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Simposio internacional de
"Bruxismo en niios y adolescentes"

El viernes 23 de agosto se llevd a
cabo en la Universidad Andrés
Bello (Sede Bellavista) el Simposio
Internacional de “Bruxismo en
ninos y adolescentes: De la fisio-
patologia a la practica”.
Lajornada conté con la participacion
detres destacadas profesionales, las
cuales expusieron distintos conteni-
dos claves para conocer, preveniry
enfrentar el bruxismo cémo tal.

La Dra. Maria José Krakowiak,
fue la primera en exponer con sus
temas: “Caracteristicas de la fisiologia
de suefio en nifios y adolescentes”
y “Enfermedades prevalentes y
relevantes”, fueron dos temas donde
Krakowiak explicé que “el bruxismo
en los nifios es una fragmentacion
de suerio, eso disminuye la calidad
y cantidad de suefio, por lo tanto
su eficiencia se vera disminuida y
reflejada en su actitud, convivencia
escolar, dolores craneofaciales, entre
otras caracteristicas”.

También enfatizd que algo tan comun
en las personas como roncar “no es
normal, la roncopatia implica en que
hay un aumento de la resistencia en
la via aérea al ingreso del aire, por lo
tanto hay que descubrir la causa”.
La Dra. Claudia Cecilia Restrepo,
expuso la “Forma para comprender
el bruxismo en nifios y adolescentes
como un modelo Biopsicosocial”.
Momento donde detallé que: “Ademas
de una mala alimentacion, el suefio
de varios nifios se ve afectado por
el uso desmedido de aparatos tec-
noldgicos. En Colombia existe una
ley que regula el acceso de menores

de edad a internet, es necesario que
alguien se preocupe por este tema
que no es menor”.,

“El bruxismo puede producirse por
varios factores como el estrés y lamala
higiene de suerio. Lamentablemente
el bruxismo no tiene cura, lo que si
podemos hacer es mejorar nuestra
calidad de vida, llevar una buena

alimentacion, dormir bien y evitar
estresarse”. Aclaré la Dra. Junia
Maria Serranegra, quien finalizd
con su presentacién sobre “Factores
asociados al bruxismo”y “Un enfoque
terapéutico multidisciplinario®.

La presidenta de la Sociedad de
Trastornos Temporomandibulares
y Dolor Orofacial (TTM y DOF) ,
Dra. Maria Paz Farifia se sumé a
las palabras de las expositoras:
“El clinico tiene que buscar a qué
responde este comportamiento, lo
que esta mas asociado a los nifios
son los trastornos respiratorios del
suenio y la evaluacion médica tiene
la obligacion de hacer un descarte
de trastorno respiratorio, incluso
evaluar la morfologia craneofacial
del paciente. Los resultados de las
evaluaciones nos ayudaran a com-
plementar un diagndstico etiologico”.

Video, Fotos y mas en:

http://webdental.cl/odontologia/?p=11511
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Entrevista

Montserrat Reyes:
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Primera Doctora en Ciencias Odontologicas de la
Facultad de Odontologia de la Universidad de Chile

Con la tesis “Papel de la gtpasa
endosomal rab5 en la localizacion
nuclear de B-catenina en displasia
oral”, Montserrat Reyes Rojas, se
convirtié en la primera doctora
en Ciencias Odontoldgicas de la
Facultad de Odontologia de la
Universidad de Chile y del pais.

El estudio del proceso de carcino-
génesis oral ha sido investigado
durante afios por Montserrat Reyes,
por lo que el desarrollo de su tesis
“fue fundamental para entender
los mecanismos moleculares en el
desarrollo de la displasia oral y, lo
mas importante, me dio las bases
para poder investigar posibles tra-
tamientos para que estas lesiones
no avancen al cancer, lo cual es
muy importante en la prevencién
del cancer oral, ya que en un futuro
una terapia dirigida puede disminuir
su incidencia”, relaté.

Egresada de Tecnologia Médica
de la Universidad de Valparaiso,
motivada por su tutor y direc-
tor de carrera, Andrés Ibarra, en
2009 ingreso6 al Laboratorio de
Anatomia Patolégica, Departamento
de Patologia y Medicina Oral de
la Facultad de Odontologia de la
Universidad de Chile a realizar su
practica profesional, bajo supervi-
sion de la profesora, Maria Eugenia
Franco.

¢Qué significa para ti ser la
primera Doctora en Ciencias
Odontolégicas del pais?

Haber obtenido el Grado de Doctora
en Ciencias Odontolégicas es
muy importante para mi carrera
académica, ya que me otorga la
posibilidad de postular a Fondos
de financiamiento concursable, lo
que me permitira consolidad mi linea
de investigacion y aportar nuevos
conocimientos y futuras terapias
dirigidas a frenar el proceso de la
carcinogénesis oral.

Hablemos de tu tesis doctoral...
¢{Como llegas al tema “Papel de
la gtpasa endosomal rab5 en la
localizacion nuclear de B-catenina
en displasia oral”?

Desde mis inicios como investigadora
en la Facultad de Odontologia, me
interesd estudiar todo lo referente
aladisplasia, la que en resumen es
una lesion anterior al cancer. Esta
muchas veces viene derivada de una
lesion clinica a la cual denominamos
“lesién potencialmente maligna”.
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La verdad es que desconocia el
mecanismo molecular de transporte,
fue en ese momento cuando decidi
que mi tesis de doctorado seria
investigar como fue que la proteina
(B-catenina) llegé al nicleo. Me
basé en un mecanismo molecular
que esta implicado en el desarrollo
de la displasia, de manera de poder
responder el “por qué” y “cémo”
es que esta progresa el cancer.
Puesto que estudié la reaccién a
nivel molecular.

Cuéntanos del proceso... ;{Cémo
te percataste de aquello?

Junté varias ideas, comenzando
con la B-catenina, que es una
proteina de una via de sefaliza-
ciéon que esta muy implicada en

‘ ‘ Es muy especial y ayuda a dejar en
claro que no existen diferencias entre
mujeres y hombres a la hora de alcanzar
un grado académico, ambos tenemos
las mismas capacidades cientificas e
intelectuales

7

la proliferacion de la célula. La
habia estudiado antes, con tejido
de pacientes con displasia, fue
cuando me percaté que esta pro-
teina tenia una alteracion, pues se
iba el nucleo, lo cual es irregular
y no deberia suceder.

Entonces, sabiendo que esta proteina
esta en los tejidos de los pacientes
con displasia, no sabia cual era el
mecanismo molecular implicado en
este transporte y eso fue — precisa-
mente- lo que me motivd a presentar
mi tesis de doctorado.

Entonces?

Todo el conjunto que se encarga
de “destruir” la proteina para evitar
que llegue al nucleo, “encierra” al
complejo de destruccion B-catenina.
Mecanismo que ocurre porque en la
membrana plasmatica se encuentra
el receptor que se une al ligando.
El complejo, al estar encerrado no
puede destruir a la proteina, razon
por la cual esta llega al nucleo y
hace que la célula prolifere. Dentro
de la misma tesis utilicé un inhibi-
dor de este ligando, al inhibirlo el
ligando no puede salir de la célula,
ni activar la via y la proteina no se
va al nucleo.

¢Qué te parece que la primera
parte de la tesis haya sido pu-
blicada en la prestigiosa revista
especializada Oral Oncology?

Para mi fue como un suefio poder
publicar en esarevista, espero poder
hacer lo mismo con la continuacion

En el ambito laboral, si tuvieras
que agradecer a alguien ¢ A quién
seria?

Agradezco bastante a las personas
que me entregaron conocimientoy
apoyo durante el proceso. Una de
esas personas fue mi tutor, Vicente
Torres, bioquimico y profesor del

Instituto de Investigacion, todo el
conocimiento que tengo a nivel
celular y molecular es gracias a él.

Video y mas en:

http://webdental.cl/odontologia/?p=11446

1f facebook.com/webdentalchile

instagram.com/webdental_cl -

twitter.com/webdental_cl
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Colabora 2.0

TTM y DOF:

Rol de las Oclusiones
en los Trastornos
Temporomandibulares

Prof. Dr. William Collio M.

Director del Diplomado en Oclusion Clinica UNAB.

Dra. Monserrat Casals S.

Docente del Diplomado en Oclusion Clinica UNAB.

El Sistema Estomatognatico (SE) es
una unidad morfo funcional confor-
mada por articulaciones, musculos
y piezas dentarias, estructuras todas
interrelacionadas funcionalmente. En
el diagndstico y tratamiento de los
trastornos Temporomandibulares
(TTM) es necesario considerar el rol
de cada uno de sus componentes
como un potencial factor etiolégico.
Es fundamental en el diagnostico y
tratamiento de un TTM, tener presente
los factores que predisponen, precipitan
y perpetlan el trastorno considerando
que son multifactoriales y entre los
cuales estan las alteraciones de la
oclusion considerados de riesgo,

Prof. Dr. Carlos Marholz 0.

