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Resoluciéon H. Consejo Directivo

NUmero: RHCD-2025-451-E-UNC-DECH#FO

CORDOBA, CORDOBA
Viernes 26 de Diciembre de 2025

Referencia: Aprueba Plan de Estudios Carrera de Especializacién en Protesis

VISTO:

Que, por EX-2025-00385424- -UNC-ME#FO, el Secretario de Posgrado, Vinculacion e
Innovacion Tecnoldgica eleva un proyecto de un nuevo Plan de Estudios de la Carrera
de Especializacion en Protesis fija, Removible e Implantologia; y

CONSIDERANDO:

Que se tuvieron en cuenta los requisitos establecidos segun RM 2600/23; 2599/23;
2598/23, asi como en la ordenanza del HCS 7/13 y modificatorias;

Que la Secretaria de Posgrado de la UNC formula recomendaciones, las cuales fueron
debidamente aplicadas;

Que no hay objeciones que formular.
Por ello,
EL H. CONSEJO DIRECTIVO DE LA FACULTAD DE ODONTOLOGIA

RESUELVE:

ARTICULO 1°: Aprobar el nuevo Plan de Estudios de la Carrera de Protesis Fija,
Removible e Implantologia de esta Facultad, el cual obra como anexo de la presente.

ARTICULO 2°: Témese nota, publiquese en el Digesto Electrénico de la Universidad
Nacional de Cérdoba, comuniquese y archivese

DADA EN LA SALA DE SESIONES A ONCE DIAS DEL MES DE DICIEMBRE
DEL ANO DOS MIL VEINTICINCO.
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DENOMINACION DE LA CARRERA: Especializacién en Prétesis Fija, Removible e
Implantologia

TITULO QUE SE OTORGA: Especialista en Prétesis Fija, Removible e Implantologia
MODALIDAD DE DICTADO: Presencial

TIPO DE CARRERA: Especializacién

ESTRUCTURA DEL PLAN: Estructurado

DURACION: 3 afios

TIPO DE ESPECIALIZACION: Asistencial-Clinica Restauradora

CARGA HORARIA TOTAL: 1500 horas

FUNDAMENTACION:

El drea de Proétesis constituye un eje central dentro de las ciencias odontolégicas,
abarcando un conjunto de disciplinas orientadas a la adquisicion de conocimientos
cientificos y al desarrollo de competencias clinicas y tecnolégicas destinadas a la
restauracidon de piezas dentarias individuales, asi como a la rehabilitacidn integral de
pacientes parcial o totalmente desdentados.

Su propédsito es restablecer la funcidn, la estética y la armonia del sistema
estomatognatico, contribuyendo al bienestar general y a la salud psicoemocional del
paciente.

La Prostodoncia moderna tiene como objetivo la recuperacion funcional, estética y
bioldgica del sistema estomatognatico, compensando las alteraciones provocadas por la
pérdida dentaria —ya sea por agenesias, traumatismos, caries o patologias
periodontales— mediante el uso de materiales biocompatibles, técnicas avanzadas y
una planificacién integral basada en la evidencia cientifica.

El ejercicio de la especialidad requiere un profundo conocimiento de todas las areas de
la odontologia: diagndstico, operatoria, endodoncia, periodoncia, cirugia, radiologia,
ortodoncia, geriatria, estomatologia, implantologia y protesis buco-maxilo-facial. Este
enfoque interdisciplinario se sustenta en una concepcién integral del paciente,
entendiendo la rehabilitacién no solo como un acto reparador, sino también como una
estrategia preventiva y de promocién de la salud.

En las ultimas décadas, el avance cientifico y tecnolégico ha transformado
profundamente el campo de la prostodoncia y la implantologia. La incorporacién del
diagnéstico digital, el flujo de trabajo completamente digital, los escaneres intraorales,
la radiologia 3D (CBCT), la planificacion virtual asistida por software, los sistemas CAD-
CAM (diseno y fresado asistido por computadora) y la impresion 3D han permitido
alcanzar niveles de precision, predictibilidad y personalizacién antes impensados.
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Estas tecnologias, sumadas a la aplicacién emergente de la inteligencia artificial en el
analisis diagndstico, la selecciéon de materiales y la simulacién de resultados estéticos,
constituyen herramientas indispensables en la formacién del especialista
contempordaneo.

La Odontologia digital redefine los estandares de calidad y eficiencia clinica,
demandando profesionales capacitados para integrar estos recursos en la practica
cotidiana. En este sentido, la Carrera de Especializacién en Prétesis Fija, Removible e
Implantologia de la Facultad de Odontologia de la Universidad Nacional de Cérdoba
asume el compromiso de formar especialistas con dominio clinico, cientifico y
tecnolégico, capaces de liderar procesos de innovacién en rehabilitaciéon oral.

El especialista egresado de esta carrera se inserta en equipos de salud interdisciplinarios,
aportando su conocimiento especifico y enriqueciéndose con otras areas, bajo una
visidn integral del paciente como unidad biolégica, psicoldgica y social. Su tarea implica
no solo la resolucion de casos clinicos complejos, sino también la generacién de
conocimiento, la docencia y la transferencia tecnolégica hacia el medio profesional y
comunitario.

Desde su creacion en 2003, la carrera se dicta de manera continua, con mas de 650
profesionales estudiantes y alrededor de 500 especialistas egresados, quienes han
rehabilitado un gran numero de pacientes de diversa complejidad. Asimismo, ha
promovido la incorporacién sostenida de tecnologia de ultima generacidn, generado
recursos genuinos para la Facultad y producido mdas de 100 trabajos, varios de ellos
publicados en revistas internacionales con referato.

La carrera no solo beneficia a los profesionales que la cursan, sino también a la
comunidad, especialmente a pacientes que presentan condiciones clinicas de alta
complejidad y que quedan fuera del ambito de atencion de grado. De esta manera, la
Especializacién cumple un papel social esencial, brindando tratamientos avanzados en
un contexto universitario publico de referencia regional.

El servicio que se brinda incluye regeneraciones éseas complejas, elevaciones de seno
maxilar, injertos de tejidos duros y blandos, implantes y rehabilitaciones estéticas con
materiales y técnicas de vanguardia, integrando métodos analdgicos y digitales.

Los egresados, distribuidos en distintas provincias del pais, actian como referentes en
rehabilitacion oral e implantologia, extendiendo el alcance formativo y asistencial de la
Facultad de Odontologia de la UNC y contribuyendo de manera significativa a la mejora
de la salud bucal de amplios sectores de la poblacién.

PERFIL DEL EGRESADO

Especialista, es aquella persona que cultiva una rama de determinado arte, ciencia o
habilidad, a la que esta dedicado y sobresale en él.

La Especializacion en Prétesis Fija, Removible e Implantologia tiene por finalidad formar
profesionales que, teniendo conocimientos de la especialidad, deseen profundizarlos
hasta adquirir una capacitacion tal que les permita evaluar y resolver las situaciones
clinicas que se les presenten, por complejas que sean, y que puedan servir de
consultores o asesores en toda ocasion en que sean requeridos.

El egresado al finalizar la carrera estara en condiciones de:
a. Captar las necesidades y demandas de los pacientes.
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b. Planificar, ejecutar y efectuar el seguimiento de sus tratamientos.
c. Estar dispuestos a abrirse a nuevas propuestas, enfoques y disciplinas.

El especialista en prétesis fija, removible e implantologia sera un profesional con sélida
formaciéon en el drea, capacitado para actuar ante cualquier problema de su
incumbencia, con la adecuada idoneidad para diagnosticar, pronosticar y realizar el
tratamiento indicado. Para ello contara con la experiencia necesaria y el dominio de los
conocimientos y de las técnicas que aplicard con amplitud de criterio, basado en firmes
principios éticos, de respeto y solidaridad hacia el paciente, sin descuidar los
fundamentos bioldgicos y las reglas de bioseguridad. Actuara en todas las circunstancias
con un arraigado concepto del trabajo en equipo, manteniendo un permanente contacto
con otras disciplinas médico-odontolégicas, y con una actitud critica y flexible que le
permita una permanente superacion en el conocimiento.

OBJETIVO GENERAL DE LA CARRERA
e Promover la formacién de especialistas en el drea de la prétesis e implantes,
altamente calificados para las actividades profesionales, académicas y de
investigacidon, con una elevada formacién cientifica y técnica mediante la
actualizaciéon permanente que les permita, a través de la integracion de
conocimientos, desenvolverse como especialistas.

OBJETIVOS ESPECIFICOS
El estudiante estara capacitado para:

e Diagnosticar el funcionamiento del sistema estomatognatico.

e Elaborar un plan de tratamiento adecuado determinando las diferentes
terapéuticas a utilizar para devolverle al mismo los componentes ausentes, que
restablezcan las funciones comprometidas.

e Ejecutar a partir del plan de tratamiento propuesto, las diferentes técnicas que
lleven al restablecimiento del equilibrio del sistema estomatognatico.

e Promover las habilidades de comunicacidon especificas en el drea de nuevas
tecnologias y odontologia digital.

e Diagnosticar, analizar y evaluar las distintas patologias que afectan al Sistema
estomatognatico y sus complicaciones, propendiendo a la integracién con otras
disciplinas médico-odontoldgicas.

e Obtener, en base a conocimientos bioldgicos y técnicos previos, destreza para la
realizacién de las distintas técnicas para el restablecimiento de las piezas
dentarias o la reposicién de las ausentes y lograr el equilibrio del sistema,
aplicando la metodologia adecuada para cada caso clinico de diferentes
complejidades.

e Lograr verdadera conciencia preventiva y conservadora sustentada por principios
éticos y cientificos.

e Promover la necesidad de actualizacion permanente de sus conocimientos y
estar motivado por el proceso de aprendizaje continuo y en el desarrollo de
acciones que contribuyan a su crecimiento personal y profesional.
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e Desarrollar capacidad e interés para estimular la investigacidon de los distintos
aspectos de la especializacién.

REQUISITOS DE INGRESO
Son requisitos para la admisién:

a.

o

Tener titulo de Odontélogo expedido por Universidad Publica o Privada, Nacional o
Extranjera legalmente reconocida.

Poseer matricula profesional.

Solicitud de inscripcion.

Carta de presentacion expresando sus necesidades y expectativas que lo llevan a
realizar la carrera.

Curriculum Vitae completo.

Fotocopia legalizada por el organismo correspondiente del Titulo de Grado de
Odontdlogo otorgado por Universidades Nacionales o legalmente reconocidas del
pais o del extranjero.

Fotocopia legalizada del certificado analitico de la Carrera de Grado donde figure el
promedio final, incluidos los aplazos.

Certificado de ausencia de sanciones disciplinarias académicas y/o profesionales,
expedido por Institucion competente.

Certificado de salud y apto psicofisico expedido por entidades publicas de salud.
Certificado de vacuna antitetdnica, Hepatitis B, y/o las que en el futuro se exigieran.
Seguro de mala praxis y accidentes.

Acreditar conocimientos de lecto-comprensién del Idioma Inglés o rendir el examen
libre en la Escuela de Posgrado durante el primer afio de la carrera.

Los aspirantes extranjeros, ademads, deberan:

1. Cumplir con los Requisitos de Admisidn, dispuestos por la Escuela de Posgrado
de la Facultad de Odontologia de la Universidad Nacional de Cérdoba, en caso de
gue sus titulos hayan sido expedidos en el exterior deberan convalidar el titulo
segln normativa vigente.

2. En caso de ser aspirantes no hispanos parlantes deberan presentar el CELU
(Certificado de Lengua y Uso del Espafiol) aprobado con nivel intermedio o
superior segln normativas vigentes.

3. Tener Matricula profesional otorgada por el Colegio de Odontdlogos de la
Provincia de Cérdoba. En consecuencia, deberan revalidar o convalidar sus
diplomas extranjeros previo a su aceptacion en la Carrera, a fin de poder realizar
la practica profesional necesaria.

4. Obtener la autorizacion de vacante individual que obrara como documento para
gestionar la visa respectiva.

5. Someterse a las disposiciones establecidas en los acuerdos y/o convenios con la
Universidad y/o pais de origen.

6. Inscribirse en el periodo que establezca la Escuela de Posgrado.
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MODALIDAD, CARACTERISTICAS Y DURACION DE LA CARRERA

La carrera se denomina Carrera de Especializacion en Prdtesis Fija, Removible e
Implantologia. Se desarrolla en la Escuela de Posgrado de la Facultad de Odontologia de
la Universidad Nacional de Cdrdoba, siguiendo lo dispuesto por la Ley de Educacidn
Superior y las normativas tanto Ministeriales como propias de la Universidad Nacional
de Cérdoba actualmente vigentes.

Es una carrera asistencial clinica restauradora de caracter continuo y modalidad
presencial y el plan de estudios es estructurado.

Tiene una duracién total de tres (3) aflos que incluye la elaboracion del Trabajo Final
Integrador, con una carga horaria total de 1500 horas, incluyendo las correspondientes
a las actividades tedricas-practicas, practicas clinicas y cursos complementarios.

Si un estudiante, por razones justificables se viera obligado a abandonar la Carrera, podra
reincorporarse en la préxima cohorte siempre que el Consejo Académico de la carrera lo
considere pertinente y establezca un plan de incorporacion y cursado segun sea el caso
particular.

PROGRAMA DEL PLAN DE ESTUDIOS

La carrera de Especialidad en Protesis Fija, Removible e Implantologia se dicta en tres
afos lectivos, con un total de 1500 horas distribuidas de la siguiente manera:

Horas Tedricas-practicas: 240 hs

Horas Practicas clinicas: 1200 hs

Horas Area Complementaria: 60 hs

El plan de estudio de la Carrera de Especializacién en Prétesis Fija Removible e
Implantologia esta estructurado en dos areas: Actividades Especificas (son las materias
del Plan de Estudios Tedricas-practicas y practicas clinicas) y Actividades
Complementarias (Comunicaciéon Biomédica y Metodologia de la Investigacién Clinica)
destinadas a la formacién para la realizacién del Trabajo Final Integrador, ambas
integradas y de cardcter obligatorio.

La duracion total de la carrera es de 3 anos, se dictara 1 semana al mes y se prevén
intervalos regulares para descansos y almuerzos.





