidad Horaria: 28 horas.
Valor: 2 créditos practicos.
Evaluacion:

Se evaluara cada caso particularmente por separado y bajo los siguientes puntos:

1. Calidad de los registros.
2. Presentacién y discusion del tratamiento.
3. Discusion y evolucion del caso.

El promedio de todos los casos presentados constituira la calificacion final.

La asistencia a esta actividad es obligatoria y todos los estudiantes deben

intervenir en la discusion.

Profesores responsables: Irama Rojas, Yolanda Olmos de Malavé

Instructivo para la primera evaluacion de los casos en tratamiento.

1. Los estudiantes deberan presentar todos los casos que estén en tratamiento.

2. Cada estudiante debera presentar el dia que le corresponde, dos (2) casos por

dia y con los siguientes recaudos:

a. Historia clinica actualizada y bien presentada y debe incluir el resumen del
caso: diagnadstico y plan de tratamiento.

b. Modelos de estudio, debidamente recortados e identificados.

C. Radiografia cefalica, con trazado cefalométrico de la UCV. y algun otro que
le fuere pedido por el Instructor del caso y la superposicién con el original.

Dicho trazado debe ser en color azul.



d.

e.

Oclusién |

Objetivos:
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Radiografias periapicales de las siguientes zonas: anterior superior e

inferior y las molares que se vea posicion de los terceros molares.

La historia resumida que se adjunta, debidamente llenada a maquina.

Familiarizar al estudiante con los aspectos anatémicos del sistema
estomatognatico, la fisiologia y la dinamica de la Oclusion en sus diferentes
aspectos e iniciarse ademas en el estudio de la fisiopatologia

estomatognatica.

Entrenarlo en el aspecto clinico introductorio para el diagndstico y
elaboracién de la historia clinica y el manejo de la aparatologia usada

(articuladores semi-ajustables).

Capacitarlo para el andlisis funcional y problemas de disfuncion

mandibular.

Estrategia metodoldgica:

1.

El estudiante recibird en forma progresiva clases activas, discusiones de

grupo, seminarios.

El entrenamiento practico lo realizara, con informacion y demostraciones,
debiendo realizar las siguientes actividades: Historias clinicas, construccion

de desoclusores y férulas.

Contenido teorico:

Unidad I:
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1. Anatomia de las estructuras del aparato estomatognético. Consideraciones
generales.
2. Dindmica de la oclusion. Contactos dentarios.
3. Fuerzas y componentes de la oclusion.
4. Movimientos y posiciones mandibulares.
5. Ciclo masticatorio.
6 Aspectos radiograficos y diagnostico de la A.T.M.
Unidad II:
1. Analisis funcional de la Oclusion.
2. Introduccion al estudio de la patologia del sistema masticatorio.
3. Conceptos y Escuelas de la Oclusion.
4, Aplicacion clinica de los articuladores semi-ajustables.

Intensidad horaria:

Programa teérico: 14 horas.
Programa practico: 42 horas.
Total: 56 horas

Valor:
1 crédito tedrico.

1 crédito practico
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Total: 2 créditos.

Evaluacion:
1.

2.

Evaluacion continua, seminarios y un examen final:  60%

En la actividad clinica se evalUan los requerimientos establecidos: 40%

Profesor responsable: Olga Gonzalez (Postgrado de Odontologia Operatoria y Estética)

Patologia Bucal.

Objetivos:
1.

Identificar mediante casos clinicos las diferentes enfermedades de origen

viral y bacteriano y sus etiologias.

Identificar mediante casos clinicos diferentes enfermedades producidas por

actinomicosis y hongos y sus etiologias.

Identificar diferentes enfermedades dermatoldgicas y sus etiologias.

Identificar mediante casos clinicos las lesiones premalignas de origen

epitelial.

Ejecutar biopsias y otros examenes complementarios para el diagnostico

de lesiones en la cavidad bucal.

Contenido programatico:

Unidad I.

Gingivoestomatitis herpética.

Herpes secundario o recurrente



1.3.
1.4
1.5.
1.6.
1.7.
1.8.

Unidad 2.

2.1
2.2.
2.3.
2.4.
2.5.

Unidad 3.

3.1.

Unidad 4.

4.1.

Unidad 5.

5.1.

Unidad 6.

6.1.
6.2.

Unidad 7.

7.1.
7.2

Unidad 8.

8.1.
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Mononucleosis.

Sarampion.

Lechina

Herpes zoster.

Rubéola.

Sindrome de Inmuno Deficiencia Adquirida (SIDA).

Enfermedades de origen bacteriano, espiroquetales y protozoarios.
Osteomielites de los maxilares.

Tuberculosis.

Gonorrea.

Sifilis.

Enfermedades bucales producidas por hongos.

Enfermedades dermatologicas con manifestaciones en la mucosa bucal.

Examenes complementarios de uso mas frecuente en Odontologia.

Condiciones pre-malignas de la cavidad bucal.

Pseudotumores de origen mesenquimatico.

Tumores benignos de la cavidad bucal.

Tumores malignos de la cavidad bucal.

Trastornos 6seos maxilares.
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Estrategia Metodoldgica:

A. Actividades del profesor:
Facilitar las sesiones dirigidas:

1. Interrogando al grupo sobre el tema a discutir.

2. Concluyendo la actividad con un resumen.

3. Completando con una parte expositiva lo que el grupo no enfoque.
B. Actividades del alumno.

1. Leer el material de apoyo bibliografico.

2. Participar en las sesiones dirigidas.

3. Asistencia obligatoria, debido a que la evaluacion del curso se

realizara en forma continua.

Recursos:
Departamento de Tecnologia Educativa.
Biblioteca de la Facultad.

Intensidad horaria: 28 horas.

Valor: 2 créditos teoricos.

Evaluacion:

Se realizara en forma continua: frecuencia y calidad de las intervenciones.

