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2. UBICACION EN EL PLAN DE ESTUDIOS

Curso: 3° afio
Semestre: 1° y 2° semestre

Carga Horaria: 120 horas
Ciclo de Formacién: profesional

Carga horaria semanal: 4 horas

Periodo de cursado: desde 10/04/2020 al 15/11/2020

3. JUSTIFICACION

la inclusion de esta asignatura en 3° afio del plan de estudio de la Carrera de
Odontologia proporciona los saberes necesarios para solucionar una de las dos grandes
enfermedades que presentan los elementos dentarios: la enfermedad caries.
Conjuntamente con otras asignaturas del mismo afo, se aborda al paciente, se le
diagnostica la enfermedad y se elabora un plan de tratamiento que se llevara a cabo a lo
largo de un afio de atencién continua, teniendo en cuenta todos los datos registrados en
la historia clinica. Los contenidos de esta asignatura son fundamentales en la formacion
profesional del odontélogo, puesto que la restauracion de piezas dentarias afectadas por
lesiones cariosas y no cariosas comprende el mayor porcentaje del trabajo profesional
diario. El alumno debe tratar a los pacientes en forma integral, evaluando una serie de
factores externos e internos, que le ayudaran a decidir cual es el tratamiento ideal para
cada uno de ellos, y obtener con el tiempo el éxito clinico y salud bucal deseados.

Las estrategias de enseflanza aplicadas articulan conocimientos tedrico-practicos
obtenidos en el ciclo basico de la carrera 'y asignaturas de este afio, de forma tal que, los
alumnos alcancen la competencia para poder diagnosticar tempranamente lesiones
cariosas y no cariosas, establecer un correcto diagndéstico, plan de tratamiento y resolver
cualquier tipo de afeccion de los tejidos duros del diente.

4. OBJETIVOS GENERALES

Diagnosticar clinicamente lesiones cariosas y no cariosas.

Detectar precozmente lesiones incipientes para detener su avance mediante técnicas
operatorias no invasivas y remineralizantes.

Elaborar un correcto plan de tratamiento en base a los factores de riesgo del paciente.

Tratar pacientes de riesgo siguiendo protocolos para mejorar la salud bucal.



Evaluar el remanente dentario y una serie de factores clinicos para poder seleccionar el
protector dentinopulpar indicado de acuerdo con el paciente en cuestion.

Ejecutar correctamente la restauracion plastica indicada para el caso clinico

Unidad Tematica N° 1: CARIOLOGIA. DIAGNOSTICO

Objetivos especificos:

Valorar la caries como una enfermedad, no como una lesion, teniendo en cuenta sus
factores etioldgicos.

Reconocer y aplicar las nuevas clasificaciones de caries que apuntan a la localizacion y al
tamarnio de las lesiones.

Reconocer los métodos actuales de diagnéstico de caries.

Identificar las lesiones de mancha blanca. Hacer diagndstico diferencial de mancha blanca
e hipoplasia. Realizar diagnéstico diferencial con otras lesiones.

Confeccionar una historia clinica que permita realizar diagndstico segun riesgo y registrar
adecuadamente las lesiones visibles clinicamente en todos sus estadios.

Diagnosticar el estado de salud o enfermedad de la pulpa dentaria para poder realizar un
correcto tratamiento restaurador.

Contenidos:

La caries como enfermedad. La repercusion del avance de la enfermedad sobre los
tejidos duros y sobre la pulpa: formacién de dentina terciaria. Aspectos clinicos e
histopatologicos de la lesion. Identificacion clinica de las zonas de dentina cariada:
infectada, afectada y sana. Distinguir entre lesion activa, cronica y detenida.

Clasificacion de caries: Mount y Hume modificada. Diagndstico diferencial: amelogénesis
imperfecta, hipoplasia adamantina, fluorosis dental, dentinogénesis imperfecta

Diagnostico diferencial de pulpa sana y enferma. Pulpa dentaria. Importancia en la
practica clinica. Diagnosticar dolor y sensibilidad.

Unidad Tematica N° 2: MANEJO DE LA ENFERMEDAD CARIES. FACTORES
CONDICIONANTES

Objetivos especificos:

Reconocer los distintos factores que condicionan el riesgo y la actividad de caries.
Identificar el modo en que los factores de riesgo pueden modificar la evoluciéon de la
enfermedad caries

Modificar los factores de riesgo con el fin de controlar la enfermedad caries.

