U.C.V. Facultad de Odontologia

PATOLOGIA BUCAL IV

OBJETIVOS ESPECIFICOS:

1. Hiperplasia Gingival. Una vez finalizada la sesion el estudiante estara en
capacidad de:

1.1.  Definir Hiperplasia Gingival.

1.2.  Describir por los menos 4 caracteristicas clinicas de la Hiperplasia
gingival dilantinica.

1.3.  Describir por lo menos 3 caracteristicas clinicas propias de la
Hiperplasia gingival idiopatica.

1.4. Enumerar por lo menos 3 caracteristicas histolgicas de la
hiperplasia gingival.

1.5. Describir el mecanismo etiologico de la hiperplasia gingival
dilantinica.
1.6. Pronosticar el curso de un caso de hiperplasia gingival.

1.7. Enumerar en orden légico los pasos del tratamiento de la hiperplasia
gingival.

1.8. Diagnostico diferencial.

CONTENIDO PROGRAMATICO

1. Hiperplasia Gingival. Definicion. Clasificacion. Caracteristicas Clinicas
y histopatoldgicas. Etiologia. Prondstico. Tratamiento. 1 hora.

OBJETIVOS ESPECIFICOS:
2. Retraccion Gingival. Una vez finalizada la sesién el estudiante estara en
Capacidad de:
2.1. Definir retraccién gingival.

2.2. Describir por lo menos 3 mecanismos etiolégicos de la produccion de la
retraccion gingival.

2.3. Enumerar por lo menos 4 caracteristicas clinicas de la retraccion

gingival.
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2.4. En base al marco tedrico recibido, pronosticar el curso de un caso de

retraccion gingival.

2.5. Enumerar por lo menos 3 posibles tratamientos para un caso de

retraccion gingival, tomando en cuenta la causa que lo origino.

2.6. Definir atrofia periodontica.

2.7. Enumerar por lo menos 3 caracteristicas radiograficas de la atrofia

periodontica.

2.8. De acuerdo al marco tedrico recibido pronosticar el curso de un caso de

Atrofia periodéntica.

2.9. Correlacionar tres caracteristicas clinicas con tres caracteristicas

Histopatoldgicas.

2.10. Sintetizar por lo menos 3 posibles medidas preventivas de la atrofia

periodontica.

2.11. Describir por lo menos 2 posibles tratamientos.

CONTENIDO PROGRAMATICO

2. Retraccion gingival: Definicién. Etiologia. Caracteristicas Clinicas.
Pronéstico. Tratamiento.

OBJETIVOS ESPECIFICOS:

3. Trama Oclusal: Una vez finalizada la sesion el estudiante estara en
capacidad de.

3.1.
3.2.
3.3.

3.4.

3.5.

Definir trauma oclusal primario.
Definir trauma oclusal secundario

Describir por lo menos 4 caracteristicas clinicas del trauma
oclusal primario.

Describir por lo menos 4 caracteristicas clinicas del trauma
oclusal secundario.

Discutir la diferencia existente entre trauma oclusal primario y
secundario, tomando como base sus caracteristicas clinicas y
radiograficas.
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3.6.
3.7.
3.8.

3.9.

Definir oclusion fisiologica.
Definir oclusién patologica.

Establecer por lo menos 3 diferencias entre oclusion fisiolégica y
patoldgica

En base al marco teérico recibido en clase describir el
mecanismo etioldgico del trauma oclusal.

CONTENIDO PROGRAMATICO

3. Trauma Oclusal: Definicion. Trauma oclusal primario. Caracteristicas
clinicas y radiograficas del trauma oclusal primario. Definicién trauma
oclusal secundario. Caracteristicas clinicas y radiograficas del trauma
oclusal secundario. Diferencias entre trauma oclusal primario y
secundario. Definicién de oclusion patoldgica, oclusion fisiologica.
Diferencias entre oclusion fisiolégica y patologica. Etiologia entre trauma
oclusal primario y secundario.

OBJETIVOS ESPECIFICOS:

4. Inmunologia: Una vez finalizada la sesion el estudiante estara en
capacidad de:

4.1.
4.2.
4.3.
4.4,

4.5
4.6

Definir Inmunologia

Definir antigeno

Definir anticuerpo

Describir como se produce la respuesta inmune mediata.
Describir como se produce la respuesta inmune inmediata.
Describir los eventos que se suceden en la respuesta inmune
para producir la enfermedad perioddntica.

OBJETIVOS ESPECIFICOS:

5. Diagndstico, Prondstico y plan de tratamiento. Una vez realizada la
sesion el estudiante estara en capacidad de:

5.1.
5.2.
5.3.