Bibliografia.
Grispan, David: Enfermedades de la boca.
Shafer, Hine, Levy: Tratado de Patologia Bucal.
Gorlin, Goldman:  Patologia Oral de Thomas.
Pindborg, J: Atlas de la Mucosa Bucal.
Eversole, Lewis:  Patologia Bucal.
Publicaciones Periddicas.
INDEX
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El Coordinador de la materia podra suministrarle bibliografia adicional si lo

considera necesario, o le indicard su busqueda en diferentes fuentes.

El desarrollo del programa estara a cargo de los profesores de la Céatedra de

Patologia Bucal.

Profesores responsables: Celenia Pérez (Catedra de Patologia)

Andreina Bonilla (Catedra de Ortodoncia)

Epidemiologia.

Objetivos:

Identificar los determinantes sociales que intervienen en la destruccion y
produccion de proceso salud-enfermedad y sus manifestaciones en cada

grupo Yy clases sociales.

Seleccionar los indices epidemiologicos para medir la frecuencia y
prevalencia de las enfermedades generales con manifestaciones bucales
en la poblacion venezolana con especial énfasis en los grupos etarios de

menor edad.
Aplicar el método epidemiologico para describir, analizar e investigar los
problemas de salud-enfermedad que afectan a la poblacién infantil
venezolana.

Evaluar los resultados obtenidos en la investigacion epidemiolégica.

Presentar solucion a los problemas identificados en la investigacion

epidemioldgica.

Contenido Programatico:

Unidad I.

Epidemiologia.



1.1
1.2.
1.3.
1.4.
1.5.
1.6.

Objetivo general:

Concepto.
Evaluacion historica.
Proétesis.

Principios.

Bases fundamentales.

Causalidad.

Al finalizar el curso el estudiante podré:
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1. Analizar los objetivos de la epidemiologia en funcién del conocimiento de la

problematica de la salud en una poblacion dada.

Objetivos especificos:

Explicar cuales son los objetivos de la Epidemiologia.

2. Establecer la relacion existente entre la Epidemiologia y otras disciplinas

para el conocimiento de la situacion salud-enfermedad.

3. Explicar los siguientes conceptos: causa, asociacion y red de causalidad.

Estrategia metodoldgica:

1. Leer el material de apoyo correspondiente a esta unidad.

1. Actividades del profesor:

1. Tutorear las sesiones dirigidas y aclarar conceptos.
2. Actividades del alumno:

2.

3. Redactar informe por escrito.

4.

Evaluacion:

1. Se realizard una evaluacién continua.

Responder las preguntas disefiadas como pre-requisito de la Unidad.

Participar en la sesion dirigida, defendiendo el informe.
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2. Participacion en la sesion dirigida.
Bibliografia:
1. Principios de Epidemiologia para el Control de las Enfermedades.

Programa ampliado de libros de texto de la OPS -OMS.

2. Mac Mahon, Brian y Pugh, Thomas: "Principios y Métodos de
Epidemiologia". Capitulo I, Il y Ill. Tesis mimeografiada.

3. Armijo Rolando: Epidemiologia. Tesis mimeografiada.

4, Ferrera, Acebal, Paganini:;"Medicina de la Comunidad". Capitulo 1:

Epidemiologia.

5. Anuarios de Epidemiologia y Estadistica Vital del Ministerio de sanidad y

Asistencia Social.
Unidad II: Concepto de salud-enfermedad.
2.1. Evaluacion historica del concepto bioldgico.
2.2. Concepto ecoldgico.
2.3. Concepto social.
Objetivo general:
Al terminar el curso el estudiante podra:
1. Analizar el proceso de salud-enfermedad de acuerdo a la evolucién
histérica como fenémeno social.

Objetivos especificos:

Al finalizar la unidad el estudiante estara capacitado para:
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1. Explicar en que consiste el proceso biolégico del concepto salud-
enfermedad.
2. Analizar lo correspondiente a: ideologia, social, implicaciones estructurales

del proceso salud-enfermedad.

Estrategia Metodoldgica:

Actividades del profesor:

1. Facilitar las sesiones dirigidas.
2. Aclarar conceptos.

Actividades del alumno:

1. Leer el material de apoyo.
2. Participar en las sesiones dirigidas.
Evaluacion:
1. Continua.
Bibliografia:
1. Asa, Cristina Laurel: "Algunos Problemas Tedricos Conceptuales para la

Epidemiologia Social.
2. Garcia, Juan: "Las Ciencias Sicuakes en Medicina". Tesis mimeografiada.
Unidad 3: Métodos epidemioldgico.

3.1. Introduccion.

3.2. Generalidades.
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3.3. El método cientifico como forma de llegar al conocimiento de la realidad
objetiva.
3.4. Etapas del método epidemioldgico.

Objetivo general:
Al terminar el curso el estudiante podré:
1. Aplicar el método epidemiolégico en la investigacion de problemas de

salud de la comunidad infantil.

Objetivos especificos:
Al finalizar esta Unidad el estudiante estara capacitado para:

1. Describir el método cientifico.

2. Explicar las etapas que conforman el método epidemioldgico.

3 Establecer las diferencias fundamentales entre el método epidemiologico y
el clinico.

Programar todos los elementos que exige la investigacion epidemioldgica.
Aplicar el método epidemiologico en la investigacion de problemas de
salud de la comunidad infantil.

Estrategia Metodoldgica:

Actividades del profesor:

1. Tutorear las sesiones dirigidas.

Actividades del alumno:

1. Leer la bibliografia indicada.
2. Participar en las sesiones dirigidas.
3. Presentar conclusiones concretas en forma escrita.

Intensidad Horaria: 28 horas.

Valor: 2 créditos teodricos.

Evaluacion:
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1. En forma continua. Siguiendo la metodologia de los temas anteriores.

Profesor responsable: Oscar Ayala

Sexto Periodo

Oclusién Il.

Objetivos:

Capacitar al estudiante en el estudio de la patologia bucal a nivel de los

dientes, periodonto y articulacion temporo-mandibular.

