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Espacio Curricular
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Departamento Académico de

Departamento de Patologia Bucal
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Ciclo del Plan de estudios en el
gue esta ubicado el espacio Ciclo Basico
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Bimestral intensivo

Carga horaria del espacio Cantidad de
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o Practicas basicas 9%
s Practicas preclinicas
¢ Précticas clinicas con
pacientes
Carga Horaria Total* 120

* No modificar, son cargas horarias establecidas en el Plan de Estudios.
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FUNDAMENTACION

La asignatura ANATOMIA PATOLOGICA se ubica en el segundo afio del Plan
de Estudios de la Carrera de Odontologia. Imparte al estudiante los
conocimientos sobre las principales patologias, considerando la etiologia, el
desarrollo, las alteraciones macroscopicas y microscépicas que acontecen en
los 6rganos, tejidos y células. Desarrolla las enfermedades propias de la cavidad
bucal y enfermedades sistémicas, que pueden repercutir en la cavidad oral y sus

anexos.

La Anatomia Patoldgica es una ciencia predominantemente descriptiva, por lo
gue requiere el estudio morfolégico de las células, tejidos y érganos. Constituye
la base para formular el diagnostico de las diferentes patologias, que se
presentan en la cavidad bucal; nos permite diferenciarlas de otras y poder asi

aplicar un tratamiento certero.

La inclusién en el plan de estudios de esta asignatura es fundamental para la
mayoria de las materias de la carrera, especialmente en las disciplinas clinicas,
contribuyendo el perfil del odontélogo, concientizando en la prevencion de

patologias que asientan en area bucal y maxilofacial.

Las manifestaciones clinicas no son el objeto de estudio principal, pero esta
asignatura basica realiza importantes aportes a la clinica con herramientas para

el diagnéstico y prevencion.

Como futuro odontélogo, el alumno deberd reconocer la enfermedad
tempranamente, para volver al estado de salud, entendiendo como tal a la
“sintesis de una multiplicidad de procesos, lo que acontece con la biologia del
cuerpo, con el ambiente que nos rodea, con las relaciones sociales, con la
politica y la economia internacional” (Bricefio-Leon,

2000).

OBJETIVOS

OBJETIVOS DE LA ASIGNATURA ANATOMIA PATOLOGICA A:
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' Conocer de la etiologia, el desarrollo, las alteraciones
macroscopicas y microscépicas que acontecen en los tejidos en las

principales patologias del ser humano.

' Interpretar las alteraciones microestructurales de patologias

generales que tienen mayor expresion en cavidad bucal

' Conocer como realizar el diagnostico a traves de biopsia y citologia
exfoliativa, para llegar a un tratamiento certero en las enfermedades que

asientan en la cavidad bucal.

' Comprender el abordaje de las patologias en los pacientes debe
ser integral.
0 Resolver casos clinicos que lo lleven a conocer las alteraciones

anatomopatolégicas.

' Transferir los conocimientos adquiridos a la Patologia

Odontoestomatoldgica.

0 Evaluar los determinantes sociales, para conocer las nuevas
tendencias en el campo de la salud, de la investigacion y la proyeccion

comunitaria..

CONTENIDOS

El contenido de la asignatura esta distribuido en tres partes, con 9 unidades
organizadoras de contenido y dos de apertura y cierre, cuyos conceptos se

vinculan con todos los temas detallados en el Programa Académico.

PROGRAMA ACADEMICO ANATOMIA PATOLOGICA A

A-UNIDAD INTRODUCTORIA
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Contenidos: Concepto de Patologia. Enfermedad. Secuela. Estigma.
Patogenia. Trastornos del desarrollo y crecimiento: anomalias, malformaciones.
Teratologia. Histopatologia y Métodos de estudio. Biopsia. Citologia exfoliativa.
Diagnostico Molecular. Enfermedades genéticas. Relaciones con las demas
disciplinas del curriculo; su importancia en la docencia, en la prevencion,
investigacion y en la extension universitaria.

B - PATOLOGIA GENERAL:

UNIDAD |: PATOLOGIA CELULAR

Subunidad 1:

Todas las células del organismo se encuentran en equilibrio y adaptacion al
medio que las rodea. Cuando se producen alteraciones metabdlicas como
disminucién de la tension parcial de oxigeno o por diversos trastornos nutricios,
que pueden llegar a producir cambios morfoestructurales de células, tejidos y
organos.

Contenidos: Lesion celular (etiologia, patogenia, morfologia); alteraciones sub-
celulares. Lesion celular reversible e irreversible. Adaptacion celular: Atrofia,
Hipertrofia, Hiperplasia, Metaplasia, Displasia, Anaplasia. Aplasia, Agenesia,
Hipoplasia. Distrofias. Degeneraciones. Tumefaccién celular. Degeneracion
Hidropica. Fibrosis. Hialinosis. “Degeneracion” mucosa 0 mucinosa.
Mucopolisacaridosis. Amiloidosis.

Subunidad 2:

Los metabolismos de las grasas o lipidos, hidratos de carbono y proteinas estan
influenciados por numerosos factores en cuya génesis pueden intervenir agentes
toxico- quimicos, que producen diversas enfermedades, de evolucion y
prondstico variable.

Contenidos: Adiposis. Obesidad. Esteatosis. Lipomatosis. Histiocitosis.
Acumulaciones de proteinas. Glucogenosis. Glucosilcerebrosidosis. Diabetes.
Calcificaciones patoldgicas: distréficas y metastasicas. Concreciones: litiasis.
Patologia ambiental; neumoconiosis; intoxicaciones por metales y metaloides.
Tatuajes. Pigmentaciones: trastornos de los pigmentos melanico y hematico.
Enfermedades de envejecimiento.

Subunidad 3:

Cuando los organos, tejidos y células soportan una injuria que distorsiona o
inhibe su adaptacion o recuperacion, se produce la mortificacién o necrosis. Esta
muerte puede adoptar distintas modalidades y generar diferentes situaciones de
diversa gravedad, que hasta podrian llegar a producir la muerte somatica.

Contenidos: Muerte celular: necrosis y necrobiosis. Apoptosis. Alteraciones
morfoestructurales basicas en la necrosis. Tipos de necrosis: necrosis por
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coagulacion; necrosis colicuativa; necrosis caseosa; necrosis grasa; necrosis

fibrinoide; Gangrena.
Muerte somatica.
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UNIDAD II: TRASTORNOS DE LA HOMEOSTASIS: hemodinamicos,
inflamacion y reparacion. Infecciones e Inmunopatologia

Subunidad 4:

Trastornos hemodinamicos Las modificaciones de las paredes vasculares
conjuntamente con los cambios y/ o alteraciones de los componentes sanguineos
constituyen procesos muy relacionados con el equilibrio hidroelectrolitico, y
pueden presentarse en algunos cuadros nosoldgicos de la Patologia Bucal.

Contenidos: Deshidratacion. Edema. Hiperemia y congestion. Hemorragia.
Enfermedades hemorragiparas. Anemias, Trombosis. Embolia. Infarto. Choque
(shock). Patologia  vascular: Arterioesclerosis, Arterioloesclerosis,
Ateroesclerosis.  Aneurismas. Vasculitis. Varices. Flebotrombosis vy
tromboflebitis.

Subunidad 5:

Inflamacion. La inflamacion es un proceso reaccional defensivo complejo.
Constituye una respuesta del organismo en la cual se suceden una serie de
cambios bioguimicos y morfologicos que se desarrollan en el tejido conjuntivo-
vascular de los seres vivientes, en vecindad de un sitio lesionado. Si finalidad es
reparar el dafo, para lo cual se requiere la eliminacion de la noxa (causa) o los
residuos celulares necroticos y su gradual reemplazo por elementos tisulares
nuevos y normales.

