
2 0 1 8  -  A ñ o  6  |  n u m e r o  7 4 Boletín Informativo
Periódico Odontológico Publicado en Santiago de Chile / Prohibida su venta

Página  02 Página  16

Página 12

Página 04

Egresados de 
Odontología de 
Universidades 
Estatales rendirán 
examen nacional

Planificación 
Digital y 
Funcional de 
la Sonrisa 

Curso Internacional 

“Hacia un enfoque 
integral”

I Simposio Internacional 
de Medicina del Sueño: 

Prof. Dr. Carlos    
Marholz  O.

“Relación 
Céntrica”: 
Posición Inicial 
de Trabajo (PIT)

Teórico - Práctico, 
MOCK UP en vivo

webdental.cl

www.webdental.cl                              facebook.com/webdentalchile                              twitter.com/webdental_cl

ISSN 0719-1499          facebook.com/webdentalchile

La mejor definición y resolución 
de Imágenes (Full HD)

Únicos en Chile con entrega de 
resultados en línea
Los mejores precios del Mercado

El más avanzado centro radiológico

w w w . i m a d e n t . c l Av. Nueva Providencia 2250 of. 1303 - Metro Los leones  2231 6080 contacto@imadent.cl



2 0 1 6  -  A Ñ O  6  |  J U L I O  -  A G O S T O  |  N U M E R O  5 2

BOLETÍN INFORMATIVO

PERIÓDICO ODONTOLÓGICO PUBLICADO EN SANTIAGO DE CHILE / PROHIBIDA SU VENTA

PAGINA 2

PÁGINA 8 Y 10

PÁGINA 12

PÁGINA 4

CONACEO ES AUTORIZADA COMO CERTIFICADORA DE ESPECIALIDADES ODONTOLÓGICAS

Dr. Marcelo GaeteRehabilitación Oral Integral mediante 

Odontología Convencional, previo 

manejo de DVO y estabilidad 
oclusal con prótesis de trabajo

Conadeo
Nuevas Tecnologías y Biomateriales 

en el Laboratorio Dental
Dr. Pablo Urrutia FigueroaRecubrimiento Radicular Sector Antero Superior

webdental.cl

www.webdental.cl                              facebook.com/webdentalchile                              twitter.com/webdental_cl

ISSN 0719-1499          facebook.com/webdentalchile

La mejor definición y resolución 

de Imágenes (Full HD)Únicos en Chile con entrega de 

resultados en líneaLos mejores precios del Mercado

El más avanzado centro radiológicow w w . i m a d e n t . c l
Av. Nueva Providencia 2250 of. 1303 - Metro Los leones  2231 6080

contacto@imadent.cl

Colegio Dentistas

Egresados de Odontología de 
Universidades Estatales rendirán 
examen nacional

webdental.cl

webdental.cl
Boletín Informativo

Sebastián Jiménez P.
Director Ejecutivo

Sofía Pollmann F.
Gerente de Negocios

Sibila Pollmann F.
Diagramación

Web:
www.webdental.cl

E-mail:
info@webdental.cl

WEBDENTAL.CL
Diagramación y Diseño Gráfico

Venta de Publicidad
ventas@webdental.cl

Suscripciones
suscripciones@webdental.cl

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

Dirección:
Pérez Valenzuela 1686, of. 48, Providencia
Santiago de Chile
Fono:	 (+56-2) 2783 1344
Cel.:	 (+56-9) 7664 4617

Boletín Informativo:
Es una publicación de
WEB DENTAL LTDA.
76.282.796-4

Tiraje: 3.000 ejemplares
Prohibida su venta

Las opiniones y avisos publicados en este
boletín informativo son responsabilidad única y 
exclusiva de sus propios autores.

w w w. w e b d e n t a l . c l / s i t i o / s u s c r i b e t e       |       s u s c r i p c i o n e s @ w e b d e n t a l . c l       |       + 5 6  9  7 6 6 4  4 6 1 7

Estamos en...
Santiago, Iquique, Copiapó, Calama, 
Viña del Mar, Antofagasta, La Serena,Talca, 
Rancagua, Concepción, Valdivia, Temuco, Puerto Varas 
y Puerto Aysén

2 0 1 6  -  A Ñ O  6  |  J U N I O  -  J U L I O  |  N U M E R O  5 1 BOLETÍN INFORMATIVOPERIÓDICO ODONTOLÓGICO PUBLICADO EN SANTIAGO DE CHILE / PROHIBIDA SU VENTA

PAGINAS 10 Y 11

PÁGINA 2 PÁGINA 17 PÁGINA 14 Y 15

3er CONGRESO INTERNACIONAL ALPHA BIO CHILE Dr. Dong Seok Sohn
“La organización de este Congreso Internacional ha sido 100% perfecta. Estoy muy impresionado del lugar, los equipos, la forma de trabajar. Estoy muy agradecido de que me hayan invitado a esta jornada internacional de altísimo nivel”.
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La odontología 
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liberal al 
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La iniciativa es apoyada por el Colegio 
de Cirujano Dentistas, institución 
que ha planteado la necesidad de 
un examen nacional obligatorio. 
Este año los egresados de la carrera 
provenientes de siete universidades 
estatales rendirán este examen que 
acreditará sus competencias para 
ejercer como cirujano dentistas.
En la sede del Colegio de Cirujano 
Dentistas de Chile, de avenida Santa 
María 1990, y con el apoyo de la 
Orden, se anunció el acuerdo de la 
Red Estatal de Odontología para la 
realización conjunta de un examen 
nacional para los egresados de 
Odontología provenientes de estas 
universidades.
El ENO (Examen Nacional de 
Odontología), que aunque es distinto 
tiene su símil en el Eunacom (examen 
que rinden los médicos), este implicará 
a estudiantes de siete universidades 
estatales.
Los dirigentes del Colegio de Dentistas, 
Dr. Rolando Danyau y Dr. Jaime Acuña, 
destacaron que este examen garanti-
zará las competencias y conocimientos 
de los futuros cirujano dentistas, 
considerando que en la actualidad 
son más de 30 los programas de 
Odontología y no siempre cuentan 
con la excelencia académica que 
debería exigirse.
El Dr. Rolando Danyau, presidente 
de la orden, sostuvo que “como 
Colegio hemos impulsado ante las 
autoridades que los dentistas rindan 
este examen al igual que los médicos y 
este acuerdo es un avance importante 

para lo que hemos venido trabajando 
sostenidamente”.
Por su parte, el vicepresidente, Dr.  
Jaime Acuña señaló que “dentistas 
y médicos pueden diagnosticar, 
prescribir y ejecutar procedimientos 
quirúrgicos en pacientes por iniciativa 
propia, y es inaceptable que nuestra 
población no cuente con garantías que 
aseguren la calidad de la formación 
de quienes atienden la salud bucal, 
que es uno de los grandes déficits 
que hay en políticas públicas de 
salud”, acotó.