- Universidad Nacional de Cérdoba
) Facultad de Odontologia
g‘&ﬁ “Afio de la Reconstruccién
@ de la Nacién Argentina”
(Decreto 2/2025)
ORGANIZACION DE LA CARGA HORARIA
AREA ESPECIFICA
AREA TOTAL
ACTIVIDADES | ACTIVIDADES ﬁ:;‘é:@::s COMPLEMENTARIA | HORAS
TEORICAS PRACTICAS CLINICAS
60 horas 300 horas
PRIMER 410
. 20 horas 30 horas
ANO horas
65 horas 450 horas
SEGUNDO 560
. 15 horas 30 horas
ANO horas
530
77 horas 450 horas -
TERCER
- 3 horas horas
ANO
202 horas 1500
TOTAL 38 horas 1200 horas 60 horas horas

HORAS TOTALES DE LA CARRERA: 1500 horas
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DISTRIBUCION CARGA HORARIA

PRIMER ANO

Area Especifica

Area Complementaria

Moédulo

Materia

Carga horaria

Tedrico

Practico

Practica
clinica

Total
Materia

Curso

Horas
Curso

Médulo I:
Introduccion
a la practica

dela
Prostodoncia
Analdgica 'y

Digital

Introduccién a la
Prostodoncia
analdgica y digital.
Anatomia,
Histologia y
Fisiologia dentaria
Oclusion y Complejo
articular
temporomandibular.
Herramientas
digitales

15

20

Diagnéstico Clinico |

75

75

Moadulo II:
Prostodoncia
y
Laboratorio
Digital

Laboratorio
Protético analdgico
y digital
Taller de Fotografia
Cientifica
Diagndstico y Plan
de Tratamiento |

15

20

Diagnostico Clinico
1]

75

75

Comunicacion

Médulo lll:
Prostodoncia
Fija

Pilares dentarios
anteriores y
posteriores para
Prostodoncia Fija.
Restauraciones
parciales adhesivas
de porcelana.
Incrustaciones y
carillas

15

20

Biomédica

Restauraciones
provisionales totales
y reproduccién del
terreno en
Prostodoncia Fija.
Prueba clinicay
cementado de
restauraciones
totales en Protesis
Fija

15

20

Prostodoncia Clinica
|

150

150

30

TOTALES

60

20 300

380

30

Horas Tedricas-practicas: 80 horas
Horas Practicas-clinicas: 300 horas
Horas Curso Complementario: 30 horas
Total, Horas 12 ailo: 410 horas
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SEGUNDO ANO

Area Especifica

Area Complementaria

Moédulo

Materia

Carga horaria

Practica

Practico L.
clinica

Tedrico

Total
Materia

Curso

Horas
Curso

Moédulo 1V:
Introduccion a
la
Implantologia
Oral

Introduccién a
Osteointegracion.
Anatomia e
Histofisiologia
aplicada a la fase
quirdrgica de la
Implantologia

15 5

20

Herramientas
Digitales en
diagndstico y
planificacion Il

15 5

20

Diagnostico Clinico
1

150

150

Médulo V:
Area
Quirdrgica.
Procedimientos
analdgicos y
digitales

Evaluacién
prequirdrgica del
paciente y
conceptos de
Farmacologia.
Instrumental
quirdrgico general
y especifico para
Implantologia.
Procedimiento
quirdrgico para la
colocacion de
Implantes.
Planificacién y
Secuencia con
cirugia
convencional y
digitalmente
guiada.

15 5

20

Metodologia
dela
Investigacion
Clinica

Manejo de tejidos
blandos en primera
y segunda etapa
quirdrgica

20

20

Implantologia
Clinica |

300

300

30

TOTALES

65 15 450

530

30

Horas Tedricas-practicas: 80 horas
Horas Practicas-clinicas: 450 horas
Horas Curso Complementario: 30 horas
Total, Horas 22 aiio: 560 horas
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TERCER ANO
Area Especifica Area Complementaria
Carga horaria
2 . P Horas
Médulo Materia , . L. Practica Total Curso
Tedrico | Practico .. . Curso
clinica Materia
Regeneracién Osea
guiada.
Posoperatorio.
Méodulo V: Complicaciones y
Area Quirurgica. tratamiento. 17 3 20
Procedimientos Fracasos.
analégicos y Protocolos de
digitales control y
seguimiento
Implantologia
pantologl 150 150
clinica ll
, Prétesis parcial
Moédulo VI: "
Procedimientos removible.
analégicos Protesis 20 20
.. & 4 combinada.
digitales en o
. . Protesis total.
Prétesis Removible Prostodoncia
y Combinada o 150 150
clinica ll
Moédulo VII: Prétesis unitaria.
Procedimientos Prétesis parcial fija 20 20
analdgicos y Implantosoportada
digitales en Area Protesis Hibridas 20 20
Protética Sobredentadura
Implantosoportada Implantologia
e Implantoretenida clinica lll 150 150
TOTALES 77 3 450 530

Horas Tedricas-practicas: 80 horas
Horas Practicas-clinicas: 450 horas
Total, Horas 32 ailo: 530 horas

DEL TRABAJO FINAL INTEGRADOR:

El Trabajo Final Integrador es una produccion realizada en forma personal sobre una
tematica elegida por el estudiante en la cual se profundiza un tema de la Carrera. Es un
documento escrito, cuya presentacion formal reune las condiciones de un trabajo
académico, que se elabora a partir de un problema clinico que surja de su experiencia
profesional, de algin aspecto propio de las practicas de la especialidad o que guarde
algln vinculo con ellas. La tematica del trabajo final serd elegida por el estudiante
durante el cursado del segundo afio y comunicada via correo electrénico al Comité
Académico de la Carrera quien definira su aprobacién. Una vez completadas las
actividades clinicas al finalizar el tercer afio, el estudiante podra presentar su Trabajo
Final Integrador.

A cada estudiante se le asignard un director y a él debera responder. Podran ser
directores del Trabajo Integrador Final, los docentes de la Carrera con antecedentes en

10
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investigacion y su funcidn serd la de guiar al estudiante en todo lo referido al desarrollo
del trabajo.

El enfoque del trabajo debera ser lo suficientemente amplio para incluir en él aspectos
gue complementen la interpretacién del problema, la solucién y la evolucidn a distancia.
Deberd tener fundamentos cientificos, arrojar datos novedosos o mostrar el problema
desde un dngulo distinto al habitual. Los aportes deberan ser de valor tanto para el autor
como para los demas y para el ejercicio profesional.

El trabajo sera evaluado y calificado con nota no inferior a siete (7) en escala de uno (1)
a diez (10) por un Jurado integrado por el Director de la Carrera, un docente de la Carrera
gue posea antecedentes en y un docente de la Facultad de Odontologia que actie o no
en la Carrera, también con formacién acreditable en el area o afin a ella y en
investigacion.

En caso de reprobacion o por causa justificada, el estudiante dispondra de una unica
instancia adicional de presentacién de TFl, dentro de los seis (6) meses posteriores a la
finalizacion de la Carrera. Si el estudiante no pudiera completar el cursado, las
evaluaciones o las presentaciones requeridas por causas debidamente justificadas y/o
por reprobacién, el Consejo Académico de la Carrera podra autorizar, de manera
excepcional y fundada, una nueva instancia para que el estudiante complete las
actividades académicas pendientes.

Esta instancia debera adecuarse a los requisitos establecidos en el plan de estudios
vigente, y su aprobacién serd condicidon necesaria para acceder al titulo pertinente.

11
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ACTIVIDADES CLINICAS

Trabajos Obligatorios Colocacidn de 20 implantes y sus correspondientes rehabilitaciones
Practica clinica Tema Cantidad Carng\
Horaria
Evaluacion diagnodstica de pacientes:
e Historia Clinica
e  Estudios complementarios (RXy
Practica sobre Tomograficos)
12 Afio pacientes. e Obtencion de modelos de 300 hs
estudios (analdgicos y digitales)
e Articulacidon de modelos
e planificacién analdgica y digital
e MOCKUP
a. Colocacién de implantes y sus
e s 10
rehabilitaciones
b. Protesis completa superior e inferior 1
c. Prétesis parcial removible 2
d. Reconstrucciones adhesivas para 10
. Practica clinica pilares vitales y desvitalizados
22 Ao . 450 hs
sobre pacientes. . .
e. Reconstrucciones parciales
. (- 10
adhesivas no metdlicas
f. Incrustaciones o frentes laminares 5
ceramicos
g. Reconstrucciones coronarias
. 10
definitivas
a. Colocacién de implantes y sus
e 10
rehabilitaciones
451 Prétesis completa superior e inferior 2
452 Prétesis parcial removible 2
(s , . 453 Reconstrucciones adhesivas para
Practica clinica ilares vitales y desvitalizados 10
32 afio sobre pacientes. P y 450 hs
454 Reconstrucciones parciales 10
adhesivas no metdlicas
455 Incrustaciones o frentes laminares 10
ceramicos
456 Reconstrucciones coronarias
. 10
definitivas
TOTAL CARGA HORARIA PRACTICA 1200 horas
CLiNICA
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Para las actividades practicas que debe realizar el estudiante, la Escuela de Posgrado
cuenta con las instalaciones y equipamiento necesarios, posee Sala de Esterilizacion, 15
consultorios destinados al desarrollo de las actividades clinicas, uno de ellos adaptado
para estudiantes zurdos y dos quirdfanos, para cirugias de mayor complejidad con
rampas para pacientes con discapacidad motriz. En el ambito de la Escuela de Posgrado
se realizan también los estudios complementarios de Tomografia y otros, el estudiante
realiza la carga de las Historias Clinicas que se efectla a través de un sistema de
informatizacion.

ESTRUCTURA DE APOYO PARA EL DICTADO DE LA CARRERA

FINANCIAMIENTO

El financiamiento de la carrera se realizard con la recaudacidn resultante de las cuotas
mensuales que cada especializando se comprometera a abonar en la Escuela de
Posgrado de la Facultad de Odontologia de la U. N. C, la que se hara cargo de todos los
gastos que la carrera ocasione, salvo el instrumental, materiales, medicamentos, etc.
utilizados en el desarrollo de las actividades practicas. Tampoco cubrira los gastos
ocasionados por inscripciones a cursos que la carrera exija, gastos extras ni derechos de
sala o aranceles que los pacientes deberdn pagar para ser atendidos.

BIBLIOTECA

Los estudiantes tendrdn acceso a la biblioteca de la Facultad y a las redes de informacién
nacional e internacional que ella dispone. El uso de estos servicios sera gratuito salvo
aquellos pagos extras que la biblioteca exija. La busqueda bibliografica podra ser de dos
maneras: en linea y manual.

Para la busqueda de informacion en linea o Internet, se cuenta con el acceso a bases de
datos especializadas.

INFRAESTRUCTURA

La Facultad de Odontologia cuenta con instalaciones de uso exclusivo para el
funcionamiento de la Escuela de Posgrado, provistas de las aulas necesarias para el
dictado de clases tedricas y de salas destinadas al desarrollo de las actividades clinicas,
contando para tal fin, con todo el equipamiento necesario, que les permite a los
estudiantes trabajar con internet; incluyendo informatizacién para la carga de las
Historias Clinicas. Se dispone de un auditorio con una capacidad para 60 personas. Posee
15 consultorios destinados al desarrollo de las actividades clinicas, uno de ellos adaptado
para estudiantes zurdos y dos quirdfanos, para cirugias de mayor complejidad con
rampas para pacientes con discapacidad motriz.

Posee una sala de Esterilizacion equipada con autoclave a vapor y estufas de calor seco
y dos salas: una de recepcién del instrumental no esterilizado y otra para entrega del
mismo una vez completado el proceso. Se dispone ademas de una filmadora, 1 potencia
de audio, 1 consola de sonido, 4 parlantes para un circuito cerrado de filmacion para la
proyeccion de casos clinicos que se realizan en un consultorio o quiréfano y se proyectan
a los estudiantes en el auditorio de la Escuela.

Ademads, la Facultad de Odontologia de la Universidad Nacional de Cérdoba ha
incorporado un Tomégrafo Cone Beam (Planmeca Promax 3D) y 3 reveladoras
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automaticas para imagenes 3D tecnologia de Ultima generacién, brindando informacién
completa y total de ambos maxilares y estructuras adyacentes. El software de aplicaciéon
multiplataforma Planmeca Romexis™ brinda un acceso facil y flexible a las imagenes
desde cualquier lugar. Este servicio funciona en la planta baja de la Escuela de Posgrado
lo que facilita a los pacientes de la carrera su pronta atencién y a bajo costo.

APOYO ADMINISTRATIVO Y DE MAESTRANZA

La Escuela de Posgrado dispone de la infraestructura necesaria para el funcionamiento
de las oficinas administrativas con el personal correspondiente. Ademas, dispone de
personal de maestranza propio y de aquél dependiente de la Facultad como enfermeros,
técnicos, mecanicos, electricistas, etc. para el control del buen funcionamiento de toda
la aparatologia y su mantenimiento.

SEGUIMIENTO CURRICULAR

El seguimiento curricular de la carrera, estudiantes y docentes tiene como objetivo
revelar las fortalezas y debilidades de la carrera a fin de garantizar la mejora continua de
la misma. El Consejo Académico de la Carrera verificard permanentemente la adecuacién
de los contenidos de las actividades curriculares a fin de garantizar que la oferta de
conocimientos responda al estado de congruencia y originalidad en cada disciplina; se
cotejard la pertinencia y actualizacién de la bibliografia de cada actividad curricular, la
oferta de actividades practicas y los recursos tecnolégicos empleados en las sucesivas
instancias formativas.

El seguimiento de los estudiantes y docentes se realiza de acuerdo con el cumplimiento
de las actividades establecidas en el plan de estudio y de los profesores dictantes a través
de una encuesta "ad-hoc" donde los estudiantes den cuenta del desempefiio docente, la
calidad del material bibliografico propuesto, las habilidades desarrolladas, la efectividad
de contenidos, actividades y metodologias propuestas, el trato con los estudiantes y
pacientes. El Consejo Académico de la Carrera realizara al finalizar el ciclo una jornada
de seguimiento y reflexién a fin de compartir todo asunto relacionado con el proceso de
ensefianza-aprendizaje, de igual modo, se interactuara con los docentes a fin de conocer
sus requerimientos, su parecer acerca de las necesidades particulares de cada cohorte o
de estudiantes especificos.

El Consejo Académico de la Carrera analizard en forma conjunta con la Secretaria
administrativa el grado de cumplimiento anual de los avances propuestos; dificultades
surgidas en el desarrollo de las actividades de cada uno de los estudiantes; tasas de éxito
(porcentaje de estudiantes que culminan su Carrera en los plazos fijados); tasas de
abandono, etc.

Al finalizar la carrera, como condicidn para la obtencién del Titulo se realiza la encuesta
Siu-Kolla, a través del Sistema Guarani.

En una instancia posterior la Escuela de Posgrado realizard una encuesta digital a los
egresados, mediante un formulario elaborado para tal fin, y asi conocer la evaluacién
que realizan a la calidad de la formacién obtenida, su insercion profesional, participacion
en eventos cientificos y publicaciones derivadas de su trabajo final.
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MODALIDAD DE EVALUACION:

Se realizard una evaluacién continua del trabajo de los estudiantes, tanto en las
actividades de laboratorio como en las practicas clinicas, asi como de la aplicacidn de los
contenidos tedricos vinculados con cada tematica. El desempefio sera registrado en
instrumentos disefiados especificamente para tal fin.

La Evaluacion Final Integradora, centrada en la casuistica clinica abordada a lo largo de
la carrera, se llevara a cabo durante el ultimo mes del tercer ano. Esta instancia consistira
en la presentacion de dos (2) casos clinicos que reflejen la integracién de contenidos en
Protesis Fija, Protesis Removible, Prétesis Combinada e Implantes, incluyendo sus
respectivos controles. (Ver Reglamento).

