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Sebastian Jiménez P,
@jimenosky

Director Ejecutivo
Webdental.cl — Salud y Vida TV

NO ES EL
FIN DE LA
HISTORIA

sto no ha terminado. Lo dijo el
Dr. Sebastian Ugarte, durante la entrevista
que le hice para Salud & Vida TV, donde dejo
clarisimo que aun falta mucho para cantar vic-
toria en la lucha contra la pandemia que azota
al mundo y que, por estos dias, aparentemen-
te nos ha dado un respiro.

“No es el fin de la historia”, dijo y parece que
no todo el mundo lo entiende asi.

El fin de las cuarentenas en la Region Metro-
politana anunciado hace poco por el Gobierno
hace que nos preguntemos, como lo hace el
Dr. Ugarte, si es la medida

ejemplo de lo que se debe hacer para adaptar-
nos al cambio. Este sector de la salud, vilipen-
diado y no considerado -hasta ahora, recorde-
mos las palabras del ministro de Salud Enrique
Paris al anunciar una Direccion Nacional de
Odontologia-, en silencio y por necesidad, ya
habia adoptado la bioseguridad, pero no eran
procesos conocidos. Ahora, ademas, debieron
profundizar -méas por necesidad, hay que de-
cirlo-, esas medidas para volver a funcionar.
El fin de la historia del coronavirus no esta ni
cerca. ¢Y estaremos preparados para otras
pandemias similares? Es

correcta. Desde el punto ¢ESTAREMOS PREPARADOS PARA urgente que la ciencia reci-

de vista de la economia,
pareciera ser que si lo es,
porque la falta de traba-
jo, el encierro de meses,
cada uno en su domicilio,
ya comenzaba a afectar a
la poblacién. Una aparente
“normalidad” se ha vuelto a
observar.

La gran pregunta es ¢podemos estar segu-
ros de que no vamos a retroceder? ¢No sera
peor el remedio que la enfermedad, lite-
ralmente? ;Cuantas mas muertes debemos
lamentar si la gente no toma conciencia que
esta jugando con su vida?

Es cierto. Todos necesitamos volver a sentir-
nos utiles, pero también es urgente que nos
sintamos seguros. Y, sin embargo, aliin no hay
certeza de nada.

Mientras, debemos ser capaces de darnos
cuenta cémo ha cambiado nuestra vida. En
ese sentido, hay que observar la naturaleza
y aprender de ella. Aceptar y adaptarse a los
cambios es urgente. Explorar nuevas formas
de producir, de relacionarse con el préjimo y
con el entorno. Re-aprender el autocuidado
y el cuidado de los demas, mientras no exis-
ta una cura para el virus, -si se encuentra-, y
para los que podrian aparecer.

En ese sentido, la Odontologia es un claro

ENFRENTAR OTRAS PANDEMIAS
SIMILARES? ES URGENTE QUE
LA CIENCIA RECIBA MAS APOYO,
NO SOLO DE LAS AUTORIDADES,
SINO QUE TAMBIEN DEL
CIUDADANO COMUN. ;:COMO?
NO ESTA CLARO AUN.

ba mas apoyo, no sélo de
las autoridades, sino que
también del ciudadano
comun. ;Coémo? No esta
claro aun, pero uno de
los urgentes cambios es
evolucionar por sobre las
dicotomias de la sociedad.
Preocuparse del projimo, respetarlo en su di-
versidad y en sus diferencias de todo tipo es un
desafio mayor que, a la luz de lo cotidiano, pa-
reciera ser un objetivo no alcanzable. Por ahora.
¢ Seremos capaces algun dia de hacerlo, de de-
jar nuestras diferencias? ;O habra que esperar
que un nuevo peligro, no necesariamente del tipo
que nos acecha hoy, nos alcance?

Los proximos meses seran determinantes en
tratar de encontrar esas respuestas, y no sola-
mente por lo que significa vivir y tratar de so-
brevivir en pandemia, sino también por todos
los cambios sociales que estan ocurriendo y
que, seguramente, decantaran también en un
futuro cercano.