Siete universidades 
rendirán examen
El presidente de la Red Estatal 
de Odontología y decano de la 
Universidad de la Frontera, Dr. Ramón 
Fuentes, afirmó que “las siete univer-
sidades que conformamos la Red 
Estatal de Odontología estamos 
muy preocupados por la formación 
odontológica de pregrado  y  hemos 
ido avanzando en generar algunos 
elementos que nos ayudan en la 
calidad. Nosotros como universidades 
del Estado tenemos que aportar a 

la fe pública para dar confianza y 
seguridad en que los egresados de 
universidades del Estado cumplan con 
los requisitos para ejercer  de forma 
adecuada como cirujano dentistas”.
“El primer paso -agregó- es las acre-
ditaciones de las universidades donde 
se dictan las carreras y las acredita-
ciones de las carreras propiamente 
tal. Las carreras de Odontología de 
las universidades de la Red Estatal 
acreditadas son: la Universidad 
de Antofagasta, la Universidad de 
Chile, la Universidad de Valparaíso, 
la Universidad de Talca y Universidad 
de La Frontera. La Universidad Arturo 
Prat y la Universidad de La Serena, una 
vez que tengan la primera promoción 
de egresados, comenzarán con su 
proceso de autoevaluación con fines 
de acreditación”.

Examen piloto
Dr. Fuentes sostuvo que “un segundo 
paso es este Examen Nacional de 
Odontología y como Red Estatal 
hemos decidido generar un examen 
piloto, que se trabajó entre las siete 
universidades estatales, en los cuales 
se examina si los egresados tienen los 
contenidos mínimos que requiere un 
cirujano dentista. Será una prueba única 
y simultánea, podemos nosotros tener 
un elemento más en nuestro avanzar 
en el aseguramiento de la calidad de 
la formación de cirujanos dentistas”.
La Red Estatal estima que serán 
alrededor de 418 los egresados que 
deberán rendir el ENO por primera 
vez a fin de año.
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Colabora 2.0

“Relación Céntrica”

Posición Inicial de Trabajo (PIT)

webdental.cl

La ATM es considerada como el 
determinante posterior de la oclusión 
dentaria y de ahí surge la necesidad 
de encontrar una posición articular 
confiable para efectuar tratamientos 
oclusales de tipo irreversible que 
perduren en el tiempo.
A esta posición articular se la de-
nominó Relación Céntrica y ha sido 
materia de debate y controversia 
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Director del Diplomado en Oclusión 
Clínica 2018.

Docente del Diplomado en Oclusión 
Clínica 2018.

Coordinador General del Diplomado en 
Oclusión Clínica 2018.

Prof. Dr. Carlos Marholz  O.

Dra. Monserrat Casals  S. 

Prof. Dr. William Collio M. 

desde el año 1934 en adelante de 
acuerdo a las filosofías y escuelas 
de oclusión que se han ido desa-
rrollando hasta la actualidad.
Varios autores y Universidades en 
USA han intentado llegar a consenso 
respecto a esta posición articular 
sin lograr unificar criterios. 
Como muestra de la controversia 
está la variada definición espacial, 
requisitos y nomenclatura que se 
ha utilizado para denominar a esta 
relación cráneo mandibular, bus-
cando satisfacer las necesidades 
de las diferentes disciplinas de la 
Odontología en orden de tener una 
posición articular confiable para sus 
tratamientos.  

• Relación céntrica ligamentosa 
(Posselt) 
• Relación céntrica fisiológica 
(Gnatólogos)
• Relación céntrica larga 
(Escandinavos)

• Relación céntrica instrumental
• Relación céntrica de fuerza 
(Roth- Bioestética)
• Postura céntrica adaptada 
(Dawson)
• Posición céntrica adaptada 
• Posición de adaptación funcio-
nal (PAF)

Como definición de relación céntrica 
es apropiado describirla como la 
relación de la cabeza mandibular 
(Cóndilo mandibular) al componente 
craneal de la articulación con el 
complejo disco-cóndilo asentado 
en la posición más superior, anterior 
y medial en relación a la vertiente 
posterior de la eminencia articular 
y pared medial de la fosa.
De acuerdo a esta definición los 
requisitos de la RC clásica no se 
cumplen en un alto % de la población 
por presentar variadas formas de 
desplazamiento del disco articular 
por lo cual cabe preguntarse ¿Cómo 

denominaremos a esta posición 
articular que no presente su com-
ponente disco-condilar asentado?
El objetivo y desafío final en odon-
tología rehabilitadora y ortodoncia, 
es obtener una oclusión estable par-
tiendo desde una posición articular 
inicial de trabajo estable  (PIT) que 
sin cumplir con el  requisito de la 
RC de un complejo disco-cóndilo 
adecuadamente posicionado , sea  
una posición funcional, confiable y 
estable en el tiempo. 
Un adecuado manejo ortopédico con 
el uso de dispositivos oclusales, es 
una forma de lograr esta posición 
inicial de trabajo (PIT). 
El 20 de octubre 2018, el Depar-
tamento de postgrado de la UNAB  
a través del Diplomado en Oclu-
sión Clínica, realizará en el cam-
pus Casona Las Condes, un 
seminario con distintos espe-
cialistas del área para analizar 
estos conceptos.
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Actualidad

Escuela de Odontología 
UC realizó primera 
Jornada de Innovación en 
Educación Odontológica

webdental.cl

Durante los días 27 y 28 de julio, cerca 
de 70 docentes provenientes de Chile 
y América Latina, se congregaron en 
las dependencias de la Escuela de 
Odontología UC para participar en la 
primera Jornada de Innovación en 
Educación Odontológica que se 
realiza en nuestro país.
Esta instancia fue un encuentro de 
universidades nacionales e interna-
cionales, desarrollado en un ambiente 
de cooperación que contribuya a 
generar cambios en la educación 
odontológica.  
El encuentro contó con académicos 
y expositores, quienes compartieron 
sobre prácticas docentes actuales, 
experiencias innovadoras, investi-
gaciones recientes y metodologías 
novedosas que contribuyan al apren-
dizaje de los estudiantes. 
“Desarrollamos esta jornada para 
plantear las problemáticas actuales 
en la educación en odontología, 
así como para escuchar, conocer 
y establecer conexiones que nos 
permitan acercarnos como docentes 
y entablar lazos de cooperación para 
proponer soluciones comunes”, 
comenta la directora de Postgrado 
de la Escuela de Odontología UC, 
Dra. Lorena Isbej.  

Expositores
Durante el primer día de conferencias, 
la Dra. María Felisa Palacios, Cirujano 
Dentista y PhD en Educación Médica 
de la Universidad de Calgary, fue la 
encargada de abrir la Jornada con 
la presentación “mejorando nuestro 
feedback: aplicación de las fields 
notes en docencia clínica” para luego 
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continuar con “actividades profesio-
nales confiables (EPA’s) ¿qué nivel 
de supervisión requieren nuestros 
estudiantes?”. 
Tras finalizar su presentación, la Dra. 
Palacios señaló que “el desarrollo de 
la jornada fue espectacular. La gente 
mostró gran interés y motivación, 
se nota que estamos yendo en la 
dirección correcta. Todos vamos por 
un mismo camino, queremos generar 
un cambio para mejorar la educación 
en odontología. Realmente me voy 
muy contenta”. 
Por otro lado, el primer día contó con 
la presentación de la Dra. Ximena 
Triviño, quien habló sobre “el rol de 
la calificación y el standard setting”; 
la Dra. Leonor Palomer, por su parte, 
expuso sobre “la medición del clima 
educativo en los alumnos de odonto-
logía”; la Dra. Lorena Isbej presentó 
el “portafolio como herramienta de 
evaluación y promoción de la reflexión 
en nuestros estudiantes” y finalmente, 
la Dra. Paulina Humeres, expuso sobre 
la “metodología A+S en la formación 
de futuros odontólogos”. 