REQUISITOS DE APROBACION

Asistir al 80% de las actividades programadas.
Aprobar las actividades exigidas con 7 o mds puntos en una escala de 1 a 10.
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CONTENIDOS MINIMOS
PRIMER ANO

MODULO I: INTRODUCCION A LA PRACTICA DE LA PROSTODONCIA ANALOGICA Y
DIGITAL

MATERIA: Introduccién a la Prostodoncia analdgica y digital. Anatomia, Histologia y
Fisiologia dentaria. Oclusion y complejo articular temporomandibular. Herramientas
digitales

CARGA HORARIA: 20 horas

OBIJETIVOS:

e Reconocer las diferentes areas de la prostodoncia y su estado actual.

e Distinguir la diversidad de tratamientos protésicos, las técnicas correspondientes con
su instrumental y materiales necesarios para su ejecucion.

e Incorporar el flujo de trabajo digital.

e Manejar las bases conceptuales de la oclusién natural en estatica y dinamica,
posiciones y movimientos mandibulares.

e Manejar los articuladores digitales, semiajustables y su programacion.

e Programacién y tratamiento oclusal analégico y digital, encerado diagnostico digital.

e Conocer el abordaje inicial de los pacientes con bruxismo y/o trastornos
temporomandibulares.

e Utilizacion de Dispositivos interoclusales de estabilizacion y reposiciéon anterior,
diferentes sistemas de produccidén, sistema CAD CAM, flujo de trabajo digital,
dispositivos impresos.

e Realizar un diagnéstico integral preciso y completo considerando aspectos
estructurales, fisioldgicos, oclusales, con procedimientos clinicos y digitales.

CONTENIDOS:

Herramientas de diagnéstico y planificaciéon digital. Recursos de Inteligencia Artificial
aplicados al diagnéstico, planificacidn y disefio de tratamientos de rehabilitacion bucal,
parcial y total. Evolucion de los materiales y procedimientos prostoddénticos analégicos
y digitales. Prétesis Fija: Clasificacion. Indicaciones. Materiales, instrumental y técnicas.
Protesis Removible: Clasificacidon. Indicaciones. Materiales y técnicas. Protesis
Implantoasistida: Clasificacién. Indicaciones. Materiales y técnicas. Sistema
neuromuscular (SNM). Tejidos de insercidon periodontal. Oclusién Dinamica en el area
Céntrica y Excéntrica. Tipos de Oclusién: Oclusion ideal, fisioldgica, no fisioldgica y
terapéutica. Registros, programacion y articuladores. Articulador digital. Diferentes
Software gratis y pagos. Archivos STL, PLY, DICOM, JPEG y OBJ. Escdner intraoral. Disefo
y produccién de un DIO. Introduccidn a las técnicas y programas de diagndstico y diseio
digital. Impresoras, resinas y produccién. Diagndstico de la oclusion. Prondstico y Plan
de Tratamiento en la Oclusion. Dispositivos interoclusales de estabilizacidn y reposiciéon
anterior.
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ACTIVIDAD CURRICULAR:
Tedrico-practica

METODOLOGIA DE LA ENSENANZA:
Exposicion.

Trabajo Grupal de busqueda bibliografica.
Seminario interactivo de cada tipo de protesis.
Actividad practica de montaje en articulador.

REQUISITOS DE APROBACION
Asistencia al 80% de las clases.
Aprobar las actividades exigidas con 7 o mds puntos en una escala de 1 a 10.

MODALIDAD DE EVALUACION:
Examen oral o escrito integrador de los contenidos de la materia.

BIBLIOGRAFIA:

Alonso Anibal: Desoclusidn. Alineacion Tridimensional y Oclusion - Ed. Espanhol. 1
Enero 2019.

Alonso. Bechelli Albertini. Oclusién y Diagndstico en Rehabilitacién Oral.1999.
Editorial Médica Panamericana.

Andoh, A., Mouhibi, A., Allalou, N. and Boujoual, I. Occlusion in implantology:
sytematic review. International Journal of Information Research and Review, Vol. 05,
Issue, 11, pp.5818-5822, November, 2018.

Bertoldi Hepburn Alejandro. Rehabilitacion Posendoddntica. Base racional y
consideraciones estéticas. 2011. Editorial Médica Panamericana.

Chiche, Alain Pinault. 2008.Prétesis fija estética. Elsevier.

Dawson Peter. E.: Oclusion funcional: disefio de la sonrisa a partir de la ATM.
Ediciones AMOLCA. 2009.

Echeverri Guzman E.: Neurofisiologia de la Oclusidn, Ediciones Monserrate, 1993,
Bogota Colombia.

Fernandez Bodereau, Enrique Jr. Fernandez Bodereau. Enrique (1996). Prétesis Fija e
Implantes. Practica Clinica. Ediciones Avances Médico-Dentales.

Fornai C., Tester |., Parlett K., Basili C., Costa H. Centric relation: A matter of form and
substance. J Oral Rehabil. 2022; 49:687-690.

Fradeani Giancarlo Barducci. Rehabilitacion Estética en Prostodoncia Fija: Volumen
2. Tratamiento protésico. Abordaje sistematico a la integracidn estética, bioldgica y
funcional.2009. Quintessence Publishing.

Manfredini D., Ferrari M., Ercoli C., Poggio C., Carboncini F. Centric relation— A
biological perspective of a technical concept. J Oral Rehabil. 2023; 50:1355-1361.
Manns Freese: Sistema estomatognatico: fisiologia y sus correlaciones clinicas-
bioldgicas. 2013.

Okeson Jefrey P.: Tratamiento de la oclusion y afecciones temporomandibulares,
Ediciones Elsevier. Afio 2013.
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Paesani D.A. Bruxismo. Teoria y Practica. 2012. Quintesscence Publishing.
Shillingburg, H. T., Sather, D. A., Wilson, E. L., Cain, J. R., Mitchell, D. L., Blanco, L. J,,
& Kessler, J. C. (2012). Fundamentals of Fixed Prosthodontics (4th ed.). Quintessence
Publishing.

Wheeler: Anatomia, Fisiologia y Oclusion Dental, 92 ed., Ed. Elsevier. Madrid, 2010.
Zonnenberg A., Turp J., Greene C. Centric relation critically revisited— What are the
clinical implications? J Oral Rehabil. 2021; 00:1-6.

Bibliografia complementaria contemporanea

Alharbi, N., Wismeijer, D., & Osman, R. B. (2017). Additive Manufacturing Techniques
in Prosthodontics: Where Do We Currently Stand? International Journal of
Prosthodontics, 30(5), 474—-484.

Coachman, C., & Calamita, M. (2020). Digital Smile Design: Concepts and Clinical
Approaches. Quintessence Publishing.

Gdémez-Polo, C., & Ortega, R. (2021). Flujo digital en protesis fija y sobre implantes.
Editorial Médica Panamericana.

Goodacre, C. J., & Naylor, W. P. (2020). Digital Dentistry: A Comprehensive Reference
and Preview of the Future. Wiley-Blackwell.

Miyazaki, T., Hotta, Y., Kunii, J., Kuriyama, S., & Tamaki, Y. (2009). A review of dental
CAD/CAM: current status and future perspectives from 20 years of experience. Dental
Materials Journal, 28(1), 44-56.

Molina, G., & Collet, R. (2020). Odontologia digital aplicada a la rehabilitacion oral.
Ed. Médica Panamericana.

Rosenstiel, S. F, Land, M. F, & Fujimoto, J. (2022). Contemporary Fixed
Prosthodontics (6th ed.). Elsevier.

Siqueira, R., & Ozcan, M. (2022). Digital Prosthodontics: From Conventional to Fully
Digital Workflows. Elsevier.

Zarone, F., Sorrentino, R., & Ferrari, M. (2018). Digital Workflow in Reconstructive
Dentistry. Springer.

Zarone, F., Sorrentino, R., Apicella, D., & Ferrari, M. (2021). CAD/CAM Restorations in
Dentistry: Current Perspectives and Future Trends. Journal of Dental Research,
100(10), 1099-1112.

WEBGRAFIA RECOMENDADA

Elsevier - ScienceDirect (Odontologia):
https://www.sciencedirect.com

Acceso a articulos cientificos actualizados sobre protesis fija, materiales dentales y
tecnologia CAD-CAM.

International Journal of Prosthodontics:
https://www.quintpub.com/journals/ijp

Articulos sobre innovacion en prostodoncia, materiales y protocolos digitales.
Journal of  Prosthodontics (American  College  of  Prosthodontists):
https://onlinelibrary.wiley.com/journal/1532849x

Publicaciones cientificas revisadas por pares sobre protesis, restauraciones y avances
digitales.
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e PubMed - National Library of

https://pubmed.ncbi.nim.nih.gov

Medicine:

Base de datos biomédica internacional con estudios sobre rehabilitacion oral,

implantologia y digital dentistry.
e Quintessence Publishing Online
https://www.quintessence-publishing.com

Library:

Revistas y libros especializados en prostodoncia, implantologia y odontologia digital.
e Revista Espafiola de Odontologia Digital y Nuevas Tecnologias:

https://www.odontologiadigital.es

Divulgacidn cientifica en idioma espaiiol sobre flujos digitales, escaneo intraoral,

impresion 3D y CAD-CAM.

MATERIA: Diagnéstico Clinico |
CARGA HORARIA: 75 horas

OBJETIVOS:

e Manejar las bases conceptuales de la oclusién natural en estatica y dinamica,

posiciones y movimientos mandibulares.
e Manejar los articuladores semiajustables y su programacion.

e Establecer las indicaciones precisas segun el diagndstico establecido, de cada una de

las restauraciones Coronarias Totales Unitarias y a Puente.
e Reconocer y Valorar la seleccidn de Pilares para restauraciones a Puente
e Conocer la Relacidn e Integracidn con otras areas odontoldgicas.
e Incorporar el flujo de trabajo digital.

CONTENIDO:
Procedimientos protéticos clinicos actuales.
Herramientas de diagndstico y planificacion digital.

ACTIVIDAD CURRICULAR:
Practica-clinica.

METODOLOGIA DE LA ENSENANZA:

Aplicacidon de los contenidos tedricos adquiridos en la valoracién diagndstica sobre

pacientes en clinica.

MODALIDAD DE EVALUACION:

Valoracién constante de las destrezas adquiridas durante la actividad. Registro en
instrumentos destinados a tal fin con exigencia de aprobar con 7 o mas puntos en una

escalade 1a10.
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MODULO Il: PROSTODONCIA Y LABORATORIO DIGITAL

MATERIA: Laboratorio protético analdgico y digital. Fotografia Cientifica. Diagndstico y
Plan de Tratamiento I.

CARGA HORARIA: 20 horas.

OBIJETIVOS:

e Conocer los recursos tecnolégicos, materiales y técnicas para la construccién de todo
tipo de protesis dental. Prétesis Fija y Removible.

e Incorporar las herramientas digitales en fase de laboratorio que complementan o
reemplazan a las tecnologias analégicas.

e Explorary utilizar materiales nuevos que ofrezcan mejor resistencia, durabilidad y
estética.

e Comprender los pardmetros de evaluacion de una imagen fotografica.

e Instruir al estudiante en la eleccién del equipamiento adecuado, para interpretar el
significado de las especificaciones técnicas de los equipos actuales.

e Integrar los diferentes protocolos que permiten elaborar un diagndstico preciso.

e Incorporar herramientas de odontologia digital.

e Utilizar protocolos fotograficos y videograficos como parte del registro clinico,
diagnéstico y planificacién.

e Identificar e interpretar los requerimientos odontoldgicos generales y protésicos
especificos en pacientes parcial o totalmente desdentados, aplicando criterios
actuales de diagnéstico y planificacion digital.

e Interpretar de forma integral las necesidades subjetivas y objetivas del paciente,
combinando la informacién clinica con los recursos diagndsticos digitales para
formular un abordaje interdisciplinario, personalizado y predecible.

e Conocer los fundamentos y aplicaciones del flujo digital en odontologia.

e Seleccionar y justificar las técnicas y materiales a utilizar en el plan de tratamiento.

CONTENIDOS:

Laboratorio protético. Modelos. Encerado en prétesis fija. Restauracidén coronaria total.
Técnicas constructivas de coronas. Prostodoncia y el Laboratorio Digital. Captura de
Datos Digitales. Disefo Digital. Elaboracidn Digital. Prueba clinica. Tecnologias CAD-CAM
Provisorios en Prétesis Fija. Restauraciones Parciales y completas fijas. Prétesis parciales
y completas removibles. Historia Clinica Integral. Semiologia Clinica y Funcional.
Diagndstico por Imagenes y Tecnologias Avanzadas. Modelos de Estudio y Analisis
Funcional. Protocolos Fotograficos y Digital Smile Design. Planificacién Diagndstica y
Terapéutica. Rehabilitacion Oral Digital

ACTIVIDAD CURRICULAR:
Tedrica-practica. Taller

METODOLOGIA DE LA ENSENANZA:
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Actividades de interaccion entre el docente y el estudiante. Las actividades se
desarrollan de manera expositiva seguida de las demostraciones practicas por parte del
docente previo a la realizacién de la misma por el estudiante.

Exposicion - Demostracion Taller tedrico. Elaboracién de imagenes con equipamiento
propio del estudiante (se recomienda fuertemente contar con equipamiento réflex
digital), con utilizacidn de los correspondientes accesorios, como abrebocas, espejos,
contrastadores, etc. Trabajo Grupal de busqueda de informacién.

Andlisis de imagenes.

REQUISITOS DE APROBACION
Asistencia al 80% de las clases.
Aprobar las actividades exigidas con 7 o mds puntos en una escala de 1 a 10.

MODALIDAD DE EVALUACION:

Valoracién constante de las destrezas adquiridas durante la actividad y de la aplicacién
de los contenidos tedricos-practicos pertinentes a la tematica. Registro en instrumentos
destinados a tal fin.

Escrita y presentacién de un caso registrado en forma completa.

Evaluacion escrita de los contenidos tedricos.

Presentacion oral de una propuesta de plan de tratamiento para rehabilitar un paciente
parcialmente desdentado.

El estudiante, en las sesiones clinicas, recabara los datos diagndsticos necesarios para la
elaboracion de un plan de tratamiento (fotografias, imagenes, modelos montados, etc.)
Completada la informacion debera presentar su caso en reuniones de ateneos al resto
de los estudiantes y docentes asistidos por medios audiovisuales donde se discutiran las
alternativas terapéuticas y secuencias para cada caso. Las decisiones seran planteadas al
paciente para obtener su consentimiento. Evaluacién formativa. Examen escrito
integrador de los contenidos de la materia.

BIBLIOGRAFIA:

e Alonso Anibal. Desoclusion. Alineacién tridimensional y oclusién. 2024,

e Alonso. Bechelli. Albertini 1999. Oclusion y Diagnostico en Rehabilitacion Oral.
Editorial Médica Panamericana.

e Bassi, F. ValerPrevigliano, Gianmario Schierano. 2011. Rehabilitacién protésica.
Amolca.

e Carlos E. Zamora Montes. Fotografia Clinica 2021. Editorial Amolca.

e Fernandez Bodereau, Enrique Jr. Fernandez Bodereau. Enrique 1996. Protesis Fija e
Implantes. Practica Clinica. Ediciones Avances Médico Dentales.

e Fradeani, M Giancarlo Barducci 2009. Rehabilitacién Estética en Prostodoncia Fija:
Volumen 2. Tratamiento protésico. Abordaje sistematico a la integracidn estética,
bioldgica y funcional. Quintesscence Publishing.

e Jan Hajtd.2020 Anteriores. Dientes Anteriores Naturalmente Hermosos. Teoria,
Practica y Criterios de Disefio. Edit Amolca.

e Jose Luis Cova Natera. 2019.Biomateriales Dentales. Para una Odontologia
Restauradora Exitosa 3 Edicidn. Edit Amolca.

e Vailati Francesca. 3STEP Prostodoncia aditiva. 2024.
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MATERIA: DIAGNOSTICO CLINICO II
CARGA HORARIA: 75 horas

OBIJETIVOS:

e Establecer las indicaciones precisas seguln el diagndstico establecido, de cada una de
las restauraciones Coronarias Totales Unitarias y a Puente.

e Reconocer y Valorar la seleccion de Pilares para restauraciones a Puente

e Conocer la Relacidn e Integracion con otras areas odontoldgicas.

