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de Cirujano Dentistas de Chile A.G.
informa que durante el 2014 y a tra-
vés de e-coldent (plataforma de Cursos

E [ Departamento Cientifico del Colegio

VALOR POR MODULO:
$90.000 (para colegiados)
$150.000 (NO colegiados)

WEBDENTAL.CL Online para Odontdlogos y Asistentes
Diagramacion y Disefo Grafico Dentales), se impartiran una serie de
Venta de Publicidad Cursos de Actualizacién y Diplomados

mediante el sistema de e-learning.

Al respecto, el Dr. Luis Felipe Jiménez,
presidente del Departamento Cientifico
del Colegio, destaca que “estos cursos
recogen las principales tendencias de
la profesion, pero ademas democra-
tizan el conocimiento puesto que lo
pone al alcance de todos los colegas,
por encima delas distancias o lejanias”.
En primera instancia, se presentan 2

ventas@webdental.cl

Suscripciones

suscripciones@webdental.cl

Redes Sociales:
facebook.com/webdentalchile
twitter.com/webdental_cl
youtube.com/WebDentalChile

Direccion:
Bellavista 0373, Providencia Diplomados bajo la modalidad de e-
(Santiago de Chile) learning.
Fono: + (562) 2.72 57 883
+(562) 2.8863 154 DIPLOMADO |
Cel.: +(569)7.6644617 Médulos:

Odontologia restauradora
Bioseguridad y emergencias
odontoldgicas
Rehabilitacion protésica
Odontopediatria
Periodoncia

Boletin Informativo:
Es una publicacién de
WEB DENTAL LTDA
76.282.796-4

Tiraje: 3.000 ejemplares
Prohibida su Venta

DIPLOMADOII

Médulos:

Oclusién y trastornos mandibulares
Cirugia

Endodoncia

Radiologia

Andlisis y Marketing Estratégico

en Odontologia

Certificacién:
Diploma de Actualizacion en
Odontologia General

CURSO ONLINE PARA ASISTENTES
DENTALES

Desde el Colegio de Dentistas, informan
que también se encuentra Disponible
el Curso en linea: “Examen de Compe-
tencias de Asistente Odontolégico”
En cumplimiento del Decreto N°25 del
13 de Junio del 2012 (que modifica el
DS N°1.704 del 24 de agosto de 1993), se
identifican las competencias a evaluar en
el Examen de Competencias que rendiran
las personas que realizan labores de Auxiliar
Paramédico de Odontologia, sin cumplircon
el requisito de habilitacién de desempefio
exigido por el proceso de acreditacion de
prestadores de salud, proceso que se estd
implementando a nivel nacional.

facebook.com/webdentalchile

Educacion Online para Odontologos

El objetivo del este curso es“contribuir
aregularizar la situacion de nuestras
valiosas colaboradoras, de modo
que puedan ejercer sus labores en
plenitud reglamentaria”, comenta el
Dr. Luis Felipe Jiménez.
Estadisposicidn transitoria de caracter excep-
cional, permitird regularizar la habilitacion
de Técnico odontoldgico, a través de un
Examen de Competencias, para el personal
que certifique idoneidad y evaluacion de
desempeno con profesional odontélogo,
por un periodo minimo de tres afos.
Este examen de competencias, se aplicara
por cada SEREMI, en dos oportunidades,
donde se evaluaran las competencias criticas
delos postulantes, seguin las competencias
técnicas especificas contenidas en el Pro-
grama de Estudios del Curso de Auxiliares
Paramédicos de Odontologia del MINSAL.
Dirigido a: personas que realizan labores
de Auxiliar Paramédico de Odontologia,
sin cumplir con el requisito de habilitaciéon
de desempefrio exigido por el proceso
de acreditacion de prestadores. WD

VALOR CURSO:

$70.000 (Asistente Dental de
Colegiado)

$120.000 (Asistente Dental de
Colegiado)linea

MAS INFORMACION E INSCRIPCIONES:
Web: www.ecoldent.cl

Mail: cientifico@colegiodentistas.cl
Fono: +(562) 26759313

Cel:  +(569) 3460404

SUSCﬂbete Recibe mensualmente la

edicion impresa de nuestro Periddico
de Odontologia e importantes Beneficios ...

webcci-Lcl

Estamos en Santiago, Vina del Mar, La Serena,

= . Concepciony Valdivia
- y préximamenteen T U CLINICADENTAL..

= PP O m T ® Escribenos a suscripciones@webdental.cl

LIdmanos al +(569) 7 6644 617

Descarga Gratis Todas las Ediciones de Nuestro Periddico en su Version Digital...
Mas Informacion en: http://webdental.cl
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X CONGRESO
NACIONAL E INTERNACIONAL <.

DE ODONTOPEDIATRIA

13,14Y 15 DENOVIEMBRE DE 2014
CENTRO DEEVENTOS SURACTIVO - CONCEPCION

Organiza: SOCIEDAD CHILENA DE ODONTOPEDIATRIA Y SU FILIAL BIO-BIO.

o o A

CONFERENCISTAS INTERNACIONALES:
PROF. DR. NORMAN TINANOFF, UNIVERSIDAD DE MARYLAND, USA.
PROF. DRA. JOANNA DOUGLASS, UNIVERSIDAD DE CONNECTICUT, USA.
PROF. DR. JORGE CASTILLO, PERU.
PROGRAMA PROF. DR. MARCELO BONECKER, BRASIL.

- CURSOS

- MINI CURSOS

- SIMPOSIUM

- PRESENTACION TRABAJOS MODALIDAD POSTER

Valores: INSCRIPCION INSCRIPCION
ANTES 30 SEPTIEMBRE POSTERIOR 30 SEPTIEMBRE

Socios SCHOP/ ALOP $ 80.000 $ 90.000
No Socios $ 120.000 % 130.000
Colegiados $ 100.000 $ 110.000
Socios Alumnos $ 60.000 $ 70.000

NO HABRA INSCRIPCION EL DIiA DEL CONGRESO

Inscripciones: schop@odontopediatria.cl
Fono: 2 22 35 139

www.odontopediatria.cl
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Sociedad de
Imglantelegio
Oral de Chile

Sociedad de

Estrategias ol e e
enla =
Planificacion
de Protesis
Dento-
Gingivales

DURANTE LOS DIAS viernes 27 y sabado
28 de junio, se realizé en la Universidad
de los Andes el Curso Internacional:
Estrategias en la Planificacién de Prétesis
Dento-Gingivales.

A cargo del Dr. Milko Villarroel (PhD en
Odontologia Restauradora — UNESP, Bra-
sil), y por el TD. Juvenal Souza, (Técnico
en Protesis Dentaria SENAC, Brasil), el
curso fue organizado por la Sociedad
de Implantologia Oral de Chile.
Durante el evento, el equipo web-
dental.cl estuvo a cargo de la trans-
mision por circuito cerrado TV dela
demostracion clinica. WD

URSO TEORICO - PRACTICO - ] BioE dén@ ’

El curso tiene por objetivo formar al Odontdlogo en aspectos bioldgicos, clinicos y.
de laboratorio de las Células Madre Mesenquimales presentes en la Pulpa Dental
y su importancia en el futuro de la Medicina Regenerativa para la orientacion de sus pacientes.
Recibiendo al final del curso la certificacion necesaria para formar parte de la red exclusiva..
a nivel nacional para las unidades de toma de muestra.

El curso tendra modalidad presencial con 20 horas pedagogicasteorico-practicas.

En el taller de laboratorio de la Facultad de Odontologia de la Universidad Andrés Bello e
se realizara el procesamiento y aislacion de las Celulas Madre Mesenquimales ; s, v‘\
de piezas dentarias extraidas. v i

Mas informacion: www.bioeden.cl/curso - info@bioeden.cl
Fono: 02 - 2705 1090

B i /bicedenchile Y @bioedenchile
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Comprometidos
con la Calidad

Somes un huevo centro especializado en
Radiologia Digital Odontologica y Makilofacial
3D, integrado por un equipa profesional de la mas

alta calificacion en la obtencidn y diagnéstico de .

examenes imagenologicos. .. .
Contamos con equipamiento tecnologico de ...

vanguardia permitiendo obtener examenes de .
alta calidad en el diagnostico 2D y 30, con

elevados estandares de bioseguridad para
nuestros pacientes y operadores.