Contenidos: Inflamacién. Su nomenclatura. Los signos cardinales. La etiologia
(noxas o flogégenos). Y su fisiopatogenia. La inflamacién aguda: los cambios
hemodinamicos, las modificaciones vasculares. El exudado inflamatorio.
Infiltrado celular. Los mediadores quimicos. La inflamacion cronica: el tejido de
granulacion. Papel del sistema linfatico en el proceso inflamatorio: linfangitis,
linfadenitis reactiva. Patrones morfologicos de la inflamacién: inflamacién
serosa, fibrinosa, hemorragica, supurativa, ulcerativa. Pus: absceso, flemon,
fistula. Celulitis. Ulcera. Ulceracion. Repercusion regional y general de la
reaccion inflamatoria.

Subunidad 6:

Enfermedades infecciosas. Algunos aspectos bioldgicos bajo ciertas condiciones
producen afecciones o enfermedades de prondstico distinto y variable. Estas
enfermedades si bien presentan ciclos con rasgos comunes, poseen ademas
caracteristicas particulares o individuales que dependen bastante del tipo de
agente causal, lo cual determina respuestas que en ciertos casos llegan a ser
granulomatosas cronicas, distintivas de cada enfermedad.

Contenidos: Enfermedades infecciosas e inflamaciones especificas. Las
virosicas como: Herpes simple, Hepatitis, HPV, HIV y Fiebre Hemorragica
Argentina. Las Bacterianas: Colera, Tétanos. Sifilis. Tuberculosis, Lepra.
Actinomicosis (cérvidofacial), Nocardiosis.
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Micosis: Histoplasmosis,
Enfermedad de

Blastomicosis,

Candidiasis.

Criptococosis.
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Chagas. Leishmaniasis, Toxoplasmosis. Paludismo. Diagndstico diferencial e
importancia de las medidas preventivas.

Subunidad 7:

Inmunopatologia (Trastornos de la inmunidad) El sistema inmunitario es vital
para la supervivencia. Los estudios de inmunodeficiencia hacen al ser humano
presa facil de infecciones y posiblemente de los tumores. Pero también pueden
provocar enfermedades mortales, como sucede en las reacciones alérgicas.
Otros trastornos pueden ocurrir en los que este sistema pierde su capacidad
normal para distinguir los propios tejidos causando enfermedades de
autoinmunidad.

Contenidos: Mecanismos inmunitarios de lesién celular: citoquinas - citocinas:
moléculas del sistema inmunitario. Enfermedad injerto contra huésped (EICH).
Mecanismos de lesion del tejido inmunitario: Reacciones de hipersensibilidad
Tipo I, Il lIl'y IV. Enfermedades autoinmunitarias de interés odontolégico: Liquen,
Lupus, Pénfigo, Penfigoides, Sindrome de Sjogren entre otras. Sindrome de
inmunodeficiencia adquirida (SIDA). Importancia de la prevencion de estas
patologias.

Subunidad 8:

Reparacion y cicatrizacion. Las diferentes células y tejidos del organismo
requieren una muda o recambio constante durante la vida del individuo, cada
uno con modalidades diferentes (o0 particulares). Este fendmeno biolégico se
puede llevar a cabo porque todo organismo vivo, en estado de salud desarrolla
mecanismos para ello, los cuales se exacerban o incrementan en forma
arménica cuando ocurre una lesion. Por lo general, las lesiones se curan o
reparan si se dan un minimo de condiciones indispensables. Caso contrario se
producen respuestas anémalas, no queridas.

Contenidos: Regeneracion celular. Regeneracidon fisiolégica y patoldgica.
Cicatrizacion. Curacion de heridas: unién primaria, union secundaria.
Regeneracién parenquimatosa y reparacion por tejido de granulacion.
Mecanismos implicados en la reparacion: fallas. Queloide. Regeneracion de los
tejidos humanos. Cicatrizacién gingival-alveolar post- extraccion dentaria.
Fracturas Oseas: mecanismos biologicos para su reparacion. Biologia de los
implantes dentales. Cicatrizacion apical.

UNIDAD llI: Patologia tumoral (Neoplasias y lesiones pseudotumorales)

Subunidad 9:

Generalidades de tumores. Las neoformaciones celulares y/ o tisulares que se
designan neoplasias o blastomas, se caracterizan por su autonomia de
crecimiento y proliferacion, aunque dependen nutricionalmente del organismo o
del tejido donde se desarrollan. La conducta biolégica de toda neoplasia esta
estrechamente vinculada con su morfologia y el sitio donde se producen; se las
clasifica, generalmente, en neoplasias benignas y malignas.
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Contenidos: Neoplasias o blastomas. Nomenclatura: Oncologia, Cancer.
Carcinoma, Sarcoma. Oncogenes y cancer. Anti-oncogenes. Etiologia y
patogenia del cancer. Agentes carcin0genos y sus interacciones celulares.
Patologia experimental. Neoplasias benignas y malignas: diferenciacion y
anaplasia celular; atipia celular, velocidad y modo de crecimiento, encapsulacion,
invasion, recidiva o recurrencia, propagacion: Metéstasis. Inmunologia y cancer.
Epidemiologia. Métodos de diagndstico: Citologia exfoliativa. Biopsia por
congelacion, incisién, escision, puncion. Otros métodos complementarios
Gradacion y estadios del cancer. Lesiones cancerizables. Carcinoma “in situ”,
Carcinoma incipiente o microinvasor, Carcinoma invasor o infiltrante.
Clasificacion de las neoplasias con especial referencia a la clasificacion
histolégica segun OMS. Sistema TNM.

Subunidad 10:

Tumores benignos Las diferentes variedades del tejido conectivo pueden dar
origen a neoplasias benignas, las cuales presentan caracteristicas particulares
segun el sitio donde se desarrollan y el tipo histolégico que las constituye. En
algunas circunstancias suelen integrar sindromes, y en ocasiones pueden
confundirse con otras lesiones designadas seudo-tumores.

Contenidos: Neoplasias benignas y lesiones seudotumorales de tejido
conectivo. Fibroma. Seudofibroma. Fibroma osificante. Fibromatosis.
Lipoma. Lipomatosis. Condroblastoma benigno. Osteocondroma. Osteoma.
Osteoblastoma benigno. Torus palatino y mandibular. Tumor Glémico.
Linfangiomas. Linfangiomatosis. Leiomioma. Rabdomioma.

“Mioblastoma” congénito. Neoplasias benignas vy

lesiones seudotumorales de los nervios periféricos: Neuromas
trauméaticos (neuroma de amputacion), Neurofibroma,

Neurofibromatosis, Neurilemoma o]

Schwannoma. “Mioblastoma” de células granulosas. Evolucion.
Prondstico. Diagndsticos diferenciales.

Subunidad 11:

Las diferentes variedades de epitelios de revestimiento y glandulares, son areas
apropiadas para el desarrollo de neoplasias benignas, existiendo lesiones
seudotumorales que también hay que reconocer para realizar el diagnostico
diferencial.

Contenidos: Neoplasias benignas y lesiones seudotumorales del tejido epitelial.
Papiloma, Seudopapiloma. Verrugas. Hiperplasia papilifera epitelial focal.
Queratoacantoma. Cuernos cutaneos. Queratosis seborreica y senil. Adenomas.
Evolucion, Prondstico. Diagndsticos diferenciales.

Subunidad 12:
Las distintas variedades de tejido conectivo pueden dar origen a neoplasias
malignas, que en la cavidad bucal son menos frecuentes que los carcinomas.

Contenidos: Neoplasias malignas del tejido conectivo: Sarcomas.
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Fibrosarcomas diferenciados e indiferenciados. Liposarcoma.
Condrosarcoma.  Osteosarcoma.

Osteosarcoma de los huesos maxilares. Angiosarcoma. Hemangioendotelioma

maligno.
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Sarcoma de Kaposi. Sarcoma de Ewing. Leiomiosarcoma. Rabdomiosarcoma.
Neoplasias malignas del tejido nervioso. Aspectos histologicos. Evolucion.
Prondstico. Diagnésticos diferenciales.

Subunidad 13:
Carcinomas. Los carcinomas son neoplasias malignas de estirpe epitelial y en la
cavidad bucal constituyen los blastomas malignos mas frecuentes.