CONTENIDOS:

- Diagnéstico: Clinico y Radiografico.

- Diagnéstico periodontal y endoddntico de las piezas involucradas.
- Integracién Periodoncia y Proétesis.

- Integracién Endodoncia y Prétesis

ACTIVIDAD CURRICULAR:
Practica-clinica.

METODOLOGIA DE LA ENSENANZA:
Aplicacidon de los contenidos tedricos adquiridos en la valoracidon diagndstica sobre
pacientes en clinica.

REQUISITOS DE APROBACION:
Asistencia al 80% de las clases.
Aprobar las actividades exigidas con 7 o mas puntos en una escala de 1 a 10.

MODALIDAD DE EVALUACION:
Valoracién constante de las destrezas adquiridas durante la actividad. Registro en
instrumentos destinados a tal fin.

MODULO Ill: PROSTODONCIA FIJA

MATERIA: Pilares dentarios anteriores y posteriores para Prostodoncia Fija.
Restauraciones parciales adhesivas de porcelana. Incrustaciones y carillas.

CARGA HORARIA: 20 horas

OBIJETIVOS:

e Reconocer y distinguir las distintas alternativas de reconstrucciéon de Pilares
dentarios anteriores y posteriores, vitales y desvitalizados.

e Valorar la importancia de los conceptos adhesivos en las reconstrucciones para
pilares dentarios.
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e Evaluar y seleccionar los elementos dentarios para pilares de puentes.

e Reconocer las diferentes técnicas de tallado para un Pilar Anterior y Posterior.

o Establecer la relacién e Integracion con otras areas odontoldgicas.

e Incorporar el flujo de trabajo digital desde la planificacion a la corroboracién de las
preparaciones dentarias con scaner intraoral.

e Comprender las indicaciones, ventajas y limitaciones de las diferentes técnicas
(inlays, onlays, vonlays, carillas, etc.).

e Dominar las técnicas clinicas y laboratoriales, digitales y analdgicas, para la
planificacion y ejecucion de restauraciones parciales adhesivas de porcelana.

e Adquirir habilidades en el manejo de materiales adhesivos, cerdmicas dentales y
protocolos clinicos actualizados.

e Integrar criterios estéticos y funcionales en la rehabilitacién conservadora de dientes
posteriores y anteriores.

CONTENIDOS:

Diagnéstico: Clinico y Radiografico. Diagndstico periodontal y endoddntico de las piezas
involucradas. Introduccién a las Restauraciones Adhesivas. Materiales Ceramicos y
Adhesivos. Inlays, Onlays y Vonlays. Carillas de Porcelana (Veneers). Restauraciones
Complejas y Combinadas. Complicaciones y Mantenimiento.

ACTIVIDAD CURRICULAR:
Tedrica-practica.

METODOLOGIA DE LA ENSENANZA:

Exposicion.

Trabajo Grupal de busqueda de informacion.

Seminario interactivo.

Andlisis de Imagenes.

Técnicas de tallado en modelos.

Técnicas de tallado en pacientes.

Clases tedricas: seminarios con andlisis de casos clinicos reales.
Talleres practicos: sobre modelos y pacientes (segun disponibilidad).
Simulacidn digital CAD/CAM: escaneo y disefio de restauraciones.
Tratamientos clinicos en pacientes desarrollando rehabilitaciones oclusales y estéticas
de piezas dentarias unitarias o multiples.

REQUISITOS DE APROBACION
Asistencia al 80% de las clases.
Aprobar las actividades exigidas con 7 o mas puntos en una escala de 1 a 10.

MODALIDAD DE EVALUACION:

Examen tedrico al finalizar la materia. Valoracién constante del trabajo de los estudiantes
en las destrezas adquiridas y de la aplicacion de los contenidos tedricos pertinentes a la
tematica. Registro del desempefio en instrumentos disefiados para tal fin.

Presentacién de actualizaciones en los protocolos y la evidencia cientifica referente a
este tema.
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Presentacioén de casos clinicos documentados.
Evaluacién practica final (realizacion de un caso integral en paciente o simulador).

BIBLIOGRAFIA:

Adhesive Inlays and Onlays: A Review. Journal of Esthetic and Restorative Dentistry,
2021. Revisién de las técnicas adhesivas para inlays y onlays, incluyendo materiales
y protocolos clinicos.

Advancements in Veneer Materials and Techniques. Dental Clinics of North America,
2024.

Alejandro Bertoldi Hepburn. 2011

Bocage MG. 2009. Prétesis parcial removible. Uruguay: Bocage/Feuer.

Cacciacane OT. 2012. Prétesis bases y fundamentos. Madrid: Ripano.

CAD/CAM Ceramic Inlays and Onlays: A Literature Review. Journal of Prosthodontics,
2020. Analisis de la tecnologia CAD/CAM en la fabricaciéon de inlays y onlays
ceramicos.

Clinical Performance of Ceramic Inlays and Onlays: A Systematic Review. Journal of
Prosthetic Dentistry, 2022. Evaluacién del rendimiento clinico de inlays y onlays
ceramicos a largo plazo.

Dietschi D, Spreafico R. 2010 "Restauraciones adhesivas no metalicas: conceptos
actuales para el tratamiento estético de los dientes posteriores". Ed Masson DL
Barcelona.

Difio Re, Antonio Cerutti, Francesco Magnani, Angelo Putignano 2009.
Restauraciones Estéticas-Adhesivas Indirectas Parciales en Sectores Posteriores,
Editorial Amolca.

Ezio Bruna. 2012. La Prétesis Fija con Lineas Terminales Verticales

Fradeani M. 2006. Rehabilitacion estética en prostodoncia fija. Vol. 1: Analisis
Estético. Barcelona: Quintessence Publishing.

Fradeani, M Giancarlo Barducci. 2009. Rehabilitacidn Estética en Prostodoncia Fija:
Volumen 2. Tratamiento protésico. Abordaje sistematico a la integracidén estética,
bioldgica y funcional. Quintessence Publishing.

Garcia Micheissen JL, OlavarriasAstudio LE. 2006. Enfilado dentario, bases para la
estética y la estatica en protesis totales. Caracas: Amolca.

Giacomo Derchi. 2024. Cementacién adhesiva en dientes naturales. Materiales y
técnicas. Editorial Amolca.

Giulio P. 2007. Rehabilitacién protésica Tomo 1, 2, y 3. Medellin: Amolca

Longevity of Porcelain Veneers: A Systematic Review. Journal of Dentistry, 2023.
Revisidn sistematica sobre la longevidad de las carillas de porcelana.

Magne P, Belser U. 2004. Restauraciones de porcelana adherida en los dientes
anteriores, Método biomimético. Barcelona: Quintessence Books.

Metaanalisis sobre las tasas de supervivencia de inlays y onlays cerdmicos.

Nocchi Conceicao. 2008. Odontologia restauradora Salud y estética; Editorial Médica
Panamericana.

No-Prep Veneers: Minimally Invasive Esthetic Dentistry. Compendium of Continuing
Education in Dentistry, 2022. Exploracidn de las carillas sin preparacion y su impacto
en la estética dental.
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e Patient Satisfaction with Porcelain Veneers: A Cross-Sectional Study. Journal of
Esthetic and Restorative Dentistry, 2025. Estudio sobre la satisfaccién del paciente
con carillas de porcelana.

e Porcelain Veneers: A Review of the Literature. Journal of Prosthodontics, 2021.
Revisidon de la literatura sobre carillas de porcelana, incluyendo indicaciones y
técnicas.

e Rosenstiel SF, Land MF, Fujimoto J. 2009. Contemporary Fixed Prosthodontics. 42 ed.
St Louis: Mosby Elsevier.

e Survival Rates of Ceramic Inlays and Onlays: A Meta-Analysis. Dental Materials
Journal, 2024.

e Victor Clavijo. 2024. Anterior Ceramic Restorations. Details That Make the Difference.
Quintessence editorial.

e Vonlays: An Emerging Concept in Restorative Dentistry. International Journal of
Esthetic Dentistry, 2023. Discusion sobre la evolucién y aplicacion de los vonlays en
la odontologi restauradora.

MATERIA: Restauraciones provisionales totales y reproduccion del terreno en
Prostodoncia Fija. Prueba clinica y cementado de restauraciones totales en Protesis
Fija.

CARGA HORARIA: 20 horas.

OBIJETIVOS:

e Reconocer los materiales y las técnicas utilizadas para la confeccién de Coronas
Provisionales.

e Determinar el comportamiento Clinico de las Coronas Provisionales teniendo en
cuenta sus funciones. Indicaciones.

e Reconocer los materiales y las técnicas utilizadas para la reproduccién del terreno
en protesis fija.

e Evaluar el ajuste y espesores correspondientes en las pruebas clinicas de las
restauraciones totales fijas.

e Reconocer y determinar la eleccién del agente cementante segln su indicacién
clinica.

e Identificar y conocer las diferentes técnicas de cementado para restauraciones
totales.

e Conocer los medios cementantes y capacidad adhesiva frente a diferentes sustratos.

e Valorar las superficies a cementar y sus capacidades adhesivas con preparaciones de
superficie adecuadas a cada estructura.

CONTENIDOS:

Clasificacién de materiales para la confeccidon de coronas provisionales. Propiedades y
manipulacién de los diferentes materiales para provisionales. Técnicas directas e
indirectas para la confeccion de provisionales. Técnicas indirectas: disefio digital y
confeccidn de provisionales mediante Impresora 3D. Indicaciones Clinicas para el uso de
Provisionales. Cementado. Reproduccidn del Terreno: Impresiones en prostodoncia fija.
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Impresiones Analdgicas y Digitales. Impresiones Analdgicas: Clasificacion de materiales
para la reproduccion del terreno. Elastdmeros. Presentacion. Propiedades.
Manipulacién. Técnicas Monofdsica, Simultdnea y de Dos Pasos. Indicaciones y
contraindicaciones. Tiempos de vaciado para la confeccién del modelo de trabajo.
Estudios de Investigacion del comportamiento de los diferentes materiales y técnicas.
Impresiones Digitales: Uso de Scanner Intraoral. Obtencién de Archivo STL y
comunicacion con el Laboratorio Digital. Prueba Clinica de las estructuras Coronarias.
Métodos de evaluacién de ajustes y determinacion de espesores correspondientes de
las restauraciones totales. Agentes cementantes para Restauraciones Totales. Cementos
de lonémero Vitreo, Fosfato de Zinc y Resinosos. Propiedades. Indicaciones y
manipulacién. Técnicas de Cementado. Preparaciones superficiales para diferentes
estructuras protésicas metalicas y no metdlicas al momento de cementar.

ACTIVIDAD CURRICULAR:
Tedrica-Practica.

METODOLOGIA DE LA ENSENANZA:

Exposicidn.

Trabajo Grupal de busqueda de informacioén.

Seminario interactivo.

Analisis de Imagenes.

Demostracion: Técnicas de confeccion de provisionales en modelos. Técnicas de
confeccién de provisionales en pacientes. Técnicas de impresién en modelos. Técnicas
de Impresidn en pacientes. Técnicas de cementado en modelos. Técnicas de cementado
en pacientes.

REQUISITOS DE APROBACION:
Asistencia al 80% de las clases.
Aprobar las actividades exigidas con 7 o mas puntos en una escala de 1 a 10.

MODALIDAD DE EVALUACION:

Valoracién constante del desempeiio y de las destrezas adquiridas en las actividades
practicas y de la aplicacidn de los contenidos tedricos pertinentes a la tematica. Registro
del desempefio en instrumentos disefiados para tal fin.

Examen escrito en el que se integren los contenidos abordados.

BIBLIOGRAFIA:

e Abdullah A O, Pollington S, Liu Y. Comparison between direct chairside and digitally
fabricated temporary crowns. Dent Mater J. 2018 Nov 30;37(6):957-963. doi:
10.4012/dmj.2017-315. Epub 2018 Aug 2023.

e Adolfi, D. 2004. "Estética natural" Ed. Quintessence. Barcelona.

e Alejandro Bertoldi Hepburn.2011. Rehabilitacion Posendoddntica. Base racional y
consideraciones estéticas. Editorial Médica Panamericana.

e Amornvit P, Rokaya D, Sanohkan S. Comparison of Accuracy of Current Ten Intraoral
Scanners. Biomed Res Int. 2021 Sep 13; 2021:2673040. doi: 10.1155/2021/2673040.
eCollection 2021.
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Aswani K, Wankhade S, Khalikar A, Deogade S. Accuracy of an intraoral digital
impression: A review. J Indian Prosthodont Soc. 2020 Jan-Mar;20(1):27-37. doi:
10.4103/jips.jips_327_19. Epub 2020 Jan 27.

Dietschi D, Spreafico R. 2010. "Restauraciones adhesivas no metdlicas: conceptos
actuales para el tratamiento estético de los dientes posteriores". Ed Masson DL.
Barcelona.

Dino Re, Antonio Cerutti, Francesco Magnani, AngeloPutignano 2009.
Restauraciones Estéticas-Adhesivas Indirectas Parciales en Sectores Posteriores.
Editorial Amolca.

Fradeani M. 2006. Rehabilitacion estética en prostodoncia fija. Vol. 1: Analisis
Estético. Barcelona: Quintessence.

Fradeani, M Giancarlo Barducci. 2009. Rehabilitacién Estética en Prostodoncia Fija:
Volumen 2. Tratamiento protésico. Abordaje sistematico a la integracion estética,
bioldgica y funcional. Quintesscence Publishing.

Giacomo Derchi. 2024. Cementacidon adhesiva en dientes naturales. Materiales y
técnicas. Editorial Amolca.

Jain S, Sayed ME, Shetty M, Algahtani SM, Al Wadei MHD, Gupta SG, Othman AAA,
Alshehri AH, Algarni H, Mobarki AH, Motlaq K, Bakmani HF, Zain AA, Hakami AJ,
Sheayria MF. Physical and Mechanical Properties of 3D-Printed Provisional Crowns
and Fixed Dental Prosthesis Resins Compared to CAD/CAM Milled and Conventional
Provisional Resins: A Systematic Review and Meta-Analysis. Polymers (Basel). 2022
Jun 30;14(13):2691.

Jalalian E, Younesi F, Golalipour S, Khorshidi S, Mahdavisaedabadi SH, Sayyari M.J.
Assessment of Marginal and Internal Adaptation in Provisional Crowns Utilizing
Three Distinct Materials. Contemp Dent Pract. 2023 Nov 1;24(11):853-858. doi:
10.5005/jp-journals-10024-3589.