Radiologia Dental y Maxilofacial

En Graymax realizamos  Tomografias
Computadas (TC Cone Beam o 3D), Panoramicas,
Teleradiografias, Analisls Cefalométrico ¥
Radiografias Intracrales: (Convencionales y
Digitales), entre otros examenes...

Estamos ubicados a pasos del Metro Salvador,
con la comodidad de estacionamiento gratuito
para nuesiros pamenzea.

Q00

QE!- CruzBlanca

Nuevo Convenio!

Dr. Gabriel Andrés Garcia Gonzalez
Cirujano Dentista / Universidad de Chile
Especialista en Radiologia Dento Maxilo Facial
Director Clinico Centro Radiolégico Graymax
R.C.D.N®11.107

www.graymax.cl

Avda. Salvador 95, Oficina 704 Providencia - Teléfono / 228080567 - Santiago ®#9 Salvador
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EK 7100 CONECTIVIDAD, UBICACION, VANGUARDIA Y COMODIDAD
Un Nuevo Concepto de Integracion para los Profesionales

del Area Odontologica y Medica
Conversamos con Roarigo Pérez, Subgerente Comercial de Rezepka, la empresa constructora.

Py ué ventajas comparativas
tiene este edificio con
respecto a otros que se

estan construyendo y que no se han
enfocado al area médica y dental?
Este edificio cuenta con todas las como-
didades técnicas, como por ejemplo, un
compresor central que abastece a todas
las consultas, sala de residuos corto
punzantes y organicos, que facilitan el
desemperio de los especialistas, y ademds
permiten optimizar la superficie util de
las consultas, al no tener que destinar
espacios para estos fines. Ademas, el
hecho de concentrar profesionales del
mismo rubro, ha permitido crear lazos
entre ellos, lo que es muy valioso.
{Qué encuentra un odontélogo en
el EK7100?

Nuestras consultas cuentan con puntos
de conexién para cada sillon, consi-
derando arranques eléctricos, agua y
compresién mas el respectivo desagiie
para equipos dentales en cada box de
atencién. Los compresores son centra-
lizados, lo que permite un ahorro en
mantencién, espacio y ruido. Todo lo
anterior permite economizar y resolver
problemas de tal manera que el odon-
télogo pueda trabajar y abocarse 100%
a su profesion.

Encuentra ademas servicios de radio-
logia, cafeteria, parking publico, sala
de conferencias, cdmodos estaciona-
mientos privados, jardines exteriores y
espectaculares vistas despejadas desde
las mismas consultas a los 4 puntos
cardinales, destacando las hermosas
vistas a la Cordillera de los Andesy cerro
Manquehue.

{Qué ventajas tienen los pacientes al
visitar a su dentista en este Edificio?
2 niveles de Parking, lo que asegura
contar con espacios siempre; moderna
infraestructura; una hermosa cafeteria
primer piso , excelentes vias de acceso, y
la comodidad de contar con IMAX, uno
de los mejores centros radioldgicos del
pais en el mismos edificio, lo que evita
tener que ir a otros lugares para tomar
radiografias.

{Como ha sido larecepcion por parte
de los nuevos propietarios?

Tal como destacan muchos propietarios,
el edificio ha superado las expectativas,
y hoy disfrutan de la comodidad de las
propias instalaciones como de estar a
minutos de sus casas. La conectividad
es un elemento central, que tanto los
dentistas como sus pacientes lo destacan
como un plus. WD
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EK 7100 AUN CUENTA CON ALGUNAS OFICINAS Y ESPACIOS DISPONIBLES
T R R

El Edificio EK 7100, ubicado en Av. Kennedy # 7100, Vitacura, ha cumplido
y superado las expectativas de los profesionales que han adquirido un
espacio para su profesion.

Construido y orientado en un concepto de integracion para los profesionales
del drea médica y odontoldgica, Edificio EK7100 posee el equipamiento, la
funcionalidad y la tecnologia para llevar a cabo, de la manera mas 6ptima, las
exigentes necesidades de quienes buscan excelencia y eficiencia profesional.

CARACTERISTICAS

®Tres ascensores de Ultima
generacion

® Hall acceso doble altura

® Red humeda y seca

® Sistema de seguridad con
circuito cerrado de TV

® Consultas de gran luminosidad
® Compresor centralizado para
area dental

® Sensores de humo en areas
comunes

® Placa comercial 1er piso orientado
a: farmacias, bancos, casas médicas
y/o dentalesy cafeteria

® Parking time

® Plantas de tamanios flexibles,
diseno eficientey adaptable a
sus necesidades

Las consultas se entregan en
planta libre, barios totalmente
terminados

4 R4

REZEPKA

INMOBILLARLA

MAS INFORMACION:
Teléfono: +(562) 2444 6100
Mévil: +(569) 98185278
www.ek7100.cl
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10 RAZONES PARA REEMPLAZAR SU
ILUMINACION ACTUAL POR LUCES LED

- Temperatura de color ideal

- No emiten radiacion UV ni infraroja
No se calientan como otras luces
Son ecolégicas

No contienen elementos téxicos
Reduccion de emisiones de CO2

- Resisten golpes y vibraciones

- Duran hasta 100 veces mas

- Mayor eficiencia energética

- Ahorro de hasta un 90%

minACcIon ED:
EAL PARAN DENTISTAS

L]

ILUMINACION IDEAL TRANQUI
PARA TRABAJAR PARA EL PACIENTE
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www.dos20.net



Sistema
Sanitario

Crisis del Sistema Sanitario, un Ejemplo

POR

DR. PATRICIO PALAVECINO
GONZALEZ

El siguiente texto ha sido publicado en elquintopoder.cl (Creemos
pertinente compartir esta Opinion con nuestros lectores).

areforma educacional de 1981 abrié

la educacién superior al mercado

sobre la base de la libertad de en-
sefanza. Sin duda esta medida mejord
la cobertura y el acceso a la educacion
superior, aumentando desde 250.502
estudiantes en 1990 a casi un millén de
estudiantes en laactualidad'. Sin embargo,
este aumento de la matricula produjouna
serie de problemas relativos a la calidad,
hecho que cobré vital importanciaen el
area de la salud, que tuvo como reac-
cién la acreditacion obligatoria para la
carrera de medicina (y pedagogia) por
la ley 20.129 del afio 2006". Pese a ello,
el resto de las carreras de la salud no
s6lo quedaron al arbitrio del mercado y
sin mayores exigencias de calidad, sino
que, ante el exceso de profesionales
egresados, comenzé a producirse una
progresiva precariedad laboral, asicomo
evidentes problemas en la calidad de
los profesionales del area.
La odontologia en Chile ha sido una de
las dreas médicas mas golpeadas por la
desregulacién de la educacion superior.
En la actualidad, segin datos de la
Asociacion de Estudiantes de Odonto-
logia de Chile y el Colegio de Cirujano
Dentistas, se proyectan 39 programas
universitarios de odontologia, de
los cuales cinco son impartidos por
universidades del Estado (Universidad
de Antofagasta, Universidad de Chile,
Universidad de Valparaiso, Universidad
de Talca y Universidad de la Frontera)’.
Segun consta en la pagina web de la
CNA, actualmente sélo 12 universidades
tienen sus programas de odontologia
acreditados, de las cuales seis corres-
ponden a planteles del CRUCH.