Mientras, como dijo Ugarte, a no olvidar las mini-
mas medidas de seguridad que debemos man-
tener a toda costa, mientras las autoridades, so-
bre todo las de salud, no digan lo contrario.

Nuestras vidas son las que estan en peligro.

Esta historia (queramoslo o no), continuara...
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ACTUALIDAD

EN LA CONSULTA DENTAL

Estudio analizé qué procedimientos
generan mas aerosoles

LA PUBLICACION, REALIZADA POR EL GRUPO COCHRANE, IDENTIFICO, A PARTIR DE INVESTIGACIONES INTERNACIONALES,
LAS ACTIVIDADES GENERADORAS DE AEROSOLES (AGPS), Y SUS PROCEDIMIENTOS DE MITIGACION.
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Un estudio, que incluyé la revision de guias de re-
comendaciones y documentos internacionales, prove-
nientes de 72 paises, dio a conocer recientemente el
Grupo Cochrane sobre los Procedimientos Generado-
res de Aerosoles (AGPs en inglés).

El objetivo del documento fue identificar como se
definen en las Guias Dentales internacionales las ac-
tividades generadoras de aerosoles (AGPs), qué pro-
cedimientos de mitigacion se aconsejan y su posible
vinculacion o no con la epidemiologia de la COVID-19.
En su elaboracion el Grupo Cochrane revisé 74 guias.
Cuatro del Reino Unido, dos de Kenia y dos de Esta-
dos Unidos. Se excluyeron cinco documentos que no
proporcionaron informacion relevante para los objetivos
del estudio y previo a la fecha limite que el grupo tenia
para finalizar el estudio, no obtuvieron documentos o
traducciones de otros siete paises. Los datos relevan-
tes para los objetivos de la revision rapida fueron extrai-
dos finalmente de 63 guias o documentos internaciona-
les por miembros del grupo de trabajo CoDERs.

De sus analisis, el estudio concluy6 que los principales
procedimientos considerados de riesgo por generar ae-
rosoles son:

El uso de instrumental rotatorio de alta velocidad (56%)
La jeringa triple aire-agua (56%)

El instrumental sénico y ultrasénico (43%)

El rotatorio de baja velocidad (29%)

La pieza de mano quirtrgica (22%)

Pulidor dental (18%)

Radiografia intraoral (16%)

Laser (6%).

Entre otras consideraciones, el estudio revel6 también
que, respecto de los PGA (Procedimientos Generado-
res de Aerosoles), 20 de los 63 documentos (33%) pro-
porcionan una definicién de PGA, con 35 documentos
(56%) que detallan una lista de procedimientos consi-
derados como PGA. 8 documentos proporcionan refe-
rencias relativas a las definiciones de PGA, y 5 propor-
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cionan referencias para los procedimientos de PGA.
Agquellos procedimientos identificados por méas del 20%
de los documentos como PGA fueron: piezas de mano
de alta velocidad y jeringas 3 en 1 (56%), escarificado-
res sénicos/ultrasoénicos (43%), piezas de mano de baja
velocidad (29%) y piezas de mano quirdrgicas (22%).

MITIGACION

En cuanto a los procedimientos para mitigar los aero-
soles, el 82% de los documentos recomiendan el uso
de un colutorio con el objetivo de reducir la carga viral
de los aerosoles para los pacientes sin COVID-19. Los
dos enjuagues bucales mas comunmente recomenda-
dos fueron el peréxido de hidrégeno (38 documentos) y
la povidona yodada (30 documentos), y muchos docu-
mentos recomiendan el uso de cualquiera de estos dos
enjuagues bucales. Tres documentos recomiendan cetil
piridinio y tres recomiendan enjuague bucal sin especi-
ficar el tipo.