Entrenarlo en el diagnostico y tratamiento correlativo y la aplicacion de la
aparatologia especifica, orientandolo hacia el enfoque multidisciplinario de

esta patologia.

Capacitarlo para el diagnostico y tratamiento de la disfuncién craneo

mandibular simple.

Adiestrarlo para poder documentar, analizar y presentar casos de

disfuncion craneo mandibular de mayor complejidad.

Familiarizarlo en el analisis de los medios y procedimientos factibles de ser
aplicados en el tratamiento de las enfermedades de la A.T.M. miofacial u

bruxismo.

Adiestrarlo para que pueda analizar tépicos de actualidad relativos a

disfuncién craneo-mandibular.

Estrategia metodoldgica:
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El estudiante recibird en forma progresiva clases activas, discusiones de

grupo y seminarios.

El entrenamiento clinico lo realizara con tratamientos de oclusion
relacionados con los dientes, periodonto, articulacion temporo-mandibular y

musculos faciales.

Se le daran casos clinicos con disfuncion crdneo mandibular de mayor

complejidad.

Contenido tedrico:

Unidad I:

Unidad II:

Patologia craneo mandibular:

Disfuncion craneo-mandibular. Factores desencadenantes.

Patologia dentaria.

Patologia periodontal.

Patologia de A.T.M.

Patologia miofacial.

Tratamiento integral de la disfuncion craneo-mandibular.

Enfoque multidisciplinario y métodos fisicos, farmacoldgicos, psiquiatricos y

psicoldgicos para el tratamiento de la patologia craneo-mandibular.

Diagnastico y tratamiento de la disfuncion craneo-mandibular. Aparatologia
oclusal. Desgaste selectivo. Tratamiento ortodoncico. Tratamiento

ortoddncico-quirdrgico combinado. Tratamiento quirdrgico de la A.T.M.

Intensidad horaria:
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Programa tedrico: 14 horas 1 crédito tedrico.
Programa practico: 42 horas 1 crédito préctico
Total: 56 horas
Valor: 2 créditos.
Evaluacion:
1. Evaluacion tedrica continua, con la presentacién de casos y seminarios:
60%
2. En la actividad clinica se evaluaran los tratamientos clinicos asignados y

supervisados por el profesor. El alumno presentara informes de casos

asignados: 40%

Profesor responsable: Olga Gonzalez.

Aspectos Funcionales del Paciente Ortodéncico:

Objetivos:
Capacitar al estudiante para:
1. La evaluacion funcional de pacientes en diferentes etapas del tratamiento

ortodoéncico.

2. La evaluacion funcional de pacientes con problemas combinados de
Ortodoncia y articulacion temporo-mandibular y diferentes tipos de

maloclusiones.

Contenido Teobrico:

1. Conceptos basicos de oclusion relacionados con Ortodoncia.

2. Férulas de diagndstico.
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3. Evaluacion funcional de casos ortodoncicos y/o casos con problemas de

ATM relacionados con Ortodoncia.

Estrategia metodoldgica.

1. Se realizaran cinco (5) Seminarios donde se discutira literatura basica de

articulos que le seran suministrados y otros de publicacion reciente.

2. Presentaciéon de casos clinicos:

Cada estudiante presentara dos (2) casos clinicos, haciendo énfasis en su

aspecto funcional.

Intensidad Horaria: 42 horas.
Valor: 1 credito practico.
Evaluacion:

Seminarios: 50%

Presentacion de casos clinicos: 50%

La asistencia a ambas actividades es estrictamente obligatoria.

Profesor responsable: Irama Rojas

Grupos de Estudios Seminarios IV.

Ejercicios de Diagnéstico y Tratamiento de Pacientes Tratados.
Objetivos:
1. Entrenar al estudiante en el diagnostico y plan de tratamientos mediante la

utilizacién de los registro de pacientes previamente tratados por cursantes

anteriores.



2.
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Reforzar los conocimientos sobre los diferentes tipos de maloclusiones:

Etiologia, diagndstico y alternativas de tratamiento.

Estrategia Metodoldgica:

1.

Para los ejercicios de diagnéstico de maloclusiones, se entregara al
estudiante los registro pre-tratamientos completos de pacientes que fueron
tratados en la clinica: modelos, radiografias, trazados cefalométricos.

Cada estudiante realizara su diagnéstico y plan de tratamiento
individualmente y luego se discutira en conjunto en busca del plan de

tratamiento mas acertado.

Por altimo, el profesor proyectara el caso a fin de conocer la coincidencia o

no de los tratamientos planteados.

Se procurara seleccionar los casos no didacticos y tratados con diferentes

técnicas.

La presentacion de seminarios de los diferentes tipos de maloclusiones.
Para el efecto, un grupo de dos estudiantes se encargaran de un tipo de
problemas que le serd sefialados por el Coordinador a saber:
maloclusiones Clase |, I, divisiéon 1 y 2, Clase lll; biprotrusion y mordida

abierta.

El estudiante podra utilizar todas las ayudas audiovisuales que considere

necesarias.

El material de apoyo utilizado y un resumen de la exposicion deberan ser
entregados al profesor a fin de que pueda ser utilizado por la Catedra

posteriormente.
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Intensidad Horaria: 42 horas.
Valor: 1 crédito.
Evaluacion:

Se evaluard separadamente cada ejercicio de diagndstico y su promedio
tendra un valor del 40%

2. Los Seminarios tendran un valor de 60%

Se considerara en la evaluacion: el material de apoyo, la presentacion y el

resumen.
También debera presentar una lista de la bibliografia consultada.
Profesores responsables: Nelly Galarraga

Omar Betancourt

Entrenamiento Docente |.

Esta actividad pertenece al Area de Investigacion y Docencia del Pensum de

Estudios de Postgrado de Ortodoncia. Se distribuye en dos (2) Periodos Académicos (V
y Vi)

Objetivos generales:
1. Introducir al estudiante en la preparacion y dictado de clases relacionadas
con la especialidad.