SOBREOFERTAY

ENDEUDAMIENTO

Con la pérdida por parte de los colegios
profesionales de la colegiatura obligatoria
y la tuicion ética de la profesion -entre otras
cosas-, por la reforma de 1981, el nimero
de dentistas en Chile ha sido dificil
de establecer. El Capitulo de Ejercicio
Liberal del Colegio de Cirujanos Dentistas
estima, seguin proyeccionesy datos de los
contribuyentes del SlI, que el nUmero de
Odontélogos en nuestro pais es cercano
a los 18.115% La recomendacion de la
OMS para los paises subdesarrollados,
como es el caso de Chile, es que exista un
Odontélogo por cada 2.000 habitantes’.
Segun los datos aportados por el Censo
2012, en nuestro pais somos 16.634.603
habitantes’, por lo que actualmente en
Chile existiria un odontélogo por cada

08 www.webdental.cl

918 habitantes, lo que se traduce en
una sobreoferta laboral del 117% si
tomamos como referencia la recomen-
dacién de la OMS. El panorama no se ve
nada auspicioso si consideramos que
el aflo 2012 se titularon 1.800 nuevos
dentistas y que, segun proyecciones
realizadas por el Dr.Ricardo Cartes’, para
el aino 2020 existiria un dentista por
cada 600 habitantes, llegando a una
sobreoferta de mas del 200%.

Esta situacion ha generado que la
profesion odontoldgica ya no sea tan
auspiciosa, en términos econémicos,
como lo era hace algunos afos atras.
Hoy en dia la gran inversién que deben
hacer los estudiantes en arancel, ma-
teriales, pago de crédito universitario
o bancario, pago de tratamientos den-
tales de sus pacientes, no esta siendo
retribuida como debiera; tomando en
cuenta que la carrera de odontologia
es la mas cara de todas. Por ejemplo, la
familia de un estudiante de odontologia
de la Universidad de Talca (Universidad
Estatal), que se titul6 el ano 2011, debia
desembolsar aproximadamente 27
millones de pesos en el transcurso de
su carrera; sin considerar los constan-
tes gastos en arriendo habitacional,
alimentacion, movilizacion, material
de estudio, pago de tratamiento de
sus pacientes, entre otros. Aquéllos
que solicitaron crédito deberan pagar
mucho mds que eso, y los que estudia-
ron con crédito en una Universidad
privada no tradicional, mucho mas
aun. Los estudiantes que obtuvieron
el Crédito Con Aval del Estado, al final
tendrdn que desembolsar el doble de
lo que solicitaron.

Si bien actualmente existe una sobreoferta
de odontdlogos, cabe preguntarse si
ello trajo consigo un mejor estado de
salud oral de la poblacién. La respuesta
es un no rotundo. Los ultimos estudios
nacionales sefialan un alto porcentaje de
poblacién afectada por caries, sin cambios
enrelacién a mediciones anteriores, lo que
refleja una inmensa brecha en politicas
publicas respecto a salud oral.

SISTEMA PUBLICO Y PRIVADO

Considerando que el 76,5% de la pobla-
cién del pais se atiende en el sistema
publico de salud (FONASA 2014), cabe
mencionar que si usted no tiene una
edad igual a dos, cuatro, seis, 12, 60 afios
0 no estd embarazada, entonces es muy
poco probable que tenga acceso a un
tratamiento odontolégico integral. Y
tomando en cuenta que existe un gran
déficit de dentistas en el sistema publico,
la sobrecarga asistencial dificulta que
el tratamiento sea realmente integral,
acortando los tiempos de atencion para
cumplir con laaltademanda, lo que obvia-
mente repercute en la calidad del servicio

prestado. Por ejemplo, es comiin que en
los servicios de urgencia odontolégica
publicos se otorgue una atencion deni-
grante alos pacientes, donde el primero
debe abandonar el box dental luego de
la técnica anestésica, esperando que ésta
tenga efecto, en general el efecto demora
entre tresy cinco minutos, haciendo pasar
al siguiente paciente para repetir lamisma
rutina con nueve personas mas. La carga
asistencial es tal, que los dentistas “no
pueden darse el lujo” de esperar tres
a cinco minutos para que la anestesia
tenga efecto. De hecho, la anécdota
popular entre los pacientes es que cuando
se atiende a la Ultima persona, el efecto
de la anestesia ya se terminé, debiendo
soportar el dolor. Esta situacion esasumida
como normal dentro de nuestro sistema
de salud publico, que paradojalmente
declara estar centrado en el paciente y
en una atencién de calidad.

Por otro lado, el abuso del concepto de
“rendimiento” ha dado origen a que las
prestaciones realizadas por los dentistas
tengan que estar obligadamente cen-
tradas en “actividades recuperativas”
cuando son atendidos pacientes que no
pertenecen al programa (edades distintas
a dos, cuatro, seis, 12, 60 anos o no estar

Actualmente en el sistema publico
de salud trabajan aproximadamente
4.200 dentistas -muchos de ellos con
contratos a plazofijo o ahonorarios y sin
estabilidad laboral- para dar cobertura
al 76,5% de la poblacion (aprox. 13,4
millones de personas). Sin embargo,
para cumplir con la recomendacién
dela OMS, se requiere contratar a mas
de 2.800 dentistas, lo que arroja un
déficit de un 40% de odontélogos en
el sector puiblico. Por su parte, el sector
privado cuenta con una sobreoferta
de dentistas cercana a 1.000% (si, el
1.000%), para atender sélo al 17,5%
de la poblacién, equivalente a 3,2
millones de beneficiados.

En Chiley el mundo en general, la salud
bucal es un indice objetivo que se
relaciona con la desigualdad. Hoy,
la prevalencia de patologias bucales
como la caries y enfermedades pe-
riodontales es superior al 90% en los
estratos sociales mas vulnerables, la
cual se ha mantenido sin variacién en el
tiempo, permaneciendo como un pro-
blema latente. El gradiente social tiene
una influencia directa, pues en muchas
comunidades el 80% de la caries dental
se concentra en el 20% de la poblacion,

“Por su parte, el sector privado cuenta con
una sobreoferta de dentistas cercana a
1.000% (si, el 1.000%), para atender solo
al 17,5% de la poblacion, equivalente a 3,2
millones de beneficiados”

embarazada); es decir que se obligaalos
dentistas a centrar sus prestaciones en
obturaciones (tapaduras) y extracciones
dentarias porque en base aellas se mide
su rendimiento. Por lo tanto el sistema
primario de atencién de salud publica
asume que no es bueno que el dentista
setome el tiempo en ensefarle a usted
como lavarse bien los dientes, realizarle
una profilaxis (limpieza), aconsejarle
respecto al consumo de tabaco y dieta
oresponder sus dudas, etc. Solamente
es bueno tapar o extraer dientes; acti-
vidades que solo limitan el dafo y no
le ensefan a usted coémo prevenirlo.
Dependiendo de la magnitud del dafio,
académica y éticamente puede llegar
a ser una aberracion que el dentista le
realice una obturacién en 20 minutos o
menos, o dos extracciones dentarias en
el mismo tiempo.Y éticamente sies una
aberraciéon que el dentista no eduque, no
prevenga y no responda a las dudas de
sus usuarios. Paradojalmente -también-,
el sistema de salud declara como politica
fundamental la promociény prevencion
de la salud.

que es la de menores ingresos.