CONCLUSION

Como corolario, la investigacion indica que la revisién
rapida realizada por sus autores, proporciona una vi-
sion general de las recomendaciones sobre los PGA y
su mitigacion a partir de documentos y guias de orien-
tacién internacionales. “Esta revision rapida resume
elementos especificos de los documentos identifica-
dos y destaca varios mensajes clave para ayudar a los
encargados de formular politicas y tomar decisiones.
Es importante considerar que la mayoria de estos do-
cumentos internacionales provee evidencia limitada o
nula que respalda las recomendaciones en los docu-
mentos revisados”.

Mensajes Clave

* Esta revision rapida informa las recomendaciones acerca de
los PGA y su mitigacion en 58 guias internacionales de servi-
cios odontolégicos.

* El nivel de detalle proporcionado en las guias revisadas es
muy variable.

¢ Mas de la mitad de las guias revisadas (56 %) proporciona
una definicién de PGA.

* 98% de las guias revisadas estipula que se pueden propor-
cionar PGA a pacientes sin COVID-19.

* 94% de las guias revisadas recomienda el uso de méscara
facial y gafas o protector facial para el tratamiento de pacientes
sin COVID-19.

¢ 21 (33%) de las guias revisadas aconseja el uso de mascaras
quirdrgicas para tratar a pacientes sin COVID-19, mientras que
44 (70%) recomiendan el uso de mascarillas FFP2/N95 y 12
(19%) el uso de mascarillas FFP3.

* 82% de las guias revisadas recomienda el uso de enjuague
bucal previo a un procedimiento.

* 48% de las guias revisadas sugiere un periodo de descanso
después de proporcionar el tratamiento con PGA en pacientes
sin COVID-19 con tiempos que varian desde 2 a 180 minutos.
 La mayoria de las guias revisadas recomienda las mismas
medidas de mitigacion para pacientes con y sin COVID-19.

* La evidencia proporcionada en las guias revisadas es escasa
para respaldar la mayoria de dichas recomendaciones.
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Rompiendo
Paradigmas

Jaime Montoya Sierra.
ID #001252-94

= Odontoélogo CES Medellin. 1991.

= Ortodoncistay Docente Universidad de Antioquia desde 1996.

= Miembro Sociedad Colombiana de Ortodoncia y Asoc. Ortodoncistas U de A
= Miembro AAO

= Especialista Invisalign desde 2009.

= Primer Faculty Invisalign en nuestraregion

= Publicaciones en Invisalign Global Gallery.
Casos Numero: 10791011,943,449, 352

= Socio Fundador Clinica ARTICA. Medellin, Colombia
= | nvisaligny Team One Speaker para Latino América.
= The Invisalign Symposium 300 Invisalign Top Doctors, Londres 2019

Invisalign llegd para romper los paradigmas que hasta este momento teniamos acer-
cadelmovimiento de los dientes para corregir maloclusiones. Desde sus inicios hace
un poco mas de 20 anos ha pasado mucha agua bajo el puente. Y es asi, como hoy,
después de mas de 8 millones de pacientes atendidos alrededor del mundo y luego
de esfuerzos enormes en investigacion continua, se ha pasado de atender solo ca-
s0s muy simples de recidivas leves post-ortodoncia a tratar pacientes con las mas
variadas y complejas maloclusiones como por ejemplo casos quirdrgicos, con ex-
tracciones, mordidas abiertas etc. que hace tan solo unos afos se pensaba que era
imposible de tratar por medio de alineadores. jAdemas, con portafolios para perso-
nas en todos los rangos de edad desde los 6 hasta los 90 afios! Nuestro papel como
ortodoncistas sigue siendo fundamental. Contamos con enormes ventajas con esta
herramienta digital al poder planear con el software Clincheck nuestros casos. Pero
es nuestra responsabilidad seguir estudiando cada paciente minuciosamente y de
acuerdo al diagnostico y con nuestros conocimientos de la biomecanica, lograr una
simulacion que cumpla con nuestros objetivos clinicos y que sea predecible al pasar
del mundo digital al real. Como suelo repetirle a mis alumnos, Invisalign no se trata de
un laboratorio que me recibe unas radiografias, fotos y escaner y a vuelta de correo
me envia unas placas que le entrego al paciente.