Estrategia Metodoldgica:

Actividades del profesor:
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1. Seleccionar los temas a investigar.
2. Asignar los equipos de trabajo.
3. Guiar al estudiante acerca de la manera de preparar una clase.

Actividades del alumno:

1. Realizar los objetivos del tema asignado.
Preparar el tema asignado.
3. Presentarlo utilizando la ayuda audiovisual que requiera para su mejor

comprension.

Intensidad Horaria:

Se realizara durante el curso del periodo, de manera que no tiene un horario

asignado y podra contar con la asesoria de los profesores cuando lo requiera.
Valor: 1 credito.
Evaluacion:

Se evaluara de la siguiente manera:

1. La presentacion escrita (contenido, apoyo bibliografico) para el 50% de la

nota.

2. La presentacion oral (exposicién, calidad del material de apoyo) 50%
restante. El material preparado por los estudiantes quedara en la Catedra
para ser utilizado como material docente.

Profesores responsables: Nelly Galarraga.

Séptimo Periodo

Cirugia Ortognéatica ll
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Objetivos:
1. Capacitar al estudiante en la presentacién y discusion de sus casos para Cirugia
Ortognética.

Estrategia metodoldgica:

1. El caso en tratamiento, para su presentacion, debera llevar sus registro completos
y su prediccion quirdrgica cefalométrica y de modelos.

2. Presentacién de seminarios.
Evaluacion:
1. Se evaluara solo la presentacion y discusion del caso, ya que su preparacion

ortodoncica entrara entre los pacientes de Clinica de Ortodoncia.

La presentacion del caso se realizara en presencia del Cirujano que realizara la

intervencion, con el instructor del caso y otro profesor de la Catedra de Ortodoncia.
Intensidad horaria:

Presentacion casos por C.O.

Seminarios: 14 horas. 1 crédito.

Profesor responsable: Yolanda Olmos de Malavé

Grupos de Estudios Seminarios V.

Objetivos:

1. Capacitar al estudiante para evaluar y juzgar sus casos tratados desde el punto

de vista del diagndstico, del plan de tratamiento y la mecéanica aplicada.
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2. Instruirlo en la préctica de presentar casos de tratamiento de diferentes

maloclusiones con el fin de obtener un mejor desenvolvimiento ante el publico.

Estrategia metodoldgica:

A los efectos del desarrollo de esta actividad, el estudiante debe presentar los

siguientes registro de sus pacientes:

1. Historia clinica, debida y pulcramente llenada. Firmadas las visitas por su

Instructor o por quien haga sus veces.

2. Modelos de estudio: originales, de fase y finales.
3. Fotografias:
a. Extra-orales, intra-orales originales y en las diferentes fases del tratamiento

y las de finales de la terapia completa.

4, Radiografias:
a. Cefalica con sus trazados cefalométricos y sus superposiciones: original,

de fase y final.

b. Si el tratamiento esta terminado: debe presentar periapical completo y

panoramica, si lo va a transferir solo la zona anterior y la de los molares.

5. Los casos que seran terminados por el estudiante en fecha posterior seran

evaluados junto con el resto de los terminados.

6. Los pacientes terminados antes de esta fecha (mes de diciembre del afio que
cursa), seran presentados también posteriormente, e incluiran todos los recaudos

anotados anteriormente.

7. Los trazados cefalométricos de esta etapa seran: si esta finalizado en rojo y si

requerira un trazado posterior le corresponde el color amarillo.
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8. Si el caso ha sido terminado antes de esta fecha, debe incluir las correspondiente
citas de control de retencion.

9. A fin de prever que los registros deben ser actuales, las presentaciones

comenzaran en la tercera semana del periodo.

Intensidad horaria: 56 horas.

Valor: 2 créditos.

Evaluacion:

Se evaluara cada caso por separado y su promedio constituira la calificacion final.

1. El progreso del caso desde el comienzo hasta su culminacion constituyen

la nota de Clinica VII

2. Las discusion y defensa del caso es la calificacion de Grupos de Estudios y

Seminarios V.

Profesores responsables: Irama Rojas, Yolanda Olmos de Malavé

Administracion de Servicios.

Objetivos:
1. Capacitar al estudiante de Postgrado de Odontologia en los principios de la
Administracion Sanitaria que les permita la planificacion, organizacion,
ejecucion y evaluacion de Programas de Atencion Odontoldgica.

Contenido teorico:

Unidad 1.

La atencion odontoldgica en Venezuelay su relacion en la Salud Puablica.



Unidad 2.
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Etapas de la Administracién. Su aplicacion en la atencion Odontologica.

Metodologia de planificacién de salud.

Sistemas de control y evaluacion de la atencion odontologica (Auditoria

Unidad 3.
Organizacion de los servicios odontoldgicos.
3.1. Unidades operativas.
3.1.1. Clinicas privadas.
3.1.2. Departamentos
3.1.3. Divisiones institucionales.
3.2. Sistemas de atencion.
3.2.1. Teoria de sistemas.
3.2.2. Sus elementos constitutivos.
Unidad 4.
Administracion de personal.
4.1. Técnicas de administracion de personal.
4.1.1. La comunicacion.
4.1.2. Supervision.
4.2. Relaciones humanos.
4.3. Categorias de personal en la atencién odontolégica
4.3.1. Su participacion y justificacion.
4.3.2. Aspectos legales.
Unidad 5.
Odontoldgica).
5.1. Sistemas incremental.
5.2. Limitacién del dafo.
5.3. Atencidn integral.
5.4. La productividad.

Unidad 6.



Caracteristicas del ambiente de trabajo:
6.1. Disefio del consultorio.

6.2. El equipo.

6.3. Simplificacion del trabajo

6.4. La eficiente utilizacion de recursos.

Intensidad horaria: 28 horas.

Valor: 2 créditos.

Evaluacion:
1. Evaluacion continua por interrogatorios.
2. Seminarios.
3. Investigacion bibliografica.

Profesor responsable: Sandra Pérez

Cétedra de Odontologia Sanitaria.