Sin duda los grupos etarios y las embara-
zadas que hoy tienen atencién integral en
el sistema publico - particularmenteenla
Atencion Primaria de Salud (APS) —sugieren
un avance, sin embargo las deficientes
condiciones de atenciony lafalta de odon-
télogos en esta drea ha impedido que se
logre cambiar los indices de enfermedades
orales mas prevalentes, lo que claramente
es muestra del injusto trato que sufren los
deciles socioeconémicos mas bajos, en
donde se concentran los problemas del
area bucal, y que trae consigo problemas
de discriminacioén laboral y psicolégicos,
consecuenciade la bajainversién del Estado
en coberturay enimplementacién de poli-
ticas efectivas de prevencion y promocion.
La inclusién a FONASA libre eleccién de
prestaciones odontolégicas a adolescen-
tes de 12 a 18 anos (a través del sistema
PAD con copago por parte del usuario)
podria ser considerado como un triunfo,
sin embargo la brutal desregulacién que
existe actualmente en el mercado de la
saludy las pobres condiciones laborales
del area privada, permite que esta politica
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desde Ia Odontologia en Chile

en la practica sélo implique grandes tras-
pasos monetarios desde el Estado a los
grandes megaprestadores privados, sin
una politica publica detras que busque
una verdadera mejoria en los indices de
caries en la poblacion. Mas bien, lo que
hace el PAD dental es entregarle al sector
privado un nuevo nicho de negocio con
recursos fiscales frescos, reemplazando a
través de subsidios aquello que el sector
publico de salud no es capaz de cubrir,
precisamente por falta de recursos. Uno
esperaria que politicas de subsidio de este
tipo seimplementen una vez que existiera
un piso minimo de cobertura dental en
APS que actualmente no existe, pues a
pesar de la existencia del PAD Dental de
FONASA, los niveles socioeconémicos
mas vulnerables siguen sin tener acce-
so a tratamiento dental. Segun datos
entregados por el Colegio de Cirujanos
Dentistas, actualmente en nuestro pais
el 70% de la poblacion no tiene acceso
atratamiento odontolégico, y en zonas
aisladas de nuestro pais el porcentaje
es mucho mayor. Por ejemplo, enlalsla
de Melinka (Region de Aysén, con mas
de 1.800 habitantes), cerca del 96% de la
poblacién no tiene acceso a tratamiento
dental integral.

Respecto alos anuncios presidenciales del
21 demayo, la Presidenta Bachelet anuncié
que al final de su gobierno habran sido
atendidas 400 mil personas, a través del
programa“®Mas Sonrisas para Chile’, que
priorizara la recuperacion integral de
la salud oral de mujeres jefas de hogar
o aquéllas que buscan trabajo. Lo cual
es insuficiente si consideramos que mas
de nueve millones de chilenos no tienen
acceso a tratamiento odontolégico. Sin
embargo, sefalé que mejorard el acceso
a tratamiento dental de los adultos, sin
sefalar nimeros, y que suimplementacién
sera a través del Sistema de Atencion
Primaria, lo cual aportaria en reducir la
actual brecha de acceso existente en el
sistema publico de salud. No obstante,
mejorar el acceso requiere de medidas
mucho més complejas y costosas que la
atencion de mas personas.

Ademas sefalé que se llevard a cabo un
programa de prevencion dental a todos
los nifios de dos a cinco afios de edad
que pertenecen a los jardines infantiles
JUNJIeINTEGRA, de escuelas municipales
y particulares subvencionados. Este pro-
grama ya existe hace aproximadamente
dos afos (GES preventivo), por lo tanto
aunque no es un anuncio novedoso, es
esperable que pudiera ampliarse y me-
jorarse, pues actualmente la prevencién

y promocion consiste en la aplicacién
de fltor y/o entrega de cepillos y pastas
dentales dos veces al afo a esos nifnos (la
prevencién de la caries no es sinénimo
de aplicacion de fltor o regalar cepillos
y pastas dentales).

PRECARIZACION LABORAL

Hoy no existe una mejoria en la salud
oral de la poblaciéon respecto a décadas
anteriores, mas bien esta sobreoferta ha
derivado en que el negocio de la salud
oral haya crecido exponencialmente,
sin que por ello mejorara el acceso por
parte de la poblacion mas necesitada.
Con un creciente nimero de dentistas en
Chile -los cuales no son absorbidos por
el sistema publico de salud- los Unicos
beneficiados han sido las grandes clinicas
odontolégicas (megaprestadores), las
cuales explotan a los odontélogos con
condiciones laborales deplorables y con
grandes ganancias para ellos, obligan-
dolos a rendir econdmicamente para la
“empresa’, con la consiguiente indicacion
de tratamientos que buscan mas una
ganancia monetaria que el beneficio del
paciente, con el evidente costo sanitario
para la poblaciény consecuente despres-
tigio de la profesion (hace algunos afos
el reportaje “Dentistas a prueba” del
programa Aqui en Vivo generd bastante
revuelo por este punto). Esta situacién no
es muy distinta al panorama laboral que
vive nuestro pais a niveles generales; con
subcontratacion y precarizacién laboral,
disminuyendo la calidad de los empleos
a favor de las ganancias de los dueiios.
En el sistema privado la estabilidad
laboral es nula; se trabaja a porcentaje
por tratamiento realizado, llegando en
muchas ocasiones a menos del 30% para
el profesional, en donde incluso es éste el
que debe aportar con el material odon-
toldgico (Si el lector supiera lo costosos
que son los buenos materiales dentales),
priorizando el volumen de acciones
odontoldgicas por sobre la calidad y la
ética en laatencion. Asi el dentista queda
totalmente desprovisto de un contrato,
de previsién y proteccion en el trabajo,
obligado en muchas ocasiones a realizar
tratamientos refidos con la ética sobre
la necesidad de obtener recursos para
cubrir lainmensa deuda que la mayoria
contrae durante la época de formacion
universitaria.

Con respecto a la polémica que generd
los altos sueldos de los parlamentarios,
uno de los argumentos a favor de no
disminuirlos fue que, para poder realizar
una labor libre y adecuada, nuestros

parlamentarios requerian de un sueldo
adecuado. Saque usted sus propias
conclusiones de lo catastrofico que seria
para nuestro pais entregar la conduccién
politica a parlamentarios que no perciben
un sueldo adecuado. Ahora imaginese lo
terrible que seria entregar una responsa-
bilidad tan grande y compleja, como es
entregar salud, a profesionales que no
reciben un sueldo adecuado y carecen
de seguridad laboral (claro esta que el
sueldo de un odontélogo es mucho
menor al de un parlamentario). Pues
eso estd ocurriendo actualmente con
los dentistas de nuestro pais.

PROPUESTAS:

Claramente, y en sintonia con las actuales
demandas de los sectores gremiales de
la salud, el fortalecimiento del sector
publico es una necesidad imperiosa
a través del acceso universal y un
giro efectivo hacia la promocion y
prevencion. Actualmente la actividad
laboral del sector publico esta en la
limitacion del dafio y no en mejorar las
condiciones de salud de la poblacién. El
enfoque centrado en el cumplimiento
de metas -como si nos refiriéramos a un
banco -, y no en su real sentido publico
que es entregar salud, deriva en analisis
estadisticos de indicadores de enfermedad
que son disefiados con una finalidad de
propaganda politica de gestion, mas que
en una real proyeccion sanitaria a largo
plazo. ;Cual es el impacto que tiene el
sistema de salud si cada aiio recibe mas
enfermos? Mas detalladamente, jcual es
el impacto que tiene en la poblacion la
atencion odontoldgica del sector publico
si cada afno recibe pacientes con el mismo
o mayor nivel de dafio bucal? ;La cantidad
de prestaciones es un signo de eficiencia
de un sistema de salud?

Es necesario coordinar el sistema de
salud conlasinstituciones de Educacion
Superior, pues lo que académicamente
se ensefa es contradictorio respecto a
lo que muchas veces los dentistas estan
obligados a realizar. Para esto, la primera
medida es solucionar el déficit de dentistas
en el Sector Primario de Atencion de Salud.
En cuanto a la regulacion de la oferta
educacional, se debe discutir la ins-
tauracion de numerus clausus, que
fije el nimero de profesionales que son
necesarios para cubrir las necesidades
de las comunidades y no entregarle las
competencias al mercado, el cual ha dado
origen a toda esta problematica. Como
pais, ya son 33 afos de desregulacion,
siendo necesario discutir sus consecuen-
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cias, abordar sus falencias y revertir los
danos que ha generado a sectores tan
estratégicos como lo es salud.

