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Dada las caracteristicas del ciclo lectivo 2021 por la situacion epidemiol6gica
SARS-COV2, el presente, esté sujeto a posibles modificaciones.
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2. Ubicacion en el Plan de Estudios

Curso: 4° afio
Semestre: 2° semestre

Ciclo de Formacion: profesional

Carga horaria semanal: 3,5 horas

3. Justificacion

El espacio curricular Clinica de Operatoria Dental Il se ubica en cuarto afio del plan de
estudios de la carrera de Odontologia, corresponde a su vez al Médulo 2 de Clinica
Integrada |, formando parte del Ciclo de formacion profesional. La presente propuesta
contempla la integracién de los contenidos especificos de Anatomia, Histologia,
Microbiologia, Clinica General y Estomatoldgica, Fisiologia, Biomateriales Dentales,
Diagnostico por Imagenes, Diagndstico Socio epidemiologico, Preclinica y Clinica de




Operatoria Dental I. Se continuara en esta propuesta con el esfuerzo de integracién de
los conocimientos previos adquiridos por el estudiante, de manera tal que se le pueda
facilitar la integra comprension de las teméticas que forman parte de Clinica de
Operatoria Dental Il. La inclusion de la misma en el curriculo adquiere importancia
para la formacion académica y profesional ya que proporciona los saberes necesarios
para la resolucion de problemas de indole clinica, referidos al diagnéstico y
restauracion de lesiones dentarias cariosas y no cariosas complejas con materiales de
insercion plastica/rigida, adecuando los aprendizajes teoérico-practicos adquiridos a la
realidad psico-socio-econdmica del paciente, con el fin de obtener y mantener niveles
aceptables de salud bucal como componente de la salud general.

Los contenidos que aborda son fundamentales en la formacion profesional del
odontdélogo, en tanto contribuyen a conocer, ejecutar y evaluar de manera criteriosa en
lo cientifico y ético las diversas técnicas, materiales e instrumental necesarios para la
resolucion de lesiones de los tejidos duros del diente de mayor complejidad.

Las estrategias de ensefianza-aprendizaje a utilizar articulan la teoria y la practica a
través de la generacion de espacios de reflexion, favoreciendo la participacion e
intercambio de opiniones, promoviendo el estudio independiente, la investigacion,
brindando informacién pertinente, actualizada y demostraciones, que permitan la
apropiacion de conocimientos y competencias necesarias para este nivel de
complejidad.

4. Objetivos Generales

Integrar conocimientos previos que permitan la correcta identificacion y evaluacion de
lesiones cariosas y no cariosas complejas.

Conocer y operar las diversas técnicas, materiales e instrumental necesarios para la
resolucion de lesiones cariosas y no cariosas complejas.

Ejecutar con criterio cientifico y ético el diagnostico y tratamiento integral preventivo,
terapéutico y rehabilitador adecuado a la realidad psico-socio-econdmica del paciente.
Valorar la importancia de una actualizaciébn permanente de los conocimientos
cientificos.

5. Contenidos Conceptuales

Unidad Teméatica N° 1: Restauraciones complejas con materiales plasticos

Objetivos especificos:

Aplicar conocimientos previos adquiridos sobre materias basicas; pre-clinicas y
biomateriales de restauracion plasticos.

Manejar conceptos sobre propiedades del color.

Evaluar el remanente dentario para seleccionar el biomaterial protector adecuado.
Fundamentar la seleccion del biomaterial restaurador segun la situacion clinica a
tratar.

Confeccionar la preparacion dentaria siguiendo protocolo de tiempos operatorios.
Ejecutar tiempos operatorios de la restauracion

Contenidos:

Principios basicos para la odontologia restauradora. Principios de retencién y
adhesioén. Principios de resistencia. Proteccion de la estructura dental contra posible
deterioro mecénico. Prevencion de lesiones recidivantes. Principios para la seleccion
de biomaterial restaurador. Andlisis de la fisica de la Optica y su aplicacion al tejido
dentario. Criterios para la seleccién del color. Preparaciones y técnicas de
restauracion con biomateriales plasticos. Sensibilidad post- operatoria: Su origen y
como evitarla. Bases fisioldgicas o Factores que influyen en su etiologia. Técnicas
clinicas para su tratamiento.