Kihara H, Hatakeyama W, Komine F, Takafuji K, Takahashi T, Yokota J, Oriso K, Kondo
H. Accuracy and practicality of intraoral scanner in dentistry: A literature review. J
Prosthodont Res. 2020 Apr;64(2):109-113. doi: 10.1016/j.jpor.2019.07.010. Epub
2019 Aug 30.

Lanata, Eduardo Julio y cois. 2003. Operatoria dental: estética y adhesién. Buenos
Aires, Argentina: Editorial. Grupo Guia. Lang, Karring.

Lanata, Eduardo Julio y cois. 2008. Atlas de Operatoria Dental. Buenos Aires: Alfa
Omega

Magne P, Belser U. 2004. Restauraciones de porcelana adherida en los dientes
anteriores, Método biomimético. Barcelona: QuintessenceBooks.

NocchiConceicao. 2008. Odontologia restauradora Salud y estética; Editorial Médica
Panamericana.

Prefabricated Posts From Conventional to Digital. Quintessence Editorial.

Rodrigo Albuquerque / Nelson Silva / Luis Morgan 2024

Scotti R. 2004. Pernos de fibra: Bases tedricas y aplicaciones practicas. Ed Masson.
Barcelona.

Shillingburg HT, Hobo S, Whitsett LD, Brackett SE. 2002. Fundamentos esenciales en
Protesis Fija. 33ed. Barcelona: Quintessence.

Victor Clavijo. 2024. Anterior Ceramic Restorations. Details That Make the Difference.
Quintessence editorial.
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e Yangs$S, Wu L, Alabkaa B, Lepidi L, Yue L, Li J. Intraoral scanner-based virtual facebow
transferring: A chairside dental technique. J Prosthodont. 2024 Jul 10. doi:
10.1111/jopr.13897. Online ahead of print.

MATERIA: Prostodoncia Clinica |
CARGA HORARIA: 150 horas

OBIJETIVOS:

e Establecer las indicaciones precisas segun el diagndstico establecido, de cada una de
las restauraciones Coronarias Totales Unitarias y a Puente.

e Reconocer y Valorar la seleccion de Pilares para restauraciones a Puente.

e Conocer la Relacidn e Integracion con otras areas odontoldgicas.

e Incorporar el flujo de trabajo digital.

CONTENIDOS:

Diagnéstico: Clinico y Radiografico. Diagndstico periodontal y endoddntico de las piezas
involucradas. Integracidon Periodoncia y Protesis. Integracion Endodoncia y Prétesis.
Procedimientos protéticos clinicos actuales. Herramientas de diagndéstico y planificacién
digital

ACTIVIDAD CURRICULAR:
Practica-Clinica

REQUISITOS DE APROBACION
Asistencia al 80% de las clases.
Aprobar las actividades exigidas con 7 o mdas puntos en una escala de 1 a 10.

METODOLOGIA DE LA ENSENANZA:
Actividad clinica sobre pacientes.

MODALIDAD DE EVALUACION: Valoracién constante de las destrezas adquiridas durante
la actividad. Registro en instrumentos destinados a tal fin.
AREA COMPLEMENTARIA 1
PRIMER ANO
MATERIA: Comunicacién Biomédica
CARGA HORARIA: 30 horas.
OBIJETIVOS:

e Analizar criticamente la informacion cientifica
e Iniciarse en las habilidades bdsicas para la redaccién de un manuscrito cientifico.
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CONTENIDOS:

Comunicacién cientifica: historia y conceptos basicos. Etica en la comunicacién cientifica.
Comunidad cientifica: Sistemas de ciencia y tecnologia en la Argentina. Formatos de
comunicacion de la informacion cientifica: Presentaciones a congresos y Publicaciones
cientificas (articulos cientificos originales y de revisién, comunicaciones rapidas, casos
clinicos). Tesis doctorales y de maestrias. Nuevos formatos de comunicacién cientifica:
listas de distribucion, grupos de noticias, etc. Busqueda bibliografica: Internet como una
herramienta para la recuperacidon de la informacion cientifica (Pubmed, Medline).
Revistas cientificas: indices bibliométricos (impacto e indexacién). Revistas
especializadas en el area de odontologia. Preparacién de un manuscrito para su
publicacidn. Divulgacion cientifica: la ciencia como saber publico. Rol del odontdélogo en
la comunicacién cientifica en la sociedad.

ACTIVIDAD CURRICULAR:
Tedrica-Practica.

METODOLOGIA DE LA ENSENANZA:

Se desarrollard en modalidad de taller donde se articularan los aspectos teéricos con las

situaciones practicas aportadas por los estudiantes. Durante el médulo se realizardn

actividades de:

— Busqueda bibliografica

— Andlisis de trabajos cientificos

— Andlisis de instrucciones de autor de revistas indexadas especializadas en el area de
odontologia para la confeccién de manuscritos cientificos

— Elaboracion de posters para presentacién en congresos nacionales e internacionales

MODALIDAD DE EVALUACION:
Presentacién de los trabajos practicos realizados durante el mdédulo, los que deberan
aprobar con 7 puntos como minimo cada uno.

REQUISITO DE APROBACION:
Asistencia al 80% de las clases.
Presentacion de los trabajos exigidos para la aprobacion.

BIBLIOGRAFIA:

e Day, RA, Gastel, B. (2016) How to write and publish a scientific paper. Eighth edition.
Santa Barbara, California. Ed Greenwood.

e Grilli M, Seiref S, Crespo H (2007) La participacidon en reuniones y congresos
cientificos. Ira Edicidon. CABA: Ascune Hnos.

e Henke J. (2025) The new normal: the increasing adoption of generative Al in
university communication. In: Science Communication in the Age of Artificial
Intelligence. Journal of Science Communication 24:2,A07
doi.org/10.22323/2.24020207.

e Hernandez Sampieri, R., Fernandez Collado, C., Baptista Lucio, P (2014). Metodologia
de la investigacion. Ed Mc Graw Hill.
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Illingwortha, S, Prokop, A. (2017) Science communication in the field of fundamental
biomedical research. Seminars in Cell & Developmental Biology 70, 1-9.

Jayaratne YS, Zwahlen RA. (2015) The evolution of dental journals from 2003 to 2012:
a  bibliometric  analysis. PLoS One 17;10(3): €0119503. doi:
10.1371/journal.pone.0119503.

Kreps, G, Thackara, J. (2019). Health Communication: From Theory to Practice. Ed
Routledge.

Sabino C. El proceso de Investigacion. (2003). Colombia: Editorial Panamericana.
Terry, M. (2021). Communication in Healthcare Settings. Ed Sage Publications.
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MODULO IV: INTRODUCCION A LA IMPLANTOLOGIA ORAL.

MATERIA: Introduccidn a la Oseointegraciéon. Anatomia e Histofisiologia aplicada a la
fase quirurgica de la Implantologia.

CARGA HORARIA: 20 horas

OBIJETIVOS:

e Conocer el origen histdrico y evolucidn de la implantologia.

e Reconocer los procesos biolégicos de la osteointegracion que nos permita
interpretar los mecanismos ultraestructurales del mismo.

e \Valorar la importancia de los biomateriales y su influencia en los procesos de
osteointegracién.

e Reconocer las diferentes alternativas de sistemas y disefios de implantes que existen
en el medio actual y su importancia en la influencia de los mecanismos biolégicos.

e Conocer la anatomia clinica de las areas posibles a ser rehabilitadas con implantes y
sus modificaciones fisiopatoldgicas.

e \Valorar los procesos de reabsorcién y su importancia en la prevencién del dafio
bioldgico del terreno dseo.

e Identificar los reparos anatémicos que limitan la ubicacion y colocacion de implantes.

e Reconocer la biologia 6sea y su importancia en la oseointegracion.

e Conocer la histologia de los tejidos involucrados en oseointegracion y en los procesos
de regeneracién ésea.

e Valorar la importancia de la Ingenieria Tisular y sus avances en regeneracién de los
tejidos.

e Conocer el concepto de oseopercepcién y su influencia neuromuscular.

e Reconocer los mecanismos encargados de la transmisién del dolor.

e Utilizar las herramientas de diagndstico por imagenes que complementan el
conocimiento anatdmico de reparos.

CONTENIDOS:

Evolucidn del concepto de Oseointegracion. Interface hueso-implante. Respuesta de
hueso a los implantes de titanio. Reaccidn cuerpo extrafio. Reaccion inmunoldgica.
Clasificacién de biomateriales. Usos. Materiales de implantacion. Requisitos. Titanio.
Aleaciones de Titanio. Implantes de Circonio. Preparaciones superficiales. Propiedades.
Sistemas de implantes oseointegrados. Caracteristicas. Descripcion de diferentes
plataformas protésicas existentes. Implantes de hexagono externo, interno, conexién
tipo morse. Implantes con morfologia radicular. Implantes de didmetro reducido.
Implantes Cortos. Disefos y su influencia en la oseointegracién. Pérdida de
oseointegracién, factores, inflamacién local y trauma, mecanismo de accion, evolucion.
Ingenieria Tisular. Concepto. Posibilidades actuales. Regeneracién dsea. Interfase
implante-tejido blando. Ligamento periodontal — Organizacidn estructural tejidos
periimplante. Patologia periodontal — patologia periimplantar. Implante oseointegrado.
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Sistema neuromuscular. Mecanismo propioceptivo en pacientes con Implantes
osteointegrados. Oseopercepcion. Fisiopatologia del dolor. Mecanismos de transmision.
Respuesta neuromuscular a la presencia de implantes en el sistema estomatognatico.

ACTIVIDAD CURRICULAR:
Tedrica-practica.

METODOLOGIA DE LA ENSENANZA:
Exposicion.

Trabajo Grupal de actualizacién de informacién.
Andlisis de imagenes.

REQUISITOS DE APROBACION:
Asistencia al 80% de las clases.
Aprobar las actividades exigidas con 7 o mds puntos en una escala de 1 a 10.

MODALIDAD DE EVALUACION:
Evaluacién formativa.
Examen oral o escrito integrador de los contenidos.

BIBLIOGRAFIA:

e Abhishek Pahade, Pavan Bajaj, Amit Reche , Unnati Shirbhate. Immunomodulators
and Their Applications in Dentistry and Periodontics: A Comprehensive Review. 2023
Pahade et al. Cureus 15(10): e46653. DOI 10.7759/cureus.46653.

e Albrektsson T &Zarb G.A., 1989.T he Branemark osseointegrated implant. Ed
Quintessence. Chicago.

e Anitua E, Cerqueira A, Romero-Gavilan F, et al. Influence of calcium ion-modified
implant surfaces in protein adsorption and implant integration. Int J Implant Dent.
2021; 7:32.

e Asa'ad F, Thomsen P, Kunrath MF. The role of titanium particles and ions in the
pathogenesis of peri-implantitis. ] Bone Metab. 2022; 29:145-154.

e Buser, Daniel. Years of Guided Bone Regeneration in Implant Dentistry, Second
Edition. Ed. Quintessence. 2020.

e Buser, Daniel; Chen, Stephen; Wismeijer, Daniel. 2017. ITI Treatment Guide, Volume
10: Implant Therapy in the Esthetic Zone: Current Treatment Modalities and
Materials for Single-Tooth Replacements. Ed. Quintessence.

e Chen, Stephen; Buser, Daniel and Wismeijer, Daniel. 2011. ITlI Treatment Guide,
Volume 5—Sinus Floor Elevation Procedures. Ed. Quintessence.

e Chiapasco M. 2015. Tacticas y técnicas en cirugiaoral. Ed. Amolca.

e Da Rosa, José Carlos Martins. 2014. Immediate Dentoalveolar Restoration:
Immediately Loaded Implants in Compromised Sockets. Ed. Quintessence.

e Daniel Wismeijer, Stephen Barter, Nikolaos Donos, France Lambert, Adam Hamilton.
2023. Immediate Implant Placement and Loading. Single or Multiple Teeth Requiring
Replacement. Vol 14,
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Gamborena, Ifaki; Blatz, Markus B. 2014. Evolution: Contemporary Protocols for
Anterior Single-Tooth Implants. Ed. Quintessence.

Grunder, Ueli. 2016. Implants in the Esthetic Zone: A Step-by-Step Treatment
Strategy. Ed. Quintessence.

Insua Angel, Galindo-Moreno Pablo, Miron Richard, Wang Hom-Lay, Monje Alberto.
Emerging factors affecting peri-implant bone metabolism. Periodontology 2000.
2024; 94:27-78.

John Mesa, MD. 2021. Atlas de Cirugia Craneofacial.

Louie Al-Faraje.2nd Edition 2021. Clinical Anatomy for Oral Implantology.
Quintessence International.

Richard J. Miron, PhD.2022. Fibrina Rica en Plaguetas en la Odontologia
Regenerativa.

Ross, M. Pawlina, W. 2016. Histologia. Texto y Atlas, correlacién con biologia
molecular y celular. 7ma edic. Ed Wolters Klwer.

Stolzer C, Miller M, Gosau M, et al. Do titanium dioxide particles stimulate
macrophages to release proinflammatory cytokines and increase the risk for peri-
implantitis? J Oral Maxillofac Surg. 2023;81(3):308-317.

Testori, Tiziano; Galli, Fabio; Del Fabbro, Massimo. 2010. Immediate Loading: A New
Era in Oral Implantology. Ed. Quintessence.

Virnik S, Cueni L, Kloss-Brandstatter A. Is one-stage lateral sinus lift and implantation
safe in severely atrophic maxillae? Results of a comparative pilot study. Int J Implant
Dent. 2023; 9:6.

Wismeijer, Daniel; Buser. 2015 ITI Treatment Guide Volume 8: Biological and
Hardware Complications in Implant Dentistry. Ed. Quintessence.

Wismeijer, Daniel; Chen, Stephen and Buser, Daniel. ITI 2012.Treatment Guide,
Volume 6—Extended Edentulous Spaces in the Esthetic Zone. Ed. Quintessence.
Wismeijer, Daniel; Chen, Stephen and Buser, Daniel. ITI 2014.Treatment Guide, Vol 7:
Ridge Augmentaron Procedures in Implant Patients: A Staged Approach. Ed.
Quintessence.

Wismeijer, Daniel; Chen, Stephen; and Buser, Daniel. ITI 2016. Treatment Guide,
Volume 9: Implant Therapy in the Geriatric Patient. Ed. Quintessence.

MATERIA: Herramientas Digitales en Diagndstico y Plan de Tratamiento Il

CARGA HORARIA: 20 horas.

OBIJETIVOS:

Reconocer la importancia de una historia clinica integral como base para el
diagnéstico y planificacién en rehabilitacion oral e implantologia.

Comprender la necesidad de una recoleccidon de datos sistematica, digitalizada y
actualizable para una toma de decisiones clinica fundamentada.

Identificar y utilizar herramientas digitales para obtener, organizar y analizar
informacioén clinica, radioldgica y funcional.
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Evaluar criterios de seleccién del paciente candidato a tratamiento con implantes,
considerando condiciones médicas generales y locales, con apoyo de tecnologias
digitales.