Docente del Diplomado en Oclusion Clinica UNAB.

Dr. Pablo Villalon P.

Docente del Diplomado en Oclusion Clinica UNAB.

tales como: mordida abierta anterior;
mordida cruzada posterior unilateral;
deslizamiento antero lateral mayor a
4 mm entre ETB y MIC; colapso de
mesa oclusal posterior y sobre mor-
dida vertical. Si bien hoy la evidencia
cientifica ha dejado de considerar a
la oclusion como el factor etioldgico
determinante para el debut de un
TTMy como asi mismo factor causal
de bruxismo, no podemos dejar de
considerar que la disfuncién oclusal
asociada a otros factores etiolégicos
como: enfermedades sistémicas; malos
héabitos; trauma craneo-cervical;
factores sicosociales; bruxismo
vigiliay suefio son los que al sumarse

W@E@de!' tal.cl
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pueden generan un TTM.

En el aspecto terapéutico, un adecuado
manejo ortopédico de la oclusién
permite: reposicionar la mandibula a
una posicion mas fisioldgica; armonizar
la funcién muscular y dar estabilidad
ocluso-mio-articular al sistema.
Desde esta 6ptica no se debe dejar
de considerar la importancia de la
oclusién en el marco del diagnéstico
y tratamiento de un TTM, mas aun
si se considera que la oclusion ha
sido sefialada como el Primer Pilar

de la Especialidad en TTM.
Durante afios se intentd mediante
tratamientos oclusales llegar a una
oclusion ideal no considerando que este
es un concepto absolutamente tedrico
y lo que se requiere es una oclusién
fisioldgica en la que, independiente-
mente del nimero de piezas; esquema
oclusal; disposiciény relacion entre los
dientes; exista una estabilidad oclusal
con una funcién masticatoria, fonética
y estética satisfactoria. EI dominio
de los conceptos de oclusion son
fundamentales para dar estabilidad
al sistema y definir cuél es su estado
para asi, definir una posicion inicial de
trabajo (PIT) o posicién de adaptacién
funcional (PAF) como punto de partida
para tratamientos oclusales extensos
como ortodoncia; cirugia ortognatica
y rehabilitacion oral.

Universidad
Andrés Bello*

Diplomado en Oclusién Clinica UNAB, sede Santiago:
https://www.postgradounab.cl/diplomado-en-oclusion-clinica/

UNA SONRISA CAMBIA UNA VIDA,
MUCHAS CAMBIAN UN PAIS

+ Hazte Voluntario
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y posicion de salivado. NO incluye piezas de mano.

SILLON

Tres programas para posiciones de

trabajo.

Posicion para salivado y retorno ultima

posicion.

Retorno a cero.

Brazo derecho abatible.
Sistema de seguridad en bajada de sillén.
Movimiento de Trendelemburg.
Comandos de pie: Subida y bajada de
sillén, movimiento de respaldo, retorno a
0, posicion de salivado y retorno a ultima
posicion de trabajo.

IMAGENES REFERENCIALES

La unidad dental incluye un taburete con regulacién de altura y respaldo | Reostato doble, funcién con y sin agua, Chip-blower, botén llenado de vaso y botén
lavado salivero | Bracket con freno neumatico | Manémetro a la vista | Sistema de agua conectada a red y botella presurizada.
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14 y 15 de noviembre:

lll Certificacion en
Ortodoncia Osteogénica
Acelerada y Anclajes

Esqueletales

Durante los dias 15y 16 de noviembre
serealizara en nuestro pais una nueva
Certificacion Internacional en
Ortodoncia Osteogénica Acelerada
y Anclajes Esqueletales.

A cargo de los especialistas,
Dra. Silvana Palacios (Ortodoncia,
Universidad de Chile) y de
Dr. Francisco Munoz (Cirugia Bucal,
Universidad de Kyushuy CONACEO),
la certificacion presentara a través
de Teoria y Workshop la mecanica
de tratamiento paso a paso para
ortodoncistas. Ademas, de Hands
On para cirujanos, implantélogos y
periodoncistas.

¢Cual es la importancia de la
multidisciplinariedad en el éxito
de un tratamiento integral en la
Odontologia de hoy?

Nuestro concepto es que la Odontologia
moderna, dado sus niveles de comple-
jidady de resolutividad no puede ser
concebida como una disciplina de una
0 dos especialidades. Los pacientes
requieren de una atencion integral
y eso - necesariamente- implica un
tratamiento interdisciplinario, en donde
cada especialista pone lo mejor de si

paralograr una buena solucién estética
y funcional para cada paciente.

En nuestro concepto y vision, el trabajo
interdisciplinario es lo que hacemos
en un régimen diario, porque estamos
convencidos de que el paciente se
beneficia de esta modalidad, ya que
cada especialista esta concentrado -
primero que nada- en desarrollarse y
capacitarse al maximo en su areade
conocimiento y eso lo traspasamos
cada uno de nosotros al paciente.
Entonces el paciente recibe - sin
darse cuenta- que es el de lamas alta
calidad en cada una de las especia-
lidades que requiere su diagnostico.
Y eso es un tremendo beneficio de
la odontologia de hoy.

¢Cuadles son las tematicas princi-
pales que se incluyen en este curso
(y sus principales caracteristicas)?
Es un curso tedrico practico con 1
dia y medio de duracién en cuanto a
su certificacion tedrica. Es un curso
certificado por Wilckodontics® y es
exactamente igual a la certificacién que
ofrecen sus fundadores en EE.UU (Dr.
Thomas Wilcko y Dr. William Wilcko).

e 0

Obviamente sin tener que viajar tan
lejos y asistir a un curso en inglés.
La etapa tedrica contempla un abanico
terapéutico de las Herramientas de la
Remodelacién Osea Quinirgicamente
Asistida: ortodoncia osteogénica ace-
lerada; microtornillos intra alveolares y
microtornillos extra alveolares (buccal
shelf e infracigomaticos); anclajes
esqueletales con miniplacasy en esta
tercera certificacion, estamos incor-
porando los disyuntores esqueletales.
Si bien, todas estas herramientas son
abordadas desde un punto de vista
individual con aplicacién practica a la
clinica, nuestro sello es que estamos
combinandolas con mucho éxito.

Lo interesante de este curso es que
los asistentes podran ver el potencial
que hay de cada una de las herra-
mientas por separado. Pero por sobre
todo, los vamos a invitar a pensar en
cémo se pueden combinar, pues en
la combinacion de ellas, surge una
potenciacién de sus capacidades
que nos permiten dar soluciones que

SANTIAGO DE CHILE

VIERNES 15 Y SABADO 16 DE NOVIEMBRE DE 2019

Clinica OREMA: Juan XXIIL626085

VitacurazSantiado

Certificacion en Ortodoncia

Incluye manejo de Miniplacas
y Microtomillos Cigomaticos

= y Buccal Shelf

Osteogénica Acelerada
y Anclajes Esqueletales

Mecanica de tratamiento paso a paso para Ortodoncistas y WorkShop
Hands On para Cirujanos, Implantdlogos y Periodoncistas.

Descripcion de casos en todo tipo de anomalias
incluyendo apneas obstructivas y fisuras.

Ga stOrtodent

s v e St

[, Francisco Mufioz  Dra. Silvana Palacios

BAKY LICENGIA

E@delgalo@ﬂ

son verdaderamente impresionantes.
Ademas tendremos un workshop
Hands On dirigido a para cirujanos,
implantélogos y periodoncista, en
donde tendremos estaciones de trabajo
con cabezas de cerdo para practicar
las técnicas de ortodoncia osteogénica,
la colocacioén de los injertos, el disefio
de las corticotomias. Vamos a tener
la posibilidad de doblar e instalar
miniplacas, asi como tornillos intra
alveolares y extra alveolares.

Los ortodoncistas -paralelamente-
tendran la posibilidad de discutir sus
propios casos y participaran en talleres
donde practicaran las mecanicas de
los cursores desde el punto de vista
ortoddncico en tipodontos.

Qué obtendra un especialista que
participe de esta certificacion
internacional?

El asistente a este curso obten-
dra una certificacion bajo licencia
Wilckodontics® (la misma que se
entrega en EE.UU), podra aparecer
como miembro certificado tanto en el
website internacional como en el nuestro.
Ademas, se llevaran el estado del arte de
todas las herramientas de remodelacion
6sea quirirgicamente asistida, desde lo
que son las técnicas basicas, hasta las
mas avanzadas que se pueden hacer
con cada una de ellas. Sin embargo,
lo mas importante es la capacdad de
combinar estas técnicas sin necesidad
de que una excluya a la otra.