CASO CLINICO

Paciente masculino de 39 afos de edad, con una evidente Clase Ill oclusal y esque-
lética. Mordida cruzada anterior y posterior bilateral. Diastemas multiples inferiores.
Discrepancia de lineas medias. A pesar de su evidente clase lll consideramos que no
era necesariamente un caso quirdrgico y quisimos aprovecharnos de los espacios
inferiores para lograr una retraccion inferior que nos ayudara a corregir la mordida
cruzada anterior. Invisalign, aunque es claro que no hace disyuncion del maxilar su-
perior, si genera unas expansiones altamente predecibles que para este paciente en
particular le ayudarian en su mordida cruzada posterior bilateral. Por supuesto, el uso
de elasticos intermaxilares de clase Il seria parte fundamental de su tratamiento jun-
to con los alineadores. Y es acé, donde quiero hacer énfasis en que con Invisalign no
nos podemos olvidar que somos ortodoncistas y que por lo tanto existiran pacientes
que requieran el uso de terapias coadyuvantes o auxiliares junto a los alineadores. La
utilizacién de elementos como elasticos, botones, mini tornillos, cadenetas, brazos de
poder etc. seran siempre bienvenidos en casos de mayor complejidad paralograr una
mayor previsibilidad final de los movimientos.
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TRATAMIENTO

Conlos alineadores, desde el inicio, se aprovechan los diastemas inferiores para junto
con los elasticos de clase lll ir generando paso a paso la retraccion anteroinferior que
permita la correccion de la mordida cruzada anterior. Y se va generando también la
coordinacion transversal de los arcos que corrigieron las mordidas cruzadas poste-
riores. Es notable como, por la gran cantidad de espacio debido a los diastemas, fue
necesario hacer pequefias protracciones en ambos arcos que también son posibles
delograr con Invisalign.

104920

RESULTADOS

Logramos unresultado final perfecto y ademas y muy remarcable es que apesar de la
complejidad del caso lo hicimos sin la necesidad de utilizar alineadores adicionales y
cumpliendo todos nuestros objetivos clinicos: Clases | molar y canina bilateral. Lineas
medias coincidentes. Acople anterior. Todos los espacios cerrados. Oclusion poste-
rior adecuada. Balance facial. Una muestra muy evidente de la investigacion y de la

evolucion de Invisalign a lo largo de estos afnos es el cambio en el protocolo acerca
del nimero de dias de uso de cada alineador. Hoy en dia con la incorporacion de las
caracteristicas exclusivas Smart Track, Smart Stage y Smart Force es perfectamente
posible hacer cambios semanales de placas, lo que se traduce en tratamientos mas
rapidos, aun cuando en la planeacion se observe un numero elevado de alineadores
para nuestro tratamiento. Antes de la aparicion del material plastico exclusivo Smart
Track (2013), los cambios se sugerian cada 2 semanas.

iESo esromper paradigmas!
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V SIMPOSIO SEPA-DENTAID

AHORA MAS QUE NUNCA,
UNA BUENA SALUD BUCAL
ES CLAVE PARA UNA
BUENA SALUD GENERAL

EL ENCUENTRO CIENTIFICO PUSO TAMBIEN DE MANIFIESTO EL ROL
QUE JUEGA LA BOCA EN LA TRANSMISION DE ENFERMEDADES
RESPIRATORIAS, COMO LA ASOCIADA A SARS - COV-2, ASi COMO EL
ALCANCE QUE PODRIA TENER EL USO DE ENJUAGUES BUCALES CON
CLORURO DE CETILPIRIDINIO (CPC).