Entrenamiento Docente |l

Objetivos:

1. Integrar al estudiante de postgrado a las labores docentes a nivel de
pregrado, a fin de que pueda ser utilizado como recurso humano adicional
en la ensefanza de la Ortodoncia a ese nivel.

2. Utilizar a este estudiante que esta por egresar como ayuda docente en el
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entrenamiento de los que comienzan el curso de preclinica (Primer

Periodo)

Estrategia Metodoldgica.
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Los estudiantes pasaran, en grupos de 2 (dos), por las préacticas de pre y
postgrado, donde realizaran demostraciones y chequeo de las actividades.

Intensidad horaria: 42 horas
Valor: 1 crédito practico.
Evaluacion:

Los profesores responsables de este entrenamiento evaluardn la actividad
desarrollada por cada estudiante en cada préactica, a fin de conformar una calificacion
promedio definitiva. Para ella se considerara ademas las puntualidad en la asistencia.
Profesores responsables: Nelly Galarraga.

7. AREAS, LINEAS Y PROYECTOS DE TRABAJO ESPECIAL DE GRADO.

El Comité Académico del Curso de Postgrado de Ortodoncia, conjuntamente con
su Unidad de Apoyo - la Catedra de Ortodoncia - ha elaborado una lista de los Proyectos
y Lineas de Investigacion a ser realizados por los estudiantes de este postgrado.

Al efecto, hemos enviado copia de ella, para su consideracion y sugerencias, a la
Direccion y sugerencias, a la Direccion del Instituto de Investigaciones Odontologicas

"Raul Vincentelli", a quienes solicitamos el apoyo, indispensable en la realizacion de

cualquier proyecto.

1.  Areade Aplicacién Basica.
2. Areade Atencion Aplicada.
3. Area de Aplicacion de la Conducta.

7.1. Areade Aplicacién Basica:
7.1.1. Componentes de la Sangre y su Relacion con el Movimiento de

Ortodoncia.
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7.1.1.1. Proporcién del Calcio en la Sangre y su Relacién con el
Movimiento de Ortodoncia.

7.1.1.2. Efectos de la Aspirina en el Movimiento Dentario.
Profesor Responsable: Blanca Muller.

7.1.2. Nuevas Aleaciones en Ortodoncia.
7.1.2.1. Usos del Alambre de Betatitanium, Nitinol y de Acero
Inoxidable durante el Tratamiento Ortoddncico. Diferencias.
Profesor Responsable: Gustavo Aquique.

7.1.3. Utilizacion del Cemento de lonémero en Ortodoncia. Comparacién con
otros Cementos.
7.1.3.1. Cemento de londbmero y Grado de Liberacion del Fluor.
7.1.3.2. Uso del Cemento de Ilonomero en los Tratamientos
Ortododncico. Respuestas.

Profesor Responsable: Gustavo Aquique.

7.1.4. Implicaciones Genética en Pacientes con Maloclusiones Clase lll.

7.1.4.1. Implicaciones Genéticas en Pacientes con Maloclusiones
Clase IlI.

7.1.4.2. Ausencias Congénitas de Laterales, Frecuencia Familiar.

7.1.4.3. Alteraciones del Crecimiento Craneo-Facial en el Paciente
con H.L.P.

Profesor Responsable:

7.1.5. Caries y Ortodoncia:
7.1.5.. Prevalencia de la Flora Bacteriana en el Medio Bucal. En
Pacientes Ortodoncicos y no Ortodoncicos.
Cambio en el Metabolismo de la Placa por Efecto en el
Tratamiento Ortoddncico.
7.1.5.3. Incidencia de Caries durante el Tratamiento Ortodoncico.
7.1.5.4. Higiene Bucal en Pacientes Ortodéncicos.

Profesor Responsable: Ana Maria Acevedo.
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7.1.6. Enfermedad Periodontal y Pacientes Tratados Ortoddncicamente.

7.1.6.1.
7.1.6.2.

7.1.6.3.

7.1.6.4.

Prevalencia de Gingivitis en los Pacientes Ortoddncicos.
Determinacion de indices Periodontales en los Pacientes
Tratados Ortodoncicamente.

Comparacion del Grado de Reabsorcion del Grado de
Reabsorcion Osea en Pacientes Normales y Pacientes con
Problemas Periodontales.

Frecuencia del Grupo MUTANS en Placas de Pacientes
Tratados Ortodoncicamente.

Profesor Responsables: lldemaro Rodriguez.

7.1.7. La Computacién en Ortodoncia.

7.1.7.1.
7.1.7.2.

Introduccion de la Computacion en la Practica Ortodoncica.
Programa Computarizado Aplicado en el Diagndstico y
Tratamiento del Paciente Ortoddncico.

Profesor Responsable: Oscar Quiros.

7.1.8. Friccibn Generada por los Aditamentos Ortodéncicos durante el

Tratamiento.

7.2.

7.1.8.1.

Estudio de la Friccion, con Utilizaciéon de Bandas y Brackets
en los Tratamientos Ortodoncicos.

Profesor Responsable: Gustavo Aquique.

7.1.9. Sindrome y Maloclusiones.

7.1.9.1.
7.1.9.2.

7.1.9.3.

7.1.9.4.

El Paciente Ortoddncico y el Sindrome de Downs.
Caracteristicas Dentarias y Cefalométricas del Sindrome de
CROUZON.

Sindrome de la Disostosis Cleido-Craneal. Frecuencia de
Dientes Ausentes, Supernumerarios.

Displasia Actodérmica, Ausencias Congénitas. Presentacion
de Casos clinicos.

Profesor responsable: Yolanda Malavé.

Area de Atencién Aplicada.

Sub-Area Preventiva.
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7.2.1. Erupcion Dentaria Normal.

7.2.2.

7.2.1.1.

7.2.1.2.

7.2.1.3.

7.2.1.4.

Edad Promedio de Erupciéon de Ocho (8) Dientes del Maxilar
Inferior en una Muestra de la Poblacion Estudiantil del Area
Metropolitana.