Unidad Tematica N° 2: Restauracion dental con material rigido

Objetivos especificos:

Aplicar conocimientos previos adquiridos sobre biomateriales de restauracion rigida.
Reconocer las caracteristicas de biomateriales aplicables a restauraciones rigidas.
Identificar ventajas e inconvenientes de las restauraciones con biomaterial rigido
Evaluar la situacion clinica para seleccionar la técnica y el biomaterial adecuado.
Fundamentar la seleccién del biomaterial segun la situacion clinica a tratar.

Ejecutar secuencia clinica completa de preparacioén dentaria y restauracion.

Contenidos:
1) Incrustacion. Clasificacion. Principios generales.
2) Incrustaciones metdlicas. Tipos de aleaciones para su confeccion.

Indicaciones, contraindicaciones. Preparaciones dentarias: consideraciones
biolégicas y biomecanicas en el disefio de las preparaciones. Impresiones.
Provisionales, materiales, técnicas. Técnica de cementacion.

3) Incrustaciones estéticas. Biomateriales para su confeccion, caracteristicas
generales. Técnicas para elaboracion de restauraciones. Indicaciones,
contraindicaciones. Ventajas y desventajas. Andlisis comparativo. Seleccién de
biomaterial. Preparaciones dentarias: consideraciones bioldgicas y
biomecénicas en el disefio de las preparaciones. Secuencia clinica completa.
Controles y mantencion.

Unidad Tematica N° 3: Medios de Cementacion

Objetivos especificos:

Aplicar conocimientos previos adquiridos sobre biomateriales y caracteristicas del
sustrato dentario.

Reconocer las caracteristicas de biomateriales aplicables a la cementacion de
restauraciones rigidas.

Identificar ventajas e inconvenientes de los distintos medios de cementacién.

Evaluar la situacién clinica para seleccionar la técnica 'y el cemento adecuado.
Fundamentar la seleccion segun la situacion clinica a tratar.

Ejecutar un correcto protocolo de cementado

Contenidos:

Fundamentos y clasificacion de la adhesion. Clasificacion de medios de cementacion.
Propiedades en relacion a su composicién y manipulacion. Andlisis comparativo entre
los distintos medios cementantes. . Andlisis de los diferentes sustratos .Seleccion del
medio cementante. Preparacion de los diferentes sustratos: metalicos, cerdmicos y
poliméricos. Protocolo de cementacion.Pautas clinicas para su aplicacion exitosa.

Unidad Tematica N° 4: Consideraciones para restauraciones de dientes tratados
endodonticamente (TE)

Objetivos especificos:

Aplicar conocimientos previos adquiridos sobre principios biol6gicos y mecanicos del
sustrato dentario.

Reconocer las caracteristicas del diente tratado endoddnticamente.

Identificar ventajas e inconvenientes de las distintas estrategias de tratamiento.
Evaluar la situacion clinica para seleccionar la técnica 'y el biomaterial adecuado.
Fundamentar la seleccidn segun la situacion clinica a tratar.

Elaborar secuencia completa de preparacion dentaria y restauracion.




Contenidos:

Estructura bioguimica e histolégica de los dientes TE. Caracteristicas biomecanicas y
anatémicas de los dientes TE. Consideraciones bioldgicas, funcionales y estéticas
para la rehabilitacion de dientes TE. Limitaciones y caracteristicas clinicas en la
rehabilitacion de los dientes TE. Estrategias restauradoras sin utilizacién de postes
radiculares. Estrategias restauradoras con utilizacion de postes radiculares.
Clasificacion de pernos y postes radiculares. Ventajas y desventajas. Sistemas de
postes de base organica reforzada con resina. Propiedades fisicas. Consideraciones
basicas para la insercion de un PBORF. Secuencia clinica de restauracion con poste
en elemento uni y multiradicular

Unidad Tematica N°5: Blanqueamiento Dentario

Objetivos especificos:

Reconocer la etiologia de las alteraciones de color

Identificar ventajas e inconvenientes de las distintas estrategias de blanqueamiento.
Evaluar la situacion clinica para seleccionar la técnica y el biomaterial adecuado.
Fundamentar la seleccién segun la situacion clinica a tratar.

Elaborar secuencia completa de blanqueamiento.