La gran fortaleza de esta certificacion
es que hemos tenido el privilegio de
recibir estas técnicas de sus creadores
originales, pudiendo combinar las
técnicas en beneficio de nuestros
pacientes.

Por ultimo, esta certificacion nos ha
permitido presentar nuevos casos
clinicos, que reflejan de mejor forma
la etapa del avance del conocimiento
en el que estamos.

Mas informacién e inscripciones:
Desde celulares:

+56 2 22173705 | +56 9 94413233
(WhatsApp)

Desde red fija:

222173705 | 9 94413233
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Caso Clinico
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“Cirugia guiada: una herramienta
para devolver la sonrisa”

£

Dra. Eliana Rosero I.

Cirujana dentista de UNICOC Colombia 2009.
Postgrado de implantologia quirargico
protésica de la Universidad San Sebastian.

Fig.1 Estado inicial de la
paciente; presencia diente
2.5. duplicado de prétesis

de trabajo con sulfato de
Bario (para obtener mas
radiopacidad y facilitar la
planificacion de la distribucion

implantaria en el programa
Blue sky Bio).

Dra. Alejandra Roman P.

Cirujana dentista de USM Venezuela 2002 y
Universidad de Chile 2006.

Postgrado de implantologia quirurgico
protésica de la universidad San Sebastian.

CASO CLINICO:

Paciente de género femenino, 46
afos de edad, ASA |, motivo de
consulta: “nuncaimaginé verme sin
dientes", desdentada parcial superior
e inferior, portadora de proétesis
inferior, la paciente relata multiples
extracciones superiores por mal
prondstico. Se solicita Tomografia
Computarizada CBCT, tomada con
protesis de trabajo, que previamente
fue duplicada con Sulfato de Bario.
Con ayuda del programa Blue Sky
Bio serealiza planificacion, distribu-
cion implantaria, confeccion de guia
quirlrgica para la cirugia guiada y
cubeta funcional, se realiza prétesis
de carga inmediata; y pasados seis
meses, se realiza la prétesis definitiva.

ROG de la zona.

Blue sky Bio v/s post-quirtrgica.

Fig.2 Procedimiento quirdrgico bajo anestesia
infiltrativa al 2%, con técnica flapless, se retira
tejido gingival. Fig.2.1 fresado secuencial
adecuado y especifico al tipo de hueso de
cada zona. Fig. 2.2 colocacion del implante
Neo (AlphaBio) fig. 2.3 conexion multi-unit
rectos con Healing Cap para multi-unit de la
misma marca. Fig.2.4 Exodoncia diente 2,5 y

‘

Fig.3 Planificacion implantaria en programa

Fig.4 Toma de impresion con cubeta funcional
post-exodoncia en la misma cirugia, para
elaborar protesis de carga inmediata.

Fig.8 Imagen de asentamiento protesico y
pasividad, se corrobora ajuste con radiografia
panoramica.

Fig.5 Instalacion de prdtesis de carga
inmediata dentro de las 72 horas después de
la cirugia.

Fig.9 Protesis definitiva.

Fig.7 Toma de impresion para protesis
definitiva con aditamentos sobre multi-unit.

Fig.10 Fotografia final sonrisa paciente.
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ARRIENDO DE INSTALACIONES
Box Odontologico y Pabellon Dental

Funcionamiento autorizado por SEREMI de salud, Resoluciéon N°18809.

EQUIPAMIENTO Y BENEFICIOS  SERVICIOS

- Instrumental quirdrgico.

- Motor quirdrgico y contrangulo . Horario: Lunes a Viernes de 09:00 a 19:00 hrs.
- Monitor de signos vitales. Valor: $80.000 IVA inc. (2 horas continuas)

- Instrumental para terceros molares.

- Kit estéril descartable para campo quirtrgico,

cirujano y ayudante. Horario: Lunes a Viernes de 09:00 a 19:00 hrs.
- Desfibrilador externo automatico. Valor Mafana: $30.000 IVA inc.
- Centrifuga clinica para servicio de PRF. Valor Tarde: $40.000 IVA inc.

- Recinto protegido por HELP.
- Personal a cargo T.e.n.s.
Valor $60.000 [VA inc.

©: +56 9 6616 8965
©: cmeza@abdental.cl

Direccion: Hernando De Aguirre 194, Of. 43, Providencia, Santiago a pasos de @ Tobalaba




Especialidades Odontologicas de
la Universidad Autonoma a Nivel

Internacional

Exitoso 5" Encuentro Universitario
Universidad Autéonoma de Chile -
Sao Leopoldo Madic Campinas. 19y
20 de agosto de 2019.

En el marco del Convenio de
Colaboracion Académica que mantienen
las universidades Autéonoma de Chile y
San Leopoldo Mandic de Brasil es que

el pasado 19 y 20 de agosto se realizo

en Campinas el 5° Encuentro Inter
Universitario Chile - Brasil sobre
especialidades odontolégicas. Mas de 200
estudiantes, académicos y profesionales
vinculados a las areas de Implantologia y
Rehabilitaciéon Oral se reunieron en una
serie de cursos y conferencias magistrales
dictadas por destacados profesores. Desde
Brasil participaron Dr. Robert Cavalho,
Dr. Rafael Metropolo, Dr. Joao Batista, Dr.
Carlos Eduardo Francischone; mientras
que de Espana y Chile lo hicieron

Dr. Juan Sanchez y Dr. Nelson Pinto,
respectivamente. “Su valiosa colaboraciéon
compromete nuestra gratitud en este
evento que se realiza anualmente sin costo
para todos los asistentes y constituye una
instancia de conocimiento, actualizacién
y analisis de nuevas tendencias en la
especialidad de Implantologia Buco
Maxilofacial y Rehabilitacion Oral,
abierta tanto para estudiantes como para
titulados”, senial6 el Dr. José Valdivia, uno
de los principales promotores de esta
iniciativa.

Y
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Dr. MaX|m| iano Casa H.

Dr. José Valdivia O.

La delegacion chilena estuvo compuesta
por 20 estudiantes de Santiago y

Temuco, apoyados por el programa de la
especialidad y 5 profesores, quienes fueron
recibidos por sus pares durante el evento
en Brasil.

Durante su estadia en la Universidad San
Leopoldo Mandic tuvieron la oportunidad
de recorrer todas las instalaciones clinicas,
pabellones quirurgicos, laboratorios de
investigacion y la unidad de tecnologia
digital (CAD-CAM).

Este evento ya se ha instaurado en una
programacion anual calendarizada dentro
del Programa Académico de ambas
universidades, evento que se realiza cada
afio de forma alternada en cada pais.

En esta coordinacion internacional
colaboran el Dr. José Valdivia, de la
Universidad Auténoma de Chile, y Dr.
Fabiano Capato de la USLM, quienes ya

preparan la sexta version de este encuentro,

la cual se realizara el proximo afio en
Santiago de Chile.

UNIVERSIDAD

AUTONOMA
DE CHILE

Director de la Especialidad de
Endodoncia participa en la “1™
Jornada Nacional de Endodoncia 'y
Reconstruccion 2019” en Cérdoba,
Argentina. 23 y 24 agosto de 2019.

El Director de la Especialidad de
Endodoncia de la Universidad Auténoma
de Chile, Dr. Maximiliano Casa
Herzmann, expuso frente a mas de 500
profesionales del area sobre “Tratamientos
Conservadores en Dientes Permanentes

Jovenes”,

El objetivo de esta exposicion fue

reencontrar y reencantar a los
odontdlogos presentes, con los

fundamentos de las Ciencias Bioldgicas
y el advenimiento de nuevos materiales
dentales y asi definir una postura ante

la odontologia conservadora actual y en

especial hacia la Endodoncia.

Especialidades Odontologicas 2020

-Rehabilitacion Oral (Santiago-Temuco).

ENDODONCIA, ODO!

-Implantologia Buco Maxilofacial (Santiago-Temuco).

-Endodoncia (Temuco).

Informacion: postgrados@uautonoma.cl

SANTIAGO
(+56) 22 7057910

TEMUCO
(+56) 45 2895037
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Actualidad

Odontologia digital de la Cirugia a la Rehabilitacion:

“Flujo 100%

El miércoles 21 de agosto, en el
Auditorio Académico del Hospital Militar
de Santiago, se llevo a cabo la conferen-
ciainternacional Odontologia Digital
De la Cirugia a la Rehabilitacion:
“Flujo 100% digital para carga
inmediata”.