Evaluar las restauraciones existentes.



Contenidos:

Factores de riesgo: saliva, higiene, dieta, medicacién, restauraciones existentes,
retenedores de placa bacteriana, Determinacion de la cantidad y la calidad de la saliva.
Andlisis de la dieta del paciente. Cualificacion y cuantificacion de los factores de riesgo.
Modificacion de los factores de riesgo. Control y evaluacion de su evolucion. Diagnosticar
las lesiones cariosas segun riesgo de enfermedad. Lesiones cariosas activas, crénicas e
inactivas. Lesiones no cariosas. Factores condicionantes. Pardmetros normales y
alterados. Detectar precozmente lesiones cariosas y no cariosas.

Evaluacién de restauraciones existentes y la decision clinica de rehacerlas o repararlas
como agentes retenedores de placa bacteriana. Factores a considerar para la toma de
decision. Métodos clinicos de reparacion de los distintos materiales dentales. Recambio
cuando y como. Controles a distancia.

Unidad Tematica N° 3: PROTECCION DENTINO PULPAR APLICADA A LA
OPERATORIA DENTAL

Objetivos especificos:

Aplicar el concepto actual de proteccidn dentinopulpar.

Relacionar los conceptos histolégicos y fisiopatoldgicos con diversas situaciones clinicas
relacionadas con la edad del paciente y la del diente. Malos habitos que condicionan la
elecciéon del material protector.

Conocer los criterios bioldgicos y mecénicos de los tejidos duros del diente para aplicar
los distintos protectores dentinopulpares segun el caso clinico.

Evaluar el remanente dentario (cantidad y calidad) para seleccionar el material protector
adecuado.

Respetar los tejidos periodontales en base a los limites que establece el espacio
bioldgico.

Reconocer la importancia del uso clinico y manejo de materiales bioactivos y
biomiméticos.

Contenidos:

Valoracién de la cantidad y calidad del tejido dentario remanente.

Dolor pulpar y dolor dentinario. Sensibilidad postoperatoria

Objetivos de la proteccion dentinopulpar: mantener la vitalidad pulpar.

Lograr sellado marginal. Otorgar proteccion biomecéanica al remanente dentario.

Factores bioldgicos, fisicos y quimicos a tener en cuenta en la proteccion dentinopulpar:
Permeabilidad dentinaria, difusion, nanofiltracion, percolacion.

Materiales utilizados en la proteccién dentinopulpar: Bases y recubrimientos. Cemento de
hidréxido de calcio. Sistemas adhesivos poliméricos. Gidmeros.Theracal y biodentine.
Manipulacion y aplicacion clinica.

Técnica de aplicacion clinica de los iondmeros. Indicaciones clinicas y limitaciones. Tipos
y su indicacion clinica.

Remineralizacion de dentina. Agentes remineralizantes y biomiméticos. Diferencia entre
materiales bioactivos, pasivo y biocompatibles. La alcalinidad como medio reparador.
lones que actian sobre el diente para estimular la reparacion. Tratamiento de mancha
blanca



Usos: sellador de fosas y fisuras ionoméricos y poliméricos

Aplicacion clinica segun diagndstico y compatibilidad.

Desinfeccién de la dentina. Inactivaciones y control de caries

Conceptos fundamentales de los tejidos periodontales. Cemento.

Inactivacién de caries y tratamiento expectante. Resolucién clinica de la proteccion pulpar
directa y la proteccién pulpar indirecta. Tiempos de espera de evolucién de las distintas
protecciones. Materiales y técnicas utilizadas

Unidad Tematica N° 4: OCLUSION EN OPERATORIA DENTAL

Objetivo especifico:

Aplicar los conceptos basicos necesarios de oclusién estatica y dinamica en los distintos
procedimientos restauradores.

Contenidos:

Maniobras clinicas para controlar la oclusion en Operatoria Dental antes de abordar las
piezas dentarias cariadas y después de realizar las distintas restauraciones.

Importancia de: forma anatémica, alineamiento tridimensional en la arcada dentaria,
desoclusion, ajuste oclusal, mantenimiento de la posicion dentaria. Contactos prematuros,
interferencias. Maniobras clinicas para lograr una oclusion aceptable.