Contenidos:

Etiologia de las alteraciones de color: extrinsecas e intrinsecas. Agentes
blanqueadores. Mecanismo de accion. Planificacion del tratamiento: diagnostico,
tratamiento, pronéstico. Técnicas de blanqueamiento. Reservorios: caracteristicas,
técnica de confeccion. Tiempo de tratamiento. Efectos colaterales. Secuencia clinica
de blanqueamiento.

Unidad Tematica N° 6 : Carillas

Objetivos especificos:

Aplicar conocimientos previos adquiridos sobre biomateriales y caracteristicas del
sustrato dentario.

Reconocer las caracteristicas de biomateriales aplicables a la elaboracion de carillas.
Identificar ventajas e inconvenientes de las distintas estrategias de elaboracion.
Evaluar la situacion clinica para seleccionar la técnica y el biomaterial adecuado.
Fundamentar la seleccion segun la situacion clinica a tratar.

Elaborar secuencia completa de preparacion dentaria y restauracion.

Contenidos:

Clasificacion. Indicaciones y limitaciones. Ventajas y desventajas. Analisis de las
técnicas de confeccion directa e indirecta. Planificacion diagnéstica, maniobras
previas, optimizacion del sustrato dentario. Preparaciones dentarias: Consideraciones
biol6gicas y biomecénicas. Instrumental rotatorio asociado. Provisionales. Cuando y
por qué. Empleo de caracterizaciones. Secuencia Operatoria para carillas directas.
Secuencia operatoria para carillas indirectas. Controles y cuidados postoperatorios.
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7. Estrategia de Ensefianza

Se propone una metodologia cooperativa, indagativa y de ABP. Las estrategias estan
planteadas para contribuir en la adquisicion de nuevos contenidos y destrezas,
posibilitando la integracion de conocimientos de materias afines y basicas de afios
anteriores que permitan la resolucion de los casos clinicos que se presentaran en el
cursado de la clinica integrada. La ensefianza se realizara en forma constante,
mediando la pedagogia en forma continua implementando un sistema tutorial
(asistencia permanente del docente al alumno) para manejar correctamente los
instrumentos y equipos Yy seleccionar las técnicas operacionales, el uso de los
materiales adecuados segun requerimiento clinico especifico

Se estimulara el trabajo individual y grupal.

Estrategias:

Clases expositivas interactivas. Formulacion de preguntas elaboradas, hipotéticas,
socraticas. Agrupacién cooperativa. Discusion grupal. Estudio y analisis de casos.
Resolucién de problemas. Demostracion didactica. Practica supervisada. Modelado.

8. Estrategia de Apovo al Aprendizaje

Documentos elaborados por docentes. Organizadores graficos: mapa conceptual.
Realimentacion informal. Horas de consulta. Guias de procedimientos. Guias
didacticas. Bibliografia especialmente indicada. Sintesis previas a los examenes.
Reconocimiento. Registro fotografico y videoteca.

El horario de consulta se realizara el dia viernes de 12:30 a 13:30 horas.

9. Estrategia de Evaluacidon del Aprendizaje

Entendiendo la evaluacion como proceso integrado e integrador y concomitante al
proceso de ensefianza aprendizaje, se formalizara en el area cognoscitiva, psicomotriz
y actitudinal. El docente evaluara al estudiante por su conocimiento, aprovechamiento,
creatividad, desenvolvimiento en la clinica, actitud para trabajar, interés, presencia y
participacion. En el &rea clinica serdn evaluados en forma continua, periodica,
integradora y acumulativa en cuanto al manejo integral del conocimiento adquirido y la




incorporacién del nuevo, logrando también una evaluacion conceptual, que permitan
omar medidas did4ctico-pedagdgicas que aseguren la apropiacion de conocimientos y
competencias.

Las evaluaciones periddicas y continuas, asumiran una funcién formativa y orientadora
acompafiando el proceso de aprendizaje mediante la mediacion pedagogica en
instancias disciplinarias o multidisciplinarias, sean tedricas, tedrico practicas o
practicas.

Las estrategias de evaluacidén variaran en relacidon con las diversas funciones que
cumplan los distintos momentos del proceso, al propdsito que las impulse y a las
caracteristicas especificas en la ubicacién curricular.

En el presente ciclo lectivo se tomara un examen parcial obligatorio y su instancia de
recuperacion. El examen parcial integrard conocimientos fundamentales dentro del
proceso gradual de aprendizaje. La modalidad del parcial serd escrita. La modalidad
del parcial recuperatorio podra ser escrita u oral.