Laactividad, estuvo a cargo del director
del equipo de Innovacién de Neodent,
el reconocido especialista Brasilero,
Prof. Dr. Sérgio Rocha Bernardes,
especialista en Implantologia, master
y doctor en Rehabilitaciéon Oral de la
Universidad de Sao Paulo Brasil.
Organizado por el gigante brasilero
NEODENT -con filial en Chile- del
grupo Straumann, el curso conté
con una asistencia de mas de
180 especialistas, representando
diferentes instituciones y centros
de tratamiento en implantologia
publicos y privados.

Con un trabajado marco tedrico y una
presentacién de casos clinicos, el
profesor Bernades mostré diferentes
alternativas para la “optimizacion de
la productividad y previsibilidad en
rehabilitacién de alto rendimiento”.
El especialista brasilero en Implantologia
y Doctorado en Rehabilitacion Oral,
Dr. Sérgio Bernardes, manifesto:
“Aca en Chile, lo que me encanta es
que la gente es un poco timida, pero
al mismo tiempo tiene una emocion
muy fuerte que sentimos en el aire.
Entonces, tener un auditorio lleno
con esta energia positiva ha sido
fenomenal”.

Asi mismo, sostuvo que “la idea de
optimizar el tiempo clinico con cada
vez menos implantes, menos cirugias
previas y mas procedimientos simples
en carga inmediata, con menos
consultas y buenos anclajes dseos,
es una tendencia a nivel mundial “.
Con respecto a la Odontologia del
Futuro, el profesional asegura que
“Creo que cada vez va a ser mas
rapida. Nos debemos preparar para
por ejemplo, cuando sea indicada
una extraccion dentaria poder realizar
la cirugia de implantes el mismo dia
de la extraccion. Creo que cada vez
tendremos casos mas bonitos, cerca-
nos a la naturaleza y con resultados
funcionales y estéticos de manera
rapida. Cada vez tendremos mejor
estabilidad primaria, mas y mejores
biomateriales, que van a ayudar a
mantener los tejidos. En resumen, el
futuro debiese ofrecer menos injertos,
menos morbilidad, tratamientos mas
rapidos y con menos incomodidad”.
En referencia a la actividad, el Mayor
(OSD) Gonzalo Castro, subdirector
clinico COE, sostuvo que “para noso-
tros como Central Odontolégca del
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digital para Carga Inmediata’

Ejército es una gran oportunidady un
excelente aporte al area de docencia
y extension. Siendo un centro de
referencia de especialidades a nivel
odontoldgico en la institucion a nivel
nacional, todas las instancias que nos
permitan apoyar el drea digital y en
definitiva, todo lo que nos permita ir
mejorando la experiencia de atencion
es un aporte. En general, realizar
esta actividad junto a Neodent del
Grupo Straumann y con la calidad
de expositores como el Dr. Sérgio
Bernardes es un agrado compartir
esta experiencia con el resto de los

j facebook.com/webdentalchile @

profesionales de la odontologia”.

Para el Dr. German Lira, especialista
en Implantologia Bucomaxilofacial:
“el flujo digital nos permite una pre-
dictibilidad mas asertiva en beneficio
del paciente, lo que nos permite dar
una tranquilidad y seguridad de que
los tratamientos van a terminar en
dptimas condiciones, pues nada se
deja al azar. Desde la planificacion del

tratamiento hasta el término el margen
de error es minimo. Por lo tanto, todo
lo que vaya avanzando en ese sentido,
va en beneficio de nosotros mismos y
por supuesto de nuestros pacientes”

€ NEODENT

\ Straumann Group Brand

Video y mas en:

http://webdental.cl/odontologia/?p=11479

instagram.com/webdental_cl "

twitter.com/webdental_cl




LA GRANDEZA ES
EL RESULTADO DE
LA EXPERIENCIA.

C NEODENT

Neodent® Filial Chile

Direccion Cerro el Plomo 5420, oficina 1101. Las Condes, Santiago :
Teléfono: 2 229892710 e NEODENT

Pagina web: https://www.straumann.com/neodent/cl
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Durante los dias 09 y 10 de agosto,
en el Aula Magna de la Universidad
de los Andes, se llevaron a cabo
las VI Jornadas de Ortodoncia &
Cirugia & Traumatologia Bucal y
Maxilo Facial.

La actividad, organizada en conjunto
por la Sociedad de Ortodoncia de
Chiley por la Sociedad de Cirugiay
Traumatologia Bucal y Maxilofacial
de Chile contd con la destacada
participacion de reconocidos espe-
cialistas y docentes del area, quienes
concluyeron en la importancia de la
odontologia multidisciplinaria en el
éxito de los tratamientos.

El presidente de la Sociedad de
Ortodoncia de Chile (SORTCH),
Dr. Cristébal Garcia sostuvo que
“en la actualidad hemos tenido un
crecimiento logaritmico de todas las
disciplinas. Hoy es sumamente impor-
tante profundizar en los conocimientos
de tal manera de vincularse con otros
profesionales que realizan actividades
complementarias. Nuestro fin Gltimo
es la atencion de nuestros pacientes.
Y para lograr ese éxito es un trabajo
mancomunado y en equipo”.

Por su parte, la presidenta de la
Sociedad de Cirugia y Traumatologia
Bucal y Maxilofacial de Chile,
Dra. Bernardita Zuniga, sostuvo
que: “al igual que los médicos abor-
dan sus multiples especialidades
en conjunto, nosotros no tenemos
por qué tener ninguna diferencia.
Cuando los pacientes son abordados
integralmente, sin dudas obtenemos
mejores resultados, beneficiandolos
directamente, con tratamientos de
calidad”.

En la misma linea, Dra. Paula Marin,
miembro del directorio de SORTCH,
asegurd que “las especialidades no
deben trabajar nunca por separado.
Siempre deben ser una unidad
interdisciplinaria como tratamiento
de diagnéstico (...) Tenemos que
tener protocolos de trabajo desde
que el especialista recibe al pacien-
te y quienes los recibimos por lo
general somos los odontopediatras
y ortodoncistas. Debemos trabajar
de la mano, pensando en el futuro
del paciente”.

Lo que complementé el Dr. Garcia,
quien indicé que “en la actualidad
tenemos mecanismos muy grandes
de comunicacion, los que deben ser
bien aprovechados para lograr tener
un vinculo con los profesionales con
los cuales trabajamos”.

Para el especialista en Cirugia
Maxilofacial, Dr. Pablo Quiroz: “no
solamente hablamos de ortodoncia
y de cirugia, sino que hablamos del
diagnostico del paciente. Y en este
punto estan involucrados también
periodoncistas, imagendlogos,
otorrinos, neurélogos, por ejemplo.
El paciente que tratamos no sélo
se afecta de los huesos maxilares,
sino que de los dientes, de la encia,
de la garganta. Existe una serie de
componentes generales del paciente
que tenemos que resolver y la Unica
forma es trabajando en equipo”.

Y para ejemplificarlo, el especialista
en Trastornos Temporomandibulares
y Dolor Orofacial, Dr. Thomas
Bornhardt, sefialé que: “En el tema
de la apnea obstructiva del suefio van
a confluir distintas especialidades y no
so6lo odontoldgicas, sino que también
meédicas como broncopulmonares,
neurdlogos especialistas en suefio,
neuropediatras y un largo etcétera.
Entonces, cuando aparece este tipo de
patologias es super importante trabajar
en conjunto, no cada uno a puertas
cerradas, porque es ahi precisamente
donde nos equivocamos”.

Asi mismo, Dr. Eduardo Messen,
especialista en Ortodoncia, apunto
“hoy las especialidades que estan en
torno al paciente son de tal detalle
o mejor dicho de tal especificidad
que es imposible que alguien pueda
dominar todo en un solo contexto. Por
lo tanto -pensando en el trabajo en
equipo- es imprescindible que cada
uno aplique sus conocimientos en
pos de la salud integral del paciente”.
Finalmente, Dr. Cristobal Garcia
enfatizé en que “hoy en dia existe una
cantidad de avances tecnoldgicos,
que nos hacen ofrecen una serie de
alternativas y comunicacion fluida
para poder lograr el éxito clinico en
cada uno de los procedimientos de
nuestros pacientes”.

Video y mas en:

1 6 outube.com/webdentalchile
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Acceso a la Odontologia en Pacientes Especiales:

Una necesidad real que pide a gritos
ser considerada en nuestro pais

Dr. Efrain Rojas Oxa

Fundador y Past-President Asociacion
Latinoamericana de Odontologia para
Pacientes Especiales — Chile | ALOPE (Chile).
Fundador, miembro vitalicio de la Academia
Interamericana de Odontologia para Pacientes
con Necesidades Especiales.