Es fundamental la instauracion de la
acreditacion obligatoria de todos los
programas de odontologia de nuestro
pais, que asegurare un piso minimo
de calidad en la formacion de nuestros
dentistas. Obviamente con parametros
claros y estrictos, y no bajo bajo una
institucion acreditadora sin credibilidad,
como lo es la CNA (Ampliamente cuestio-
nada posterior al caso del Ex presidente
Diaz). Luego de exigirle a las instituciones
que cumplan con estandares minimos
de calidad, entonces se puede requerir
niveles minimos de competencias a los
egresados a través de un Examen Unico
Nacional de Odontologia, cuya aprobacién
seria requisito indispensable para ejercer
la profesion en nuestro pais, tanto en el
sector publico como privado.

En problemas de salud es muy dificil
considerar a un usuario como mero
consumidor, el cual tiene el poder de
elegir un cierto servicio en base ala com-
paracion de calidad y precio. La salud es
multidimensional y posee componentes
que escapan de la decisiéon personal y
consciente de una persona. Reducir la
salud a una eleccion de un determinado
prestador —como si se tratara de lacompra
de zapatos- y minimizar su regulacién a
esa simple eleccion significa que tenemos
politicas publicas que contradicen toda
evidencia internacional al respecto y
a las orientaciones entregadas por la
Organizacion Mundial de la Salud. Es
requerimiento una exhaustiva regulacién
de los prestadores privados de salud
que refleje una intencion verdadera de
las politicas publicas hacia una atencion
de calidad. Aquellas normas aplicables a
ellos también debieran ser aplicadas al
sector publico.

Los colegios profesionales deberan
jugar un rol fundamental en lo que a
salud publica se refiere. Devolver a los
colegios profesionales la tuicion ética
y colegiatura obligatoria, sin duda
ayudara arevertir esta triste realidad
delasalud publica yla odontologia en
Chile. La recuperacién de su estatus como
actores politicos (y no meras instituciones
gremiales) para crear sinergia con los
diferentes actores sociales involucrados,
se convertird en un pilar indispensable
del sector salud y con un objetivo claro;
entregar en conjunto con la sociedad
un sistema de salud que otorgue vida
digna a todos y todas quienes habitan
nuestro pais. WD

"Elacqua G. (2011). Breve historia de las reformas educacionales en Chile (1813-presente): Cobertura, Condiciones, Calidad y Equidad. Instituto de politicas publicas. Universidad Diego Portales.
2Biblioteca del Congreso Nacional de Chile (2011). Guia legal sobre: Acreditacion de la educacion superior.

3 Asociacion de Estudiantes de Odontologia (2014). Numero de estudiantes de odontologia en Chile (www.adeo.cl).
4Cousifo S. (2013). ;Cudntos somos actualmente los dentistas en Chile? La burbuja odontolégica. Revista digital Contraangulo. Colegio de Cirujano Dentistas.
>Monsalves M., La odontologia que vivimos y no queremos: una critica al escenario actual, Rev Chil Salud Publica 2012; Vol 16 (2): 241-246.

SInstituto Nacional de Estadistica (2012). Sintesis de resultados. Gobierno de Chile. (Datos actualmente no disponibles de la pagina www.ine.cl).

7 Cartes R. Crecimiento del RRHH odontoldgico: Causas, proyecciones e implicancias.
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ACTIVIDADES ODONTOLOGICAS

1er Congreso Internacional

de Rehabilitacion Oral y Trastornos
Tempo_romandlbulares y Dolor O il S0k
Orofacial

Aun con algo de pena por la eliminacién
I a Sociedad de Prétesis y Rehabilitaciéon Oral de Chile (SPROCH), y la Socie-

EXPOSITORES

de nuestro pais del Mundial Brasil 2014,
tenemos el agrado de entregarles a

dad de Trastornos Temporo Mandibulares y Dolor Orofacial (TTM), tienen el ustedes el listado de ganadores:
agrado de invitar al 1er Congreso Internacional de Rehabilitaciéon Oral - Dra. Pamela Luizaga

y Trastornos Temporomandibulares y Dolor Orofacial: “Estética, Oclusion, - Dr. Osvaldo Ceballos

Dolor Facial” el que se realizard los dias 21, 22 y 23 de agosto del presente afio. - Dra. Tatiana Valenzuela

Este evento, valido para CONACEO, contara (dentro de la programacién cienti- - Dr. Pablo Araus

fica) con la participacion de los destacados Profesores Internacionales Dr. Peter - Dr. [talo Torres

Svensson (Dinamarca); Dr. Nelson Carranza (Argentina), el Dr. Eugenio Velasco

(Espania) y el Dr. José Cicero Dinato (Brasil), ademas de importantes conferencistas

8

- Dra. Victoria Gonzalez

- - Dr. Diego Moroso
“BRUXISMO, SUENO Y

nacionales, y presentacion de Temas Libres. WD DOLOR OROFACIAL” —Dr. Alex Olea

) “OCLUSION, REHABILITACION —Dr. Héctor Meza
EL COMITE ORGANIZADOR DEL CONGRESO INTERNACIONAL Y DE FORMA ORALYTTM” - Dr. Victor Hugo Alvarado
ESPECIAL POR SU PRESIDENTE, DR. HECTOR GONZALEZ BUSTAMANTE, - Dra. Tatiana Yepes

EXTIENDEN SU INVITACION A PARTICIPAR DE ESTE IMPORTANTE EVENTO,
QUE SE REALIZARA EN EL CENTRO DE EVENTOS PARQUE ARAUCANO,
EN SANTIAGO DE CHILE.

- Dr. Jorge Ortiz

- Dra. Maria Angélica Navarro
- Dr. Abraham Cohen

- Dr. Cristian Teuber

- Dr. Alejandro Jiménez

VALORES: . - Dra. Karina Altamirano
“COLOCACION ESTETICA . q
DE IMPLANTES EN SECTOR - Dra. Nicole Hachim

$ 110.000 Socios SPROCH y TTM ANTERIOR, MANEJO - Dra. Patricia Valenzuela

DETEJIDOS BLANDOS

$ 90.000 Alumnos de Postgrado ANDX
Y REGENERACION OSEA”

$ 125.000 FESODECH
$ 115.000 Colegiados
$ 160.000 NO Socios

PARA RETIRAR SU PREMIO...

® | os ganadores, deben comunicarse
con Sofia Pollmann (sofia@webdental.
cl), para coordinar la entrega de los

FORMA DE PAGO: MAS INFORMACION: premios.

YCARGA INMEDIATA Y ® | 0s ganadores deben publicar,en
Datos para transferencia o depésito:  Margarita Castro CIRUGIA GUIADA EN su Facebook o Twitter“YO GANE CON

Teléfonos: (562) 2334 8332 IMPLANTOLOGIA ORAL” webdental.cl/blog”

Sociedad de Protesis Estomatolégica  (562) 2233 2738 ® | os Ganadores deben “Dar Me Gusta”
de Chile Email: soc.protesis@gmail.com en facebook.com/webdentalchile
Rut: 82.286.500-3 ® | 0s premios, han sido cortesia de
Cta. Cte.: 001-22851-10 Pedro Vidal Philips Sonicare, Coa Chile, Oral B,
Banco: Chile-Edwards Teléfono: (569) 90471074 Dentalink y webdental.cl
E-mail: soc.protesis@gmail.com Email: vidal.pr@gmail.com ® | 0s premios seran entregados en la

“FACTORES DE RIESGO oficina de webdental.cl, ubicada en

| EN LA ESTETICA Bellavista 0373, Oficina F, Providencia

www.sprochtt PERIIMPLANTARIA"

T CONGRESO INTERNACIONAL  21,22y23

DE AGOSTO
Rehabilitacion: Oral - Trastornes Temporomandibulares y Dolor Orofacial
“ESTETICA - OCLUSION - DOLOR OROFACIAL”

www.sprochttm.cl

EXPOSITORES ORGANIZAN AUSPICIAN PATROCINAN

Dr. Prof. Peter Svensson (Dinamarca) Z :