Unidad Tematica N° 5: APLICACION CLINICA DE ADHESION.

Objetivos especificos:

Conocer la diversidad de sistemas adhesivos actuales para una correcta seleccion y
manipulacién de los mismos en los distintos casos clinicos.

Reconocer los mecanismos que intervienen en la degradacion de la capa hibrida.

Contenidos:

Hibridizacién e integracion de la dentina. Sistemas adhesivos actuales. Similitudes vy
diferencias. Durabilidad de la unién resina-diente. Distintos mecanismos que degradan la
capa hibrida.

Sustancias que prolongan la vida Gtil de la interfaz adhesiva. Agentes reticuladores

Unidad Temaética N° 6: RESTAURACIONES DE INSERCION PLASTICA EN EL
SECTOR

POSTERIOR (LOCALIZACION 1 Y2).
Objetivos especificos:
Evaluar clinicamente el remanente dentario y determinar su posible restauracion: plastica

o rigida.
Ejecutar tiempos operatorios de la preparacion y de la restauracion.



Contenidos:

Confeccion de preparaciones cavitarias de lesiones con localizacién 1 y 2 del sector
posterior, sobre pacientes aplicando criterios de invasion minima.

Seleccidn del correcto material de restauracion para cada caso clinico.

Restaurar las preparaciones realizadas siguiendo técnicas de manipulacion correctas
para resinas compuestas o amalgama segun protocolo.

Pulido inmediato. Control clinico inmediato y radiografico de la restauraciéon y de la
oclusion.

Control clinico mediato

Unidad Temaética N° 7. RESTAURACIONES DE INSERCION PLASTICA EN EL
SECTOR

ANTERIOR (LOCALIZACION 1Y 2).
Objetivos especificos:

Evaluar clinicamente el elemento dentario y su funcibn dentro del sistema
estomatognatico.

Evaluar el color y todas sus propiedades para realizar una correcta seleccion de la resina
compuesta a utilizar en relacién al diente a restaurar

Ejecutar tiempos operatorios de la preparacion.

Ejecutar tiempos operatorios de la restauracion evaluando contorno, forma anatomica,
micro y macroestructura de las piezas dentarias anteriores

Evaluar zona de contacto y su relacion con los tejidos blandos.

Evaluar propiedades Opticas del color aplicadas a de los tejidos duros del diente como al
material resinas compuestas.

Contenidos:

Realizacién de preparaciones cavitarias zona 2 en lesiones cariosas y no cariosas (por
fractura) en el sector anterior, siguiendo criterios de invasién minima.

Manipulacion de las resinas compuestas en restauraciones del sector anterior
ponderando la estética: técnicas de restauracion estratificada, l6bulos de desarrollo,
macro y micro anatomia. Evaluacion de la translucidez y opacidad de los tejidos dentarios
y de las resinas compuestas. Pulido y resellado de la restauracion.

Manipulaciéon de las resinas compuestas ponderando la funcién: Contacto con el
antagonista, contorno proximal, relacién de contacto con el diente vecino.

Control inmediato clinico y radiografico de las restauraciones. Control de la oclusion.
Traumatismo dentario. Causas mas frecuentes de trauma. Factores predisponentes.
Clasificacion. Examen clinico. Técnica de restauraciébn por collage. Ventajas y
limitaciones. Diagndstico clinico. Proteccion dentino- pulpar. Conservacion del fragmento.

Unidad Tematica N° 8: RESTAURACIONES DE INSERCION PLASTICA CON

DIFERENTES MATERIALES EN DE ZONA 3. LESIONES CARIOSAS Y NO.
CARIOSAS.

Objetivos especificos:



Realizar tratamientos correspondientes segun etiologia de las lesiones de zona 3,
conservando la anatomia, funcion y estética.

Contenidos:

Tratamiento de las lesiones dentarias cariosas de localizacion 3 con criterios de invasion
minima y su correspondiente restauracion.