Presidente de Academia Interamericana de
Odontologia para Pacientes con Necesidades
Especiales | AIOPE.

Ex vicepresidente AIOPE.

Representante de Chile y miembro

Del Consejo de IADH INTERNATIONAL
ASSOCIATION FOR DISABILITY AND ORAL
HEALTH.

Cirujano Dentista Universidad Mayor de San
Andrés, La Paz Bolivia.

Especialista en Cirugia Buco Maxilo Facial,
Universidad de Brasilia, UNB Brasil.
Diplomado en Odontologia en Pacientes con
Necesidades Especiales Universidad de Chile
Universidad de Chile.
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Recientemente el Consejo Nacional
de Discapacidad de los Estados
Unidos recomendé que todas las
escuelas de odontologia de ese pais
renueven sus planes de estudios
y programas de formacion para
incluir capacitacion en pacientes
con discapacidad intelectual y del
desarrollo.

El consejo de acreditacion dental a
su vez aprobo que los estudiantes de
odontologia de pregrado deben estar
capacitados para evaluar y manejar
el tratamiento de pacientes con
necesidades especiales. Se entiende
como pacientes con necesidades
especiales a aquellas personas
que se encuentran en condicion de
discapacidad como ser discapacidad
del desarrollo, deterioro cognitivo,
problemas médicos complejos
o de riesgo médico, limitaciones
fisicas significativas, personas
mayores vulnerables, problemas
comportamentales entre otros y que
requieren un cuidado diferenciado
del comun de la poblacion.

El 50% de los decanos de las
escuelas de odontologia de ese
pais, declard que sus estudiantes no
son competentes para la atencion
de pacientes con discapacidad
intelectual y del desarrollo.

_f facebook.com/webdentalchile '@

Anteriormente los estudiantes de
odontologia en Estados Unidos
no estaban obligados a aprender a
manejar el tratamiento de personas
con Discapacidad Intelectual y del
desarrollo, situacion que va a cam-
biar el 1 de julio del 2020 una vez
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justa e igualitaria, es decir que las
personas que se encuentran en
condicién de discapacidad y aquellas
que tienen necesidades especiales
de atencion dental puedan tener
acceso a la salud integral que es
fundamental para todas las personas.
Acceso universal a la salud bucal
significa permitir que todos los
ciudadanos puedan acceder a la
misma atencion dental que merecen
tengan o no una discapacidad y el
comienzo pasa por adecuar mallas
curriculares y capacitar profesionales
como corresponde a la necesidad
y realidad del pais.

En ese contexto, la formacion de
profesionales competentes de
acuerdo a la poblaciéon que van
a servir debe ser un objetivo que
incluye pacientes en condicién de
discapacidad y con necesidades
especiales, esto es pacientes en que
las condiciones médicas, fisicas,
psicoldgicas o sociales no sean una
limitante para la atencion.

En Chile el Il Estudio Nacional de
Discapacidad (Endisc) elaborado
durante el afio 2015, determind que el
16,7% de la poblacion vive con alguna
condiciéon de discapacidad, es decir
2.836.818 personas que necesitan
acceder a la atencién dental para
lo cual se requieren profesionales
formados y capacitados.

En las escuelas de odontologia
en Chile existen diferentes mallas
curriculares que evidencian dife-
rentes formas de ver la formacion
profesional. La mayor parte de
ellas no considera la formacion y
capacitacion en pregrado la aten-
cién de pacientes con necesidades
especiales y con discapacidad, lo
que significa que los profesionales
que se vienen formando en Chile
no estan siendo capacitados para

‘ ‘ Los cambios para una sociedad mds
inclusiva comienzan por formar profesionales
pero también por modificar nuestra conducta

profesional para tener mejor disposicion

de alterar la atencion dental de rutina con
vista a permitir el acceso regular y normal
de esas personas en condicion de discapacidad
y con necesidades especiales. , ,

que entren en vigencia los cambios
que se han propuesto.

Para avanzar en Chile en acceso
universal a la odontologia, se
deben tomar medidas como la de
los paises desarrollados. Medidas
pensadas en una sociedad inclusiva,

instagram.com/webdental_c| "

atender esas poblaciones.

Los cambios para una sociedad mas
inclusiva comienzan por formar profe-
sionales pero también por modificar
nuestra conducta profesional para
tener mejor disposicion de alterar la
atencion dental de rutina con vista a

twitter.com/webdental_cl
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permitir el acceso regular y normal
de esas poblaciones de personas
en condicion de discapacidad y con
necesidades especiales.

El afio pasado, el Consejo nacio-
nal de discapacidad en Estados
Unidos junto a la Asociacion Dental
Americana, revisaron el Cédigo de
Conducta Profesional y acordaron
que "los dentistas no se negaran a
aceptar pacientes en su practica
0 negaran el servicio dental a los
pacientes debido a la discapacidad

del paciente". Esta revision del cédigo
fue adoptada por muchos estados
como ley estatal de conducta
profesional.

Ya hace afios que a nivel global se
vive un cambio de mirada hacia
€s0s grupos vulnerables pasando
de la atencién dental por caridad
a las personas en condicién de
discapacidad a la profesionalizacion
incluyendo la creacion de una nueva
especialidad.

La falta de acceso a la odontologia

de personas en condicién de dis-
capacidad repercute en que tienen
peor condicion de salud oral que la
poblacion en general. Sila poblacion
en general tiene dificultades de ac-
ceso a la odontologia, las personas
con necesidades especiales mucho
mas. Ya es hora que las diferentes
instituciones vinculadas a la salud
oral del pais comiencen a tomar
mas en serio a las personas que
presentan discapacidad y nece-
sidades especiales, mejorando la

formacién, y el acceso ademas de
considerarlos como ciudadanos con
los mismos derechos que el resto
de la poblacion.

Una de las barreras para el acceso
y que se hace cuesta arriba para
las familias es encontrar dentistas
capacitados adecuadamente para
tratarlos porque la mayoria de los
dentistas carecen del entrenamiento
y la exposicién adecuados con
respecto a las necesidades de salud
y psicosociales de esa poblacién.
La reflexién final es ¢qué esta
haciendo la Odontologia en
Chile referente a las personas
en Condicion de discapacidad y
con Necesidades Especiales?El
camino a la odontologia inclusiva
recién comienza, sin embargo las
personas en condicién de discapa-
cidad y con necesidades especiales
siguen esperando.
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5eraudent®

Laboratorio Dental

Sonrisas

Nanotecnologia
antimicrobiana con
nanoparticulas de cobre

ar.-

nanotecnologia y salud

Beraudent es lider a nivel nacional, destacandonos por
entregar productos de alta calidad y larga vida Util.

Constantemente preocupados de mejorar y encontrar
soluciones a las necesidades de clinicas y hospitales,

T

hemos desarrollado Cuydar, una importante innovacion que
mejorara dramaticamente la salud bucal de los pacientes
usuarios de protesis con la mas innovadora tecnologia,
desarrollada integramente en chile.

massana

Las nanoparticulas de cobre Realizamos

otorgan propiedades
anti-micoéticas que
combaten las enfermedades
bucales

- Protesis acrilica

- Protesis sobre implante
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Imagenologia Oral

La historia
de la
Radiologia
cCOmo quiza
nunca la
leiste

-

Dra. Marcela Torrealba T.

Cirujano Dentista, Universidad de Chile.
Magister y Especialista en Imagenologia Oral
y Maxilo Facial, Universidad Finis Terrae.
Profesor Asociado, encargada de asignatura
Imagenologia Pregrado Universidad Finis Terrae.
Miembro Sociedad de Radiologia Oral y
Maxilofacial de Chile.

La imagenologia médica ha cobra-
do una relevancia indescriptible
en el desarrollo de la medicina
moderna, con un sello propio, y
ha revolucionado la prestacion de
servicios de salud y la industria
médica en el ltimo siglo. Sélo en
el afo 2010, se realizaron 5 billo-
nes de estudios imagenoldgicos
médicos en todo el mundo.

VIDA DE WILHELM CONRAD
RONTGEN Y EL
DESCUBRIMIENTO DE LOS
RAYOS X

Wilhelm Conrad Réntgen nace el
27 de marzo de 1845 en Lennep,
Alemania. El 19 de enero de 1872,
Roéntgen se casa con Bertha Ludwig
en Apeldoorn. Trabajando como
Profesor de Fisica Experimental
y Director del Instituto de Fisica
de Wirzburg (Alemania), Rontgen
comienza su investigaciéon sobre
los rayos catédicos y sus efectos.
En 1894 se convierte en Rector de
la Universidad de Wurzburg.