Dr. Prof. Nelson Carranza (Argentina) \\\% Sociedad de Prtesisy ﬁ,ﬂ Q) g ml
Dr. Prof. Eugenio Velasco (Esparia) N de Chile 3 NEDDENT Gmi Group Chile
Dr. José Cicero Dinato (Brasil)

SPROCh

o ARTICULADORWCM -
@D....... 3M ESPE “poncl BN IhErar
LU GAR . Q %ociedad dequts)tolrnos . o / e &
Yolor Orofagal e DexnspL - [EZEEY £ straumann webdenal.cl A oR et
Dolor Orofacial Y ’a' 'B 0lg MAYOR N
CentroParque e 7 Nl 2 MAYOR i




Rehabilitacion Oral sobre Implantes Unitarios
para Odontologos Generales

- e ORGANIZA: PATROCINAN:
MALLA CURRJCULAR Clinica Mora Pavic Laboratorio Excelence, Centro
de Rayos 3D Digital y Pl Branemark

UNIDAD N°: Implantologia quirdrgica

UNIDAD N°2: Rehabilitacion Oral sobre Implantes Unitarios Mora )
UNIDAD N°3: Pasantia Clinica MoraPavic Pavic . @ pi ()
UNIDAD N°4: Casos Clinicos para Rehabilitacién Oral \/ excellence o .

sobre Implantes Unitarios

OBJETIVOS REQUISITOS DE POSTULACION
LA FINALIDAD DE ESTE CURSO ES: PARA POSTULAR AL CURSO DE REHABILITACION

ORAL SOBRE IMPLANTES UNITARIOS DEBEN CONTAR
» Ser capaz de realizar evaluaciones, diagnosticos, indicaciones y CON LOS SIGUIENTES REQUISITOS:
planificaciones de tratamientos para casos relacionados con la
Odontologia general e Implantologia. * Titulo universitario de Cirujano-dentista de alguna
» Capacitar al Odontologo general en los conocimientos y practicas Universidad Chilena o Extranjera convalidada en Chile.
de la Rehabilitacion Oral sobre implantes unitarios. * Para los alumnos extranjeros entregar Certificado
* Lograr competencias en la interaccion con un equipo de Titulo ante Notario.
multidisciplinario relacionado con la Implantologia. « Minimo de 2 afios de ejercicio de la profesion.
* Lograr el manejo de diferentes técnicas de Rehabilitacion Oral ¢ Carta de recomendacién.

sobre implantes unitarios.

* Orientar el manejo de los insumos implantologicos y en la CUERPO DOCENTE

organizacion de pabellones quirtrgicos en sus clinicas particulares.

. DIRECTOR CLINICO: Dr. Juan José Jimenez Barco
HORAS PEDAGOGICAS: COSTO DEL CURSO:

50 horas. Matricula: $ 160.000 DOCENTES:
. Arancel: 6 cheques de $240.000. * Dr. Marco Mora (Periodoncista — Implantologia)
HORAS CLINICAS: + Dra. Maria Elsa Pavic (Ortodoncista)
hore JHOR?3R0|O|§.00 PRIl | D Fablo Pina (Implantologo)
, ueves 8:30 a 13:00 y 15:00 a 20:00. |SETHNAREAE :
CERTIFICACION: Viernes 8.30 2 13:00 y 15:002 20:00. 0% g: E::"lf:a:‘z:zﬁz:f:?;:f i’m.ﬁ o)
P-i Branemark. Sabados 8:30 a 14:00. b S el

* Dr. Sebastian Mora (Periodoncista — Implantologia)
* Dra. Camila Sanhueza (Rehabilitador Oral)

INICIO: 7 AGOSTO - TERMINO: 13 DICIEMBRE

CONTACTO: CEL: (56 9) 749 84614
EMAIL: cursos@morapavic.cl
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Falta de acceso de Pacientes con Necesidades Especiales
a la Odontologia, una realidad vergonzosa

as personas que presentan Ne-

cesidades Especiales o alguna

condicién de Discapacidad princi-
palmente moderaday severa, requieren
formas de abordaje y tratamientos
diferenciado en la odontologia dada
su situacioén. Si la poblacién en ge-
neral tiene un acceso restringido a la
odontologia en nuestro pais, quienes
se encuentran en condicién de dis-
capacidad o presentan necesidades
especiales con mayor razén.
Si cualquiera de las personas que pre-
sentan necesidades especiales requiere
algun tratamiento planificado o en otros
casos de urgencia en muchos casos
pasardn meses e incluso afos sin ser
atendidos y viviendo con una situacion
de salud oral precaria. Es solo conversar
con las familias de nuestros pacientes.
Por el lado publico, nuestro pais ha
firmado convenciones internaciona-
les sobre discapacidad que hoy no se
cumplen. Los servicios de salud deben
ofrecerse en igualdad de condiciones a
quien lo requieran. La falta de acceso a
la salud por quienes se encuentran en
esta condicién es una dolorosa realidad.
El principio de no discriminacion es
un ejemplo, el acceso universal en la
odontologia que no ha sido para nada
enfrentado hasta ahora. (Ley 20244
ano 2010).
Un trabajo recientemente mostré
que quienes presentan una patologia
odontoldgica que deba ser resuelta
en pabellén con anestesia general
tienen mas acceso que un paciente
odontoldgico que presenta necesidades
especiales y/o requiere ser atendido
bajo esta modalidad solo por el hecho
que en el primer caso presentan pato-
logias odontolégicas que requiere ser
resuelta de esa modo y en el segundo
caso requeriran prestaciones de odon-

tologia general. El acceso universal no
se da como lo sefala la ley.

En el plano de lo que ocurre en la
odontologia, conseguir un pabellén,
otras veces anestesistas, o que exista el
programa en donde viven las personas;
alavez, que existan profesionales aptos
para tender un paciente que presenta
Necesidades Especiales son problemas
serios del sistema publico en los que
se debe trabajar con premura. Son
tremendas barreras para los pacientes
que en muchos casos no tienen voz
para defender sus propios derechos.
En lo que refiere al odontoélogo nues-
tras barreras profesionales son mas
bien personales hacia los pacientes
en condicion de Discapacidad o con
Necesidades Especiales y van desde
el desconocimiento de las patologias,

la falta de entrenamiento para tratar
pacientes en estas condiciones, pa-
sando por los prejuicios personales
y culturales referidos a las personas
diferentes que hacen que no nos sinta-
mos preparados para tratar de manera
efectiva dejandolos o derivando ante la
menor dificultad para que ojala no nos
alteren y sean otros quienes resuelvan.
Por otro lado podriamos preguntarnos
¢Estan preocupadas las universidades
de formarnos para realizar atencion
de pacientes con Necesidades Espe-
ciales? Serd tema de otra columna.

Solo nos cabe la reflexion ;Qué es
lo que queremos ser y hacer como
Sociedad? Dejar de lado a quienes
también requieren de salud oral como
cualquier ciudadano o actuar como
sociedad justa mejorando el acceso a

la salud oral de nuestros ciudadanos
portadores de discapacidades y con
necesidades especiales. Es un deber
ético estar a la altura de los tratados
que hemos firmado o firmar sin con-
ciencia de las obligaciones que estamos
suscribiendo.

Efrain Rojas Oxa

Presidente

Asociacién Latinoamericana de
Odontologia para Pacientes Especiales

Chile ALOPE Chile

alope

ASDCIACON LaTROAMIRCARA
Df COONTOLOGLA PARA PACIENTES ESPICIALES

BIBLIOGRAFIA: http://www.alopechile.cl/wp-content/uploads/2014/06/pacientes-especiales-odontologia.pdf
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¢ QUIERES REGALAR SONRISAS?