Orden de Erupcion en los Pacientes con Maloclusiones Clase
.

Maloclusiones Presentes en los Pacientes con Denticion
Temporal.

Frecuencia de Ausencias Congénitas en Denticibn Temporal.
Profesor responsable: Omar Betancourt.

Crecimiento y Desarrollo Craneo Facial.

7.2.2.1.

7.2.2.2.

7.2.2.3.

Posicion del Hueso Hioides y su Relacion con las
Maloclusiones.

Protrusion Lingual y su Relaciéon con la Mordida Abierta.
Glosectomia.

Influencia de las Amigdalas, Adenoides y Cornetes
Hipertréfiados en las Mordidas Abiertas.

Profesor Responsable: Irama Rojas.

Sub Area Interceptiva.

7.2.3. Erupcion Dentaria.

7.2.4.

7.2.3.1.
7.2.3.2.

Evolucion del Tratamiento con Extracciones Seriadas.
Andlisis de los Problemas en la Denticibn Mixta,
Relacionados con la Longitud del Arco Dentario.

Profesor responsable: Luz de Saturno.

Maloclusiones en Denticién Temporal y/o Mixta.

7.24.1.
7.2.4.2.

7.2.4.3.

Incidencia de la Mordida Cruzada en Denticién Temporal.
Prevalencia de la Mordida Abierta en Pacientes con
Trastornos Respiratorios.

Incidencia de las Maloclusiones en la Etapa de Denticion
Mixta, en el Area Metropolitana.

Profesor responsable: Miren de Veladzquez.
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7.2.5. Biomecénica y Ortodoncia.

Sub-area Correctiva.

7.25.1.

7.2.5.2.

Efectos Biomecanicos de la Mascara Facial Ortopédica
Utilizada a Temprana Edad.

Efectos Biomecanicos y Adaptativos de la Aparatologia
Funcional en las Maloclusiones Clase II.

Profesor responsable: Irama Rojas.

7.2.6. Distalizacion de Molares.

7.2.7.

7.2.8.

7.2.9.

7.2.6.1.

7.2.6.2.

Distalizacion de Molares sin el Uso del Head-Gear.
Diferentes Técnicas para la Distalizacion Molares.

Profesora responsable: Yolanda de Malaveé.

Retencion Post-Ortodoncica.

7.2.7.1.

71.2.7.2.

Retencion Post-Ortodoncica por Medio de las Fuerzas
Oclusales.
Diferentes Elementos Utilizados en la Retencion Post-
Ortodoncica.

Profesor Responsable: Irama Rojas.

Técnicas Ortoddncicas.

7.2.8.1.

7.2.8.2.

Tratamiento de las Maloclusiones Clase Il por Medio de la
Técnica de Ricketts.

Profesor Responsable: Yolanda de Malavé.

Tratamiento de las Maloclusiones Clase | por Medio de la
Técnica de Anclaje Combinado (C.A.T)

Profesor Responsable: Harry Lerner.

Impactacion de Dientes.

7.2.9.1.
7.2.9.2.

7.2.10.

Caninos Impactados y su Relacion con las Maloclusiones.
Anquilosis Dentaria y su Relacion con las Maloclusiones.
Profesor Responsable: Luz de Saturno.

Cirugia Ortognética.



7.2.11.

7.2.12.

7.2.13.
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7.2.10.1.Evaluacion de los Diferentes Procedimientos de
Cirugia Ortognatica.

7.2.10.2.Procedimientos  Quirdrgicos  Ortognaticos mas
Frecuentes en el Tratamiento de las Maloclusiones
Clase II.

7.2.10.3.  Técnica Quirargica Le Fort | en los Pacientes
con Hiperplasia Maxilar Vertical.

7.2.10.4. Avances Mandibular. Diferentes Técnicas
Quirurgicas Aplicadas.
Profesor Responsable: Esteban Papp.

Desordenes Temporo-Mandibulares.

7.2.11.1.Problemas de la AT.M. en Pacientes con
Desarmonias Oclusales.

7.2.11.2. Desordenes de la AT.M. en Nifos vy
Adolescentes.

Profesor Responsable: Ramiro Bastidas.

Movimientos Dentarios.

7.2.12.1.El Movimiento Ortododncico y las Diferentes Teorias
qgue lo Explican.

7.2.12.2. Respuestas Pulpar al Movimiento Ortoddncico.

Profesor Responsable: Nelly Galarraga.

Estudios Cefalométricos.

7.2.13.1.Estudio Cefalométrico en Sujetos con Hendidura de
Labio y Paladar. Operados a Temprana Edad.

7.2.13.2.Evaluacion Cefalométrica Lateral en Pacientes entre
7y 10 Afos.

7.2.13.4.Evaluacion  Cefalométrica  Postero-Anterior en
Pacientes Adultos con Oclusion Normal.

7.2.13.5.Evaluacion  Cefalométrica  Postero-Anterior en

Pacientes con H.L.P., Operados a Temprana Edad.



Sub-area de Educacion.

7.2.15.

7.2.16.

7.2.14.

121

7.2.13.6.Efectos de la Postura de la Cabeza en las Mediones
Angulares de la Cefalometria Lateral.

Profesor Responsable: Yolanda de Malavé.

Hendidura Labio-Palatina.

7.2.14.1. Rehabilitacion Ortoddncica del Paciente con
H.L.P.

7.2.14.2. Tratamiento Ortopédico en Lactantes Fisurados.

Profesor Responsable: Yolanda de Malavé.

Ensefianza Odontologica Preventiva Dirigida a la Comunidad.

7.2.15.1. Higiene Oral en Pacientes Ortodoncicos.

7.2.15.2. Evaluacion del Cepillado Bucal en la Poblacion Pre-

Escolar del Area Metropolitana.

Profesor Responsable: Ana Maria Acevedo.

Ensefianza de la Ortodoncia en el Pre-grado de la Facultad de
Odontologia de la UCV.