Identificacidn clinica de lesiones no cariosas de la zona 3 y su etiologia. Espacio biolégico
Restauracién de las preparaciones con diferentes materiales segun caso clinico.
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7 .Estrategia de Ensefianza

Las estrategias de ensefianza de esta asignatura estan dirigidas a lograr que el alumno
relacione y aplique conocimientos que ha ido adquiriendo a lo largo del ciclo basico a los
distintos casos clinicos que se presentardn en la préactica clinica diaria de cursado con
pacientes. A tal fin se ha disefiado una serie de actividades interactivas docente-alumnos
como: crucigramas y aula invertida. Se procurara que logren relacionar los conceptos
previos adquiridos con los actuales de la asignatura Clinica de Operatoria Dental y



volcarlos al diagndéstico y plan de tratamiento necesario para el paciente estimulando el
trabajo individual y en grupos.

La ensefanza es personalizada, ya que se trabaja con grupos pequefios y con asistencia
permanente del equipo de docentes y adscriptos tratando de lograr una accion
pedagodgica integradora de la teoria y la practica, siguiendo al alumno en todas sus
actividades.

La realizacion de coloquios y la produccion de material audiovisual por parte de los
alumnos sobre la propia actividad en las clinicas, con apoyo de investigaciones
bibliogréficas, fortaleceran las estrategias de ensefianza propuestas.

La ensefianza se resuelve, por tanto, a través de:

Clase expositivas, demostraciones clinicas por parte del personal docente, practica clinica
de los alumnos sobre pacientes, siguiendo distintos protocolos y guias de practica clinica
previamente establecidos. Crucigramas y aula invertida. Coloquios interactivos con
presentacibn de casos clinicos para ser mostrados y debatidas las diferentes
posibilidades de tratamiento de una misma lesion.

Investigaciones bibliograficas que pueden ser volcadas en los coloquios 0 en ambitos
especiales.

Uso de plataforma virtual. Videos y fotografias.

8 Estrategia de Apoyo al Aprendizaje

Horarios de consulta: miércoles de 10 a 12hs.

Guia practica clinica para la atencién de los pacientes

Guia practica clinica para la confeccion de la historia clinica

Protocolo para el armado de mesa clinica

Guia practica clinica para el manejo de factores de riesgo del paciente

Guia practica clinica para confeccionar plan de tratamiento segun riesgo del paciente
Protocolo de observacién clinica de lesiones cariosas de esmalte y dentina.

Ficha para evaluar la dieta del paciente

Guia practica clinica para la realizacion de las restauraciones.

Protocolo de acabado y pulido de las restauraciones de resinas compuestas.

Guia practica clinica para hacer diagndstico diferencial pulpar.

Actividades practicas hogarefias para familiarizarse con el instrumental y los materiales
Demostraciones de précticas clinicas.

Recursos de apoyo para la ensefianza de contenidos teérico — practicos:

Power point con audio. Videos de mostracion de las diferentes actividades

Materiales de mediacion del aprendizaje:

Guias de procedimientos. Crucigramas, aulas invertidas.

Recursos tecnolégicos utilizados




Proyector de multimedia.
Computadora.
Pizarron y marcadores

Aula virtual: Plataforma Moodle

9. Estrategia de Evaluacidon del Aprendizaje

Enfoque de la evaluacion:

La evaluacion es permanente, tanto de sus conocimientos como habilidades, destrezas,
competencias y capacidades teniendo en cuenta el proceso de aprendizaje, siguiendo al
alumno en todas sus actividades: asistencia, participacion en clases tedricas no
obligatorias, desarrollo de actividades practicas, evaluando conocimientos tedricos y el
manejo de distintas situaciones clinicas; participacion en coloquios y presentacién de
casos clinicos terminados.

La elaboracién de 5 foros de consulta para que los alumnos puedan evacuar las dudas
de las clases tedricas como practicas.

10 Recursos Materiales

Videos

Proyecciones en Power Point con audio
Unidades de fotopolimerizacion.
Amalgamadores mecanicos.

Turbina.

Contraangulo y micromotor.

Cavitador neumatico.

Aparato de rayos X.

Negatosopio

11- Condiciones de regularidad:

Considerando este afio como extraordinario es que por el momento no podemos
establecer cuales van a ser las condiciones de regularidad. Dichas condiciones seran
informadas cuando se normalice la situacién en el pandemia

12- Condicidn de acreditacion de la asignatura:

80% de asistencia a los trabajos practicos

75% de los trabajos practicos aprobados



100% de los parciales aprobados.

Examen final aprobado.