% Hazte Voluntario
% Hazte Socio: apoyanos con un aporte mensual
% Corre la voz: difunde con tus colegas

% Dona insumos y materiales

Contactanos en: www.fundacionsonrisas.cl - facebook.com/sonrisaschile - twitter: sonrisas_chile
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S OLUCIONES

ODONTOLOGICATS

TE INVITAMOS A NAVEGAR
EN NUESTRA NUEVA
PAGINA WEB CON LA QUE
DESEAMOS ENTREGARTE
UNA NUEVA EXPERIENCIA
DE NAVEGACION EN
TUS COMPRAS

DESCUBRENOS EN:

www.ddmchile.com

visa [ )R == | O,
=fled compra

Y SITIENES DUDAS, TE ESPERAMOS EN:

contacto@ddmchile.com

Nueva Direccion:

BALMACEDA 1115, ACCESO
EDIFICIO PORTAL AMUNATEGUI
OF. 318, LA SERENA

Fonos: 051 - 2444958
+569-66799046

Mail: contacto@ddmchile.com
www.ddmchile.com

www.webdental.cl
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COLGATE LANZA EN CHILE
Nueva tecnologia para el tratamiento
de Caries Dental

LUEGO DE 8 ANOS de investigacién cientifica y la colaboracién de mas de 14 mil personas, la marca
Colgate desarrollé la solucién mds avanzada en la lucha contra la caries en mds de 50 afios: la tecnologia
NeutrAzucar® (Neutralizador de Acidos de Azlcares) presente Ginicamente en la nueva crema dental
Colgate Maxima Poteccién Anticaries + NeutrAzucar® y que desde julio estard disponible en Chile en los
supermercados, farmacias y comercios del pais. Se trata de la combinacion de arginina, carbonato de
calcio y fldor, los que juntos logran neutralizar los acidos del aztcar en la boca, llevando el medio bucal a
niveles de PH saludables, lo que genera una real barrera y logra disminuir en un 50% la caries temprana
y proporcionar un 20% de mayor reduccion en la aparicién de nuevas lesiones.

Hasta ahora, el fluoruro utilizado en las cremas dentales ofrece el efecto de promover la re-mineralizacién
del esmalte y disminuir la desmineralizacién, sin embargo, no neutraliza los acidos del azucar existentes
en la placa, los que junto con la falta de una higiene bucal adecuada, pueden provocar la mantencion
de un PH &cido en la boca y la aparicion de lesiones de caries o la progresion de ellas. Se ha demostrado
clinicamente que la tecnologia Neutralizador de Acidos de AztcaresTM, reduce la caries incipiente casi 2
veces mas que otro dentifrico con fllor. A su vez, el calcio actia en conjunto con el flior, potencializando
su efecto re-mineralizador, lo que disminuye el riesgo de caries.

“NeutrAzucar® es una nueva y revolucionaria tecnologia, que cambiara la forma de prevenir y tratar el
padecimiento, para seguir avanzando en la lucha contra la caries. En conjunto con la accién y voluntad
de los diferentes sectores del rubro, permitird que logremos mejorar las condiciones de salud bucal en
Chile. NeutrAzucar® es un gran aporte para lograr mejorias en los indicadores de prevalencia de caries’,
argumento el Dr. Vicente Aranguiz, Director de la Sociedad Odontélogica de Chile. WD
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CONADEO

i

28-29-30
DE AGOSTO

Universidad Finis Terrae

Primera convocatoria:
10'de junio hasta el 10.de julio 23:59 hrs.
Precio $28.000

Segunda convocatoria:
11 de julio hasta el 9 de agosto
Precio $31.000

Expositores

Dr. Felipe Eltit

Magister en Ciencias Bioldgicas, PhD
Candidate in Biomedical Engineering.
Universidad de British Columbia.

Profesor de la Universidad Finis Terrae.

Dr. Rizhi Wang

President of Canadian Biomaterials Society.
Profesor Doctor del departamento de
Ingenieria en Materiales de la Universidad
de British Columbia.

Prof. Dr. Alejandro Oyarzin Droguett

Cirujano Dentista de la U. de Chile. Magister
en Ciencias Biolégicas mencién Morfologia,
U. de Chile. Especialista en Morfologia.
Profesor de la Universidad Finis Terrae.

CONTAREMOS TAMBIEN CON LA
PARTICIPACION DE MAS
EXPOSITORES NACIONALES

www.conadeo2014.uft.cl

ORGANIZA:

SO fh‘.l IUFT cnfg':

Facultad de

UNIVERSIDAD Odontologia

Finis Terrae

VINCE IN BONO MALUM
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ACTUALIDAD

facebook.com/webdentalchile

Odontologos sin Fronteras Chile y
Fundacion Jovenes Lideres Firman
Convenio de Colaboracion

dente de lafundacion internacional Jovenes Lideres

con sede en Buenos Aires y Andrea Valenzuela Fran-
tischek, Presidenta de Odontélogos sin Fronteras Chile
con sede central en Valparaiso, firmaron en Santiago de
Chile, un convenio de Cooperacion Internacional entre
ambas instituciones.
Andreay Leandro, se conocieron en Diciembre de 2013,
en el Palacio de La Moneda, lugar donde se reunieron con
el ex Ministro de Desarrollo Social Bruno Baranda, la Ex
Alcaldesa de Huechuraba Carolina Plaza y el ex Director
del INJUV Nicolas Duhalde. El motivo de esta reunién fue
conversar acerca del rol de los Jovenes Lideres en nuestro
pais y politicas publicas orientadas al Desarrollo Social
de organizaciones como Odontdélogos sin Fronteras.
Odontoélogos sin Fronteras, es una Organizacion no
Gubernamental, sin fines de Lucro, de caracter sanitario
y ayuda humanitaria que trabaja de forma permanente
en Chile y en proyectos de colaboracién en Camerun
(Africa) y que han sido convocados recientemente por
la Fundaciéon América Solidaria para enviar voluntarios
a trabajar a diversos paises
Fundacién Jévenes Lideres es una institucién interna-
cional auténoma de caracter académico, que tiene por
misién “fomentar el desarrollo de los jovenes lideres para
asi lograr su evolucion y crecimiento transformado el
conocimiento en valor, para beneficio de sus sociedades”.
Leandro Viotto Romano nacié el 28 de septiembre de
1985 en la ciudad de Buenos Aires. Es egresado de la
Carrera superior de Relaciones Institucionales y ceremo-
nial empresario. Instructor en Derechos Humanos por el
Centro de entrenamiento conjunto para operaciones de
paz avalado por la Oficina del Alto Comisionado de las
Naciones Unidas (ONU) para los DDHH - (of the United
Nations High Commissioner for Human Rights - OHCHR
-) y se encuentra finalizando la carrera de Derecho.
Laboralmente se ha desempefiado en el sector privado y
publico. En cuanto a la primera emprendiendo diversos
proyectos entre los que se encuentran el diariodelideres.
com, el centro de capacitaciones para lideres, entre otros,
y en cuanto a la segunda como asesor técnico de la Ho-
norable Camara de Diputados de la Nacion.
A los 22 afos funda “Jovenes Lideres”. Como tal, es el
encargado de maxima autoridad de la gestion y direc-
cién administrativa en la institucion. Responsable de la
estrategia organizacional a largo plazo de los numerosos
paises y territorios donde la Fundacién Internacional
de Jévenes Lideres esta presente, y supervisa todas las
operaciones de lainstitucion a nivel local e internacional.
En 2010 Leandro edita el libro “Las voces del éxito’, en
donde empresarios e intelectuales colaboran con este
ensayo que, tal como reza en el subtitulo, explica “de
que forma alcanzar el éxito y transformar el mundo a la
vez" Su objetivo: Difundir el mensaje de la Fundacion
y, @ su vez, otorgarle a los jévenes y adultos un mayor
acercamiento a las ideas de aquellos lideres en el mundo
que, mas alla de sus trabajos, consideran que los valores
deltrabajo, el esfuerzoy la ética, son indispensables para
mejorar las sociedades.
En él colaboran: -Hernan Rincédn (presidente de Microsoft