Contenidos: Neoplasias malignas del tejido epitelial. Estadios: Carcinoma
intraepitelial. Carcinoma verrugoso (Papilomatosis oral florida). Carcinoma de
células  escamosas. Carcinoma  basocelular. Otros  carcinomas.
Adenocarcinomas. Melanomas malignos, niveles de Clark. Evolucion.
Prondéstico. Diagndsticos diferenciales.

Subunidad 14:

Patologias Linfaticas. Los 6rganos hematopoyéticos, especialmente los ganglios
linfaticos, tejido linfoide y de la médula 6sea, son asiento de diversas patologias
gue con excepcion de los procesos reactivos a nivel ganglionar (linfadenitis
reactiva), son por lo general de naturaleza maligna, por lo tanto, de mal
pronéstico, aunque hoy se ha avanzado mucho en su tratamiento.

Contenidos: Patologia de los ganglios linfaticos y de la médula 6sea. Linfomas
Hodgkin. Linfomas no Hodgkin. Clasificacion. Diagnéstico diferencial.
Pronéstico. Linfomas asociados al SIDA en la cavidad bucal. Trastornos
mieloproliferativos: Leucemias agudas y cronicas. Manifestaciones bucales.
Mieloma. Policitemia. Evolucién. Prondstico. Diagnosticos diferenciales.

C - PATOLOGIA ESPECIAL

UNIDAD IV: Patologias dentarias

Subunidad 15:

Patologias congénitas dentarias. Las piezas dentarias pueden sufrir trastornos
en su desarrollo y crecimiento de causas muchas veces no identificadas o mal
conocidas. Estas alteraciones reciben el nombre genérico de anomalias o
malformaciones dentarias.

Contenidos: Anomalias dentarias. Macrodoncia. Microdoncia. Conoidismo.
Cuspides y tubérculos supernumerarios. Otras anomalias coronarias. Raices
supernumerarias. Dilaceracion radicular. Sinostosis radicular. Perla adamantina.
Dens invaginatus (dens in dente). Taurodontismo. Fusién. Geminacion y
concrescencia dentaria. Coalescencia. Fractura intrafolicular. Anomalias de los
conductos radiculares. Dientes supernumerarios. Oligodoncia. Anodoncia.
Sindrome de la displasia ectodérmica hereditaria. Anomalias de erupcion.
Dientes retenidos. Malposiciones dentarias.

Hipoplasias adamantinas. Diente de Hutchinson. Diente de Turner.
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Odontogénesis
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imperfecta. Amelogénesis imperfecta. Dentinogénesis imperfecta. Fluorosis
dentaria. Pigmentaciones dentarias.

Subunidad 16:

Patologias adquiridas dentarias. Los tejidos dentarios, luego de finalizar su
formacion, pueden sufrir cambios caracterizados en su mayoria por la pérdida
de sustancia de diversa etiologia;, o aumento exagerado y anormal en su
produccién, o cambios de color o soluciones de continuidad, sin intervencion
bacteriana. No descartando origen fisico, mediado por situaciones de abuso y
maltrato.

Contenidos: Lesiones de los tejidos dentarios. Atricion. Abrasiones.
Reabsorciones dentarias fisiolégicas y patoldgicas. Dentinas adventicia o
secundaria; escleroticas (opaca, traslucida) y terciaria. Traumatismos. Fracturas
dentarias, proceso biolégico de reparacion. Hipercementosis. Anquilosis alveolo-
dental.

Subunidad 17:

Caries dentaria. La caries dentaria es una enfermedad propia e irreversible de los
tejidos dentarios caracterizada por su destruccion y pérdida por accion de
mecanismos descalcificantes y proteoliticos de origen microbiano.

Contenidos: Caries dentaria: concepto, etiologia, patogenia. Placa bacteriana.
Clasificaciones de las caries. Clasificacién histopatolégica: caries adamantina,
caries dentinaria, caries cementaria. Caries penetrante y no penetrante. Caries
aguda y croénica. Recurrencia. Recidiva. Anatomia patoldgica de las caries.
Diagnésticos diferenciales y medidas preventivas.

UNIDAD V: Patologia endodédntica

Subunidad 18:

Patologia Pulpar. La pulpa dentaria es un tejido que puede sufrir diferentes
alteraciones como consecuencia de diversos procesos morbidos o patologias que
afectan a los tejidos duros del diente o del periodoncio de insercion. La caries
dentaria por su frecuencia y por su naturaleza microbiana y la enfermedad
periodontal son las dos enfermedades que mas inciden sobre la pulpa. Si bien
en

algunas ocasiones la pulpa puede defenderse reaccionando positivamente sin
dejar secuelas importantes o decisivas para su vitalidad, en otras circunstancias
la respuesta determina cuadros irreversibles que provocan su mortificacion o
Necrosis.

Contenidos: Patologia de la pulpa dentaria. Cambios regresivos. Fendmenos
adaptativos. Atrofia pulpar. Degeneracién hidropica o vacuolar de los
odontoblastos. Cambios grasos. Envejecimiento. Fibro-hialinosis.
Calcificaciones patoldgicas: nodulos pulpares y agujas célcicas. Reabsorcion
dentinaria interna, metaplasia pulpar. Hiperemia pulpar fisiolégica y patologica.
Congestion venosa. Pulpitis: clasificacion anatomo-
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patoldgica:
purulenta,

Pulpitis exudativa serosa, exudativa fibrinosa,

infiltrativa o
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abscedosa aguda y cronica, ulcerosa aguda y cronica. Barrera calcica.
Hemorragia pulpar. Pulpitis crénica hiperplasica o pélipo pulpar. Necrosis y
gangrena pulpar. Cicatrizacion de heridas pulpares: dentina reparativa o de
sellado. Evolucion. Prondstico. Diagnosticos diferenciales.

Subunidad 19:

Patologia del Periodoncio Apical. Como consecuencia de una pulpitis total,
aguda o cronica o bien una gangrena pulpar, por progresion a travées del
conducto principal o accesorio, el periodonto periapical reacciona con un proceso
inflamatorio que se conoce como periodontitis apical o periapical.

Contenidos: Patologia inflamatoria del periodoncio apical: Periodontitis
periapicales agudas: exudativa, supurativa. Absceso dento-alveolar agudo.
Fistula. Absceso subperiostico y submucoso. Celulitis. Flemoén. Periodontitis
periapicales crénicas o granulomatosas apicales: granuloma simple, granuloma
epitelizado, granuloma microquistico. Absceso dento-alveolar crénico. Quiste
radicular o periapical. Quiste residual.

UNIDAD VI: patologia gingival y periodontal

Subunidad 20:

Gingivitis. El periodoncio de proteccion pude sufrir cambios inflamatorios y de
caracter inmunoldgicos, los cuales cursan en este sector del organismo con
algunas modalidades particulares. La placa bacteriana es el principal
responsable de las enfermedades que comienzan en la encia llamadas gingivitis.

Contenidos: Enfermedad gingival o gingivitis: concepto, etiologia, patogenia.
Lesion gingival inicial, temprana, establecida y avanzada. Congestion, edema,
infiltrado inflamatorio, hemorragia-gingival. Absceso gingival. Gingivitis ulcero-
necrotizante aguda (GUNA) y Gingivitis ulcero-necrotizante crénica. Gingivitis
cronicas: bolsa virtual. Gingivitis H.L.V. Gingivoestomatitis. Pericoronaritis.
Evolucion. Pronéstico. Diagndsticos Diferenciales.

Subunidad 21:

Enfermedad Periodontal. La enfermedad periodontal provoca movilidad de los
dientes y en etapas finales puede concluir expulsandolos del alvéolo. A esta
situacion se llega por proliferacion del epitelio de unidn hacia apical y por
reabsorcion de hueso alveolar.

Contenidos: Enfermedad periodontal. Periodontitis: concepto, etiologia,
patogenia.. Lesiones de furcacién: lesiones de tipo crateriforme. Movilidad
dentaria. Anatomia patologica: bolsas, reabsorcion 0Osea, otros cambios.
Célculos dentales. lesion gingivo periodontal inicial, temprana, establecida y
avanzada. Clasificacion etiopatogenica de periodontitis
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periodontitis H.l.V. Traumatismos por oclusion (Trauma oclusal) Aspectos
histopatolégicos. Medidas preventivas.