Presentaciones docentes
El segundo día contempló más de 25 
presentaciones orales de docentes 
provenientes de distintas ciudades 
de Chile, así como también de algu-
nos países de Latinoamérica, como 
Uruguay y Perú.
Las exposiciones se dividieron en 
tres salas y cada una contó con un 
ganador a mejor trabajo:  

Sala 1: “Guía de autoaprendizaje 
en Clínica Odontológica Pediátrica” 
de la Dra. Cecilia Quilaqueo, de la 
Universidad de la Frontera.
Sala 2: “Mobile learning in dentsitry 
using Whatsapp”, del Dr. Miguel 
Saravia, de la Universidad Peruana 
Cayetano Heredia.
Sala 3: “Inserción de paciente estan-
darizado como estrategia didáctica 
en odontología” de la Dra. Giorgina 
Ferri, de la Universidad San Sebastián.

Tras haber obtenido el primer 
lugar en su sala, la académica de 
la Universidad de la Frontera, Dra. 

Cecilia Quilaqueo, comentó que 
esta “fue una experiencia súper 
enriquecedora. Desde el primer 
momento que pensé en venir a la 
jornada, me motivé a analizar y 
desarrollar las metodologías que 
había trabajado con anterioridad. 
Con este tipo de experiencias pienso 
que puedo seguir mejorando como 
docente, me ayudó mucho para mi 
formación profesional”.
Por su parte, el Dr. Miguel Saravia, 
académico de la Universidad 
Peruana Cayetano Heredia , 
quien vino en representación de 
su Universidad así como de la 
Universidad de Santiago de Cali y 
de la Universidad de Costa Rica, 
señaló que “este tipo de encuentro 
es de suma importancia para todos.  
Hay muchas personas tanto en 
América Latina como en el resto del 
mundo que están interesados en 
este tema. Les pido que sigan con 
este proceso y continúen realizando 
jornadas como esta, me voy muy 
agradecido a mi país”.
La Jornada de Innovación en Educación 
Odontológica se realizó en conjunto 
con docentes de la Escuela de 
Odontología UC y fue liderado por 
la Dra. Leonor Palomer, quien tras 
culminar el encuentro señaló que 
“quedé muy feliz y agradecida, este 
fue un trabajo en conjunto que se 
notó, la gente estaba muy contenta. 
Además, hubo una gran participación 
por parte de los docentes que asis-
tieron durante los dos días, sentimos 
que este fue un punta pie inicial para 
seguir avanzando en innovación en 
educación odontológica”, finalizó.
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Caso clínico

Pet Socket Shield Technique y Oseodensificación

webdental.cl

Examen clínico
Paciente género femenino, 50 años 
de edad, ASA 1, sin antecedentes 
de enfermedades sistémicas, con-
sulta por fractura coronaria diente 
2.1. Se planifica realizar técnica de 
extracción parcial SST junto a oseo-
densificación (Versah) en implante 
inmediato con provisionalización 
inmediata, sin carga directa.
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Dr. Raúl Fernando Bravo B.

Fig. 1. Radiografía panorámica inicial. Diente 
2.1: Tratado endodónticamente, rehabilitado 
en base a perno metálico prefabricado y 
composite de fotocurado. Clínicamente 
presenta fractura coronaria, asintomática, sin 
lesión apical, sin movilidad. 

Fig. 2. Fotografía intraoral inicial, biotipo 
periodontal fino. Se le realiza diagnóstico 
integral para rehabilitación oral,  partiendo con 
terapia periodontal, operatoria y rehabilitación 
de vanos desdentados posteriores.

Fig. 6. Biselado en 45 grados de fragmento 
vestibular de la SST y potenciar el perfil de 
emergencia protésico. En la imagen aún falta 
bajar más para déjalo a nivel oseo. Grosor ideal de 
fragmento vestibular 1 a 1.5 mm. Para aumentar 
distancia o GAP con la superficie del implante.

ig. 3. Odontosección MD, para extraer 
segmento palatino y perno prefabricado 
metálico de conducto radicular con fresa 
Zecrya, sin kit. Evitando luxar o movilizar 
fragmento de SST vestibular, lo que afectaría el 
pronóstico de esta técnica.

Fig. 4. Retiro de perno prefabricado con 
ultrasonido de manera atraumática.

Fig. 5. Se utiliza fresa redonda diamantada 
para ir bajando porción cérvico-vestibular a 
nivel oseo.

Fig. 7. Uso de fresa piloto Densah de Versah, 
en sentido del reloj en la porción palatina del 
alveolo cuidando la posición 3D  del implante 
para una rehabilitación atornillada.

Fig. 8. Uso de fresa de Oseodensificación 
Densah de 2.0 en contra del sentido 
de reloj para realizar una expansión 
hidrodinámica.

Fig. 9. Posicionamiento de Implante 3.75 x 
13 mm. conexión cónica con indexación, 
ápice plano, mediante torque controlado y 
progresivo.

Fig. 10. Uso de porta implante como guía para 
dejar una de las tres caras del implante hacia 
vestibular aumentando más la distancia o 
GAP entre implante y SST más que lo que se 
obtiene con una plataforma redonda.

Fig. 11. 
Provisionalización 
inmediata de 
implante 3.75, 
personalizando 
perfil de emergencia 
protésico-biológico. 
Se chequea 
oclusión.

Fig. 12. CBCT  de 
control 4 meses 
después de 
provisionalización 
inmediata.
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Sociales

Curso Internacional 
(Teórico - Práctico, 
MOCK UP en vivo): 

Planificación 
Digital y 
Funcional de 
la Sonrisa 

webdental.cl

Durante los días 27 y 28 de julio, en 
las dependencias de la Universidad 
Autónoma de Chile, se desarrolló la 
5ta edición del Curso Internacional: 
Diseño de Sonrisa en Base a Estética 
Dental y Oclusión "Planificación 
Digital y Funcional de la Sonrisa. 
Dictado por Dr. Carlos Arce (Perú), 
el curso - válido para CONACEO- 
contó con el patrocinio de la carrera 
de odontología de la Universidad 
Autónoma de Chile y la certificación 
de la Sociedad de Operatoria y 
Odontología Restauradora de Chile. 
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CURSO INTERNACIONAL   | 6° Edición     

www.webdental.cl/disenosonrisa.clAnita Pastén | Cel +569 5903 7301 | mail: anita@webdental.cl

30 NOVIEMBRE Y 01 DE DICIEMBRE
Dr. Carlos Arce (Perú)

Más información sobre este curso:  
www.webdental.cl/disenosonrisa  



POSTGRADOS

Formar un especialista en Endodoncia capaz de 
integrar grupos de trabajo multidisciplinarios, 
sustentados en una formación continua basado 
en evidencia científica y práctica, fortaleciendo 
su formación académica y competente en la 
promoción y prevención de la salud del complejo 
pulpodentinario, fundamentado en el diagnóstico 
correctocorrecto de las patologías más prevalentes como 
los traumatismos dentoalveolares, caries 
profundas con aporte de dolor, urgencias 
manejando adecuadamente las técnicas para 
realizar el tratamiento correcto en cada uno de 
ellos, mediante el uso de tecnología avanzada.