7.2.16.1. Evaluacion de la Ensefianza del Crecimiento vy

Desarrollo Dictado Durante el Pre-grado UCV., en los
Afios 1960-1994.

7.2.16.2. Evaluacion de la Ensefianza de la Ortodonciay su

Aplicacion en la Poblacion del Area Metropolitana.

7.2.16.3. Comparacion de la Enseflanza de Pre-clinica

Ortoddéncica en Periodos de Afio, Semestre Yy
Trimestre, desde 1970 hasta 1994.

Profesor Responsable: Omar Betancourt.

7.3. Areade Aplicacion de la Conducta.

7.3.1. Relacion entre el Paciente Ortoddncico y su Profesional.

7.3.1.1.

Respuestas Psicolégicas de los Pacientes ante el

Tratamiento Ortoddncico.
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7.3.1.2. Apreciacion del Ortodoncista por Parte del Paciente en
Tratamiento Ortoddncico.

7.3.1.3. Respuestas del Paciente de Acuerdo a su Nivel Socio-
Cultural ante los Tratamientos Ortoddncicos.

7.3.1.4. Aplicacion de Técnicas de Modificacion de Conducta en la
Ensefianza de Higiene Bucal en Pre-Escolares.

7.3.1.5. Aplicacion de Técnicas de Modificacion de Conducta en la
Ensefianza de Higiene Bucal en Adolescentes.

7.3.1.6. Evaluaciéon del Autoestima de los Pacientes con
Tratamientos Ortoddncicos.

7.3.1.7. Intervencion del Grupo Familiar en el Tratamiento
Ortodoncico.
Profesor Responsable: Oswaldo Martinez.

7.4. Trabajo Especial de Grado. Normativas:

Para obtener el titulo de Especializacion en Ortodoncia, el estudiante debe

presentar y aprobar un "Trabajo Especial de Grado" el cual debe cumplir los siguientes

requisitos:
7.4.1.
7.4.2.

7.4.3.

7.4.4.

7.4.5.

Es de caracter obligatorio.
El proyecto de trabajo a ser desarrollado por el alumno debe ser
aprobado por el Tutor y el Comité Académico.
El trabajo debe contener una proposicion o cuerpo de proposiciones
producto de  aplicacion de conocimientos, meétodos Yy técnicas
adquiridas en el curso, que representen aportes en las areas de estudio
de la especializacion.
Debe sequir los lineamientos establecidos en el Reglamento y Normas de
los estudios de postgrado de la UCV.
Es de caracter individual y debe ser elaborado bajo la supervision de un
Tutor, el cual es propuesto por la Comisién de Estudios de Postgrado,
previa seleccion por parte del Comité Académico, al Consejo de la

Facultad.
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NOTA: De acuerdo a la importancia y extension de la materia, el trabajo

7.4.6.

7.4.7.

7.4.8.

puede ser elaborado por mas de una persona, previa aprobacién del

Comité Académico.

La elaboracion del trabajo deberd completarse durante la realizacion del
respectivo programa de postgrado, pero podra solicitarse prorroga
adicional previo razonamiento escrito del Tutor ante el Comité Académico
del curso. Al aprobarse dicha prorroga debera cumplir con los requisitos
correspondientes establecidos por la Comisién de Post-grado.

En sus fases de anteproyecto, el trabajo debera iniciarse durante el
Segundo Periodo de estudios, coincidiendo con las actividades de la
asignatura "Interpretacion de la Informacion Cientifica”. En los periodos
siguientes, se hara la prevision horaria correspondiente a los fines de
asegurar el tiempo minimo indispensable para la actividad de elaboracion y

ejecucion respectivo.

El alumno podra solicitar cambios parciales o totales en el proyecto con el

apoyo escrito del Tutor y ante el Comité Académico.

ESTRATEGIAS DE APRENDIZAJE.

8.1.

8.2.

Régimen de estudios:
Los estudios del postgrado en la especialidad de ortodoncia se llevaran a

cabo por el sistema de periodos, créditos y prelaciones de asignaturas.

Los periodos regulares son siete (7) y se desarrollaran en lapsos de

catorce (14) semanas cada uno.
Cualquiera otra actividades de aprendizaje y entrenamiento docente, que
sea supervisada y evaluada, sera valorada en créditos académicos previa

la aprobacion del Comité Académico.

Régimen de evaluacién:
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El réegimen de evaluacion en la Especialidad de Ortodoncia conlleva la
aplicacion de criterios en funcion del propdsito y objetivos del curso, en sus
aspectos académicos y organizativo. En este sentido, para cada uno de
tales aspectos se considerara tanto sus logros en términos cognitivos,
como su logro en términos de efecto sobre la practica cotidiana del

cursante.

En consecuencia, el sistema de evaluacién estard dirigido al proceso
educativo en su totalidad. Comenzando con una fase diagndstica, seguida
con una fase continua formativa como evaluacion del proceso y
culminando con una fase sumativa como evaluacion del producto. Cada

una de ellas abarcaréa tanto al docente como al componente estudiantil.

Se consideraran las pertinencias de objetivos, la coherencia entre los
propésitos y objetivos, estrategias metodoldgicas, material de apoyo,

asesorias, tutorias, relacion docencia-estudiante, etc.

En relacion a la actuacion del cursante, se consideraran los aspectos que
conlleven avances en su proceso formativo de acuerdo a los planes
analiticos expresados en cada asignatura. En este aspecto, cada equipo
docente responsable de cada producto de aprendizaje, definira la

modalidad especifica y la sometera a consideracion del Comité Académico.

RECURSOS.

9.1.

Humanos.
9.1.1. Docentes:
6 Profesores tiempo completo.
3 Profesores medio tiempo
2 Profesores tiempo convencional (12 horas)

5 Profesores de otras Catedras de la Facultad



9.1.2.

9.1.3.

9.14.

9.1.5.

9.1.6.

9.1.7
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Profesores invitados de destacada actuacion dentro de su
especialidad que dictan clases aisladas, seminarios y labores
clinicas regulares. Curricula: Anexos.