UNIDAD VII: Patologia Estomatologica

Subunidad 22:

Lesiones de la mucosa bucal. La mucosa bucal puede participar con cambios en
enfermedades generales o sistémicas o bien presentar una patologia propia que
adquiere diversas modalidades vinculadas con los agentes etiologicos, estado
general y respuesta del paciente. La patologia estomatologica mas frecuente es
inflamatoria infecciosa, asociada a agentes bioldgicos. No obstante, deben
considerarse de primera magnitud y de gran importancia clinica una serie de
lesiones relacionadas fundamentalmente con cambios y modificaciones en la
maduracion y estructura del epitelio que la recubre. Las lesiones elementales de
la mucosa bucal representan la forma en que se manifiestan clinicamente las
diversas patologias estomatoldgicas. La importancia de reconocer sus
caracteristicas semiologicas y anatomo-patologicas, es basica para el
diagndstico clinico diferencial.

Contenidos: La anatomia patoldgica de las lesiones elementales primitivas y
secundarias de la mucosa bucal. La queratinizacion fisiolégica y patoldgica. Otros
cambios epiteliales. Estomatitis. Angina. Gingivo-estomatitis herpética.
Candidiasis. Aftas. Aftosis. Aftoides: variedades. Enfermedades ampollares.
Lesiones blancas: Leucoplasias. Liquenes: variedades. Diagnostico diferencial
con Lesiones liquenoides orales. Manifestaciones estomatoldgicas en pacientes
VIH. Lesiones producidas por HPV. Desordenes potencialmente malignos (DPM)
Céancer de la mucosa bucal. Aspectos histopatologicos. Evolucion. Pronéstico.
Diagnosticos diferenciales.

Subunidad 23:

Las hiperplasias benignas localizadas en la gingiva, que se originan en el
periostio y/ o periodonto fueron designadas con el nombre genérico de Epulis,
vocablo que por su etimologia, no es representativo de la lesion en si. Por lo tanto,
en la actualidad se emplean otras designaciones vinculadas, sobre todo, con sus
aspectos clinicos-histoldgicos.

Contenidos: Epulis: Concepto, etiologia, patogenia. Hiperplasias Gingivales:
familiares, idiopaticas y medicamentosas. Granuloma gigantocelular periférico.
Epulis del embarazo. Granuloma piégeno o telangiectasico. Hiperplasia
paraprotética (Epulis fisuratum). Epulis fibroso. Evolucion. Pronostico.
Diagnasticos diferenciales.

Subunidad 24:

Patologia de los Labios La patologia de los labios es muy diversa y puede
ser del conocimiento del odontélogo y del especializado en Estomatologia.
Pueden encontrarse

en ellos malformaciones congénitas que acontecen durante el desarrollo, o
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presentarse lesiones adquiridas por la accion de diferentes agentes o causas
morbidas, de complejidad o gravedad diversa.

Contenidos: Patologia de los labios. Malformaciones: Labio leporino, Fisura
labio- alvéolopalatina (FLAP). Labio doble, microstomia. Queilitis glandulares y no
glandulares. Queilitis agudas y cronicas. Queilitis cancerizables. Queilitis
comisural. Edema de Quincke. Granulos de Fordyce. Mucocele. Herpes labial.
DPM. Neoplasias benignas de Labio. Cancer del labio. Evolucién. Prondstico.
Diagnosticos diferenciales.

Subunidad 25:

Patologias de la Lengua. En la patologia de la lengua también podemos
encontrar malformaciones congénitas y lesiones adquiridas, asi como las
expresiones de enfermedades sistémicas. Sin duda las glositis, DPM vy las
neoplasias o blastomas son los procesos morbidos mas importantes.

Contenidos: Patologia de la lengua. Malformaciones: macroglosia, microglosia,
lengua bifida, lengua fisurada, anquiloglosia. Glositis geografica, glositis rombica
mediana. Hiperplasia epitelial focal.: lengua vellosa, otros trastornos.
Depapilaciones: carenciales, de origen infeccioso, metabdlicas o sistémicas.
DPM. Ulcera traumatica cronica, Leucoplasia, Liquen. Lesién Ligquenoide oral,
Leucoplasia Verrugosa Proliferativa. Leucoplasia vellosa. Neoplasias benignas
linguales. Cancer de lengua. Evolucion. Pronéstico. Diagndsticos diferenciales.

UNIDAD VIII: Patologia 6sea de los maxilares y ATM

Subunidad 26:

Enfermedades congénitas de los Maxilares. La patologia de los huesos
maxilares es variada y compleja, existiendo, en muchos casos, la formulacién de
diagnésticos diferenciales antes de llegar al diagnéstico fino o de certeza.
Pueden representar la expresion local de un trastorno 6seo general, o bien
obedecer a causas morbidas locales que actian determinando trastornos en el
desarrollo o provocando lesiones o procesos morbidos propios, de etiopatogenia
diversa, donde naturalmente, la patogenia inflamatoria o infecciosa es la mas
frecuente.

Contenidos: Enfermedades congénitas: Osteopetrosis. Osteogénesis
imperfecta. Malformaciones de los maxilares: prognatismo, micrognatia, fisuras.
Periostitis. Osteitis. Osteorradionecrosis. Osteonecrosis de los maxilares (por
bifosfonatos) Osteomielitis. Formas esclerosantes de osteomielitis. Alveolitis.
Displasia fibrosa. Enfermedad de Paget. Osteoporosis. Acromegalia.
Raquitismo. Osteomalacia. Lesiones a células gigantes de los maxilares:
Granulomas gigantocelular central. Tumor pardo del Hiperparatiroidismo.
Querubismo. Quiste 6seo aneurismatico; quiste éseo simple;. Displasia cemento-
O0seas. Evolucion. Pronéstico. Diagnésticos diferenciales. Patologia de la
articulacion temporomandibular. Fractura de los maxilares.
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Subunidad 27:

Quistes de los Maxilares y tejidos blandos perimaxilares. Quiste es una cavidad
patolégica de neoformacion tapizada por epitelio con un contenido liquido o
semisolido. En los huesos maxilares existen restos o residuos epiteliales
provenientes del desarrollo de las piezas dentarias que en diferentes
circunstancias proliferan y pasan a constituir las cubiertas epiteliales quisticas.

Contenidos: Quistes: concepto etiologia, patogenia, clasificacion. Quistes de los
maxilares y de los tejidos blandos. Quistes odontogénicos de origen inflamatorio
y del desarrollo: radicular ( periapical y residual),Quiste colateral inflamatorio
(Quiste mandibular infectado). Quiste periodontal lateral odontogénico Botrioide.
Quiste gingival. Quiste Glandular odontogénico (Quiste sialodontogénico).
Queratoquiste odontogénico, evolucion: Sindrome del Carcinoma nevoide de
células basales. Quiste odontogénico Ortoqueratinizado. Quiste dentigero,
evolucion. Quiste odontogénico calcificante . Quistes no odontogénicos: Quiste
nasopalatino. Quistes de tejidos blandos: Quistes dermoides y epidermoides.
Teratomas. Mucocele (Quiste mucoso). Ranula Quiste del conducto tirogloso.
Quiste Fisurado branquial (Quiste linfoepitelial) oral y cervical. Aspectos
histopatoldgicos. Evolucion. Prondstico. Diagndsticos diferenciales. Quiste 6seo
estatico.

Subunidad 28:

Tumores Odontogénicos. Los tumores odontogénicos de relativa incidencia en
los maxilares, pueden ser benignos o malignos. La mayoria son considerados
histol6gicamente benignos, aungue algunos se caracterizan por su agresividad
local y otros son hamartomas o malformaciones.