Definir diagndstico
Definir pronéstico

Definir Plan de tratamiento



U.C.V. Facultad de Odontologia

5.4.

5.5.

5.6.

5.7.

5.8.

Analizar en forma breve los elementos que nos permiten llegar a
un diagnéstico de un caso.

Analizar por lo menos 3 factores a tomar en cuenta cuando se
hace el pronéstico general de los dientes.

Analizar por lo menos 7 factores a tomar en cuenta cuando se
hace el pronéstico individual de los dientes.

Enumerar por lo menos 3 objetivos del tratamiento periodontal.

Establecer en forma légica y secuencial el plan de tratamiento
general de un caso dado.

CONTENIDO PROGRAMATICO

5. Diagnostico, Pronostico y Plan de Tratamiento: Definicién de
diagnostico, prondstico general, pronéstico individual. Objetivos del
tratamiento periodontal. Secuencia del plan de tratamiento.

OBJETIVOS ESPECIFICOS:
6. Principios de Cirugia Periodontal: Al terminar la sesion el estudiante
estara en capacidad de:

6.1.
6.2.
6.3.
6.4.
6.5.
6.6.
6.7.
6.8.

6.9.

6.10.

Describir por lo menos 3 objetivos de la Cirugia periodontal.

Analizar por lo menos 5 indicaciones de la cirugia periodontal.

Analizar por lo menos 4 indicaciones de la Cirugia periodeontal
desde el punto de vista general.

Analizar por lo menos 4 contraindicaciones de la Cirugia
Periodontal desde el punto de vista local.

Enumerar los pasos necesarios en la preparacién del paciente
que va a recibir Cirugia Periodontal.

Enumerar el instrumental basico necesario de una cirugia
periodontal: Colgajo

Enumerar el instrumental basico necesario de una Cirugia
Periodontal. Gingivectomia.

Enumerar el material quirargico necesario para realizar una
sutura.

Analizar por lo menos 5 instrucciones post-operatorias basicas,
dada a un paciente que ha sido sometido a Cirugia Periodontal.
Describir la colocacion del cemento quirdrgico.

CONTENIDO PROGRAMATICO

6. Principios de Cirugia Periodontal: Objetivos de la Cirugia
Periodontal. Contraindicaciones generales. Contraindicaciones locales.
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Indicaciones. Preparacion previa. Instrumental basico. Material
quirdrgico.
Instrucciones post-operatorias: Cemento quirdrgico.

OBJETIVOS ESPECIFICOS:
7. Gingivectomia: Al finalizar la sesion el estudiante estara en capacidad

de:

7.1. Definir Gingivectomia

7.2. Definir Gingivoplastia

7.3. Inferir la diferencia entre gingivectomia y gingivoplastia.

7.4. Enumerar por lo menos 5 condiciones en las que se indique una
gingiventomia.

7.5. Enumerar por lo menos 4 condiciones en los que se contraindique
una gingivectomia.

7.6. Describir en secuencia légica los pasos en la realizaciéon de una
gingivectomia.

7.7. Describir por lo menos 3 caracteristicas histoldgicas de una encia
a la que se practico una gingivectomia a la lera. 2da. 4ta. y 6ta.
semana de haberse realizado ésta.

CONTENIDO PROGRAMATICO

7. Gingivectomia: Definicion: gingivectomia y gingivoplastia. Diferencias
entre gingivectomia y gingivoplastia. Indicaciones. Contraindicaciones.
Instrumental.

OBJETIVOS ESPECIFICOS:
8. Operacion a colgajo: al finalizar la sesién el estudiante estara en
capacidad de:
8.1. Definir que es un Colgajo
8.2. Definir Colgajo de espesor parcial
8.2.1. Enumerar por lo menos 3 condiciones en las que se indicaria
un Colgajo de espesor parcial.
8.3. Definir Colgajo de espesor total.
8.3.1. Enumerar por lo menos 2 condiciones en lo que se indicaria
en colgajo de espesor total.
8.4. Enumerar por lo menos 5 indicaciones del colgajo periodontal.
8.5. Enumerar por lo menos 5 contraindicaciones del colgajo
periodontal.
8.6. Basado en un juicio critico fundamentar el disefio en un colgajo
en un caso dado.
8.7. De acuerdo al marco teérico clasificar los diferentes tipos de
incision que se usan en un colgajo periodontal.
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8.8. Describir los diferentes tipos de incisiones a usar en un colgajo
periodontal.