Conocer e interpretar indicaciones y contraindicaciones del tratamiento con
implantes desde un enfoque interdisciplinario y basado en evidencia.

Utilizar adecuadamente el CBCT y softwares especializados para el andlisis anatdomico
tridimensional, diagndstico preciso y planificacién implantoldgica.

Planificar y disefnar guias quirurgicas digitales personalizadas, seleccionando el tipo
adecuado segun el caso clinico.

Establecer parametros biomecdanicos clave para una rehabilitacién implantoasistida
segura y funcional, mediante herramientas digitales de simulacion y disefio.

Valorar las ventajas y limitaciones del diagndstico por imagenes convencionales y
avanzadas, integrando estas herramientas en la planificacion.

Aplicar flujos de trabajo digitales (workflow) en diagndstico, planificacién y ejecucion
de tratamientos rehabilitadores en pacientes edéntulos totales y parciales.

CONTENIDOS

Historia Clinica Digitalizada y Seleccion del Paciente. Examen Clinico y Registro Digital.
Diagnéstico por Imagenes Convencionales y Avanzadas. Planificacion Protético-
Quirdrgica Asistida Digitalmente. Consideraciones Biomecdnicas y Funcionales. Nuevas

Tecnologias y Tendencias en Rehabilitacion Oral.

ACTIVIDAD CURRICULAR:
Tedrica-practica.

METODOLOGIA DE LA ENSENANZA:

Clases magistrales con soporte audiovisual y software de planificacién.

Demostraciones clinicas y practicas con escaneres y CBCT.
Andlisis y resolucién de casos clinicos simulados con flujo digital.
Practica de diseno de guias quirurgicas en software.

Integracion con laboratorio protético digital.

MODALIDAD DE EVALUACION:

Trabajos practicos con presentacién de casos clinicos digitales.
Evaluacion de interpretacién de CBCT y diseno de guias.
Examen integrador tedrico-practico.

Participacion en talleres y discusiones clinicas.

Portafolio digital del estudiante con planificacién integral.

REQUISITOS DE APROBACION:
Asistencia al 80% de las clases.

Aprobar las actividades exigidas con 7 o mds puntos en una escala de 1 a 10.

BIBLIOGRAFIA:
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Buser, Daniel; Chen, Stephen; Wismeijer, Daniel. 2017. Treatment Guide, Volume 10:
Implant Therapy in the Esthetic Zone: Current Treatment Modalities and Materials
for Single-Tooth Replacements.

Buser, Daniel; Cho, Jun Y.; Yeo, Alvin. 2007. Surgical Manual of Implant Dentistry:
Step-by-Step Procedures.

Chiapasco M. 2015. Tacticas y técnicas en cirugiaoral. Ed. Amolca.

Chin, Martin. 2015. Surgical Design for Dental Reconstruction with Implants: A New
Paradigm.

Elliott, T., Hamilton, A., & Griseto, N. (2022). Additively Manufactured Surgical
Implant Guides: A Review. Journal of Prosthodontics, 31(S1), 38-46.
https://doi.org/10.1111/jopr.13476

Fernandez Bodereau, E.(h) y col. 2002. Odontologia Restauradora Contemporanea.
Estética e Implantes. Ed Amolca.

Grunder, Ueli. 2016. Implants in the Esthetic Zone: A Step-by-Step Treatment
Strategy. Edit Quintessence.

Lindhe J, Lang N, Karring T. 2008.Periodontologiaclinica e Implantologia
odontoldgica. Edit.Médica Panamericana. Tomos 1y 2.

Nazzareno Bassetti.2018 La Dimension Vertical en Prétesis y Ortognatodoncia.
Integracién Entre Funcion y Estética.

Shi, Y., Wang, J., Ma, C,, et al. (2023). A systematic review of the accuracy of digital
surgical guides for dental implantation. International Journal of Implant Dentistry, 9,
38. https://doi.org/10.1186/s40729-023-00507-w

Wang J, Wang B, Liu YY, Luo YL, Wu YY, Xiang L, Yang XM, Qu YL, Tian TR, Man Y. Recent
Advances in Digital Technology in Implant Dentistry. J Dent Res. 2024.

Wismeijer, Daniel; Buser. ITI 2015. Treatment Guide Volume 8: Biological and
Hardware Complications in Implant Dentistry.

Wismeijer, Daniel; Chen, Stephen and Buser, Daniel. 2012. Treatment Guide. Volume
6. Extended Edentulous Spaces in the Esthetic Zone.

Wismeijer, Daniel; Chen, Stephen and Buser, Daniel. ITI Treatment Guide, Vol. 7:
Ridge Augmentation Procedures in Implant Patients: A Staged Approach. 2014.
Wismeijer, Daniel; Chen, Stephen; and Buser, Daniel. 2016. ITlI Treatment Guide,
Volume 9: Implant Therapy in the Geriatric Patient.

MATERIA: Diagnéstico Clinico Il

CARGA HORARIA: 150 horas

OBIJETIVOS:

Establecer las indicaciones precisas segun el diagndstico establecido, de cada una de
las restauraciones Coronarias Totales Unitarias y a Puente.

Reconocer y Valorar la seleccion de Pilares para restauraciones a Puente

Conocer la Relacidn e Integracidon con otras dreas odontoldgicas.

CONTENIDOS:
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Diagndstico: Clinico y Radiografico.

Diagnéstico periodontal y endoddntico de las piezas involucradas.
Integracidn Periodoncia y Prétesis.

Integracidon Endodoncia y Protesis

ACTIVIDAD CURRICULAR:
Practica-Clinica.

METODOLOGIA DE LA ENSENANZA:
Actividad clinica sobre pacientes.

REQUISITOS DE APROBACION:
Asistencia al 80% de las clases.
Aprobar las actividades exigidas con 7 o mds puntos en una escala de 1 a 10.

MODALIDAD DE EVALUACION: Valoracidn constante de las destrezas adquiridas durante
la actividad. Registro en instrumentos destinados a tal fin.

MODULO V: AREA QUIRURGICA. PROCEDIMIENTOS ANALOGICOS Y DIGITALES

MATERIA: Evaluaciéon prequirargica del paciente y conceptos de Farmacologia.
Instrumental quirdrgico general y especifico para Implantologia. Procedimiento
quirargico para la colocacion de Implantes. Planificacion y secuencia con cirugia
convencional y digitalmente guiada.

CARGA HORARIA: 20 horas

OBIJETIVOS:

e Afianzar el manejo de protocolos farmacolégicos pre y post quirdrgico.

e Reconocer el instrumental empleado en un procedimiento quirdrgico basico y el
instrumental especifico para procedimientos complementarios.

e Reconocer los protocolos de trabajo y el seguimiento para evitar contaminacién
cruzada y otros riesgos de transmision.

e |dentificar las distintas técnicas y soluciones anestésicas de acuerdo con el
procedimiento quirdrgico y situacién clinica del paciente.

e Reconocer los diferentes disefios de incisiones y colgajos de acuerdo con el caso
clinico.

e Establecer la necesidad de diferenciar las distintas secuencias de fresado de acuerdo
con el sistema de implantes a emplear, y segin densidad o calidad dsea.

e |dentificar las técnicas y materiales de sutura, segun el procedimiento realizado y
area anatdmica intervenida.

e Reconocer las indicaciones y procedimientos quirdrgicos segin el momento de
colocacién del implante, ya sea inmediato o mediato.
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e Planificar procedimientos quirudrgicos con secuencia convencional y mediante disefio
digital para cirugia guiada.

CONTENIDOS:

Consideraciones sobre farmacologia para facilitar el periodo pre y post quirdrgico.
Conceptos actuales en profilaxis antibidtica.

Técnicas de ensanche del reborde éseo. Sierras y kit de expansores.

Manejo de Instrumental piezoeléctrico.

Instrumental para exodoncia osteoconservadora. Sistema Benex.

Diferentes alternativas de osteotomos y osteocondensadores.

Sistemas de Instrumental para retiro de implantes fracasados por diferentes motivos.
Medioambiente del area quirdrgica. Vestimenta del cuarto quirdrgico. Preparacion
prequirurgica. Posiciones y funciones en el cuarto quirdrgico.

Conceptos generales de sedacidn consciente con éxido nitroso, y por via intra-venosa.
Disefio de incisiones y colgajos para primera cirugia en Maxilar superior desdentado,
maxilar inferior desdentado, Maxilar superior parcialmente desdentado, Maxilar inferior
parcialmente desdentado, y dreas con compromiso estético.

Diferentes secuencias de fresado de acuerdo con el sistema de implantes a emplear, y
segln densidad o calidad ésea.

Técnicas de sutura y materiales.

Técnicas de sutura especificas para procedimientos de regeneracion.

Distintos materiales en las suturas actuales. No reabsobibles. Reabsorbibles.
Consideraciones estéticas en sector anterior con implantes de una fase quirurgica.
Distintas posibilidades en el momento de la colocacién de implantes.

Evaluacidn prequirdrgica y consideraciones estéticas en implante inmediato post
exodoncia.

ACTIVIDAD CURRICULAR:
Tedrica-practica.

METODOLOGIA DE LA ENSENANZA:

Exposicion.

Método de resolucién de casos.

Trabajos grupales.

Taller de Reconocimiento de Instrumental y preparacidn del drea quirurgica.
Taller de utilizacién de Instrumental piezoeléctrico.

REQUISITOS DE APROBACION:
Asistencia al 80% de las clases.
Aprobar todas las actividades exigidas con 7 (siete) o mas puntos en escala de 1 a 10.

MODALIDAD DE EVALUACION:

Examen escrito de resolucion de casos.

Valoracién constante del trabajo de los estudiantes en el reconocimiento y la aplicacién
de los contenidos tedricos pertinentes a la tematica. Registro del desempefio en
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instrumentos disefiados a tal fin. Examen escrito en el que se integren los contenidos
abordados.

BIBLIOGRAFIA:

Buser, Daniel; Chen, Stephen; Wismeijer, Daniel. ITI Treatment Cuide, Volume 10:
Implant Therapy in the Esthetic Zone: Current Treatment Modalities and Materials
for Single-Tobth Replacements 2017.

Buser, Daniel; Cho, Jim Y.; Yeo, Alvin. 2007. Surgical Manual of Implant Dentistry:
Step-by-Step Procedures.

Chiapasco M. 2015. Tacticas y técnicas en cirugiaoral. Ed. Amolca.

Chin, Martin. 2015. Surgical Design for Dental Reconstruction with Implants: A New
Paradigm.

Effect of Implant Instrumentation Techniques in the Success of Implants: An Original
Research.” (2024). Journal of Pharmacy and Bioallied Sciences.

Eficacia de enfoques mecanicos/fisicos para descontaminacion de superficies
implantarias no quirurgicas. Efficacy of mechanical/physical approaches for implant
surface decontamination in non-surgical submarginal instrumentation of
peri-implantitis. (2023).

France Lambert / Adam Hamilton 2023. Immediate Implant Placement and Loading.
Single or Multiple Teeth Requiring Replacement. Vol 14.

John Mesa, MD. 2021. Atlas de Cirugia Craneofacial

Mario Roccuzzo / Anton Sculean Peri-Implant Soft-Tissue Integration and
Management. Serie: ITl Treatment Guide Series, Volume 12. 1st Edition 2021

Onur Kadioglu. 2022. Imagenes Craneofaciales en 3D. Edit Amolca.

Sahrmann, P., Winkler, S., Gubler, A., Attin, T., et al. (2021). Assessment of implant
surface and instrument insert changes due to instrumentation with different tips for
ultrasonic-driven debridement. BMC Oral Health, 21, 25.
https://doi.org/10.1186/s12903-020-01384-0

Wismeijer, Daniel; Buser. 2015.Treatment Guide Volume 8: Biological and Hardware
Complications in Implant Dentistry.

Wismeijer, Daniel; Chen, Stephen and Buser, Daniel. ITI. 2014. Treatment Guide, Vol.
7: Ridge Augmentation Procedures in Implant Patients: AStaged Approach.
Wismeijer, Daniel; Chen, Stephen; and Buser, Daniel. ITI 2016 Treatment Guide,
Volume 9: Implant Therapy in the Geriatric Patient.

Zuhr, O. Hurzeler M. Cirugia estetica plastica periodontal e Implantologica.Ed
Quintessence. 2015.

MATERIA: Manejo de Tejidos Blandos en primera y segunda etapas quirurgicas.

CARGA HORARIA: 20 horas

OBIJETIVOS:

Identificar las indicaciones y procedimientos de cirugias plasticas periodontales y
periimplantaria.
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e Evaluar y determinar el biotipo periodontal del paciente como elemento
determinante del procedimiento y prondstico del tratamiento.

e Comprender los alcances y limitaciones de los procedimientos de las cirugias
plasticas periodontales y periimplantaria.

CONTENIDOS:

Cirugias complementarias en segunda etapa quirurgica.

Diferentes técnicas de obtencién y aumento de encia insertada.

Andlisis del biotipo periodontal.

Injerto de tejido conectivo. Alternativas al conectivo para recubrimiento radicular, zona
de pdnticos y areas vestibulares de implantes.

Colgajo de tejido conectivo pediculado desplazado.

Técnicas de aumento de volumen con tejidos blandos.

Técnica de ilusién papilar. Limitaciones.

ACTIVIDAD CURRICULAR:
Tedrica-Practica

METODOLOGIA DE LA ENSENANZA:
Exposicidn.

Método de resolucién de casos.
Trabajos grupales.

REQUISITOS DE APROBACION:
Asistencia al 80% de las clases.
Aprobar todas las actividades exigidas con 7 (siete) o mas puntos en escala de 1 a 10.

MODALIDAD DE EVALUACION:

Valoracién constante del trabajo de los especializandos en las actividades y de la
aplicacién de los contenidos tedéricos pertinentes a la tematica. Registro del desempefio
en instrumentos disefiados a tal fin.

Examen escrito en el que se integren los contenidos abordados.

BIBLIOGRAFIA:

e Buser, Daniel. 20 Years of Guided Bone Regeneration in Implant Dentistry, Second
Edition. 2010.

e Buser, Daniel; Chen, Stephen; Wismeijer, Daniel. ITI 2017 Treatment Guide, Volume
10: Implant Therapy in the Esthetic Zone: Current Treatment Modalities and
Materials for Single-Tooth Replacements.

e Da Rosa, José Carlos Martins. 2014lmmediate Dentoalveolar Restoration:
Immediately Loaded Implants in Compromised Sockets.

e Fernandez Bodereau, E.(h) y col. 20020dontologia Restauradora Contemporanea.
Estética e Implantes.

e Gamborena, Inaki; Blatz, Markus B. Evolution 2014. Contemporary Protocols for
Anterior Single-Tooth Implants.
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e Gerardo Becerra Santos.2019. Manejo de Tejidos Periimplantarios en la Zona
Estética. Desde una Perspectiva Protésica. 2 edicién.

e Grunder, Ueli. 2016 Implants in the Esthetic Zone: A Step-by-Step Treatment Strategy.

e John Mesa, MD. 2021. Atlas de Cirugia Craneofacial.

e Mario Roccuzzo / Anton Sculean. Peri-Implant Soft-Tissue Integration and
Management Serie: ITI Treatment Guide Series, Volume 12. 1st Edition 2021

e Misch, C. 2008. "Comtemporary implant dentistry" Ed. Mosby.

e Testori, Tiziano; Galli, Fabio; Del Fabbro, Massimo. 2010. Immediate Loading: A New
Era in Oral Implantology

e Wismeijer, Daniel; Buser. ITI 2015. Treatment Guide Volume 8: Bioldgica! And
Hardware Complications in Implant Dentistry.

e Wismeijer, Daniel; Chen, Stephen and Buser, Daniel. ITI 2012. Treatment Guide,
Volume 6—Extended Edentulous Spaces in the Esthetic Zone.

e Wismeijer, Daniel; Chen, Stephen and Buser, Daniel. ITI 2014. Treatment Guide, Vol
7: Ridge Augmentation Procedures in Implant Patients: A Staged Approach.

e Wismeijer, Daniel; Chen, Stephen; and Buser, Daniel.ITI 2016. Treatment Guide,
Volume 9: Implant Therapy in the Geriatric Patient.

e Zuhr, O. Hurzeler M. 2015 Cirugiaestética plastica periodontal e Implantologica.Ed
Quintessence.