Contenidos: Tumores odontogénicos: concepto, etiologia, patogenia, perfil
genético e Inmunohistoquimico. Clasificacion OMS 2017. Evolucién. Prondstico.
Benignos:  Tumores benignos: Tumores odontogénicos  epiteliales:
Ameloblastoma (Convencional). Ameloblastoma tipo uniquistico, Ameloblastoma
Tipo Extraéseo o periférico, Ameloblastoma metastizante. Tumor odontogénico
epitelial calcificante. Tumor odontogénico adenomatoide. Tumor odontogénico
escamoso. Tumores odontogénicos mixtos (Epitelial-mesenquimal): Fibroma
ameloblastico.Tumor

odontogenico primordial. Odontoma compuesto y complejo. Tumor
dentinogenico de células fantasmas. Tumores odontogénicos Mesenquimaticos:
Fibroma Odontégenico, Mixoma Odontégeno/ Mixofibroma odontogenico,
Cementoblastoma.  Fibroma  cementooccificante.  Tumores  Malignos:
Carcinomas odontogénicos. Carcinoma Ameloblastico. Carcinoma intradseo
primitivo NOS. Carcinoma odontogenico esclerosante. Carcinoma odontogenico
de ceélulas claras. Carcinoma odontogénico de células fantasmas
Carcinosarcoma  odontogenico.  Sarcomas  odontogénicos.  Aspectos
histopatoldgicos. Diagnaosticos diferenciales.

UNIDAD IX: Patologia de las glandulas salivales
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Subunidad 29:

Malformaciones de las glandulas salivales. Glandulas aberrantes. Mucocele.
Ranula. Sialometaplasia necrotizante. Trastornos de las glandulas salivales por
radiacion. Enfermedades infecciosas. Sialoadenitis inespecificas y especificas.
Sarcoidosis. Lesion linfoepitelial benigna. Sindrome de Sjogren. Sialosis.
Sialolitiasis. Clasificacion OMS 2017. Adenomas: adenoma pleomorfico,
mioepitelioma, Adenoma de células basales, Tumor de Warthin (cistadenoma
papilar linfomatoso benigno), oncocitoma, Linfoadenoma, Cistoadenoma,
Sialadenoma papiliferum , Papiloma ductal, Adenoma cebaseo, Adenoma
canalicular, otros. Adenocarcinomas: Carcinoma adenoideo quistico, carcinoma
mucoepidermoide, carcinoma de células acinares, Adenocarcinoma polimorfo,
Carcinoma de células claras, Adenocarcinoma de células basales,
Adenoarcinoma NOS (Cistoadenocarcinoma mucinoso), Carcinoma EXx
adenoma pleomorfo, Carcinoma epitelial- mioepitelial. Carcinoma Secretor,
Adenocarcinoma cebaseo, Carcinosarcoma. Carcinoma pobremente
diferenciado. Carcinoma Linfoepitelial, Carcinoma de células escamosas,
Carcinoma oncocitico, Sialoblastoma. Carcinoma intraductal. Aspectos
histopatolégicos. Evolucion. Pronéstico. Diagndsticos diferenciales.

D- UNIDAD DE CIERRE:

Contenidos y alcances de la Patologia. Vinculacion entre la patologia general y
los procesos morbidos de la cavidad bucal. Importancia de la Anatomia
Patolégica en la formacion del Odontélogo. Vinculacion de la Anatomia
Patol6gica con las deméas asignaturas del curriculum. Insercién e importancia de
la Anatomia Patolégica en la docencia, la investigacion y la extension
universitaria. La Anatomia Patoldgica como instrumento valido en el diagndstico
temprano (precoz) y en la prevencion de las enfermedades
odontoestomatoldgicas.

METODOLOGIA DE ENSENANZA

El desarrollo de los contenidos se realiza mediante el dictado de clases teoricas
de frecuencia semanal, de una hora de duracion, donde se introducen a los
alumnos en el tema. Con respecto a los Trabajos Practicos, el programa consta
de 7 Unidades didacticas, en concordancia con los objetivos generales y con el
programa general de la materia. Tiene una organizacion de lo general a lo
particular, con énfasis en la visualizacion microscopica de las lesiones mas

frecuentes de la cavidad bucal.
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Los alumnos realizan la observacién microscépica y, siempre que es posible, la
macroscopia de las diferentes lesiones. Las actividades précticas se organizan
en 12 encuentros presenciales remotos, ademas de 2 lecciones virtuales
asincronicas, con un programa especifico que desarrolla la teméatica para cada
uno. Se efectian en el aula A y B de la Catedra de Anatomia Patologica, con
una duracion de 3 horas. Existen ademas 6 seminarios integradores, donde se
relacionan los contenidos y se realizan actividades de gamificacion de la
enseflanza y de cierre. Se propone realizar 1 trabajo practico integrador final,
con resolucion de casos y observacion de preparados al microscopio. Por ultimo,
la catedra participa en el Aula Virtual de la Facultad con actividades extraaulicas

de participacion obligatoria.

El aula virtual desarrolla contenidos de la asignatura y un gran numero de
competencias en los estudiantes, que utilizaran en otras asignaturas y en su vida
profesional (participacion en foros, realizacion de atlas, glosarios, mapas
conceptuales, trabajos colaborativos on line con aplicaciones especificas, como
Wiki, Popplet o Authorea). Las actividades obligatorias virtuales son 7 (una por
cada unidad de practico) y tres trabajos integradores. Ademas, la péagina
presenta otras informaciones de interés para el alumno, como cronogramas,

bibliografia y material didactico.

EVALUACION

Diagnostica:

Se realizara al inicio del dictado de la asignatura, a los fines de registrar la
situacion particular de los estudiantes, y los temas que presentaron mayor
dificultad durante el cursado.

Instrumento de evaluacion: Formulario de Google

Formativa;:

Se realizara durante las clases teoricas, practicas, de seminario y de actividades
de gamificacion de la ensefianza. Aportara puntaje para la evaluacion continua,
gue va a representar el 20% de la calificacion final

Instrumentos de evaluacién: cuestionarios Moodle y planilla de registro de
participacion en clase en formato digital
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Sumativa:

Evaluacion de Unidades de TP (7) con modalidad escrita a desarrollar.

Evaluaciones parciales (3) con modalidad escrita cuestionario Moodle
estructurados y oral.

Instrumentos de evaluacién: Cuestionarios impresos para las evaluaciones
escritas a desarrollar. Cuestionarios Moodle para evaluaciones estructuradas.
Rubricas para la calificacién de evaluacién oral.

CONDICION ACADEMICA

Precisar, de acuerdo a la/s normativa/s vigente/s (Ord. HCD 6/16 y RHCD 87-

2022), las exigencias correspondientes a cada condicion académica:
promocional, regular, libre.

CONDICIONES ACADEMICAS
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PLAN DE ACTIVIDADES DEL ESPACIO CURRICULAR
Programa de Fortalecimiento y Consolidacion Académica
MODALIDAD INTENSIVA

Afo de presentaciéon del
programa

2025

Espacio Curricular Anatomia Patolégica A

Departamento Académico de

pertenencia Departamento de Patologia Bucal

Ciclo del Plan de estudios en el que

A : . Ciclo Basico
esta ubicado el espacio curricular

Régimen de cursado (bimestral,

. Bimestral intensivo
cuatrimestral, semestral, anual)

Carga horaria del espacio Cantidad de
curricular horas
Carga horaria semanal* 5
Carga horaria teéricas* 24

Carga horaria préactica*

o Précticas basicas 9
o Préacticas preclinicas
¢ Précticas clinicas con
pacientes
Carga Horaria Total* 120
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* No modificar, son cargas horarias establecidas en el Plan de Estudios.

GENERALIDADES

Cantidad de Practicos: 16 (15 TPy 1 TP Integrador)
Cantidad de seminarios: 7

Distribucion de Comisiones (completar el siguiente cuadro):

Infraestructura y equipamiento especifico necesarios para las préacticas (2
aulas para clases tedrico-practicas, 1 con monitor. Aula de microscopia,

para clases Tedrico-practicas integradoras con observacion al
microscopio .)