El programa se estructura en base a asignaturas 
de ciencias básicas aplicadas a la odontología, 
asignaturas de especialidades complementarias 
al quehacer de la Endodoncia, asignaturas 
propias de la especialidad y asignaturas de 
práctica clínica.

OBJETIVO

IMPLANTOLOGÍA 
BUCO MAXILOFACIAL

REAHABILITACIÓN ORAL

postgrados.uautonoma.cl
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www.webdental.cl/disenosonrisa.clAnita Pastén | Cel +569 5903 7301 | mail: anita@webdental.cl

30 NOVIEMBRE Y 01 DE DICIEMBRE
Dr. Carlos Arce (Perú)
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#SomosFAOH

Friendship and Oral Health: 

“Lo que merece ser hecho, merece ser BIEN hecho”

webdental.cl

Devolver sonrisas en lugares recón-
ditos y necesitados del sur de Chile, 
mediante intervenciones dentales 
gratuitas a cientos de niños y adultos, 
es el principal objetivo del programa 
de intervención social “Friendship and 
Oral Health” (FAOH) de la Universidad 
del Desarrollo.
    El proyecto nació en la carrera de 
Odontología UDD Concepción, gracias 
a la iniciativa de sus docentes Rodrigo 
Haristoy y Carolina Rojas, mientras 
cursaban sus estudios de postgrado 
en la Escuela de Odontología de la 
Universidad de Connecticut. Ambos 
dieron vida, a su anhelo de realizar inter-
venciones enfocadas en la promoción, 
prevención, educación y tratamientos, 
en comunas de escasos recursos y 
alejadas de los centros urbanos de 
Chile, por medio de la cooperación 
internacional entre los docentes y 
alumnos de diferentes países.
    El programa se ejecuta anualmente 
desde el año 2008, en el han parti-
cipado profesionales, docentes y 
alumnos de diferentes Universidades 
estadounidenses, entre las que 
se encuentran Connecticut, Stony 
Brook, Columbia y Harvard, quienes 
en conjunto con sus pares UDD de 
las sede de Concepción y Santiago, 
han logrado atender integralmente 
las necesidades dentales de más de 
4500 personas durante los 10 años 
de operativos (Curarrehue, Dalcahue, 
Alto del Bio Bio, Neltume entre otros) 
   Para llevar a cabo exitosamente 
estos operativos, Friendship and Oral 
Health, ha contado con el patrocinio y 
apoyo de la Universidad del Desarrollo, 
la Corporación Chileno Alemana y la 
Fundación Huilo Huilo. Instituciones 
que permiten que el equipo de 
profesionales y alumnos, se instale 
y atienda durante una semana a los 
habitantes de estas localidades, 
quienes con un acceso restringido 
a la atención dental, alejados de los 

centros urbanos ven la odontología 
como un anhelo lejano.   
   El equipo conformado por  38 per-
sonas (20 profesionales y 18 alumnos), 
se trasladaron, a la hermosa localidad 
de Neltume, inmersa en la reserva 
Biológica Huilo Huilo, con el fin de 
dar continuidad al programa que 
hace 6 años interviene en el verano la 
localidad; atendiéndose 305 pacien-
tes con 220 altas, donde  gracias al 
trabajo en equipo de Endodoncistas, 
Periodoncistas, Odontopediatras, 
Cirujanos, Rehabilitadores, Radiólogos, 
y alumnos, logran salvar cientos de 
piezas dentarias que iban condenadas 
a la extracción. 

   A través de los años, el programa 
ha ido consolidándose, pasando de 
la atención básica de inactivación de 
caries y exodoncias, realizado sobre 
mesas de colegio en Curarrehue, al 
programa que hoy cuenta con 15 
unidades dentales portátiles, varias 
lámparas de fotocurado y scalers, un 
moderno autoclave para esteriliza-
ción de instrumental, un completo 
equipamiento de radiología digital 
para tomar radiografías panorámicas 
y  retroalveolares, un amplio carro 
de arrastre y una gran carpa para 
llevar el operativo incluso a lugares 
mas inhóspitos.
   Por último, esto ha permitido que los 

alumnos de odontología se enfrenten a 
otra realidad, al Chile real, al Chile más 
carente y necesitado, promoviendo 
en ellos el compromiso social y de 
vocación y el desarrollo de grandes 
capacidades (emprendimiento, lide-
razgo) lo que trae como consecuencia 
al amor por el trabajo bien hecho.
   El programa espera seguir creciendo,  
sumando nuevos participantes,  mas 
y mejores materiales y seguir incor-
porando mas tecnología,  a través 
de las empresas que nos quieran 
dar su apoyo, para atender con la 
mas alta calidad que se pueda, a la 
gente necesitada de atención dental 
de nuestro país. 

Equipo que 
participó en 

la resolución 
del caso.

Dr. Rodrigo Haristoy, Creador del programa Friendship and Oral 
Health. Dra. Pamela Vargas, Coordinadora logística. Macarena 
Cubillos, Representante Fundación Huilo Huilo. Dr. Manuel Velásquez, 
Coordinador Logístico y Dr. Carlos Cáceres, Docente a cargo del área 
de Rehabilitación Oral Adultos programa FAOH

Equipo de Radiología 
proyecto FAOCH

Área de Endodoncia 
FAOH, Dra. Paulina Cerda y           

Dr. Tomás Bordagaray

Equipo Friendship and Oral Health (FAOH), Neltume, Invierno 2018

Caso clínico resuelto en FAOH Neltume 2018



APRENDE | PRACTICA | APLICA

TODO LO QUE NECESITAS PARA LA REALIZACIÓN DE TU EVENTO ODONTOLÓGICO EN UN SÓLO LUGAR

DIMENSIÓN DIGITAL 
Centro de Entrenamiento Odontológico

dimensiondigital.cl

Cel: +569 59037299
Mail: perfecciona@dimensiondigital.cl

Av. Américo Vespucio Sur 652, 
Las Condes



Medicina del Sueño

I Simposio Internacional de Medicina del Sueño: 