YOS

Expertos en Salud Bucal

COMPROMETIDOS
CON LA SALUD:
LA SALUD GENERAL
EMPIEZA POR LA BOCA

o St

Madrid, 03 de octubre 2020.- La salud bucal es determinante en la salud ge-
neral de las personas y su cuidado es una importante herramienta de promo-
cién de la salud en nuestras sociedades, especialmente en momentos como
los actuales. Esta ha sido la premisa que ha actuado como punto de partida
del V Simposio SEPA — DENTAID, un encuentro cientifico consolidado en la
agenda formativa de los higienistas dentales y dentistas, organizado conjunta-
mente entre la Sociedad Espariola de Periodoncia y Osteointegracion (SEPA)
y DENTAID.

Conducido por los doctores Agustin Casas y Vanessa Blanc, el evento online
se ha estructurado en tres bloques tematicos que han permitido exponer,
desde distintas perspectivas, la importancia de promover la prevencion y
el cuidado de la salud bucal desde un enfoque holistico para mantener una
buena salud general.

En los dos primeros bloques, se han revisado los conceptos de prevencién
y promocién de la salud general desde la clinica dental. Mas de 750 millo-
nes de personas (lo que supone un 11,2% de la poblacion mundial) sufren
periodontitis avanzada, una infeccion de las encias que dafa el tejido
blando y puede provocar la pérdida de los dientes. La infeccién e inflama-
cion que caracteriza a la periodontitis hace que afecte de forma directa o
indirecta al organismo, pudiendo agravar el desarrollo de enfermedades
sistémicas, como la diabetes o las enfermedades cardiovasculares.
Por este motivo, los especialistas insisten en destacar que una higiene
bucal deficiente es un factor de riesgo similar al que representan el taba-
quismo o el consumo excesivo de alcohol, revirtiendo en la salud general.
Tal y como concluia el moderador y doctor Agustin Casas, odontdlogo pe-
riodoncista, “la salud general empieza por la boca y los higienistas y dentistas,
trabajando en equipo, pueden contribuir a mejorar la salud de las personas,
colaborando estrechamente con cada paciente de forma personalizada”.

COVID -19 Y LA PRACTICA ODONTOLOGICA

Conocer la biologia del virus SARS - CoV-2, como inte-
ractla en la cavidad bucal, los métodos de proteccion y
trabajo desde la consulta dental, asi como el papel que
juegan los enjuagues bucales en la posible prevencién
de la transmisién del virus de la COVID-19, han dado for-
ma al tercer y Gltimo bloque del Simposio. Dirigido por la
doctora Vanessa Blanc, responsable del area de Ciencia
Traslacional y Desarrollo de DENTAID Research Center, en
este tercer bloque del evento se ha puesto en relieve que
la boca es lugar de anclaje y replicacion del SARS — CoV-
2y, por ello, supone una via de transmisién a otras per-
sonas. Ademas, se comprobado que una pobre higiene
bucal es un factor de riesgo para sufrir complicaciones
post — infecciones viricas.

Durante la sesion se han revisado las evidencias disponi-
bles que avalan el papel que tienen determinados antisép-
ticos en la inactivacion del virus, en especial el cloruro de
cetilpiridinio (CPC). Se ha hecho hincapié en el impacto
que ha tenido el desarrollo de recomendaciones y guias
profesionales, donde se recoge el uso regular de enjua-
gues bucales con antisépticos, como una medida efecti-
va para disminuir el riesgo de transmision del virus en la
préactica odontoldgica.

El Simposio SEPA-DENTAID ha permitido poner en relieve
la importancia que puede llegar a tener un buen cuida-
do de la boca y cémo podria influir a la hora de reducir
la diseminacion del SARS CoV2, no ya solo en la clinica
odontolégica sino también en nuestro dia a dia, en un mo-
mento en el que la prevencion juega un papel clave en
nuestras vidas.

Segun Mireia Masdevall, vicepresidenta de DENTAID,
“nos encontramos en un momento de retos constantes a
todos los niveles. Todos sabemos el papel que desempe-
fAa la salud bucal y como puede repercutir en nuestra salud
general. Ahora mas que nunca es importante reconocer el
rol que juega la boca y su relacion la salud general. Desde
el DENTAID Research Center estamos comprometidos a
continuar investigando para mejorar la salud bucal de las
personas”.