OBJETIVOS

Al culminar la formacion préctica, el/la estudiante deberé:

- Ser capaz de completar adecuadamente la guia de trabajos practicos ,
colocando la sefalizacion en estructuras morfologicas observadas en
imagenes o al microscopio. Coloreando segun sea de rutina HE y/o técnicas
especiales, incluyendo técnicas basicas por desgaste o pulimento o por
descalcificacion en estructuras calcificadas tipicas en la cavidad oral , que
estaran disponibles en el aula virtual .

- Aplicar adecuadamente las normas de la catedra con respecto a puntualidad,
respeto. higiene personal

- Demostrar actitudes correctas en trabajos grupales , con lenguaje y tono
respetuosos con el personal docente, compafieros, personal auxiliar y
pacientes

- Evaluar, describir los diagnosticos microscopicos y macroscopicos , e
identificar diagnésticos diferenciales y establecer un prondéstico.
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1 Generalidades de Patologia - Exposicion, demostracién, - Presencial remoto
Biopsiay citologia exfoliativa | casos clinicos, interrogacion
Lesiones elementales de la
mucosa bucal
1 Patologia celular y molecular . | Exposicién, demostracion, | Presencial remoto
Adaptacion celular resolucién de casos clinicos,
. interrogacion
.Estados  degenerativos vy 9
necrosis
Inflamacién. Su nomenclatura. L L, .
2 Exposicion, demostracion, | Presencial remoto

Los signos cardinales. La resolucién de casos clinicos,
etiologia (noxas o interrogacion

flogégenos). Y su
fisiopatogenia. La inflamacién
aguda: los cambios

hemodinamicos, las
modificaciones vasculares. El
exudado inflamatorio.
Infiltrado

celular. Los mediadores
guimicos. La inflamacién

cronica: el tejido de
granulacion.

Papel del sistema linfatico en
el proceso inflamatorio:
linfangitis, linfadenitis
reactiva.

Patrones morfoldgicos de la
inflamacién: inflamacion
serosa, fibrinosa,

hemorragica,

supurativa, ulcerativa. Pus:
absceso, flemén, fistula.
Celulitis. Ulcera. Ulceracion.

Repercusién regional y
general de la reaccion
inflamatoria.
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celular.
fisiolégica y

Regeneracion
Regeneracién
patologica.
Cicatrizacién. Curacion de
heridas: unién primaria, unién
secundaria. Regeneracion
parenquimatosa y reparacion
por tejido de granulacion.
Mecanismos implicados en

la reparacion: fallas. Queloide.
Regeneracion de los tejidos
humanos. Cicatrizacién
gingival-alveolar post-
extraccion dentaria. Fracturas

Oseas: mecanismos
biolégicos

parasu reparacion. Biologia de
los implantes dentales.

Cicatrizacién apical.

Exposicion, demostracion,
resolucion de casos clinicos,
interrogacién

Presencial remoto

Neoplasias benignas y
lesiones seudotumorales de
tejido conectivo.

Fibroma. Seudofibroma.
Fibroma osificante.

Exposicion, demostracion,
resolucion de casos clinicos,
interrogacion

Presencial remoto
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Fibromatosis. Lipoma.
Lipomatosis.

Condroblastoma benigno.
Osteocondroma. Osteoma.
Osteoblastoma benigno. Torus
palatino y mandibular. Tumor
Glémico. Linfangiomas.
Linfangiomatosis. Leiomioma.
Rabdomioma. “Mioblastoma”
congeénito. Neoplasias
benignas y lesiones
seudotumorales de los nervios
periféricos: Neuromas
trauméticos (neuroma de
amputacion), Neurofibroma,
Neurofibromatosis,
Neurilemoma o Schwannoma.
“Mioblastoma” de células
granulosas. Evolucion.
Prondstico. Diagndsticos
diferenciales.

Neoplasias malighas del tejido L L, .
P 9 ) Exposicion, demostracion, | Presencial remoto

cpnectlvo. Sarcomas. resolucion de casos clinicos,
Fibrosarcomas interrogacion

diferenciados e
indiferenciados. Liposarcoma.
Condrosarcoma.
Osteosarcoma.
Osteosarcoma de los huesos
maxilares. Angiosarcoma.
Hemangioendotelioma
maligno. Sarcoma de Kaposi.
Sarcoma de Ewing.
Leiomiosarcoma.
Rabdomiosarcoma.
Neoplasias malignas del tejido
nervioso. Aspectos
histoldgicos.

Evolucion. Pronéstico.
Diagnosticos diferenciales.

Anomalias
4 dentarias.Macrodoncia. | Exposicidn, demostracion, Presencial remoto
Microdoncia. Conoidismo. resolucién de casos clinicos,
interrogacion
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Cuspides y tubérculos
supernumerarios. Otras
anomalias coronarias. Raices
supernumerarias. Dilaceracion
radicular. Sinostosis radicular.
Perla adamantina.

Dens invaginatus (dens in
dente). Taurodontismo.
Fusién. Geminacion y
concrescencia dentaria.
Coalescencia. Fractura
intrafolicular. Anomalias de los
conductos radiculares.
Dientes supernumerarios.
Oligodoncia. Anodoncia.
Sindrome

de la displasia ectodérmica
hereditaria. Anomalias de
erupcion. Dientes retenidos.
Malposiciones dentarias.
Hipoplasias adamantinas.
Diente de Hutchinson. Diente
de

Turner. Odontogénesis
imperfecta. Amelogénesis
imperfecta. Dentinogénesis
imperfecta. Fluorosis dentaria.
Pigmentaciones dentarias.

Lesiones de los tejidos . .
Exposicion, demostracion, | Presencial remoto

4 . o
dentar.|03. _Atrlm0n. resolucion de casos clinicos,
Abrasiones. Reabsorciones interrogacion

dentarias fisiolégicas y
patolégicas. Dentinas
adventicia o secundaria;
escleroticas

(opaca, traslucida) y terciaria.
Traumatismos. Fracturas
dentarias, proceso bioldgico
de reparacion.
Hipercementosis. Anquilosis
alveolo-dental.

Caries dentaria: concepto,

4 . , . Exposicion, demostracion, | Presencial remoto
etiologia, patogenia. Placa

4 resolucién de casos clinicos,
bacteriana. interrogacion

Clasificaciones de las caries.
Clasificacion histopatoldgica:
caries adamantina, caries
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dentinaria, caries cementaria.
Caries penetrante 'y no
penetrante. Caries aguday
crénica. Recurrencia.
Recidiva. Anatomia patolégica
de las caries. Diagnoésticos
diferenciales y medidas
preventivas.

Patologia de la pulpa dentaria.

5 Cambios regresivos Exposicion, demostracion, | Presencial remoto

h resolucion de casos clinicos,
Fenomenos _ interrogacion
adaptativos. Atrofia pulpar.

Degeneracion  hidropica o
vacuolar de los odontoblastos.
Cambios grasos.
Envejecimiento. Fibro-
hialinosis. Calcificaciones
patolégicas:

nédulos pulpares y agujas
célcicas. Reabsorcion
dentinaria interna, metaplasia
pulpar.  Hiperemia pulpar
fisiolégica vy patologica.
Congestion venosa. Pulpitis:
clasificacion anatomo-
patologica: Pulpitis exudativa
serosa, exudativa fibrinosa,
infiltrativa o] purulenta,
abscedosa aguda y cronica,
ulcerosa aguday cronica.
Barrera célcica. Hemorragia
pulpar. Pulpitis crénica
hiperplasica o p6lipo pulpar.
Necrosis y gangrena pulpar.
Cicatrizacion de heridas
pulpares: dentina reparativa o
de sellado. Evolucion.
Pronéstico. Diagnésticos
diferenciales.

Patologia inflamatoria  del ., .
Exposicion, demostracién, | Presencial remoto

pe”_OdonC,'(_) o apical: resolucion de casos clinicos,
Periodontitis periapicales interrogacion

agudas: exudativa, supurativa.
Absceso dento-alveolar
agudo. Fistula. Absceso
subperidstico y submucoso.
Celulitis. Flemén. Periodontitis
periapicales crénicas o
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granulomatosas apicales:
granuloma simple, granuloma
epitelizado, granuloma
microquistico. Absceso dento-
alveolar crénico. Quiste
radicular o periapical. Quiste
residual.