“Hacia un enfoque integral”

webdental.cl

Durante los días 05, 06 y 07 de 
julio, en el Edificio Biblioteca de la 
Universidad de los Andes, se llevó a 
cabo el I Simposio Internacional de 
Medicina del Sueño. 
Bajo la consigna "Hacia un enfoque 
integral", la actividad - organizada 
por la Clínica Universidad de los 
Andes- contó con la participación de 
destacados invitados internacionales, 
entre ellos: Miche de Meyer, DDS 
(Bélgica); Dr. Shahrokh Javaheri 
(USA); Dr. Daniel Pérez-Chada 
(Argentina); Flga. Vanessa Ieto 
(Brasil); Dra. Pilar Rubio (España).
Para Dra. Evelyn Benavides, neu-
róloga de la Clínica Universidad de 
los Andes y organizadora del evento, 
sostuvo que “este simposio realmente 
ha cumplido con el tema de ser integral 
y demostrar que una persona solo no 
existe una solo especialista en sueño, 
sino que tenemos que coordinarnos 
para que los pacientes tengan el 
mejor tratamiento posible y también 
hemos podido ver que existen muchos 
tratamientos. En muchas partes del 
mundo se están haciendo cosas e 
invitados extranjeros nos han abierto 
puertas para ver que la cantidad de 
nuevas experiencias que se quieren 
hacer y de tratamientos exitosos que 
ya se están haciendo y que en algún 
tiempo, lo más breve posible, también 
nos podamos hacer nosotros nuestra 
propia experiencia”.
Por su parte, Dra. Silvana Palacios, 
ortodoncista de la Clínica Universidad 
de los Andes y organizadora del 
evento,  aseguró que: “lograr ver 
todas las disciplinas vinculadas a 
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los trastornos del sueño, contentos, 
conociéndose unos a otros, haciendo 
vínculos y formado grupos en Chile 
que pueden trabajar unidos para mí 
y para Evelyn ha sido un tremendo 
logro”. 
En ese mismo sentido, Dra. Emilia 
Barros expresó “me parece que 
este es un momento, que todos los 
que nos dedicamos a la medicina 
del sueño, estábamos esperando, 
porque es primera vez que se hace 
un encuentro donde realmente se 
reúnen a todos los especialistas o 
todas las áreas que pueden llegar 
a converger en este tema”.  Lo que 
complementó Dr. Pedro Solé, ase-
gurando que “claramente lo que se 
está viendo que las enfermedades 
son de tratamiento multidisciplinario. 
No solo desde un punto de vista, 
sino que nos ofrece la posibilidad 
de tener diferentes visiones y por lo 
tanto tratamientos más integrales y 
más eficientes.
Por su parte, la Fisióloga brasilera 
Vanessa Ieto, comentó acerca de 
la importancia del trabajo en equipo, 
asegurando que “sin la multidisciplina-
riedad, no hay un tratamiento efectivo 
para los trastornos del sueño, para los 
trastornos de respiratorios del sueño, 
trastornos de comportamiento del 
sueño y yo creo que este simposio 
fue muy importante por marcar la 
multidisciplinariedad del tratamiento 
que es una marca en medicina del 
sueño”. 
Proveniente de Bélgica, la especialista 
en trastornos del sueño y miembro 
del Departamento de Medicina del 

Sueño de la Gent University, Prof. 
Dra. Miche De Meyer, en la misma 
línea indicó que: “por más de 20 
años estoy involucrada en el tema 
de la medicina del sueño y medicina 
dental del sueño y el problema de la 
apnea obstructiva del sueño, debe 
necesariamente ser tratada por mu-
chas disciplinas porque el problema 
central de la apnea obstructiva está 
relacionada con otras patologías. 
Entonces, en este punto creo que 
esta universidad lo está haciendo 
muy bien, porque por primera vez se 
realiza un trabajo interdisciplinario de 
nivel internacional”. 
Así mismo, Dr. Daniel Pérez-Chada, 
Jefe Servicio Neumonología y Director 
de la Clínica del Sueño Hospital 
Universitario Austral (Buenos Aires), 
expresó que “Durante mucho tiem-
po sobre todo los neumólogos y 
los broncopulmonares estuvimos 
enfocados muy en el tratamiento 
con presión positiva continua, con 
máscaras nasales, y tal vez nos 
olvidamos un poco la importancia 
de la estructura maxilofacial y de la 
estructura ortodóncica o del rol de la 
ortodoncia en la apnea del sueño”. 
En ese sentido, Dra. Evelyn Benavides 
apuntó “el rol del odontólogo es 
relevante tanto en el diagnóstico, 
como en el tratamiento. Hay muchos 
tratamientos que son derivados de 
una buena posición del maxilar, una 
buena posición de los dientes, de ex-
tracciones correctas, de tratamientos 
correctos, de tratamientos que sean 
también poco invasivos en algunos 
otros aspectos de la vía aérea.

Dra. Pilar Rubio, Directora de la 
Unidad de Cirugía Maxilofacial 
del Hospital Pardo de Aravaca de 
Madrid, expresó que “No podemos 
olvidar que el paciente siempre va 
al odontólogo mínimo 1 o 2 veces al 
año y uno de los signos que puede 
detectar el odontólogo precozmente 
es el desgaste primario; que quiere 
decir que hay bruxismo y el bruxismo 
es una de las consecuencias de la 
enfermedad”.
Dra. Silvana Palacios argumentó 
que “en general Chile tiene un ex-
celente nivel profesional y tenemos 
muy buenos profesionales, médicos 
y odontológos. Nos falta años de 
experiencia pero la actitud tanto de 
médicos, neurólogos, broncopulmo-
nares y odontólogos es muy proactiva 
y positiva. Entonces, creo que en Chile 
estamos en un minuto de madurez 
profesional y que ahora solamente 
nos falta trabajar en equipo. 
Finalmente, Dr. Daniel Pérez-Chada 
sostuvo que “si tuviera que darle 
alguna recomendación a los médicos 
jóvenes o a los odontólogos jóvenes, 
es que se integren desde el comienzo 
de sus carreras, que traten de tener 
una visión amplia y no encerrarse en 
sus propias especialidades; sino saber 
que el crecimiento de ellos va a venir de 
la mano de trabajo cooperativo entre 
odontólogos, otorrinos, neumólogos 
y neurólogos.  

Ver video en: https://www.youtube.com/
watch?v=1mNih9FUrso&t=23s 
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PendienteMorfología Dental

Acerca de Mako Janos DTM

webdental.cl

Mako Janos DTM, es  un referente a 
nivel mundial en morfología y función. 
Laboratorista Dental de profesión 
es fundador de su propia escuela 
de cerámica dental en Budapest, 
Hungría. Lider de opinión GC Europa 
para el laboratorio dental y dictante 
internacional de cursos en morfología.

El formato de cursos del profesor 
Janos se basa principalmente en la 
explicación didáctica mediante el
análisis de dibujos para su posterior 
modelado en plasticina y cera con 
modelos articulados.
La explicación de la morfología esta 
basada en la técnica del compas 
oclusal, descrita por Dieter Schulz 
hace algunos años. En esta técnica 
el participante aprenderá que me-
diante los movimientos mandibulares 
se puede explicar el porqué de la 
morfología oclusal de los dientes 
posteriores.
A nivel del sector anterior, el profesor 
sigue los conceptos dados por el 
maestro japonés Shigeo Kataoka 
para la evaluación de la anatomía 
primaria, secundaria y terciaria. 
Además de eso, para hacernos una 
idea de la percepción que debemos 
tener con la macro y micro textura 

vestibular utiliza los modelos en 
impresión 3D del Dr. Jan Hajto.
5 días de inmersión absoluta en 
morfología y función con uno de 
los referentes mundiales en
el area. No te lo pierdas!