El estudiante tendra una instancia de recuperacion de un examen parcial cuando haya
obtenido una nota inferior a 6 puntos o aquellas en las que haya estado ausente con la
debida justificacion, siendo la calificacion obtenida en el recuperatorio, la definitiva. El
estudiante que no alcanzara un porcentaje de 60 % o mas en la evaluacion parcial,
perdera la condicion de alumno regular.
En las actividades practicas clinicas la evaluacién sera continua y formativa, la
modalidad serd mixta. Se tendra en cuenta el proceso y resultado final en la resoluciéon
de casos clinicos.

El examen final serd globalizador, siendo menester de los estudiantes revisar e
integrar, todos los conocimientos adquiridos, en la perspectiva de lograr la visién
global de la asignatura, para los estudiantes regulares la modalidad podra ser escrita u
oral, con dos opciones recuperadoras. Si el estudiante perdiera la condicion de
regular, tendra dos instancias en condicion de libre. De no superar las mismas debera
recursar.

Estudiantes libres: serd considerado estudiante libre aquel que no cumpla con las
condiciones minimas de asistencia y aprobacién de actividades practicas y parciales
para alcanzar la regularidad. Quien quiera rendir el examen final en condicion de
alumno libre deberd aprobar en primera instancia un examen tedrico sobre las
unidades del programa vigente y aprobado éste, rendira el examen practico, segun el
programa practico vigente.

Programa para examen practico de los estudiantes libres:

Con posterioridad a la aprobacion del examen tedrico, el estudiante rendira un examen
practico:

Para ello debera asistir al examen con un paciente con lesiones cariosas y/o no
cariosas y en condiciones de salud pulpar y periodontal de entre las cuales el tribunal
seleccionara el caso clinico a resolver, pudiendo optar por cualquiera de las patologias
encontradas y que pudiera llevarlo a la restauraciéon de una preparacion dentaria

compuesta 0 compleja.
Los pacientes a tratar deberan tener la boca libre de focos sépticos y en buenas
condiciones pulpo-gingivo-periodontales.

Se evaluard: diagnéstico, maniobras previas, preparacion dentaria, proteccion del
complejo dentino pulpar y restauracion. Cada paso sera eliminatorio

10. Recursos Materiales:

Para el desarrollo de las actividades que no sean précticas clinicas, se utilizara un aula
destinada para tal fin dotada con proyector de multimedia, computadora, Sistema de
audio y wifi. Pizarrén y tiza y/o Rotafolio y fibras o bien aula virtual.




Para el desarrollo de las actividades practicas pre-clinicas y clinicas, serd necesario
disponer el listado completo de instrumentos y materiales solicitados previamente al
estudiante para el desarrollo de las mismas.

Actividad teérica: martes horario a confirmar (segundo semestre)

11.Condiciones de reqularidad:

El alumno portara un cuadernillo cuya primera pagina constara de una caratula con los
datos personales y los de la cétedra, con su foto pegada en el angulo superior derecho
de la hoja. El cuadernillo tendré que ser de tapa anterior transparente, y la debera
tener en todos los T.P. clinicos, los cuales se desarrollaran los dias martes de 09:00
a 12:00 horas y viernes de 14:00 a 17:00 horas.

En ella se adjuntara programa analitico, cronograma y protocolos correspondientes a
las practicas clinicas, donde los profesores registraran la evaluacion del proceso y
resultado final en la resolucién de casos clinicos.

Para obtener la regularidad, el alumno debe tener aprobado el 75% de los trabajos
practicos, el 100% de los parciales (1) y presentar carpeta con bithcora de
desempenio.

El 100% de los practicos aprobados equivale a 12 casos clinicos resueltos dentro de
lo cual se incluyen:

Condiciones de regularidad 100 % 75%
Restauraciones complejas con material rigido 3 2
Restauraciones complejas con material plastico 4 3
Restauraciones posendodontica con utilizacion de poste 2 1
Practica preclinica en materia inerte 3 2
TOTAL 12 8

12. Condicién de acreditacion:

80% de asistencia a los trabajos practicos
75% de los trabajos practicos aprobados
100% de los parciales aprobados.
Examen final aprobado

Firma alumno Profesor Titular