En el momento del descubrimien-
to, el 8 de noviembre de 1895,
Réntgen estaba investigando los
fenbmenos causados por el paso
de una descarga eléctrica desde
una bobina de induccion a través
de un tubo de vidrio parcialmente
al vacio. El tubo se encontraba
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Imagen 1: La primera radiografia humana

de la historia, correspondiente a la mano de
Anna Bertha Réntgen (1833-1919), esposa de
Wilhelm Conrad.

cubierto de papel negro y toda la
habitacién en absoluta oscuridad,
sin embargo, de pronto observa
que brilla una luz de color verde
fluorescente proveniente de un
material que se encontraba a una
cierta distancia del tubo, era una
pantalla de papel que estaba cu-
bierta con un material fluorescente
(platino-cianuro de bario). De este
modo, Réntgen deduce, que a pesar
de que el tubo estaba blindado con
un papel negro pesado, este nuevo
“rayo” esta siendo emitido desde
el tubo, y es capaz de atravesar
incluso papel negro pesado para
excitar materiales fluorescentes
en la habitacion. Atribuye este
fendmeno a una especie de rayos
hasta ahora desconocidos, que él
llama “Rayos X”. Luego, Réntgen
se concentro varias semanas en
su laboratorio hasta que estuvo
seguro de la validez de sus ob-
servaciones, y s6lo después, el 28
de diciembre, envia un manuscrito
con la primera comunicacion sobre
su descubrimiento a la Sociedad
Médico-Fisica de la Universidad
de Wirzburg, la cual es impresa
en conjunto con el reporte anual
tres dias después. En cuestién de
dias, su descubrimiento se convir-
ti6 en una sensacion mundial. El
“Manchester Guardian” lo publico
a principios de enero de 1896 al
igual que el British Medical Journal.

Y ASi NACIO LA RADIOLOGIA

Roéntgen descubrié que este rayo
podia pasar a través de muchos
objetos solidos, pero no hueso o
metal. La imagen de la mano de
su esposa obtenida en 1895, fue la
primera radiografia de la anatomia
humana tomada en la historia
(Imagen 1). Ademas, obtuvo una
serie de imagenes de diferentes
pesos metélicos dentro de una
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caja para poder mostrarselos a
sus colegas.

Durante 1896 se hicieron nume-
rosas demostraciones publicas
y conferencias alrededor del
mundo. Sin embargo, Réntgen
en persona sélo dicta una uUnica
conferencia publica sobre este tema
el 23 de enero de 1896. En esta
presentacion, a la que asistieron
prominentes figuras publicas, él
realiza una demostracion tomando
una radiografia de la mano del
anatomista Albert von Kdlliker
delante de la audiencia (Imagen
2). Von Kolliker sugiere entonces
cambiar el nombre de los rayos X a
"Réntgen rays”. En 1901, Réntgen
gana el Primer Premio Nobel de
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Imagen 2. Radiografia de la mano del
anatomista Albertvon Kélliker tomada como
demostracion en la primera conferencia
publica sobre el descubrimiento de los rayos X
el 23 de enero de 1896.

Fisica.

En 1923 Réntgen fallece a los 77
afios de cancer rectal. Fue un
investigador sencillo, un excelente
experimentador y un destacado
profesor. No le gustaba la publici-
dady rechazoé firmemente que los
rayos descubiertos por él fueran
llamados de forma epdnima, asi
como tampoco aceptd ninguna
de las ofertas que recibié para
comercializar su hallazgo.

MEMORIAL WILHELM
CONRAD RONTGEN

En el afio 2016, tuve la oportunidad
de conocer la Universidad de
Wirzburg en Alemania, donde se
encuentra el Memorial que recuerda
el lugar del descubrimiento de
los rayos X y la obra del Prof. Dr.
Wilhelm Conrad Réntgen (Imagen
3). En dicha oportunidad pude
conocer que en el aino 2015, al
cumplirse los 120 afios del des-
cubrimiento de los rayos X, un
grupo de la Facultad de Disefio
de la Universidad de Wurzburg
renovo el memorial, logrando un
concepto de exposicién moderna
donde se destacan los logros de
Réntgen, asi como también su
vida personal. Aqui se encuentra
el laboratorio original conservado
donde ocurrié el descubrimiento,
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el cual puede observarse a través
de un vidrio (Imagen 4).

EVOLUCION DE LA
RADIOLOGIA DESPUES

DEL DESCUBRIMIENTO

DE RONTGEN

Nos podemos imaginar el increible
interés que comenzo6 a gestarse
luego de tan importante descu-
brimiento. Debido a la amplia
disponibilidad de tubos catédicos
en aquellos tiempos, muchos cien-
tificos fueron capaces de replicar
el experimento de Réntgen. Incluso
hubo lineas de investigacién que
fueron abandonadas para perseguir
este descubrimiento extraordina-
rio. Los periddicos y los medios
de comunicacion estaban llenos
de maneras sobre como la nueva
tecnologia podria ser utilizada. Un
mes después del descubrimiento,
ya se estaban generando radio-
grafias tanto en Estados Unidos
como en Europa. Dentro de los
seis meses después del hallazgo,
estaban siendo utilizados en la
linea de frente en los campos de
batalla para ayudar a localizar
balas en soldados heridos.

Fue dificil utilizar los rayos X en
medicina antes de 1913 debido
a la gran cantidad de voltaje
que se necesitaba para lograr
imagenes adecuadas, lo que a
menudo resultaba en que la fuente
de rayos X o tubo se rompiera.
Finalmente, fueron desarrolladas
fuentes adicionales de alto voltaje,
incluyendo un generador de rayos
X de un millén de voltios por la
General Electric Company en
1931. Esto ayudo a proporcionar
una herramienta efectiva para la
industria de imagenes industriales.
Poco después del descubrimiento
de los rayos X, el cientifico francés
Henri Becquerel descubrié otra
forma de rayos penetrantes: fosfo-
rescencia natural o radiactividad.
Por este descubrimiento, compartié
la mitad del Premio Nobel de Fisica
con Marie y Pierre Curie en 1903.

HISTORIA DE LA RADIOLOGIA
EN ODONTOLOGIA

Los inicios de la radiologia odon-
tolégica se remontan al mismisimo
afio que Rdéntgen descubrié los
rayos X y se le atribuyen al Prof.
Otto Walkhoff, dentista aleman,
quien se gradué como dentista a
los 21 afios. Se dedico profunda-
mente a la investigacion cientifica
en varias areas de la Odontologia.
En 1895, tan pronto como Réntgen
descubri6 los rayos X, Otto Walkhoff
reconocio inmediatamente el valor
del descubrimiento para la odon-
tologia. Asi, tan sélo dos semanas
después del hallazgo de los rayos
X, obtuvo la primera radiografia

twitter.com/webdental_cl
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Imagen 3

Imagen 3. Entrada del sitio donde se encuentra
el Memorial Wilhelm Conrad Réntgen.

dental de la historia haciendo
un auto experimento. La pelicula
radiografica aun no habia sido in-
ventada, por lo que tomé una placa
de vidrio sensibilizada, la envolvio
en un dique de goma, la introdujo
en su boca entre los dientes y la
lengua para poder estabilizarla
con su lengua y se quedd en el
suelo durante 25 minutos para
exponer la placa a los rayos X.
La imagen que obtuvo fue de las
coronas superiores e inferiores de
los dientes posteriores. Esta fue,
de hecho, la primera radiografia
bitewing de la historia.

Louis Grossman, reconocido como
el “padre de la Endodoncia”, llamé
al descubrimiento de Réntgen el
tercer hito que permitié a la endo-
doncia convertirse en una disciplina
cientifica (los otros dos serian la
anestesia y la asepsia). Grossman
visité a Walkhoff en 1928 en Berlin
y vio el tubo de rayos X con el
cual obtuvo la primera radiografia
o “roentenograma” dental del
mundo, destacando que “lo que
él logro fue casi tan importante

BIBLIOGRAFIA:

Imagen 4

Imagen 4. Laboratorio original de W.C. Réntgen donde ocurrid el descubrimiento de los rayos X. Se

puede observar a través de un vidrio.

para la odontologia como lo fue el
descubrimiento original de Rdntgen
para la medicina”.