1 Licenciada en Trabajo Social.

Auxiliares:

2 Higienistas.

1 Mecénico de mantenimiento.
2 Bedeles.

Tutores y Asesores: Anexo.

Coordinacion: Dra. Yolanda Olmos de Malavé

Comité Académico:

Prof. Yolanda Olmos de Malavé
Prof. Omar Betancourt

Prof. Irama Rojas

Prof. Elizabetta Guercio

Prof. Tahide Nieves

Unidades de la Institucién que prestan apoyo al Programa.
-Comision Central de Postgrado de la UCV.

-Comision de Postgrado de la Facultad de Odontologia. UCV.
-Cétedra de Ortodoncia (Unidad Académica)

-Instituto de Investigaciones Odontolégicos "Raul Vincentelli"
-Cétedra de Cirugia Estomatoldgica.

-Farmacologia y Terapéutica Odontolégica.

-Cétedra de Patologia Bucal.

-Catedra de Materiales Dentales.

-Cétedra de Histologia Bucodentaria.

-Cétedra de Dentaduras Totales.

-Cétedra de Odontologia Sanitaria.
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9.1.8. Otras Instituciones Colaboradoras.
Consejo de Desarrollo Cientifico y Humanistico de la UCV.
Fundacion Gran Mariscal de Ayacucho.
Instituto de Investigaciones Cientificas IVIC

9.2. Materiales:
-Un &rea de Sala Clinica con 20 Unidades dentales equipadas. (4° piso).
-Un sal6n para laboratorio y esterilizacion.
-Un salén sede de la Oficina de Postgrado de ortodoncia 6° piso)
-Una Oficina para la Trabajadora Social, para entrevistas y archivos de
pacientes, ingresados y por ingresar a tratamiento.
-3 Aulas para dictar clases tedricas y seminarios, situadas: dos en el
noveno piso y una en el sexto piso.
-Departamento de radiologia, dependiente de la Catedra de Radiologia.

-Archivo de Historias Clinicas.

10.RECURSOS FINANCIEROS

Fuentes de financiamiento:

El postgrado de Ortodoncia se financia parcialmente con la matricula que
deben cancelar los alumnos a lo largo de sus estudios y por el tratamiento
de pacientes, aproximadamente un 75%. El resto, que representa el 25%,

corresponde al aporte de la Facultad de Odontologia.



LISTADO DE MATERIAS CONSIDERAS POR PERIODOS Y NUMEROS DE

CREDITOS TEORICOS Y PRACTICOS
PENSUM DE ESTUDIO
ESPECIALIDAD ORTODONCIA
cODIGO 10 - 070 — 12

Trimestre Asignatura Cddigo
Créditos
1° Diagndstico y Plan de Tratamiento | 100701211 1
Biomateriales 100701216 2
Anatomia Humana 10070121A 1
Cefalometria Clinica 10070121B 2
Introduccién a la Clinica de Ortodoncia 10070121C 1
Radiologia 10070121D 1
Técnica Filosofia Bioprogresiva 10070121E 3
Técnica Filosofia del Arco de Canto 10070121F 6
2° Diagndstico y Plan de Tratamiento I 100701222 3
Biomecanica | 100701223 2
Crecimiento y Desarrollo Craneo Facial | 100701224 2
Metodologia Estadistica 100701226 2
Relacién Odontélogo — Paciente 100701227 2
Clinica de Ortodoncia | 10070122A 6
Desarrollo de la Denticion 10070122B 2
Presentacion de Casos Clinicos 10070122C 1
3° Crecimiento y Desarrollo Craneo Facial Il 100701231 2
Biomecanica ll 100701232 2
Grupos de Estudios — Seminarios | 100701234 2
Genética Humana Basica 100701235 2
Interpretaciéon de la Informacién Cientifica 100701236 2
Cirugia Ortognatica | 10070123A 3
Clinica de Ortodoncia Il 10070123B 7
4° Mecénica Aplicada | 100701242 1
Grupos de Estudios — Seminarios Il 100701244 1
Clinica de Ortodoncia lll 10070124A 7
Farmacologia 10070124B 2
Hendidura Labio palatina 10070124C 3
Ortodoncia Interceptiva y Ortopedia Dento 10070124D 3
— Facial
Periodoncia — Ortodoncia 10070124E 1
5° Mecéanica Aplicada ll 100701251 2
Grupos de Estudios — Seminarios lll 100701252 1
Oclusioén | 100701253 2
Patologia Bucal 100701254 2
Clinica de Ortodoncia IV 10070125A 7
Epidemiologia 10070125B 2
6° Grupos de Estudios — Seminarios IV 100701262 1
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Trimestre Asignatura Cadigo
Créditos
Oclusion I 100701263 2
Aspectos Funcionales del Paciente 100701264 1
Ortoddncico
Entrenamiento Docente | 100701265 1
Clinica de Ortodoncia V 10070126A 7
7° Clinica de Ortodoncia VI 10070127A 7
Trabajo Especial de Grado 10070127B Ob.
Cirugia Ortognatica ll 100701271 1
Grupos de Estudios — Seminarios V 100701273 1
Administracion de Servicios 100701274 2
Entrenamiento Docente Il 100701275 1
Total de Créditos 115

128



	Diagnóstico y Plan de Tratamiento I
	Técnica de Arco de canto
	Intensidad horaria: Programa teórico: 28 horas
	SEGUNDO PERIODO
	Desarrollo de la dentición
	Diagnóstico y Plan de Tratamiento II
	Relación Odontólogo Paciente
	Metodología Estadística
	Tercer Período
	Biomecánica II
	Crecimiento y Desarrollo craneofacial II
	Grupos de Estudios y Seminarios I
	Interpretación de la Información Científica
	Cuarto Período
	Ortodoncia Interceptiva y Ortopedia Dento Facial
	Grupos de Estudios-Seminarios II
	Farmacología
	Oclusión I
	Sexto Período
	Séptimo Período
	Entrenamiento Docente II