Caso clínico

La Estabilización Oclusal 
como eje fundamental 
para todo tratamiento 
rehabilitador

webdental.cl

Los factores de estabilización oclusal 
biológicos, mecánicos y estéticos 
constituyen las bases racionales 
en el tratamiento tanto para la 
prótesis convencional sobre dientes 
naturales como para la prótesis 
sobre implantes. El objetivo de este 
caso clínico es revisar varios de los 
factores biomecánicos involucrados 
en los dos tipos de prótesis. Con 
respecto a la prótesis convencional 
se consideran aspectos como 
la retención y la estabilidad, la 
valoración de los dientes pilares, 
la sustitución de los dientes pos-
teriores, la morfología oclusal y la 
relación entre la oclusión traumática 
y las lesiones dentarias cervicales. 
Entre los aspectos biomecánicos 
que tienen relación con las prótesis 
soportadas por implantes oseoin-
tegrados se pueden mencionar la 
biomecánica en dentición natural y 
restaurada, la configuración del arco 
y la posición, número y longitud  de 
los implantes. El conocimiento de 
estos factores determinará un mejor 
pronóstico y mayor longevidad para 
las restauraciones además de otor-
garle una propuesta conservadora 
y responsable a la paciente. 

CASO CLÍNICO:
Paciente sexo femenino, 63 años de 
edad, dueña de casa, ASA I. con-
sulta por posibilidad de mejorar su 
masticación y por reiterada caída de 
obturación de p 4.1. Relata tener que 
asistir al odontólogo por lo menos 2 
veces al año por desprendimiento 
de obturación.
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Dr. Juan Ignacio Castillo 

Dra. Claudia Zenteno

(Alumno Postitulo Rehabilitación Oral USS 
Concepción).

(Directora  Nacional Postitulo rehabilitación 
Oral Universidad San Sebastián.
Docente pre y postgrado Universidad San 
Sebastián.
Especialista en rehabilitación Oral CONACEO. 
Diplomada en implantología quirurgica 
y protesica Universidad de Concepción. 
Magister en Educación  Superior con mención 
en Docencia Universitaria Universidad 
Católica de la Santísima Concepción.
Diplomada en investigación y publicaciones 
en salud Universidad Católica de Chile).

1 .Fotografía tercio inferior de la cara, línea media facial simétrica.2. Sonrisa baja.

3. Fotografía intraoral inicial.

Al examen clínico no presenta altera-
ciones musculares ni articulares. Se 
observan múltiples restauraciones, 
principalmente coronas individuales 
en la mayoría de sus piezas denta-
rias remanentes y rehabilitaciones 
fijas plurales sobre implantes en el 
sector posterior. La PFP de sextante 
4 presenta movilidad y se observa 
caries cervicales profundas en p 3.4 
y 3.6.  A nivel periodontal presenta 
una reabsorción ósea moderada 
generalizada con manifestaciones 
inflamatorias en zona sextante 4. 
Adecuado control de higiene oral.

4. Desprendimiento de obturación p 4.1

5. MIC lado derecho                                                      

 6. MIC lado izquierdo                                                   

Al montar los modelos podemos 
observar una mordida vis a vis, 
con falta de estabilidad oclusal en 
lado derecho y extrusión de piezas 
1.7 y 2.7.

7. Montaje de modelos en MIC.

Al examen radiográfico presenta 
senos maxilares de morfología 
normal, piezas remanentes con 
múltiples restauraciones, presencia 
de varios implantes rehabilitados 
en buen estado, extrusión de 
piezas 1.7 y 2.7, cicatriz apical 
p 1.7. Maxilar inferior presenta 
una PFP de piezas 3.4 a 3.6 en 
mal estado, con caries cervicales 
profundas en p 3.4 y 3.6. 

8. Radiografía panorámica

9. El Cone 
Beam  confirma 
la presencia 
de lesiones 
cervicales 
profundas en 
piezas 3.4 y 3.6 
ademas de una 
fractura vertical 
en p 3.4 a la 
altura del perno.
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攀砀椀琀漀猀愀  搀攀氀  洀甀渀搀漀Ⰰ  愀瀀氀椀挀愀 
㄀⸀　㔀　圀 愀 ⴀ㈀㔀뀀䌀Ⰰ 最攀渀攀爀愀渀搀漀 甀渀 
琀攀渀猀愀搀漀 搀攀 氀愀 瀀椀攀氀 椀渀洀攀搀椀愀琀漀 礀 
搀甀爀愀搀攀爀漀 攀渀 瀀漀挀漀猀 洀椀渀甀琀漀猀⸀

䄀氀氀䄀 䴀攀搀椀挀愀氀 䜀爀漀甀瀀
䐀椀爀攀挀挀椀渀㨀 刀椀挀愀爀搀漀 䴀愀琀琀攀 倀爀攀稀 㐀㠀㐀Ⰰ 倀爀漀瘀椀搀攀渀挀椀愀⸀
吀攀氀昀漀渀漀㨀 ⬀㔀㘀㈀ ㈀㠀㄀㌀ 　㌀㐀㈀
䌀漀爀爀攀漀㨀 愀猀攀猀漀爀椀愀䀀愀氀氀愀ⴀ洀攀搀椀挀愀氀⸀挀氀

匀䤀䜀唀䔀一伀匀
䘀愀挀攀戀漀漀欀㨀 䀀䄀氀氀䄀䴀攀搀椀挀愀氀䜀爀漀甀瀀
䤀渀猀琀愀最爀愀洀㨀 愀氀氀愀开洀攀搀椀挀愀氀
夀漀甀琀甀戀攀㨀 䄀氀氀䄀䴀攀搀椀挀愀氀䜀爀漀甀瀀

眀眀眀⸀愀氀氀愀ⴀ洀攀搀椀挀愀氀⸀挀氀

䔀䰀 匀䠀伀䌀䬀 吀준刀䴀䤀䌀伀
刀䔀䨀唀嘀䔀一䔀䌀䔀䐀伀刀
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CONCLUSIONES
El desgaste selectivo antes de iniciar 
un tratamiento, nos permite establecer 
una posicion mandibular funcional 
estable para poder ejecutar las re-
habilitaciones oclusales planificadas.
Actualmente y en base a las eviden-
cias cientificas, es aceptado que los 
contactos de balance no constituyen 
interferencias oclusales. Por el con-
trario, existen autores que apoyan el 
concepto oclusal de la protección de 
balance presentando una adecuada 

PLAN DE TRATAMIENTO
FASE ETIOLOGICA
• Control de higiene oral 
y dieta
• Destartraje supra y 
subgingival

FASE CORRECTIVA
• Desgaste selectivo hasta 
llegar a MIC
• Provisorios p 1.7,2.7.3.1,4.1
 (para llevar a plano)
• Exodoncia p 3.4 y 3.6
• Implantes zona p 3.4 biohorizons 
tapered internal 3.8 x 10.5
                      zona p 3.5 biohorizons 
tapered internal 3.8 x 12
                   zona p 3.6 biohorizons 
tapered internal 4.6x10.5
                   Aloinjerto óseo particulado 
(Puros, Zimmer)                              

Una vez realizados el examen 
clinico, estudiados los modelos y 
los exámenes complementarios 
considerando las situaciones clinicas 
relevantes como son el soporte 
oclusal disminuido, la ausencia de 
estabilidad oclusal, la presencia 
de multiples restauraciones metal 
ceramicas, migracion de piezas 
dentarias, mordida vis á vis y la 
solicitud por parte de la paciente 
de un tratamiento conservador, se 
realizan las propuestas y alternativas 
de tratamiento mediante la utilizacion 
de modelos de encerados.