8.9. Enumerar en secuencia légica los pasos a seguir en la realizacion
de un Colgajo periodontal.

8.10. Enumerar el instrumental basico usado en la técnica de Colgajo
periodontal.

8.11. Mencionar por lo menos 3 tipos se sutura que puedan usarse en
la operacion a Colgajo.

CONTENIDO PROGRAMATICO:

8. Operacién a colgajo:

Definicion. Colgajo de espesor total. Indicaciones de colgajo de
espesor parcial. Indicaciones de colgajo de espesor total. Indicaciones y
contraindicaciones del colgajo periodontal. Disefio. Incisiones. Clasificacion.
Usos. Técnica. Instrumental. Suturas, tipos.

OBJETIVOS ESPECIFICOS:
9. Apositos quirurgicos: Al finalizar la sesion el estudiante estara en
capacidad de:

9.1. Definir apésito quirdrgico.

9.2. Enumerar por lo menos 4 tipos de apdsitos quirdrgicos.

9.3. Clasificar los ap6sitos quirtrgicos segun su composicion.

9.4. Enumerar por lo menos 3 ventajas que posean los cementos
quirurgicos con antibioticos.

9.5. Enumerar por lo menos 3 ventajas que posean los cementos
quirdrgicos que posean clorhexidina.

9.6. Enumerar por lo menos 3 formas de presentacion de
cementos quirdrgicos.

9.7. Describir la manipulacién de por lo menos 2 cementos
quirdrgicos.

9.8. Definir Telfa.

9.9. Describir la composicion del Telfa

9.10. Describir la manipulacién del Telfa.

9.11. Enumerar por lo menos 3 ventajas del Telfa

9.12. Enumerar por lo menos 3 desventajas del Telfa

9.13. Definir cementos de ciano acrilatos

9.14. Describir la composicién de los cementos de ciano-acrilatos

9.15. Describir la manipulacion de los cementos de ciano-acrilatos

9.16. Enumerar por lo menos 3 ventajas de los cementos de ciano
acrilatos.

9.17. Enumerar por lo menos 3 desventajas de los cementos de ciano
acrilatos.
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CONTENIDO PROGRAMATICO:

9. Apdsitos Quirdrgicos: Definicién. Tipos. Clasificacién. Cementos
con antibidticos, cemento con clomexidina. Presentacion. Manipulacion.
Telfa: definicion, composicién, manipulacién, ventajas y desventajas de
su uso. Elanoacrilatos: definicion, composicion, manipulacion,
indicaciones, contraindicaciones.

OBJETIVOS ESPECIFICOS:

10. Complicaciones Post-operatorias: Al finalizar la sesion el estudiante

estara en capacidad de:

10.1. Definir complicaciones post-operatorias.

10.2. Clasificar las complicaciones post-operatorias

10.3. Enumerar por lo menos 5 complicaciones post-operatorias
mediatas

10.4. Describir por lo menos 4 causas de una complicacion post-
operatoria mediata.

10.5. Enumerar por lo menos 4 tratamientos en complicaciones post-
Operatorias mediatas.

10.6. Enumerar por lo menos 5 complicaciones post-operatorias
inmediatas.

10.7. Describir por lo menos 4 causas de una complicacién post-
operatoria inmediata.

10.8. Enumerar por lo menos 4 tratamientos de una complicacion tipo
inmediata.

CONTENIDO PROGRAMATICO:

10. Complicaciones Post-operatorias: Definicion Complicaciones
mediatas. Etiologia. Tratamiento.

OBJETIVOS ESPECIFICOS:

11. Cicatrizacion de los tejidos periodonticos.

11.1. Analizar resumidamente la importancia que tienen por lo menos 3
factores sistémicos en la cicatrizacion de los tejidos
periodontales.

11.2. Enumerar por lo menos 3 factores locales que influenciarian el
proceso de cicatrizacion periodontal.
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11.3. Enumerar por lo menos 5 caracteristicas de la técnica quirdrgica
usada que puedan favorecer el proceso de cicatrizacion
periodontal

11.4. Enumerar por lo menos 3 caracteristicas de la técnica quirtrgica
usada que pueda entorpecer el proceso de cicatrizacién
periodontal.

11.5. Describir el proceso béasico de la cicatrizacién periodontal a la
lera. 2da. 4ta. y 6ta. semana de curetaje, tanto clinica como
histol6gicamente.

11.6. Describir el proceso basico de la cicatrizacién periodontal a la
lera. 2da. 4ta. y 6ta. semana después de realizada una
gingevectomia, tanto clinica como histolégicamente.

11.7. Describir el proceso basico de cicatrizacion periodontal a la lera.
2da. 4ta. y 6ta. semana después de realizado un colgajo
periodontal, tanto clinica como histolégicamente.