Por su parte, el Dr. Antonio Bujaldon, presidente de
SEPA, ha indicado que “el Simposio SEPA-DENTAID es,
como siempre, un ejemplo de innovacion y dinamismo,
adoptando una estructura basada en la evidencia cientifi-
cay la colaboracion interdisciplinar. En este caso, ademas,
se pone el acento en los crecientes hallazgos que sitdan
la salud bucodental como parte determinante de la salud
general y que, por lo tanto, colocan a la consulta dental y
al equipo odontoldgico en el centro de la promocion de la
salud y la prevencion de enfermedades”.

El evento ha contado con la intervencién de los doctores
Cristina Vallés, Eduardo Montero, Miguel Carasol, Regina
Dalmau, Vanessa Blanc, Rubén Ledn, la higienista Angus
Garcia y el moderador y ponente Agustin Casas. El Sim-
posio SEPA -DENTAID ha sido un éxito de convocatoria,
contado con la inscripcion de mas de 6.000 profesio-
nales del mundo de la odontologia a nivel nacional e
internacional.

ESTOS ENJUAGUES BUCALES PARA LA HIGIENE DIARIA, SON TAN IMPORTANTES

COMO EL LAVADO DE MANOS CON JABON PARA COMBATIR COVID 19.

USO ESPECIFICO USO DIARIO

PERIO-AID’
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La boca no es un sistema aislado, es una via de
entrada de distintos microorganismos que pueden

producir infecciones en la cavidad bucal y a nivel
sistémico.
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VA ENTREVISTA

HABLO CON SALUD & VIDA TV ACERCA DE LA VIDA, DEL COVID-19 Y EL DESCONFINAMIENTO

Dr. Sebastian Ugarte:
"La mejor manera de salvar vidas
es evitar que la gente se enferme”

EL ROSTRO MAS AMABLE QUE HA TENIDO LA PANDEMIA EN
NUESTRO PAIS ES, SIN DUDA, EL DEL DR. SEBASTIAN UGARTE,
A QUIEN LO HAN REQUERIDO DE PRACTICAMENTE TODOS
LOS MEDIOS DE COMUNICACION, POR SU CARISMA Y EMPATIA
CON LA GENTE. Y SALUD & VIDA TV! ... NO FUE LA EXCEPCION.

H ombre bonachdn, de rostro gentil, trato cordial y célido,
el Dr. Sebastian Ugarte seré uno de los rostros mas recordado
de la historia de la pandemia de Covid-19. Se ha emocionado,
ha criticado con firmeza algunas decisiones de la autoridad
sanitaria, y todo eso, junto a su intensa labor como jefe de
la Unidad del Paciente Critico de la Clinica Indisa, y ademas
como director del Programa de Especializacion en Medicina
Intensiva del Adulto de la Facultad de Medicina de la Univer-
sidad Andrés Bello. Hablé con nuestro conductor de Salud &
Vida TV, Sebastian Jiménez, en una amena tertulia.

Antes que todo, queremos felicitarlo y darle las gracias
por estar en la primera linea de la salud. Entrando en ma-
teria doctor, ¢seguin su experiencia, en qué etapa esta-
mos realmente de la pandemia?

Bueno, sin duda no es el final de la historia, sino que estamos
recién pasando la primera ola mas fuerte que vivio el pais. La
epidemia comenzd en el sur de Chile y se desplazd hacia el
norte, pasando por Punta Arenas, La Araucania, Biobio, Mau-
le, Regién Metropolitana. Y después llegd a Calama, Antofa-
gasta, lquique, Arica. Y ahora adivinen: Vamos en la segunda
etapa, la segunda ola. La verdad es que el virus estéa circu-
lando, esta en la comunidad; no es que se haya eliminado. El
hecho de que esté llegando la primavera, que hayan dias méas
largos, de sol, no significa que pasamos agosto y ya podemos
cantar victoria. No, este afio no. No nos podemos alegrar an-
tes de tiempo. Y hay que seguir teniendo cautela, porque el
virus esta conviviendo con nosotros y todavia puede causar
estragos.