MATERIA: Implantologia Clinica |
CARGA HORARIA: 300 horas

OBJETIVOS:

e Establecer las indicaciones precisas segun el diagndstico establecido, de cada una de
las restauraciones Coronarias Totales Unitarias y a Puente.

e Reconocer y Valorar la seleccion de Pilares para restauraciones a Puente.

e Conocer la Relacidn e Integracidn con otras areas odontoldgicas.

e Incorporar el flujo de trabajo digital.

CONTENIDOS:

Diagndstico: Clinico y Radiografico.

Diagnéstico periodontal y endoddntico de las piezas involucradas.
Integracidn Periodoncia y Protesis.

Integracion Endodoncia y Protesis

Procedimientos protéticos clinicos actuales sobre implantes.
Herramientas de diagndstico y planificacion digital.

ACTIVIDAD CURRICULAR:
Practica-Clinica.

METODOLOGIA DE LA ENSENANZA:
Actividad clinica sobre pacientes.
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REQUISITOS DE APROBACION:
Asistencia al 80% de las clases.
Aprobar las actividades exigidas con 7 o mas puntos en una escala de 1 a 10.

MODALIDAD DE EVALUACION:
Valoracidén constante de las destrezas adquiridas durante la actividad. Registro en
instrumentos destinados a tal fin.

AREA COMPLEMENTARIA
SEGUNDO ANO

MATERIA: Metodologia de la Investigacion Clinica
CARGA HORARIA: 30 horas

OBIJETIVOS:

e Adquirir los conocimientos y habilidades para la planificacion y analisis de datos de
una investigacién en el entorno de las Ciencias de la Salud.

e Ser capaz de reconocer los elementos habituales del método cientifico en trabajos
de investigacion clinica.

e Ser capaz de analizar la calidad de un comunicado cientifico, la metodologia utilizada
y los resultados obtenidos.

CONTENIDOS:

Conocimiento, método e investigacién cientifica. Tipologia de la investigacion en salud.
Planteamiento del problema, formulacién de objetivos y elaboracién del marco tedrico.
Hipodtesis y variables. Disefio metodoldgico. Tipos de estudios. Estudios observacionales
descriptivos y analiticos. Poblaciéon y muestra. Técnicas de muestreo. Calidad y tamafio
de las muestras. Ensayos clinicos. Ensayos clinicos controlados y aleatorizados.
Caracteristicas, condiciones y variedades. Validez interna y externa de los ensayos
clinicos. Errores y sesgos en investigacion cientifica. Significacion estadistica e
interpretacion clinica. Muestras representativas. Inferencia estadistica.

ACTIVIDAD CURRICULAR:
Tedrica-Practica.

METODOLOGIA DE LA ENSENANZA:

Andlisis de trabajos de investigacidn ya publicados que se ajusten a la tematica de cada
grupo de contenidos. Se privilegiardn las actividades de aplicacién de los contenidos
propios del Médulo, como asi también una relacién con los Médulos de dictado
posterior. Ademas, se realizardn actividades que permitan la construccion hipotética de
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un protocolo de investigacién sobre la base tedrica del propio Mddulo, con algunas
proyecciones hacia el Médulo de Bioestadistica y Comunicacién Biomédica.

MODALIDAD DE EVALUACION:

Evaluacidn formativa del desempefio: por el trabajo y participacidon en los mismos, la
presentacién y entrega -en tiempo y forma- de ejercicios y actividades propuestos.
Presentacién de un protocolo respetando la metodologia cientifica. Se aprobard con
7(siete) o mas puntos en escala de 1 a 10.

REQUISITOS DE APROBACION:
Asistencia al 80% de las clases.
Presentacion de los trabajos exigidos para la aprobacién.

BIBLIOGRAFIA:
Bibliografia basica

e Bhattacharya, P. K. (2021). Research methodology in the health sciences : a quick
reference guide. McGraw-Hill.

e Creswell, J. W.,, & Creswell, J. D. (2018). Research Design: Qualitative, Quantitative,
and Mixed Methods Approaches (5.2 ed.). SAGE Publications.

e Festing, M. F. W., & Altman, D. G. (2002). Guidelines for the design and statistical
analysis of experiments using laboratory animals. ILAR Journal, 43(4), 244—-258. DOI:
10.1093/ilar.43.4.244

e Kilkenny, C., Browne, W. J., Cuthill, I. C., Emerson, M., & Altman, D. G. (2010).
Improving bioscience research reporting: The ARRIVE guidelines for reporting animal
research. PLOS Biology, 8(6), €1000412.DOI: 10.1371/journal.pbio.1000412

e Percie du Sert, N., et al. (2020). The ARRIVE guidelines 2.0: Updated guidelines for
reporting animal research. PLOS Biology, 18(7), e3000410. DOI:
10.1371/journal.pbio.3000410

e Salkind, N. J. (2010). Métodos de investigacion (2.2 ed.). Pearson Educacién.

Bibliografia complementaria

e Graf, C., Wager, E., Bowman, A., Fiack, S., Scott-Lichter, D., & Robinson, A. (2007). Best
Practice Guidelines on Publication Ethics: a publisher's perspective. International
journal of clinical practice. Supplement, 61(152), 1-26.
https://doi.org/10.1111/j.1742-1241.2006.01230.x

e Kim J. W. (2014). Book Review: Experimental Design for Biologists. 2nd ed.
International Neurourology Journal, 18(4), 226.
https://doi.org/10.5213/inj.2014.18.4.226
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MATERIA: Regeneracidon 6sea guiada. Postoperatorio. Complicaciones y tratamiento.
Fracasos. Protocolos de control y seguimiento.

CARGA HORARIA: 20 horas

OBIJETIVOS:

e Conocer los mecanismos bioldgicos de la regeneracion dsea guiada.

e Reconocer la condicidn anatdmica previa que sustenta y limita los procedimientos
de regeneracidn dsea guiada.

e Identificar los conceptos de osteoconduccién, osteoinduccién y osteopromocion.

e Reconocer la importancia de los factores de crecimiento y su funcién en las distintas
etapas de la regeneracion.

e Identificar las causas de complicaciones post operatorias inmediatas y mediatas.

e Reconocer la importancia de un adecuado diagndstico y planificacién para reducir el
riesgo de complicaciones.

e Identificar las técnicas de control y tratamiento de patologias periimplantares.

e Valorar la importancia del seguimiento a distancia.

CONTENIDOS:

Concepto. Procedimientos de regeneracion ésea.

Biomateriales para relleno y osteopromocion. Nuevos elementos en regeneracion.
Areas donantes intra y extraorales. Indicaciones. Técnica quirdrgica.

Injertos autégenos particulados. Método de obtencidn. Indicaciones. Técnicas
quirurgicas.

Osteopromocion. Diferentes tipos de membranas. Reabsorbibles. No reabsorbibles.
Sistemas de fijacion. Indicaciones.

Biomateriales para relleno y regeneracion. Clasificacién. Propiedades. Indicaciones.
Autoinjerto. Aloinjertos. Xenoinjertos. Aloplasticos.

Factores de crecimiento. Proteina morfogenética ésea recombinante. Estado actual.
Plasma enriquecido en plaquetas. PRP. PRFG. Método de obtencidn. Indicaciones.
Ultimos avances en ingenieria de tejidos para regeneracion.

Introduccion. Objetivos del seguimiento. valoracion de situaciones clinicas de
complicaciones y fracaso. Motivos y posibilidad de retratamiento.

Complicaciones post quirurgicas. Manejo de situaciones de diferente complejidad.
Dehiscencias. Necrosis de colgajos. Infecciones post colocacién de implante y post
regeneracion.

Injurias a estructuras anatémicas. Hemorragia.

Lesion de dientes adyacentes.

Enfisema en la zona de cara y cuello.

Ausencia de oseointegracién. Fractura de implantes.

Salud del tejido periimplantar.

Alteraciones del tejido periimplantar. Mucositis.

Tratamiento del tejido periimplantar.

Terapia farmacoldgica de la periimplantitis.
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Técnicas resectivas y regenerativas.

Mecanismos de control y seguimiento. Radiologia. Oclusiéon. Monitoreo microbiolégico.
Protocolo de seguimiento. Control de supraestructura. Control de higiene bucal.

Uso de antimicrobianos.

ACTIVIDAD CURRICULAR:
Tedrica-practica

METODOLOGIA DE LA ENSENANZA:

Exposicion.

Taller de manejo de maniobras quirdrgicas sobre modelos de los procedimientos de
regeneracion a emplear en la clinica.

Taller de busqueda bibliografica y actualizacién de informacién en complicaciones.

REQUISITOS DE APROBACION:
Asistencia al 80% de las clases.
Aprobar las actividades exigidas con 7 o mds puntos en una escala de 1 a 10.

MODALIDAD DE EVALUACION:

Valoracién constante del trabajo de los especializandos en las actividades y de la
aplicacion de los contenidos tedricos pertinentes a la temdtica. Registro del desempefio
en instrumentos disefiados a tal fin.

Examen escrito en el que se integren los contenidos abordados.

BIBLIOGRAFIA:

Bone regeneration in implant dentistry: Which are the factors affecting the clinical
outcome? Donos N, Akcali A, Padhye N, Sculean A, Calciolari E. Periodontol 2000.
2023 Oct; 93(1):26-55. doi: 10.1111/prd.12518. Epub 2023 Aug 2024.

Buser, Daniel. 2010. 20 Years of Guided Bone Regeneration in Implant Dentistry,
Second Edition.

Buser, Daniel; Chen, Stephen; Wismeijer, Daniel. 2017. ITI Treatment Guide, Volume
10: Implant Therapy in the Esthetic Zone: Current Treatment Modalities and
Materials for Single-Tooth Replacements.

Calciolari E, Corbella S, Gkranias N, Vigané M, Sculean A, Donos N. Periodontol 2000.
2023 Oct; 93(1):77-106. doi: 10.1111/prd.12531. Epub 2023 Sep 27.

Gamborena, Inaki; Blatz, Markus B. 2014. EVOLUTION: Contemporary Protocols for
Anterior Single-Tooth Implants.

Grunder, Ueli. 2016. Implants in the Esthetic Zone: A Step-by-StepTreatment
Strategy.

Lisa J. A. Heitz-Mayfield / Giovanni E. Salvi, Nikolaos Donos / Stephen Barter / Daniel
Wismeijer (Editor). Prevention and Management of Peri-Implant Diseases. Serie: ITI
Treatment Guide Series, Volume 13. 1st Edition 2022. Quintessence.

Richard J. Miron, PhD.2022. Fibrina Rica en Plaquetas en la Odontologia
Regenerativa.
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MATERIA: Implantologia Clinica Il
CARGA HORARIA: 150 horas

OBIJETIVOS:

e Establecer las indicaciones precisas segln el diagndstico establecido, de cada una de
las restauraciones Coronarias Totales Unitarias y a Puente.

e Reconocer y Valorar la seleccidn de Pilares para restauraciones a Puente.

e Conocer la Relacidn e Integracion con otras areas odontoldgicas.

e Incorporar el flujo de trabajo digital.

CONTENIDOS:

Diagnéstico: Clinico y Radiografico.

Diagnéstico periodontal y endoddntico de las piezas involucradas.

Integracién Periodoncia y Proétesis.

Integraciéon Endodoncia y Prétesis

Procedimientos protéticos clinicos actuales sobre implantes.

Herramientas de diagndstico y planificacion digital.

Utilizacidn de recursos de Ingeniaria 3D en las etapas de diagndstico, planificacion y
ejecucion clinica.

ACTIVIDAD CURRICULAR:
Practica-clinica.

METODOLOGIA DE LA ENSENANZA:
Actividad clinica sobre pacientes.

REQUISITOS DE APROBACION:
Asistencia al 80% de las clases.
Aprobar las actividades exigidas con 7 o mas puntos en una escala de 1 a 10.
MODALIDAD DE EVALUACION:

Valoracidén constante de las destrezas adquiridas durante la actividad. Registro en
instrumentos destinados a tal fin.

MODULO VI: PROCEDIMIENTOS ANALOGICOS Y DIGITALES EN PROTESIS REMOVIBLE Y
COMBINADA

MATERIA: Prétesis Parcial Removible. Protesis Combinada. Préotesis Total.
CARGA HORARIA: 20 horas.

OBIJETIVOS:

45





- Universidad Nacional de Cérdoba
ffi?u Facultad de Odontologia N &
c&7 “Afo de la Reconstruccion el 2
@ de la Nacién Argentina” ""Sa,{}\;*‘s
(Decreto 2/2025) )

e Analizar diferentes alternativas de disefio de PPR, integrando los principios
biomecanicos, funcionales y estéticos con las tecnologias actuales de planificacién.
e Valorar el rol de la planificaciéon digital en el disefio, ajuste y seguimiento clinico de

PPR, asi como sus ventajas en eficiencia y predictibilidad clinica.

e Analizar casos clinicos con abordaje interdisciplinario, integrando diagndstico,

planificacién, disefio y seguimiento.

e Incorporar tecnologias digitales en el disefio y planificacion de estructuras

combinadas (escaneado, disefio CAD, impresién 3D).

e Afianzar las técnicas de impresiones y confeccion de Modelos primarios y

elaboracion de cubetas. Impresiones funcionales. Modelos de trabajo.

e Comprender todos los pasos clinicos y de laboratorio necesarios para su confeccién,

asi como para su acondicionamiento posterior.

CONTENIDOS:

Fundamentos de la Prétesis Parcial Removible
Diagnéstico y Planificacién Clinica

Principios de Disefio Protético

Unidades Funcionales de la Prétesis Parcial Removible
Disefio y Confeccion de Prétesis Parcial Removible
Manejo de Complicaciones y Seguimiento

Concepto y Fundamentos de la Prétesis Combinada
Disefio y Secuencia Clinica

Ataches en Prétesis Combinada

Sobredentaduras sobre Pilares Dentarios y/o Implantes
Procedimientos de Laboratorio y Flujo Digital
Complicaciones, Mantenimiento y Seguimiento

ACTIVIDAD CURRICULAR:
Tedrica-Practica

METODOLOGIA DE ENSENANZA

Clases expositivas apoyadas con recursos digitales.