11.8. Definir los diferentes tipos de cicatrizacibn segun las
caracteristicas post-quirdrgicas de la uniéon dento-gingival.

11.9. De acuerdo a los diferentes tipos de cicatrizacion describir la
influiencia de cada uno de ellos que ejerce en el pronéstico del
caso segun las caracteristicas post-quirargicas en la unién dento
gingival.

CONTENIDO PROGRAMATICO

11. Cicatrizaciéon de los tejidos periodonticos: Curetaje. Gingivectomia y
Colgajos. Factores sistémicos que influyen en la cicatrizacion.
Importancia. Factores locales en la cicatrizacion periodontal. Influencia
de la técnica quirargica. Proceso basico de cicatrizacion periodontal.
Cicatrizacién en el curetaje subgingival, gingivectomia y colgajo. Tipos
de cicatrizacion periodontal de acuerdo a las caracteristicas post-
quirdrgicas de la union dento-gingival.

OBJETIVOS ESPECIFICOS:

12. Analisis de Oclusion: Al finalizar la sesion el estudiante estara en

capacidad de:

12.1. Describir resumidamente los pasos a realizar para practicar un
examen clinico periodontal.

12.2. Describir el examen clinico de pos lo menos 3 musculos
masticables.

12.3. Describir en forma resumida como se realiza el examen clinico de
la articulacion temporo-mandibular.
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12.4. Enumerar por lo menos 4 habitos parafuncionales sefialando su
potencial patégeno.

12.5. Describir brevemente de acuerdo al margen tedrico recibido como
se realiza el examen de la funcién mandibular.

12.6. Definir relacion céntrica.

12.7. Definir oclusion céntrica.

12.8. Definir protrusiva

12.9. Definir lado de trabajo

12.10. Definir lado de calanceo

12.11. Definir espacio libre

12.11.1. Describir por lo menos la técnica para la obtencién del
espacio libre.

12.12. Definir interferencia

12.13.Describir resumidamente por lo menos una forma para la
obtencién de interferencias oclusales.

12.14.Definir contacto prematuro.

12.15.Describir por lo menos una forma de obtenciéon de contactos
prematuros.

12.16.Describir por lo menos una forma de obtenciéon de contactos
prematuros en movimientos de lateralidad.

12.17.Describir por lo menos una forma de obtencion de contactos
prematuros en protrusiva.

12.18.Describir por lo menos una forma de obtenciéon de contactos
prematuros en oclusion céntrica.

12.19.Describir en forma secuencial el montaje en modelos de estudio
en el articulador semi-ajustable.

12.20.Analizar los modelos de estudio montados en articulador semi-
ajustable.

12.21.Analizar un caso con problemas oclusales desde el punto de vista
radiogréfico.

12.22.En base al marco tedrico recibido emitir un diagndstico en un
caso dado que presente problemas oclusales.

12.23.En base al marco tedrico recibido establecer en forma secuencial
y légica el plan de tratamiento de por lo menos un caso clinico
con problemas oclusales.

CONTENIDO PROGRAMATICO
12. Analisis de Oclusion: Examen clinico periodontal. Examen de
musculos masticatorios. Examen de la articulacién temporo-mandibular.
Posiciones del maxilar inferior. Determinacion del espacio libre.
Determinacion de interferencias y contactos prematuros en diferentes
posiciones del maxilar inferior. Uso del articulador semi-ajustable.
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Montaje de modelos de estudio. Analisis de modelos de estudio. Estudio
radiografico. Diagnéstico. Plan de tratamiento.

OBJETIVOS ESPECIFICOS:

13. Tratamiento del trauma de oclusiéon: Al finalizar la sesion el
estudiante estara en capacidad de:

13.1. Enumerar y describir por lo menos tres reglas de la articulacién
dentaria.

13.2. Enumerar usando la nomenclatura actual las diferentes
posiciones que adopta el maxilar inferior.

13.3. Describir los pasos de la técnica de desgaste selectivo de la
Universidad de Pensilvania.

13.4. Discutir y comentar la técnica de desgaste selectivo de la
Universidad de Pensilvania comparandola con la técnica de
desgaste selectivo de Jankelson.

13.5. Discutir y comentar la técnica de desgaste selectivo de la
Universidad de Pensilvania comparandola con la técnica de
desgaste selectivo de Schyler.

13.6. Describir y discutir por lo menos 3 casos en los que se indicaria
un ajuste de oclusién por movimiento menor del diente.

13.7. Analizar por lo menos 2 casos en los cuales el ajuste de oclusion
se logra por odontologia restauradora.

13.8. Analizar y discutir por lo menos 2 casos en los cuales se
combinen diferentes formas de ajuste de oclusién
simultdneamente.