Otro pionero en laradiologia odon-
toldgica fue el Dr. Edmund Kells,
el primer odontélogo en utilizar la
radiologia para diagndstico en la
practica clinica dental tan sélo un
afo después del descubrimiento
de Réntgen. El manifesté ya por
esos afnos que “en algunos casos
para un mejor diagnostico un
diente debe ser radiografiado en
dos o tres angulos diferentes”. Ya
en 1919, General Electric habia
inventado una unidad auténoma
de rayos X dental a prueba de
golpes. En 1913 Eastman Kodak
desarrolla las primeras peliculas
dentales pre-envueltas y en 1920
el primer paquete de peliculas
hecho a maquina. Es impresionante
lo visionario que fue en aquellos
afos el pensamiento de Kells para
el desarrollo del diagndstico en
odontologia, quien declard en
1919: "El Rayo X de Réntgen es
una necesidad absoluta para una
practica dental de alta clase" y "el

médico general de la odontologia
no es plenamente capaz de hacer a
sus pacientes los mejores servicios
amenos que en su equipo incluya
una maquina de rayos X”.

Posteriormente, siguio el desarrollo
de la radiografia Panoramica,
basada en los principios descritos
por el Dr. Hisatsugu Numata en
los afios treinta y el Dr. Yrjo V.
Paatero en los cuarenta. Una
patente para un "Aparato para
producir radiografias de estruc-
turas seleccionadas dentro de
un sujeto" fue publicada en 1957
por los Dres. Donald C. Hudson
y John W. Kumpula en nombre
del Secretario del Ejército de los
Estados Unidos. El interés de los
militares en el desarrollo de la
radiografia panoramica consistia
en la rapida evaluacion de un
gran numero de reclutas para
la preparacion militar y para la
identificacion post mortem cuando
fuese necesario. La S.S. White
Co. produjo la primera maquina
panoramica comercialmente
disponible en los afios sesenta.

Innumerables cientificos ademas
de Kells, asi como la industria de
los equipos de rayos X como de los
receptores de imagen (inicialmente
peliculas, actualmente sensores
digitales) comenz6 un desarrollo
sin limites, que con la practica
y en la medida que se utilizaron
fueron pesquisando sus ventajas,
desventajas y como obtener su
mejor rendimiento. En 1901 ya hubo
reportes de los potenciales dafios
que podia causar la radiacién.
TR T
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Imagen 5. Ejemplo de uno de los primeros
equipos de rayos X usados en odontologia
(imagen tomada de http://www.biusante.
parisdescartes.fr/sfhad/iahd_08f.htm,

web de la Société frangaise d Histoire de
IArt Dentaire).

CONCLUSIONES

Para terminar este articulo citaré
las palabras del humilde y sabio
cientifico Rontgen: “Los cientificos
deben considerar la posibilidad,
que por lo general equivale a una
certeza, de que su trabajo sera
reemplazado por otros en un
tiempo relativamente corto, que
sus métodos seran mejorados y
que los nuevos resultados seran
mas precisos y la memoria de su
vida y el trabajo desapareceran
gradualmente”. Tal vez nunca
imagind que hoy, mas de 120 afios
después no se concibe la practica
en salud sin sus “Rayos X”.
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Actualidad

25 aios Universidad de Talca:

XXI Encuentro anual de Odontologia

Durante los dias 2 y 3 de agosto se
realiz6 el “XXI Encuentro Anual de
Odontologia” en la Universidad
de Talca, donde ex alumnos de la
escuela de odontologia, participaron
en mas de una decena de charlas
académicas, las cuales contaron
con la participacién de expertos
nacionales, en su mayoria ex alumnos
de dicha casa de estudios.

Para Dr. Cristian Gonzalez Villena,
ex — alumno de la Universidad de
Talca y miembro de la comisién
organizadora: “Poder disfrutar de
charlas de distinta drea a un nivel
internacional, presentadas por
egresados de nuestra universidad
es sin duda el reflejo del espiritu de
superacion y del animo de perfec-
cionamiento continuo que tienen
los egresados de la Universidad de
Talca. He asistido a innumerables
congresos y en ninguno pude ver
el espiritu de unidn que se pudo
vivir en este Encuentro 25 anos;
la gran afluencia y el ambiente
universitario vivido en estos dias
de congreso demuestran que la
impronta utalina existe en cada uno
de sus egresados”.

Los destacados expositores do-
minaron temas en materia de:
Implantologia, Salud Publica,
Trastornos Temporomandibulares,
Odontogeriatria, Odontopediatria,
Rehabilitacion Oral, Ortodoncia,
Periodoncia, armonizacién
Orofacial y Cariologia.

Los destacados expositores
dominaron temas en materia de:
Implantologia, Salud Publica,
Trastornos Temporomandibulares,
Odontogeriatria, Odontopediatria,
Rehabilitacion Oral, Ortodoncia,
Periodoncia, Armonizacién
Orofacial y Cariologia.

Para el Dr. Gonzalo Herrera Onate,
ex —alumno de la Universidad de
Talca y miembro de la comisién
organizadora: “Sin duda un en-
cuentro de este nivel cientifico y
de este nivel organizacional era
una deuda pendiente con nuestros
colegas, no solo se pudo compartir
experiencias en lo académico
sino que ademas pudimos volver
a sentir ese espiritu utalino de
camaraderia, respeto y carifio entre
nosotros. Al parecer, aprender y
reir juntos era una necesidad, y asf
quedd demostrado en la masiva y
entusiasta participacion. Sin duda
se marco un hito que fue muy bien
valorado por los colegas, y al mismo
tiempo un desafio tremendo para
los préximos afios, pues esto es
solo el comienzo, donde esperamos
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seguir sumando compromisos
y esfuerzos para hacer de esta
actividad un imperdible afio a
anio, en el calendario de cada
odontoutalino”.

Debido a que lo primordial del en-
cuentro era el aniversario n° 25 de
la carrera, también se realizaron
actividades de camaraderiay se
finaliz6 con una fiesta de clausura.
El también ex alumno, hoy docente
en Universidad de Talcay referente
en investigacion, Dr. Ramiro

1]I'f facebook.com/webdentalchile | @

Castro Barahona, confesé que
“Con motivo de la conmemoracion
de nuestros 25 afos, quisimos
organizar algo inédito, distinto a
lo realizado y que retornara a las
raices del Encuentro. El resulta-
do fue un evento espectacular.
Con expositores de primer nivel,
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que se han posicionado como
referentes nacionales en sus
areas de trabajo. Ademas, 100%
UTALINOS. El ambiente de cama-
raderia, compaferismo, amistad,
reencuentro y buena onda que se
hizo sentir durante los dos dias,
fue indescriptible”.

Fotos y mas en:

http://webdental.cl/odontologia/?p=11539
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Actualidad

En Peru:

Proponen detener la creacion de
nuevas Facultades de Odontologia

Segun una nota de: Larepublica.pe

Debido al alto nimero de cirujanos
dentistas que existen en el pais
vecino, el Colegio de Odontoélogos
del Pert (COP) presento un proyecto
de ley que propone una moratoria
para la creacion y funcionamiento
de nuevas escuelas y facultades
de odontologia por un plazo de 5
anos. La propuesta ya se encuentra
en la Comision de Educacion del
Congreso a la espera de su debate
técnico.

Segun el proyecto de ley N°
4698, tras su promulgacion, la
Superintendencia Nacional de
Educacion Superior Universitaria
(Sunedu) estara obligada, durante
5 afios, a denegar las solicitudes
no solo de nuevas facultades sino
también de escuelas o unida-
des académicas de pregrado de
Odontologia o Estomatologia, ya
sea en universidades publicas o
privadas.

Esta iniciativa también determina,
en su articulo 2, que habra una
moratoria de 3 afios para los exa-
menes de admision a la carrera de
Odontologia.

“Después de cumplido este plazo,
las vacantes ofertadas por cada
universidad deberan ser aprobadas
anualmente por la Sunedu, segun
las necesidades de cada region.
El objetivo es que haya una menor
oferta de plazas para el pregrado”,
se lee en la propuesta, la cual resalta
que existe una sobrepoblacién.
“En la actualidad existen 41 univer-
sidades que ofrecen esta carrera: 30
universidades son privadas y 11 son
publicas. El incremento de la oferta
educativa tiene como resultado una

situacion de exceso de odontélogos
en 24 mil 522 estimado para el 2017
y se alcanzaria los 34 mil 812 para el
2022”, explicé el decano nacional del
citado colegio, David Vera Trujillo.

“La Organizaciéon Mundial de la
Salud (OMS) senala que en paises
desarrollados debe haber un
promedio de 3 mil 500 ciudadanos
por cada cirujano dentista. Y
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en paises en vias de desarrollo,
el promedio debe ser 2 mil por
dentista. Y esto es algo que
en el Peru no se cumple. Hoy
estamos bordeando los 700 por
odontélogo”, dijo.