Resolucidon de casos clinicos reales y simulados.

Andlisis comparativo entre disefio tradicional y diseno digital de PPR.

Simulacidn digital de confeccion de estructuras metalicas con software CAD.

Trabajos grupales con presentacion de casos protéticos planificados.
Clases tedricas con soporte audiovisual y digital.

Andlisis de casos clinicos reales y simulados.

Talleres con materiales y componentes protéticos reales.
Demostraciones de disefio asistido por computadora (CAD).
Resolucidn de casos en grupos interdisciplinarios.

Evaluacidn formativa basada en participacion y andlisis critico.
Exposicion.

RECURSOS TECNOLOGICOS RECOMENDADOS
e Escaner intraoral para registro digital de modelos.
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e Software de disefio protético (exocad, 3Shape, etc.).
e Impresoras 3D para pruebas y estructuras temporales.
e Biblioteca de casos digitales para analisis.

REQUISITOS DE APROBACION:
Asistencia al 80% de las clases.
Aprobar todas las actividades exigidas con 7 (siete) o mas puntos en escala de 1 a 10.

MODALIDAD DE EVALUACION:

Valoracidn constante del trabajo de los estudiantes en las actividades y de la aplicacion
de los contenidos tedricos pertinentes a la tematica. Registro del desempefio en
instrumentos disefiados a tal fin.

Examen escrito en el que se integren los contenidos abordados.

BIBLIOGRAFIA:

e Bassetti, N. (2018). La dimension vertical en prétesis y ortognatodoncia: integracion
entre funcion y estética. Quintessence Publishing.

e Coachman, C., & Calamita, M. (2020). Digital Smile Design: Concepts and Clinical
Approaches. Quintessence Publishing.

e Fehér A., & Borbély, J. (2019). Removable Partial Dentures: A Clinical Guide. Springer.

e Fernandez Bodereau (h), E. y cois. 2002. Odontologia Restauradora Contemporanea.
Implantes y Estética. Ed. Avances. Madrid.

e Gbomez-Polo, C., & Ortega, R. (2021). Flujo digital en protesis fija y sobre implantes.
Editorial Médica Panamericana.

e Goodacre, C. J., & Naylor, W. P. (2020). Digital Dentistry: A Comprehensive Reference
and Preview of the Future. Wiley-Blackwell.

e Margareta Molin Thoren.2014. Prétesis Removible.

e McCracken, W. L., & Carr, A. B. (2021). McCracken’s Removable Partial Prosthodontics
(14th ed.). Elsevier.

e Mezzomo, E. (2020). Rehabilitacion oral para el clinico: fundamentos, diagndstico y
tratamiento. Amolca.

e Molina, G., & Collet, R. (2020). Odontologia digital aplicada a la rehabilitacion oral.
Ed. Médica Panamericana.

e Okeson, J. P. (2023). Management of Temporomandibular Disorders and Occlusion
(9th ed.). Elsevier.

e Robin Wilding. 2023. Guias de casos en prostodoncia total y parcial. Edit Amolca.

e Sanfilippo, F. (2019). Sobredentaduras implantosoportadas: fundamentos y
protocolos clinicos. Amolca.

e Siqueira, R., & Ozcan, M. (2022). Digital Prosthodontics: From Conventional to Fully
Digital Workflows. Elsevier.

e Wilding, R. (2023). Guias de casos en prostodoncia total y parcial. Amolca.

e Zarone, F., & Sorrentino, R. (2022). Digital Removable Prosthodontics: From Planning
to Fabrication. Quintessence Publishing.

e Zarone, F., Sorrentino, R., & Ferrari, M. (2018). Digital Workflow in Reconstructive
Dentistry. Springer.
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Webgrafia académica recomendada

Quintessence Publishing Online Library
https://www.quintessence-publishing.com

Acceso a libros y revistas internacionales especializadas en pratesis fija, removible y
digital.

Elsevier - ScienceDirect (Prosthodontics & Digital Dentistry)
https://www.sciencedirect.com

Articulos cientificos actualizados sobre rehabilitacion oral, flujos digitales y
materiales dentales.

Wiley Online Library - Journal of Prosthodontics
https://onlinelibrary.wiley.com/journal/1532849x  Publicaciones recientes del
American College of Prosthodontists.

PubMed - National Library of Medicine https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov
Investigaciones cientificas y revisiones sistemdticas en prostodoncia e implantologia.
International Journal of Prosthodontics https://www.quintpub.com/journals/ijp
Avances clinicos y tecnoldgicos en protesis fija, removible y combinada.

Revista  Espafiola de Odontologia Digital y Nuevas Tecnologias
https://www.odontologiadigital.es Difusion cientifica en idioma espaiiol sobre flujo
digital, CAD-CAM e impresion 3D aplicada a protesis.

MATERIA: Prostodoncia Clinica Il

CARGA HORARIA: 150 horas

OBIJETIVOS:

Establecer las indicaciones precisas segun el diagndstico establecido, de cada una de
las restauraciones Coronarias Totales Unitarias y a Puente.

Reconocer y Valorar la seleccién de Pilares para restauraciones a Puente.

Conocer la Relacién e Integracidén con otras areas odontoldgicas.

Incorporar el flujo de trabajo digital.

CONTENIDOS:

Diagndstico: Clinico y Radiografico.

Diagnéstico periodontal y endoddntico de las piezas involucradas.
Integracidn Periodoncia y Protesis.

Integracion Endodoncia y Protesis.

Procedimientos protéticos clinicos actuales.

Herramientas de diagndstico y planificacion digital.

ACTIVIDAD CURRICULAR:
Practica-clinica.

METODOLOGIA DE LA ENSENANZA:
Actividad clinica sobre pacientes.
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REQUISITOS DE APROBACION:
Asistencia al 80% de las clases.
Aprobar las actividades exigidas con 7 o mds puntos en una escala de 1 a 10.

MODALIDAD DE EVALUACION:
Valoracidén constante de las destrezas adquiridas durante la actividad. Registro en
instrumentos destinados a tal fin.

MODULO VII: PROCEDIMIENTOS ANALOGICOS Y DIGITALES EN AREA PROTETICA
IMPLANTOSOPORTADA E IMPLANTORETENIDA

MATERIA: Prétesis Unitaria. Protesis Parcial Fija Implantosoportada
CARGA HORARIA: 20 horas.

OBIJETIVO:

e Determinar las diferentes opciones de retencion de restauraciones unitarias,
Cementada y Atornillada.

e Comprender la importancia de una elaboracién adecuada del perfil de emergencia
de la restauracion.

e Alcanzar la competencia adecuada en los pasos clinicos y pruebas que garanticen una
secuencia practica de alta calidad.

e Determinar segun el proceso de valoracidon diagndstica inicial las alternativas
adecuadas al caso clinico a resolver.

e Identificar las causas de falta de pasividad o adaptacion de los componentes segun
los pasos clinicos de laboratorio involucrados.

e Conocer las maniobras necesarias en la fase de valoracién clinica.

CONTENIDO

Confeccién de perfil de emergencia, area critica y subcritica.

Provisionales: Fijos y removibles. Fijos cementados y atornillados. Materiales. Técnicas.
Diferentes tipos. Disefio y seleccidon de aditamentos protésicos Emergente estandar.
Distintos disefios (angulaciones, alturas, perfiles de emergencia). Materiales: titanio,
ceramica. Indicaciones. Emergente a medida personalizados. Coronas. Diferentes tipos.
Materiales. Prueba clinica de corona implantosoportada: Emergente: Adaptacion.
Control clinico y radiografico. Casquillo: Adaptacién. Control clinico y radiografico.
Instalacion de la restauracion definitiva: Emergente: Atornillado, metalicos, de circonio
con base metdlica. Uso de llave guia. Torquimetro. Corona cementada: Cementos.
Diferentes tipos. Técnicas. Corona atornillada: Atornillado. Uso de llave guia.
Torquimetro. Provisionales: Pilares PEEK para provisionales fijos, implantes
transicionales y su indicacidn, provisionales removibles. Materiales. Diferentes técnicas.
Emergente estdndar: distintas angulaciones y espesores para conformacién gingival.
Area critica y subcritica en la conformacién de perfiles de emergencia. Indicaciones.
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Emergentes a medida: Colados y sobrecolados. Distintos disefios. Ventajas y desventajas.
Indicaciones. Prueba clinica: emergentes, valoracion de adaptacion. Control clinico y
radiografico. Tallado en pilares estandar.

ACTIVIDAD CURRICULAR:
Tedrica-Practica

METODOLOGIA DE LA ENSENANZA:

Exposicion.

Trabajos grupales.

Simulacidn digital de confeccion de protesis

Taller con practica preclinica sobre modelos de los componentes involucrados en la
resolucién protésica.

Presentacion y discusidn de casos clinicos.

REQUISITOS DE APROBACION
Asistencia al 80% de las clases.
Aprobar las actividades exigidas con 7 o mds puntos en una escala de 1 a 10.

MODALIDAD DE EVALUACION:

Valoracién constante del trabajo de los estudiantes en las actividades y de la aplicacion
de los contenidos tedricos pertinentes a la tematica. Registro del desempefo en
instrumentos disefiados a tal fin.

Examen escrito en el que se integren los contenidos abordados.

BIBLIOGRAFIA:

e Bosniac P, Rehmann P, Wostmann B. Comparison of an indirect impression scanning
system and two direct intraoral scanning systems in vivo. Clin Oral Invest 2019;
23:2421-7. https://doi.org/10.1007/s00784-018-2679-4.

e Chen, Stephen; Buser, Daniel and Wismeijer, Daniel. 2011 ITI Treatment Guide,
Volume 5— Sinus Floor Elevation Procedures.

e Fernandez Bodereau, E.(h) y col. 2002. Odontologia Restauradora Contemporanea.
Estética e Implantes.

e Garcia-Martinez |, CaceresMonllor D, Solaberrieta E, Ferreiroa A, Pradies G. Accuracy
of digitization obtained from scannable and nonscannable elastomeric impression
materials. The Journal of Prosthetic Dentistry 2021; 125:300-6.
https://doi.org/10.1016/j.prosdent.2020.01.002.

e Latham J, Ludlow M, Mennito A, Kelly A, Evans Z, Renne W. Effect of scan pattern on
complete-arch scans with 4 digital scanners. J Prosthet Dent 2020; 123:85-95.
https://doi.org/10.1016/j.prosdent.2019.02.008.

e Mizumoto RM, Yilmaz B, McGlumphy EA, Seidt J, Johnston WM. Accuracy of different
digital scanning techniques and scan bodies for complete-arch implant-supported
prostheses. J Prosthet Dent 2020; 123:96-104.
https://doi.org/10.1016/j.prosdent.2019.01.003.
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Muhlemann S, Benic Gl, Fehmer V, Hidmmerle CHF, Sailer I. Randomized controlled
clinical trial of digital and conventional workflows for the fabrication of zirconia-
ceramic posterior fixed partial dentures. Part Il: Time efficiency of CAD-CAM versus
conventional laboratory procedures. J Prosthet Dent 2019; 121:252-7.
https://doi.org/10.1016/j.prosdent.2018.04.020.

Pedrola F. "Implantologia oral, alternativas para una protesis exitosa" Ed. Amolca,
2008.

Revilla-Ledn M, Jiang P, Sadeghpour M, Piedra-Cascon W, Zandinejad A, Ozcan M, et
al. Intraoral digital scans-Part 1: Influence of ambient scanning light conditions on
the accuracy (trueness and precision) of different intraoral scanners. J Prosthet Dent
2020; 124:372-8. https://doi.org/10.1016/j.prosdent.2019.06.003.

Runkel C, Guth J-F, Erdelt K, Keul C. Digital impressions in dentistry—accuracy of
impression digitalisation by desktop scanners. Clin Oral Invest 2020; 24:1249-57.
https://doi.org/10.1007/s00784-019-02995-w.

Testori, Tiziano; Galli, Fabio; Del Fabbro, Massimo. 2010. Immediate Loading: A New
Era in Oral Implantology.

Wismeijer, Daniel; Buser. 2015. ITI Treatment Guide Volume 8: Biological and
Hardware Complications in Implant Dentistry. Ed Quintessence.

Wismeijer, Daniel; Chen, Stephen and Buser, Daniel. 2014. ITl Treatment Guide, Vol
7: Ridge Augmentation Procedures in Implant Patients: A Staged Approach. Ed
Quintessence.

MATERIA: Prétesis Hibridas. Sobredentaduras

CARGA HORARIA: 20 horas

OBJETIVOS:

Conocer los diferentes componentes que proveen los sistemas de implantes para
lograr resoluciones para protesis fija hibrida.

Determinar segln el proceso de valoraciéon diagndstica inicial las alternativas
adecuadas al caso clinico a resolver.

Identificar las causas de falta de pasividad o adaptacion de los componentes segin
los pasos clinicos de laboratorio involucrados.

Comprender la secuencia de procedimientos clinicos y de laboratorio necesarios
para la elaboracién de una protesis completa retenida sobre implantes.

CONTENIDOS:
Prétesis Fija Hibrida Convencionales: atornillada oclusal.
Prétesis hibrida parcial de doble estructura.

ACTIVIDAD CURRICULAR:
Tedrica-Practica

METODOLOGIA DE LA ENSENANZA:
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Exposicion.

Taller con practica preclinica sobre modelos de los componentes involucrados en la
resolucidn protésica.

Presentacion y discusidn de casos clinicos.

Trabajos grupales.

REQUISITOS DE APROBACION:
Asistencia al 80% de las clases.
Aprobar las actividades exigidas con 7 o mds puntos en una escala de 1 a 10.

MODALIDAD DE EVALUACION:

Valoracién constante del trabajo de los estudiantes en las actividades y de la aplicacion
de los contenidos tedricos pertinentes a la tematica. Registro del desempeio en
instrumentos disefiados a tal fin.

Examen escrito en el que se integren los contenidos abordados.
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MATERIA: Implantologia Clinica lll

CARGA HORARIA: 150 horas

OBJETIVOS:

Establecer las indicaciones precisas segun el diagndstico establecido, de cada una de
las restauraciones Coronarias Totales Unitarias y a Puente.

Reconocer y Valorar la seleccién de Pilares para restauraciones a Puente.

Conocer la Relacion e Integracidon con otras dreas odontoldgicas.

Incorporar el flujo de trabajo digital.

CONTENIDOS:

Diagndstico: Clinico y Radiografico.

Diagnéstico periodontal y endoddntico de las piezas involucradas.
Integracidn Periodoncia y Prdtesis.

Integraciéon Endodoncia y Prétesis

Procedimientos protéticos clinicos actuales sobre implantes.
Herramientas de diagndstico y planificacion digital

ACTIVIDAD CURRICULAR:
Practica-Clinica

METODOLOGIA DE LA ENSENANZA:
Actividad clinica sobre pacientes.

REQUISITOS DE APROBACION:
Asistencia al 80% de las clases.
Aprobar las actividades exigidas con 7 o mas puntos en una escala de 1 a 10.

MODALIDAD DE EVALUACION:
Valoracidn constante de las destrezas adquiridas durante la actividad. Registro en
instrumentos destinados a tal fin.
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