CONTENIDO PROGRAMATICO

13. (Universidad de Pensilvania)... Discusion de otras técnicas de
desgaste. Ajuste de Oclusion por movimiento menor dentario. Ajuste de
oclusion por odontologia restauradora. Discusién de casos complejos
que requieran combinacién de ajustes de oclusiébn por ortodoncia,
desgaste y protesis.

OBJETIVOS ESPECIFICOS:

14. Relacién Endodoncia y Periodoncia: Al finalizar la sesion el
estudiante estara en capacidad de:

14.1. Analizar por lo menos 3 vias de formacion de las lesiones
endoperiodonticas.

10
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14.2. Enumerar por lo menos 3 indicaciones de tratamiento
endodontico.

14.3. Analizar por lo menos 3 factores que se relacionan con el
prondstico de las lesiones endoperiodonticas.

14.4. Evaluar un caso combinado endoperiodéntico estableciendo un
plan de tratamiento y sus posibles variaciones, tomando en
cuenta las caracteristicas del caso.

14.5. Definir implantes endo-6seo endododntico.

14.6. Enumerar las indicaciones en un implante endo-éseo
endodontico.

14.7. Describir los pasos de la técnica de implantes endo-0seo
endodontico.

14.8. Evaluar los posibles efectos que sobre los tejidos periodontales
tenga la colocacion de un implante endo-6seo endodéntico.

CONTENIDO PROGRAMATICO

14. Relacién Endodoncia y Periodoncia: Vias de formacién de las
lesiones endoperiodontales. Indicaciones del tratamiento
endoperiodoéntico. Pronostico. Plan de tratamiento. Variaciones posibles.
Implantes endo-6seo endoddntico: Indicaciones técnicas, efecto sobre
el tejido periodontal.

OBJETIVOS ESPECIFICOS:
15. Preparacion Pre-protésica: Al finalizar la sesion el estudiante estara
en capacidad de:

15.1. Definir preparacion pre-protésica.

15.2. Analizar criticamente la importancia que tiene la consecucion de
la higiene bucal 6ptima como requisito previo del tratamiento
protésico.

15.3. Analizar por lo menos 3 situaciones clinicas que requieran
tratamiento protésico y que presenten alteraciones gingivales,
explicando el tipo de tratamiento requerido para cada caso.

15.4. Analizar por lo menos 3 situaciones clinicas que presenten
alteraciones 6seas y que requieran tratamiento protésico
explicando.

CONTENIDO PROGRAMATICO
15. Preparacion Pre-protésica: Definicion. Importancia de la higiene
bucal. Preparacién pre-protésica de tejidos blandos. Preparacion pre-

protésica de tejidos duros. Ortodoncia como preparacion pre protésica.
Conclusiones.

11
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OBJETIVOS ESPECIFICOS
16. Epidemiologia de la enfermedad periodontal: Al finalizar la sesion el

estudiante estara en capacidad de:

16.1. Definir Epidemiologia

16.2. Establecer por lo menos 3 fundamentos que relacionen la
Epidemiologia con la ecologia.

16.3. Establecer por lo menos 3 fundamentos que relacionen la
epidemiologia con la Salud Publica.

16.4. Describir como se hace la medicion de una enfermedad.

16.5. Definir indice Epidemiolégico.

16.6. Enumerar y describir por lo menos 3 indices Epidemiolégicos
usados en Periodoncia.

16.7. Definir metodologia Epidemioldgica.

16.8. Enumerar los usos de la Epidemiologia.

16.9. Definir. Incidencia.

16.10. Definir. Prevalencia.

CONTENIDO PROGRAMATICO
16. Epidemiologia de la enfermedad periodontal. Definicibn de
epidemiologia. Relaciéon de epidemiologia con ecologia. Relacién de
epidemiologia con Salud Publica. Medicién de la enfermedad. indices
epidemioldgicos en Periodoncia. Metodologia epidemioldgica. Usos de
la epidemiologia. Conceptos incidencia y prevalencia.

ESTRATEGIA ENSENANZA.
- Clases magistrales. Exposicion teorica del tema con ayuda de

material audiovisual.
RECURSOS:
- Audiovisual: Proyector de diapositivas de Diapositivas

EVALUACION:
- Examen tedrico de la materia.
- Evaluacién 2 parciales (sumativa)

BIBLIOGRAFIA:
e Periodontologia Clinica de Glickman. 4ta. Edicion Interamericana, 1974.

e Periodoncia de Orban. Grant Stern Everest, Intereramericana 1974.
Periodoncia, Carranza y Carraro Mundi 1979.
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