Para el COP, no solo se busca dis-
minuir el nUmero cada vez creciente
de cirujano dentistas, sino también
mejorar las condiciones basicas en
la calidad educativa de esta carrera.
“Se plantea que las facultades de
Odontologia establezcan mecanismos
que garanticen la insercion laboral
de sus egresados y que se forme
el nimero de profesionales que el
pais requiere”, preciso Vera Truijillo.

Y en Chile?

Noticias | Congresos | Cursos | Casos Clinicos
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XXIV CONADEO:

Congreso Nacional
de estudiantes
de Odontologia 2019

“Estuvimos trabajando un afio para
este evento, asi que para nosotros
este tipo de actividades es super
importante”. Presidenta de ANACEO,
Gabriela Pefa.

Uno de los eventos mas impor-
tantes del afio: “CONADEO: XXIV
Congreso Nacional de Estudiantes
de Odontologia”, se realizo los dias
jueves 1, viemes 2 y sdbado 3 de agosto.
Muchos fueron los asistentes que
disfrutaron de la actividad realizada
en la Universidad de Los Andes.
Entre ellos: mas de 500 alumnos a
lo largo de todo el pais, 47 exposi-
tores nacionales e internacionales
de primer nivel y varios stands de
distinguidas empresas del rubro.
“Nuestraidea erallevarlo a otro nivel, a
la categoria que corresponde porque
es un congreso importante”, declaro el
Director de Gestion Interna en CALCIO,
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Carlos Moreno. A sus palabras se
sumaron las de su colega Pefa,
pues: “Me parece super bueno que
un tema de innovacion sea principal
y de apertura para este evento (...) Y
también agregar algo de conocimiento
extra en su malla curricular”, quien se
refirié al alumnado.

Este afio el tema principal de
CONADEQO fue la digitalizacién y las
nuevas tecnologias en la odontologia,
el cual fue abarcado por profesiona-
les expertos en: Rehabilitacion Oral y
Biomateriales; Odontologia Forense;
Trastornos Temporomandibulares;
Periodoncia;

Implantologia; Odontopediatria y
Ortodoncia; Cirugia Maxilofacial
y Traumatologia; Endodoncia;
Radiologia; Patologia; Salud Publica;
e Investigacion.

“Los principios y fundamentos

j facebook.com/webdentalchile @

de la tecnologia son claves en
el desarrollo de lo que ellos van
a hacer, la evidencia cientifica
que se les puede otorgar en la
informaciéon que se les entrega
en el pregrado, es clave para la
construccién de sus plataformas
de conocimiento”. Explico el ex-
positor de “Soluciones integradas
digitalmente”, Dr. Daslav lllic.

El Expositor de “Investigacion con
Nanotecnologia®“, Dr. Sebastian
Aguayo dejo en claro que: “Es
sUper importante poder inculcar
a las generaciones nuevas a que
aprendan sobre cémo trabajar la
practica clinica, desde un punto
de vista cientifico, para asi poder
tomar las mejores decisiones para
los pacientes.

“Los expositores estuvieron a la
altura” y “fueron bastante didacticos
ala hora de explicar” fueron algunos
de los comentarios que emitieron
los alumnos, quienes demostraron
quedar satisfechos con la organi-
zacioén y el aprendizaje obtenido
durante la jornada.

La alumna de la Universidad de

W@E@de!' tal.cl
’\'5'/

Chile, Mariel Borger expreso6 que:
“Laidea siempre es venir a la charla,
los workshop, llenarte de informa-
cién, actualizarse. Uno que ya esta
saliendo de la universidad, la verdad
es que justo en tu pregrado es mas
facil la obtencion de informacion”.

CONADEO

Este tiene como objetivo que la
comunidad universitaria participe
en diversas conferencias cientifi-
cas, donde se generan instancias
de aprendizaje y actualizacion en
innovacion. Ademas de promover el
interés por la investigacion, fomentar
la vida universitaria y generar lazos
con futuros profesionales de otras
escuelas.

“Tiene que ser una mezcla entre
experiencia y conocimiento, los
dentistas del futuro tenemos que
ser capaces no solo de entender,
sino que también ser capaces de
incorporar la ciencia y los cono-
cimientos cientificos en nuestro
quehacer clinico diario”. Expositor
de “Zirconia en Odontologia”, Dr.
Michael Wendler.

Video y mas en:

http://webdental.cl/odontologia/?p=11362

instagram.com/webdental_cl "

: twitter.com/webdental_cl



CURSO

MAS DE 150 PROFESIONALES
CAPACITADOS EL 2018
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CONVENIOS INTERNACIONALES
ESPANA, BRASIL, CHILE

27, 28 y 29
SEPTIEMBRE

ACADEMIA CHILENA
DE ESTETICA OROFACIAL

ACIDO HIALURONICO

TOXINA BOTULINICA

PLASMA RICO EN PLAQUETAS
(PRP- PRGF)

CURSO TEORICO,
PRACTICO Y
DEMOSTRATIVO

ACIDO HIALURONICO
PARTE DEL CONTENIDO TEMATICO

o Anatomia y funcion de la piel.

e Proceso de envejecimiento.

o Esfructura y funcion del producto biologico

« Acido Hialurénico (descripcion y propiedades).

o Resultados Clinicos esperados y tiempo de duracion del
efecto.

e Presentacion y Preparacion de las diferentes marcas
comerciales e Indicaciones Clinicas de las diferentes
reticulaciones.

¢ Dosificacion. / Contraindicaciones. / Riesgos.

o Técnicas de Aplicacion. / Fotografia clinica.

¢ Cuidados de la piel pre y post procedimiento,
medicamentos complementarios, controles y reaplicacion.
e Casos clinicos.

CLINICA CON PACIENTES

PLASMA RICO EN FACTORES

DE CRECIMIENTO (PRGF)
PARTE DEL CONTENIDO TEMATICO

e Infroduccion y descripcion histérica de la técnica.

e Fundamentacion Biologica/ Histoldgica y Fisioldgica
del PRGF.

* Beneficios bioldgicos.

* Indicaciones y Contraindicaciones.

ODONTOLOGOS,
MEDICOS Y
PROFESIONALES DEL
AREA DE LA SALUD

URGENCIAS

EN CLINICA

Manejo de Urgencias
y Situaciones Criticas
en la Practica Clinica
y Estética

CLINICA CON PACIENTES
En nuestro curso, el
alumno realizard los
procedi mientos clinicos
aprendidos en la

etapa teérica

TOXINA
BOTULINICA

PARTE DEL CONTENIDO
TEMATICO

¢ Anatomia y funcién muscular facial.
* Aspectos legales.

¢ Farmacodinamia de la Botulina.

e Resultados Clinicos esperados y
tiempo de duracion del efecto.

e Presentacion y Preparacion de las
diferentes

marcas comerciales.

» Dosificacion.

» Contraindicaciones. / Riesgos.

OR D

) i ) i AVA ()

ano De a alparaiso
oordinador Acadé 0 de Diplomado de Rejuvene

etica Odontoldgica, A O

R

er en Gestion de Organizacione BA alpara
ere plantologia, Rehabilitacion Ora ética
) A OVAJAS BALBOA

0 ano alparaiso

R

alista en Cardiologia gia Cardiova ar (Bélg

DIA BRAVO
6logo Médico

® Riesgos. « Técnicas de aplicacion pecialidad en Hematologia y Banco de Sangre, U. de Chile
. Tecnlc_:os de opllcqmon. o o « Seleccion de masculos a tratar en
» Manejo de Urgencias y Situaciones Criticas sector
en la Practica Clinica y Estética odonfoestomatoléaico. -
* Fotografia clinica. « Fotograia clinic%. K APRENDA EL USO
CLINICA CON PACIENTES: « Preparacion de la piel para . DE LA PISTOLA PARA
. aplicacion X MESOTERAPIA U225,
e Preparacion de PRP. imoi . e f A
« Conocimiento y uso de centrifuga / calibracion. (|m?|ezo, anesfesia). e M LA MAS MODERNA
» Activaci6n de PRP con Cloruro de Calcio. CLINICA CON PACIENTES Iy 9 DEL MUNDO”
g Andres de enzalid Provide 5100.000 - descontable de 0
or po odulo odulo, 1d 0.000 alo o Completo odulo 00.000 L3 . =
0 0 69) 540 99919 0 0 0 0 Lir hishs Sl i
A ADD A A D A OROFA f
e, ‘ - _
3 . Barcelona Nege nCHEC



<. -

; Esta maximizando las capacidades
de cicatrizacion de sus pacientes?

Cerro el plomo 5420 oficina 1101, Las Condes

Santiago — Chil /
T:Iréf:aar%t?z 225:;2?10 / S"rﬂumﬂnn

Correo: contacto.cl@straumann.com simp I}? duing more