10. Modelos obtenidos de 
encerados con desgastes 
selectivos realizados, dando 
guia incisiva con desoclusión 
posterior inmediata y 
contactos en movimientos 
laterotrusivos del lado de 
balance simultaneo y con la 
misma intensidad que en el 
lado de trabajo en posición 
vis á vis.

FASE REHABILITADORA
• Corona p 1.7 (MIC)
• Incrustación metálica 2.7 (en plano 
oclusal)
• Corona cerámica 3.1 y 4.1
• Coronas sobre implantes 3.4, 
3.5 y 3.6
• Confección de plano de protección

FASE DE MANTENCIÓN
• Control clínico a los 3 meses
• Control Rx a los 6 meses
• Barniz de flúor cada 6 meses

Después de 3 meses se realizaron 
las impresiones de los implantes 
y de las preparaciones de las 
piezas para realizar el montaje en 
articulador y selección de pilares. 
Las impresiones se realizaron 
con cubeta abierta y tranfers de 
impresión ferulizados con seda 
dental + composite flow. La im-
presión fue tomada en un tiempo 
con silicona liviana y pesada por 
adición (3M).

11. a. control rx de 
transfers. b y c modelos de 
preparaciones.

12. prueba y paralelizacion de pilares 
definitivos.

13. a) Cementacion 
incrustacion p 2.7  
b) Cementacion 
corona 1.7             
c) Cementacion 
coronas 3.1y4.1

14. a) Coronas 
ferulizadas de 
3.4, 3.5 y 3.6   
b) Coronas 
cementadas   c) 
Control rx

15. Comparacion mordida inicial y final del paciente.

adaptacion morfofuncional sistémica 
articular y muscular de los pacientes.
El compromiso del paciente con el 
tratamiento y su adecuada interrela-
ción  con el profesional tratante sin 
duda nos va a llevar a un éxito en el 
resultado final.

13. a 14. a

14. b

14. c

13. b

13. c

15

15

12

11. c

11.b

11. a

10

10

10



         

    /implacilchile

    @implacilchile
www.implacil.com.br

Programación

14h | Presentación

18h | cierre

16h30 | coffee break

17h

Antonio 
illAnes 

implantes cono morse 
y sus aditamentos en el 
sistema implacil.

14h30

sergio 
gehrke

Predecibilidad del sistema 
implacil De bortoli;
fundamentación científica.

15h30

Andre 
VilelA

implantes inmediatos en área 
estética, desafíos y límites.

 Para participar registrarse vía:   
 e-mail: inscripcion.implacil@gmail.com
 llamando al fono: + 56 22 795 2261
 mensaje al whatsapp: + 56 99 218 1685

Lugar: Hotel DoubleTree by Hilton
Vitacura 2727 | Las Condes | Salón: Astoria C
Estacionamiento liberado

Presencia mundiAl 
con sus meetings 

24 | Agosto | 2018 | Hotel DoubleTree by Hilton

MEETING INTERNACIONAL IMPLACIL DE BORTOLI 
36 AÑOS | SANTIAGO | CHILE

24 | agosto | 2018 | santiago 
hotel Doubletree by hilton

sin costo | cupos limitados
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#DentalMKT

Marketing Odontológico

Errores Comunes en 
los Sitios Web de los 
Odontólogos

webdental.cl

Frecuentemente los dentistas nos pre-
guntan ¿Qué debe tener mi sitio Web? 
Y la verdad es que hasta hoy, casi la gran 
mayoría de sitios de clínicas dentales 
tienen lo mismo: una Página de Inicio 
(o página principal), un Quiénes Somos 
(donde se destacan los profesionales), 
una página de Especialidades (donde 
se explican brevemente las prestacio-
nes), un apartado especial para Casos 
Clínicos; Infraestructura (por lo general 
con fotos de los sillones clínicos… 
vacíos), Ubicación y Contacto (con 
el mapa, teléfonos y dirección).
Considerando que Internet se ha 
convertido en más que una vitrina 
para mostrar productos y servicios, 
nos hemos permitido hacer un listado 
con algunos errores y consideraciones 
para que tu Web, sea un elemento de 
“venta” (sí, “ventas”… no tengas miedo 
de decirlo) y de “fidelización” de tus 
pacientes antiguos:
1. En la Página de Inicio, No destacar el 
teléfono de Contacto puede ser letal:
Por muy linda que sea tu Web, si el 
visitante no encuentra la información 
que está buscando, por lo general se 
va a otro lado…  Y como tú necesitas 
que los pacientes pidan hora ¿Por 
qué no poner tu teléfono en un lugar 
destacado?

Sebastián Jiménez P.
Director Ejecutivo webdental.cl

2. No declarar tus Principios, es tener 
una Empresa Sin Identidad
Es importante que tus pacientes sepan 
cuándo, cómo y dónde se formó tu 
Clínica (un poquito de historia no está 
mal), pero más fundamental aún, es que 
tus pacientes conozcan tus principios 
y valores. Declarar públicamente tu 
Misión (objetivos de tu clínica) y tu 
Visión (dónde te ves en el futuro), ayuda 
a que tus pacientes te conozcan más 
a ti, a tu personal y a los colegas que 
trabajan contigo.
3. En el Quiénes Somos, tu Curriculum 
extendido sólo ocupa espacio:
Y siento desilusionarte, pero nadie llega 
hasta el final leyendo tu CV. 
El poder de síntesis es fundamental, 
destaca tus aptitudes, tu especialidad, 
agrega una foto actualizada, con eso 
basta.   
Para destacar tu currículum íntegro 
(con todos los cursos y seminarios a 
los que has asistido), créate un perfil en 
LinkedIN y conecta con profesionales 
y pacientes.
4. Especialidades, ¿Un anclaje con 
forma de tornillo introducido en el 
hueso maxilar?
Aquí te invitamos a reflexionar en cómo 
le puedes explicar de forma simple a 
tu paciente, (que no entiende, ni tiene 
porqué entender en qué consiste tu 
especialidad), PERO… pensando como 
que le estás explicando a un niño. No 
es mirarlo en menos, es ponerte en el 
lugar del otro. ¿O me vas a decir que 
cuando llevas el auto al taller, entiendes 
lo que te explica el mecánico? , Busca 
videos con animaciones en youtube 
que te ayuden a graficar lo que les vas 
a hacer.   
5. Casos Clínicos, No queremos ver 
Sangre… por favor