EI sabado 14 de Junio, Leandro Viotto Romano, Presi-

LATAM; Hernan Lépez ( Presidente de la FOX International
Channels); Alexandre Hohage (CEO de Google LATAM);
Monica Cavallé (Filosofa Espanola); Sergio Alonso (CEO de
McDonald’s LATAM); Ezequiel Gdmez Berard (Directivo de
Wal Mart); Miguel Angel Cornejo (Conferencista Mexicano);
Marcos Aguinis (Escritor); Juan Joséc Aranguren (CEO Shell
Argentina); Pablo Larguia (Fundador de bumerang.com);
Carlos Haehnel (CEO de Deloitte); Ricado Lima (Directivo
de Loma Negra); Rafael Vieyra (CEO filial de Sony); Marcos
Galperin (CEO y fundador de mercadolibre); A. Vargas
Llosa (escritor); Yoani Sanchez (Directora cubana del Blog
GeneracionY); Julio Saguier (Presidente de La Nacion SA);
DanielViotto (Presentador de noticias de CNN); Pilar Rahola
(Filosofa. Ex Vice Alcaldeza de Barcelona); Andy Freire (CEO
de Axialent); Alberto Arébalos (Dir. de comunicaciones de
google para América Latina); Martin Cabrales (Directivo
de Café Cabrales SA); Rodolfo Llanos (CEO de soloingles.
com); Silvia Ciccaglione (Dir. RREE de la FIL); Alec Oxenford
(Fundador de deremate.com y CEO de OLX).
Actualmente, Leandro presenta su libro “El Derecho a
no ser Pobres’”.

Andrea Valenzuela Frantischek, es Lider de Odontélogos
sin Fronteras, Presidenta de esta ONG en nuestro pais, Do-
cente de la Facultad de Odontologia de la Universidad de
Valparaiso, Odontéloga de Animales Salvajes (Comunidad
Inti Wara Yassi en Bolivia y Refugio Macacos de Pefaflor),
Odontéloga de Urgencias del SAPU Quebrada Verde y
Modelo Chilena, esta Odontoéloga trabaja también desde
hace varios afios de forma voluntaria con las Comunida-
des Gitanas de nuestro pais, recientemente estuvo en
Africa gracias al convenio de colaboracién que firmaron
Odontodlogos sin Fronteras y Zerca y Lejos.

Ambos Jévenes Lideres se reunieron en esta ocasion,
para ademas de firmar el convenio de cooperacion,
conversar acerca de la importancia del liderazgo en la
Juventud, del rol que comparten en las organizaciones
sociales que lideran pues Odontélogos sin Fronteras Chile
cuanta con 150 voluntarios en este pais y cada vez esta
creciendo mas. WD
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h Fundacion Jovenes Lideres:

www.joveneslideres.org/

Odontélogos Sin Fronteras Chile:
www.osf.cl
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UNICO LABORATORIO EN EL PAIS PREPARADO PARA RECIéIR TODOS
iUS ARCHIVOS STL Y DE ESCANNER INTRA ORAL

Carillas e
Incrustaciones
ceramicasen |
3 dias

EL CENTRO CAD/CAM MAS GRANDE Y COMPLETO DEL PAIS
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METAL CO-CR SINTERIZADO POR LASER - CIRCONIO

DISILICATO DE LITIO CERAMICA FELDESPATICA
IMPRESION DE MODELOS LITOGRAFICOS

Ademads Realizamos:
Todo fipo de restauraciones sobre implantes, Planos Duro Blando Alemanes, Cubeta de Blanqueamiento por Ozono,
Protectores bucales, Protesis Flexibles Valplast, Ceramica sobre metal, Ceromeros, Protesis Removibles.

Monjitas 527 Of. 901, Santiago - Mesa Central 29636320
www.beraudent.cl - info@beraudent.cl

Despachos a todo Chile via Chilexpress

BUsquenos en Facebook
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25. 26 ¥ 27 | Y ESTETICA ODONTOLOGICA
MAS DE 150 PROFESIONALES
BXIEFECF£29,3UOY3EEIA62 CAPACITADOS EL 20] 3

CONTAMOS CON 10 BOX CLINICOS PARA QUE NUESTROS ALUMNOS APLIQUEN LOS PROCEDIMIENTOS EN PACIENTES

i  ACADEMIA CHILENA DE ESTETICA OROFACIAL

ACIDO HIALURONICO TOXINA BOTULINICA PLASMA RICO EN PLAQUETAS (PRP- PRGF)

ACIDO HIALURONICO
PARTE DEL CONTENIDO TEMATICO

¢ Anatomia y funcion comerciales e
de la piel. Indicaciones Clinicas
* Proceso de de las diferentes
envejecimiento. reticulaciones.
e Estructura y funcion * Dosificacion.
del producto bioldgico / Contraindicaciones.
e Acido Hialurénico / Riesgos.
(descripcion y e Técnicas de Aplicacion.
propiedades). / Fotografia clinica.
P e Resultados Clinicos e Cuidados de la piel pre
PRQF-.DR- ANDRES GAETE NAYARRO esperados y tiempo de y post procedimiento,
* Girujano Dentista, U. Valparaiso duracion del efecto. medicamentos

* Coordinador Académico de Diplomado de * Presentacion y complementarios, CLINICA CON PACIENTES:
Rejuvenecimiento Facial y Estética Odontoldgica, Preparacion de las controles y reaplicacion.

Universidad de la Frontera Santiago diferentes marcas « Casos cliicos.
* Magister en Gestion de Organizaciones (MBA),

U. Valparaiso

e Master en Implantologia, Rehabilitacion Oral y

Estética, ESI Barcelona.

PROF. DR. MANUEL NOVAJAS BALBOA TOXINA BOTULINICA

* Médico Cirujano, U. Valparaiso PARTE DEL CONTENIDO TEMATICO
e Especialista en Cardiologia y Cirugia
Cardiovascular (Bélgica)

e Miembro de la Sociedad Chilena de Trasplante

e Preparacion de PRP.
e Conocimiento y uso de centrifuga / calibracion.
e Activacion de PRP con Cloruro de Calcio.

¢ Anatomia y funcion esperados y tiempo marcas comerciales. a fratar en sector
muscular facial. de duracién » Dosificacion. odonfoestomatoldgico.
e Aspectos legales. del efecto. e Confraindicaciones. » Fotografia clinica.
SRA. ELENA PALMA HEIM ¢ Farmacodinamia de * Presentacion y / Riesgos. e Preparacion de la piel
e Tecnologo Médico, U. de Chile la Botulina. Preparacion de las e Técnicas de aplicacion  para aplicacion

e Especialidad en Hematologia y Banco de ¢ Resultados Clinicos diferentes e Seleccion de madsculos  (limpieza, anestesia).
Sangre, U. de Chile.

A “APRENDA EL USO DE LA PISTOLA PARA MESOTERAPIA U225,
P i W . LA MAS MODERNA DEL MUNDO”

URGENCIAS EN CLINICA CLINICA CON PACIENTES

Manejo de Urgencias y Situaciones En nuestro curso, el alumno realizard
Criticas en la Practica Clinica los procedi mientos clinicos

y Estética aprendidos en la etapa tedrica

CURSO TEORICO, PRACTICO Y DEMOSTRATIVO

DIRIGIDO A: ODONTOLOGOS, MEDICOS Y PROFESIONALES
DEL AREA DE LA SALUD

Lugar: Andrés de Fuenzalida 55, Providencia | Matricula: $100.000 - descontable del curso

Valor por Modulo (1 M6dulo, 1 dia): $470.000 | Valor Curso Completo (3 Modulos) : $1.200.000 - AL A TE \ 5*:’_!}|_

Mds Informacion en: Celular: +(569) 540 99919
(""- porsmy (f‘ opmeptg " ETED ACADEMIA CHILENA DE ESTETICA OROFACIAL

4 Chilena de
Furra Ot al
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