Enfermedad gingival o]
gingivitis: concepto, etiologia,
patogenia. Lesion

gingival inicial, temprana,

estableciday avanzada.
Congestion, edema, infiltrado
inflamatorio, hemorragia-

gingival. Absceso gingival.
Gingivitis ulcero-necrotizante
aguda (GUNA) y Gingivitis
ulcero-necrotizante  cronica.
Gingivitis crdnicas: bolsa
virtual. Gingivitis H.LV.
Gingivoestomatitis.
Pericoronaritis. Evolucion.
Pronéstico.

Diagndsticos
Diferenciales.Enfermedad

periodontal. Periodontitis
marginal: lesion gingivo
periodontal avanzada:

concepto, etiologia, patogenia.
Periodontitis leve, gravey
complicada. Lesiones de
furcacion: lesiones de tipo
crateriforme. Movilidad
dentaria.

Anatomia patoldgica: bolsas,
reabsorcion 6sea, hemorragia,
otros cambios. Célculos

dentales. Enfermedad
periodontal  prepuberal vy
juvenil. Enfermedad

periodontal de
marcha rapida. Enfermedad

periodontal H.LV.
Traumatismos por oclusion
(Trauma

oclusal) Aspectos

histopatol6gicos. Medidas
preventivas.

Exposicion - Resolucién
decasos clinicos
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Lesiones elementales C . .
6 primitivas y Exposicion y demostracion. Presencial remoto
secundarias de la mucosa
bucal. La queratinizacion
fisiolégicay patoldgica. Otros
cambios epiteliales.
Estomatitis. Angina. Gingivo-
estomatitis herpética.
Candidiasis.
Aftas. Aftosis. Aftoides:
variedades. Enfermedades
ampollares. Lesiones blancas:
Leucoplasias. Liquenes:
variedades. Diagnostico
diferencial con Lesiones
liquenoides orales.
Manifestaciones
estomatolégicas en pacientes
VIH. Lesiones
producidas por HPV.
Desordenes  potencialmente
malignos (DPM) (Lesiones
cancerizables). Cancer de la
mucosa bucal. Aspectos
histopatoldgicos. Evolucion.
Prondstico. Diagnésticos
diferenciales.
6 grs]];(::gg?rii?:. Osctzggzzléziss. Exposicion - Resolucién de | Presencial remoto
casos clinicos
imperfecta.
Malformaciones de los
maxilares: prognatismo,
micrognatia, fisuras.
Periostitis.
Osteitis. Osteorradionecrosis.
Osteonecrosis de los
maxilares ( por bifosfonatos)
Osteomielitis. Formas
esclerosantes de
osteomielitis. Alveolitis.
Displasia fibrosa.
Enfermedad de Paget.
Osteoporosis.  Acromegalia.
Raquitismo. Osteomalacia.
Lesiones a células gigantes de
los maxilares: Granulomas
gigantocelular central.
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Tumor pardo del

Hiperparatiroidismo.
Querubismo. Quiste 6seo
aneurismatico;

quiste 6seo simple;. Displasia
cemento-6seas. Evolucion.
Pronéstico. Diagnésticos
diferenciales. Patologia de la
articulacion
temporomandibular. Fractura
de los

maxilares.

Quistes: concepto etiologia,
patogenia, clasificacion.
Quistes de los

maxilares y de los tejidos
blandos. Quistes
odontogénicos de origen
inflamatorio y

del desarrollo: radicular (
periapical y residual),Quiste

colateral inflamatorio ( Quiste
mandibular infectado). Quiste

Exposicion - Resolucion de | Presencial remoto
casos clinicos

periodontal lateral
odontogénico Botrioide.
Quiste

gingival. Quiste Glandular
odontogénico (Quiste

sialodontogénico).
Queratoquiste

odontogénico, evolucion:
Sindrome  del Carcinoma
nevoide de células basales.
Quiste odontogénico
Ortoqueratinizado. Quiste
dentigero, evolucion. Quiste
odontogénico calcificante
Quistes no odontogénicos:
Quiste nasopalatino. Quistes
de tejidos blandos: Quistes
dermoides y epidermoides.
Teratomas. Mucocele (Quiste
mucoso). Ranula Quiste del
conducto tirogloso. Quiste
Fisurado branquial (Quiste
linfoepitelial) oral y cervical.
Aspectos histopatoldgicos.
Evolucién. Prondstico.
Diagndsticos diferenciales.
Quiste 6seo estatico
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Tumores odontogénicos:

Exposicion - Resolucion de | Presencial remoto

concepto, etiologia, patogenia, | ~-cos clinicos

perfil genético

e Inmunohistoquimico.
Clasificacion OMS 2017.
Evolucion. Prondstico.
Benignos:

Tumores benignos: Tumores
odontogénicos epiteliales:
Ameloblastoma
(Convencional).
Ameloblastoma tipo
uniquistico, Ameloblastoma
Tipo Extradéseo o

periférico, Ameloblastoma
metastizante. Tumor
odontogénico epitelial
calcificante.

Tumor odontogénico
adenomatoide. Tumor
odontogénico escamoso.
Tumores

odontogénicos mixtos

(Epitelial-mesenquimal):
Fibroma ameloblastico.Tumor
odontogenico primordial.
Odontoma  compuesto y
complejo.Tumor
dentinogenico de

células fantasmas. Tumores
odontogénicos
Mesenquimaticos : Fibroma
Odontdgenico, Mixoma
Odontoégeno/ Mixofibroma
odontogenico,
Cementoblastoma.

Fibroma cementooccificante.
Tumores Malignos:
Carcinomas odontogénicos.
Carcinoma Ameloblastico.
Carcinoma intradéseo primitivo
NOS. Carcinoma
odontogenico  esclerosante.
Carcinoma odontogenico de
células claras. Carcinoma
odontogénico  de células
fantasmas Carcinosarcoma
odontogenico. Sarcomas
odontogénicos. Aspectos
histopatoldgicos.
Diagndsticos diferenciales.
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8 Tp Integrador DPM/Quiste y Microscopiay macroscopiade | Presencial remoto
tumores odontogénicos preparados
anatomopatologicos

1 Exposicién, demostracion, resolucién de casos clinicos, interrogacion, seminarios, talleres, etc.

2 Las posibles modalidades son: presencial remota (PR), hibrida (H) o a distancia (AD)
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ORGANIZACION Y SECUENCIACION DE LOS TRABAJOS PRACTICOS

SEMANA PRACTICAS DE METODOLOGIAS EVALUACION? MODALIDAD*
APRENDIZAJE?! DE ENSENANZA?2
Toma  decisiones . .

1 intencionales, Taller Se evalla durante | Presencial
eleccién de sitio de . o
toma y coordinacion Introductorio practica por parte
de conocimientos, del docente
procedimientos vy
disposiciones
actitudinales  para
realizar el protocolo
, Citologia exfoliativa
y biopsia
El estudiante una , .

1 toma decisiones TP1 ﬁzbe;glua,dgrant%el Presencial
intencionales, JO practico , de remoto
respecto a la manera oral
eleccion y
coordinacién de
conocimientos,
procedimientos vy
disposiciones
actitudinales  para
colorear y sefalar
partes de la
microfotografias de
la guia de TP
El estudiante una Final de trabajos .

1 toma decisiones P2 practicos(unidad),m Presencial
intencionales, odo escrito por AV, remoto
respecto a la se realizara
eleccion y evaluacion
coordinacién de sumativa.
conocimientos,
procedimientos vy
disposiciones
actitudinales  para
colorear y sefalar
partes de la
microfotografias de
la guia de TP
El estudiante una , .