Tus casos Clínicos NO son la mejor vitrina 
para hacerte publicidad. Tus pacientes 
no queremos ver sangre. NO publiques 
videos en youtube con cirugías (que por 
muy notables que sean, ahuyentan a tu 
clientela), ni siquiera utilices el “Antes-
Después”. Tus pacientes queremos que 
nos alivies el dolor y que nos dejes los 
dientes blancos y perfectos. 
Tu Web debe estar pensada para pa-
cientes, no debes hacerla para lucirte 
frente a tus colegas (sabemos que eres el 
mejor, por eso nos atendemos contigo). 
6. Infraestructura, ¿Sillones vacíos?
Tus visitantes quieren ver gente feliz 
(y quieren pensar que van a verse tan 
lindos como las imágenes que has 
publicado en tu Web). Poner fotos de 
sillones vacíos (aunque entendemos que 
son el orgullo de tu clínica), no hacen 
más que entregar una imagen fría a 
tus pacientes (a quienes no le interesa 
la marca de tus equipos, sino que tú 
puedas “aliviarles el dolor y devolverles 
la sonrisa”).
7. Publica el Horario de Atención de 
tu Clínica y de los Profesionales Es 
fundamental que tu paciente sepa los 
horarios en que puede solicitar hora con 
su Especialista. Si dices tener atención 
24/7, no reclames si sale una urgencia 
a las 3 am. 
Ah... y por favor contesta el teléfono 
cuando suene (sobre todo si se te ocurrió 
hacer una promoción con “Cupones”).
8. Si no estás en Google, No existes
 Y aunque te duela, tus pacientes no van 
más allá de la tercera página de Google. 
Entonces, si no usas las palabras claves 
correctas “keywords” (pensando en 
cómo quieres que te encuentren), 

después no alegues. NO basta sólo 
pensar que te van a encontrar bus-
cando la palabra “Dentista” (además 
tienes 20.000 colegas en Chile, que 
posiblemente piensen lo mismo). Las 
personas en Internet, también buscan 
haciéndole preguntas a Google,  por 
ejemplo ¿Qué hago si se me cae un 
diente?, ¿Qué hacer para evitar el mal 
aliento?, entonces si ninguna clínica ha 
contestado esas interrogantes, ¿por 
qué no lo haces tú?
9. Mi Clínica NO tiene facebook, ¿Para 
tenerlo si no genera plata?
Y es muy probable que nunca genere 
plata, pero si tú le das contenidos (tips y 
consejos) a tu clientela y ellos te ayudan 
a viralizar con su simple “Me Gusta” 
(en el caso de Facebook o Instagram) 
o con su RT (en Twitter), estás llegando 
a todos sus contactos. Ni te imaginas el 
“alcance” al que puede llegar tu mensaje. 
Además, si es gratis ¿por qué no usar-
lo?... No le tengas miedo a las Redes 
Sociales, utiliza en tu clínica: facebook, 
Instagram, twitter, youtube, linkedIN, 
pinterest y otros, para conectar con 
tus pacientes y colegas.
10. Escribe en tu Web… escribir no 
le hace mal a nadie! 
No tengas miedo, escribe y publica en 
tu Web: Tips de Salud Oral, consejos 
sobre el cuidado de la boca.
Publica todas las  “preguntas frecuentes”, 
que se te puedan ocurrir.
Mientras más páginas de Contenidos 
(con las “keywords” correctas), más 
posibilidades tienes de escalar en el 
gran Google. 
Y podríamos continuar por un largo 
rato más… seguimos en la próxima!







ÁCIDO HIALURÓNICO

CURSO TEÓRICO, 
PRÁCTICO Y
DEMOSTRATIVO

PARTE DEL CONTENIDO TEMÁTICO
• Anatomía y función de la piel.
• Proceso de envejecimiento.
• Estructura y función del producto biológico
• Ácido Hialurónico (descripción y propiedades).
• Resultados Clínicos esperados y tiempo de duración del
efecto.
• Presentación y Preparación de las diferentes marcas
comerciales e Indicaciones Clínicas de las diferentes 
reticulaciones.
• Dosificación. / Contraindicaciones. / Riesgos.
• Técnicas de Aplicación. / Fotografía clínica.
• Cuidados de la piel pre y post procedimiento,
medicamentos complementarios, controles y reaplicación.
• Casos clínicos.

ODONTÓLOGOS, 
MÉDICOS Y 
PROFESIONALES DEL 
ÁREA DE LA SALUD

URGENCIAS 
EN CLÍNICA
Manejo de Urgencias 
y Situaciones Críticas 
en la Práctica Clínica 
y Estética

CLÍNICA CON PACIENTES
En nuestro curso, el 
alumno realizará los 
procedi mientos clínicos 
aprendidos en la 
etapa teórica

ACADEMIA CHILENA DE ESTÉTICA OROFACIAL  
WWW.ACHEOF.CL 

“APRENDA EL USO 
DE LA PISTOLA PARA 
MESOTERAPIA U225, 
LA MÁS MODERNA 

DEL MUNDO”

ÁCIDO HIALURÓNICO
TOXINA BOTULÍNICA 
PLASMA RICO EN PLAQUETAS 
(PRP- PRGF)

PLASMA RICO EN FACTORES
DE CRECIMIENTO (PRGF)
PARTE DEL CONTENIDO TEMÁTICO

• Introducción y descripción histórica de la técnica.
• Fundamentación Biológica/ Histológica y Fisiológica
del PRGF.
• Beneficios biológicos.
• Indicaciones y Contraindicaciones.
• Riesgos.
• Técnicas de aplicación.
• Manejo de Urgencias y Situaciones Críticas
en la Práctica Clínica y Estética
• Fotografía clínica.

• Preparación de PRP.
• Conocimiento y uso de centrífuga / calibración.
• Activación de PRP con Cloruro de Calcio.

CLÍNICA CON PACIENTES

CLÍNICA CON PACIENTES:

TOXINA 
BOTULÍNICA
PARTE DEL CONTENIDO 
TEMÁTICO
• Anatomía y función muscular facial.
• Aspectos legales.
• Farmacodinamia de la Botulina.
• Resultados Clínicos esperados y
tiempo de duración del efecto.
• Presentación y Preparación de las
diferentes
marcas comerciales.
• Dosificación.
• Contraindicaciones. / Riesgos.
• Técnicas de aplicación
• Selección de músculos a tratar en
sector
odontoestomatológico.
• Fotografía clínica.
• Preparación de la piel para
aplicación
(limpieza, anestesia).

CLÍNICA CON PACIENTES

PROFESORES DICTANTES

PROF. DR. ANDRÉS GAETE NAVARRO
• Cirujano Dentista, U. Valparaíso
• Coordinador Académico de Diplomado de Rejuvenecimiento
Facial y Estética Odontológica, ACHEOF
• Magíster en Gestión de Organizaciones (MBA), U. Valparaíso
• Máster en Implantología, Rehabilitación Oral y Estética, ESI
Barcelona.
PROF. DR. MANUEL NOVAJAS BALBOA
• Médico Cirujano, U. Valparaíso
• Especialista en Cardiología y Cirugía Cardiovascular (Bélgica)
• Miembro de la Sociedad Chilena de Trasplante
SRA. CLAUDIA BRAVO
• Tecnólogo Médico, U. de Chile
• Especialidad en Hematología y Banco de Sangre, U. de Chile.

Lugar: Andrés de Fuenzalida 55, Providencia | Matrícula: $100.000 - descontable del curso
Valor por Módulo (1 Módulo, 1 día): $470.000  | Valor Curso Completo (3 Módulos) : $1.200.000

Más Información en: Celular: +(569) 540 99919

WWW.ACHEOF.CL

convenios internacionales

ESPAÑA, BRASIL, CHILE

PRÓXIMA FECHA: 28, 29 y 30  AGOSTO

24,  25 y 26 
AGOSTO

REJUVENECIMIENTO FACIAL 
Y ESTÉTICA ODONTOLÓGICA 
MÁS DE 250 PROFESIONALES 
CAPACITADOS EL 2017

CURSO

ACADEMIA CHILENA 
DE ESTÉTICA OROFACIAL