2 toma decisiones TP 3 tSebe\{aIua,d;J_rant%el Presencial
intencionales, rabajo practico , de remoto
respecto a la manera oral
eleccion y
coordinacién de
conocimientos,
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procedimientos vy
disposiciones
actitudinales  para
colorear y sefalar
partes de la
microfotografias de
la guia de TP
El estudiante una Final de trabajos .
toma decisiones TP 4 practicos(unidad),m Presencial
intencionales, odo escrito por AV | remoto
respecto a la se realizara
eleccion y evaluacion
coordinacién de sumativa
conocimientos,
procedimientos vy
disposiciones
actitudinales  para
colorear y sefialar
partes de la
microfotografias de
la guia de TP
El estudiante una , .
toma decisiones TP5 ﬁgbea\{alua,dltj_rante(:jel Presencial
intencionales, J0 practico , € | remoto
respecto a la manera oral
eleccion y
coordinacién de
conocimientos,
procedimientos vy
disposiciones
actitudinales  para
colorear y sefialar
partes de la
microfotografias de
la guia de TP
El estudiante una Final de trabajos .
toma decisiones TP 6 practico,de modo Presencial
intencionales, escﬁto por AV Se | remoto
respecto a la realizara evaluacion
eleccion y sumativa
coordinacién de
conocimientos,
procedimientos vy
disposiciones
actitudinales  para
colorear y sefalar
partes de la
microfotografias de
la guia de TP
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El estudiante una . . . .
toma  decisiones | 1er Parcial Evalia  primero- | Presencial
intencionales, :nstanma | escrita, | remoto
respecto a la uego oral con un
eleccion y caso mte_grador y

S microscopia
coordinacién de
procedimientos vy
disposiciones
actitudinales  para
sefialar partes de la
microfotografias de
la guia de TP e
integrar
conocimientos
El estudiante una , .
toma decisiones P 7 tSr:bea\{glua,d?rant%el Presencial
intencionales, J0 practico , € | remoto
respecto a la manera oral
eleccion y
coordinacién de
conocimientos,
procedimientos vy
disposiciones
actitudinales  para
colorear y sefalar
partes de la
microfotografias de
la guia de TP
El estudiante una ,
toma decisiones P38 tSebe\{aIua,dE[J.rante(:jel
intencionales, rabajo practico , de
respecto a la manera oral
eleccion y
coordinacion de
conocimientos,
procedimientos vy
disposiciones
actitudinales  para
colorear y sefialar
partes de la
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microfotografias de
la guia de TP
El estudiante una , )
toma  decisiones | 1P 9 if"tg\g%a ?:égg;e Presencial
intencionales, de man]erapescrito ' | remoto
respecto a la o
eleccion y por AV se realizara
coordinacion de evaluqmon
o sumativa
conocimientos,
procedimientos vy
disposiciones
actitudinales  para
colorear y sefialar
partes de la
microfotografias de
la guia de TP
El estudiante una , .
toma  decisiones | TP10 tSr:beg{alua,dt{rant%el Presencial
intencionales, JO practico , d€ | remoto
respecto a la manera oral
eleccion y
coordinacion de
conocimientos,
procedimientos vy
disposiciones
actitudinales  para
colorear y sefialar
partes de la
microfotografias de
la guia de TP
El estudiante una , .
toma  decisiones | TP11 Zet;\glga ?:éﬁg(t)e Presencial
intencionales, e manlerapescrito ' | remoto
respecto a la o
eleccion y por IAV se realizara
coordinacion de gxfnl;ﬁ\ifn
conocimientos,
procedimientos vy
disposiciones
actitudinales  para
colorear y sefalar
partes de la
microfotografias de
la guia de TP
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El estudiante una  [2d0 Parcial L Presencial
toma decisiones Evalua primero- remoto
intencionales, :nstanma Iescrlta,
respecto a la Uego oral con un
eleccién y caso mteg_rador y
microscopia
coordinacion
de
procedimientos
y
disposiciones
actitudinales para
sefialar partes de la
microfotografias de
la guia de TP e
integrar
conocimiento
El estudiante una , .
toma  decisiones | TP12 tSr:beg{alua,dt{rant%el Presencial
intencionales, JO practico , d€ | remoto
respecto a la manera oral
eleccion y
coordinacién de
conocimientos,
procedimientos
y

disposiciones
actitudinales  para
colorear y sefialar
partes de

la
microfotografias de
la guia de TP
oma decisiones | TP13 Se evalia_durante | Presencial
intencionales, JO practico , | remoto

de manera escrito
respecto a la o
eleccion y por AV _sp realizara
N evaluacion
coordinacién de .
. sumativa

conocimientos,
procedimientos vy
disposiciones
actitudinales  para
colorear y sefalar
partes de la
microfotografias de
la guia de TP
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El estudiante una , .
toma  decisiones | 1P14 tSebe\{aIualdgrant%el Presencial
intencionales, rabajo practico, de remoto
respecto a la manera oral
eleccion y
coordinacion de
conocimientos,
procedimientos vy
disposiciones
actitudinales  para
colorear y sefalar
partes de la
microfotografias de
la guia de TP
El estudiante una , .
toma  decisiones | P19 tSebe\{aIua,dE[J'rante;el Presencial
intencionales, rabajo practico , de remoto
respecto a la manera oral
eleccion y
coordinacion de
conocimientos,
procedimientos vy
disposiciones
actitudinales  para
colorear y sefialar
partes de la
microfotografias de
la guia de TP
El estudiante una , .
toma decisiones TP 16 Sft;\;)ﬂroapgggggée Presencia
intencionales, de modo escrito por | Ffemoto
respecto a la AV  serealizara
eleccion y luacié
coordinacién de :x;;:\ifn
conocimientos,
procedimientos vy
disposiciones
actitudinales  para
colorear y sefalar
partes de la
microfotografias de
la guia de TP
El estudiante una . .
toma decisiones TPI ae gg’?g:sagg;ang Presencial
intencionales, . i remoto
respecto a la microscopio
eleccion y
coordinacién de
conocimientos,
procedimientos vy
disposiciones
actitudinales  para
colorear y sefalar
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partes de la fotos
tomadas con su
celular
microfotografias con
el que elaboran un
panel en grupo

El estudiante una . . .
8 toma  decisiones | 3€ Parcial Evalia primero-

. . instancia  escrita,
intencionales,

luego oral con un
respecto a la 90 |
caso integrador y

eleccion y : )
S microscopia
coordinacion de
procedimientos vy
disposiciones
actitudinales  para
sefalar partes de la
microfotografias de
la guiade TP e
integrar
conocimiento
8 Idem Recuperatorio | Se realizara,

evaluacion de igual
modo  que se
realizé el tp, TPl o
parcial

8 Idem Recuperatorio | Se realizara,
evaluacion de igual
modo  que se
realizé el tp, TPl o
parcial

El estudiante una | . Se realizard
8 toma  decisiones | C0loquio ,

. . evaluacion
intencionales, sumativa de
respecto a la

C maner ral n
eleccion y ri f)sadeoaﬁjmnis
coordinacion de grup

procedimientos vy promocionales
disposiciones
actitudinales  para
sefialar partes de la
microfotografias de
la guia de TP e
integrar
conocimiento de
toda la asignatura

1 La PRACTICA DE APRENDIZAJE exige al estudiante una toma decisiones, conscientes e
intencionales, respecto a la eleccion y coordinacion de conocimientos, procedimientos y
disposiciones actitudinales que necesita para cumplimentar una demanda de la tarea,
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dependiendo de las caracteristicas del contexto de actuacion propuesto. Es diferente a las
actividades que estan pautadas externamente en cuanto a requisitos de ejecucion.

2 Discusion de casos clinicos, practicas con fantomas, practicas clinicas con pacientes,
demostracion, seminarios, trabajos en grupo, practicas en laboratorio, gamificacién, mini-cex,
talleres, etc.

3 Indicar el o los momentos, durante los trabajos practicos, en que se realizara evaluacion
sumativa.

4 Las posibles modalidades son: presencial fisica (PF), presencial remota (PR), hibrida (H) o a
distancia (AD).
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FECHAS TENTATIVAS DE PARCIALES

FECHA

Primer parcial 31-01-2025

Segundo parcial 12-02-2025
Tercer parcial 28-02-2025

INFORMACION ADICIONAL

Cupo de profesionales asistentes 1
Cupo de ayudantes alumnos 0
Cupo de adscriptos* 0

* Maximo 6, de acuerdo a lo establecido en el reglamento.
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