¢Por qué se habla de rebrote si, aparentemente atin no se
ha controlado la primera ola de contagios?

Lo que ocurre es que no es (solo) una curva epidémica, sino
que cada region tiene diferentes curvas epidémicas. Si las
juntamos todas, tenemos un alza y después una baja, que
se queda pegada como en un altiplano. Pero en realidad, en
diferentes ciudades hay diferentes curvas. Entonces, la que
vemos es mentirosa, por que es un resumen de todo lo que
pasa en el pais. El Chile real es lo que ocurre en Arica, en Pun-
ta Arenas. Y cuando golpea a Santiago, cambia las curvas de
todas partes. Por que son tantos millones de habitantes, que
si llegamos a tener una segunda ola en la Regién Metropolita-
na, ésta va a cambiar la curva de todo el pais.

Doctor, pasamos de mil casos de fallecidos, en junio, a
once mil en septiembre. ¢{En qué hemos fallado?

Hay que ser un poco mas cauto. Estimo que tenemos mas
de 15.000 fallecidos. Las cifras son un poco mayores. Recor-
demos que las cifras oficiales corresponden sélo a quienes
fallecieron y tenian una PCR positiva. Y no es poco. Es una
cifra importante. Las autoridades de Gobierno han hecho un
esfuerzo importante. Pero lo que faltd fue la prevencion, el
testeo, la trazabilidad, el aislamiento en la atencién primaria.
Recién se empieza a tener una politica estructurada con pro-

“Es un gran honor haber sido elegido el Gran Compipa. Es como si fuera el
premio al Mejor Compaiiero del curso”.

tocolo en julio. Es en esa parte yo creo que fallamos. Y esperar
que a la gente enferma la vamos a tratar. Yo diria que no es
malo, peor es que la gente no tenga tratamiento. Pero esta-
mos llegando tarde. Lo ideal es que la gente no se enferme y
partir precozmente.

Pasando a otro tema, ;en qué etapa esta el tratamiento
con Invermectina que usted probé con éxito en varios pa-
cientes con Covid-19?

Estamos trabajando. Y tenemos mucha esperanza. Los
pacientes que reciben este tratamiento, tienen una menor
mortalidad. La luz y la oxigenacién mejoran entre los que la
reciben. Pero tengo la impresion que estamos llegando tar-
de. Que la Invermectina no deberia suministrase cuando un
paciente llega con falta de aire a hospitalizarse. Lo que pa-
rece prudente es que, si este medicamento ha sido efectivo
en esos pacientes, lo razonable seria aplicarla que en cuanto
comienzan los primeros sintomas. Se lo propuse al ministro
Paris. De momento no ha sido posible avanzar. Seria una
interesante herramienta. Lo Unico que podemos perder con
probarlo es que no resulte, porque la Invermectina no hace
dano. A lo mas, vas a quedar sin piojos, no te vas a enfermar
por tomar Invermectina.

Si pudiéramos explicar en simple y facil, ;como funciona,
y por qué no se esta utilizando?

Es un medicamento muy simple, que proviene de un microor-
ganismo que vive en el suelo. Se sintetizd y se llegd a esta
molécula que tenia propiedades para destruir cierto parasito,
cepas, células cancerosas. Pero también ciertos virus. Los
australianos lo probaron en células de riidn de mono y maté
en 48 horas, el 99 por ciento de los virus. Nosotros partimos

Sigue en la pagina 12
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VA ENTREVISTA

El Dr. Sebastian
Ugarte converso
distendidamente con
Sebastian Jiménez.
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Salud&Vida TV

Dr. Sebastian Ugarte, Jefe dela Unidad de Paciente Critico de la Clinica Indisa

Hablemos sobre el COVID-19... "en simple y en facil”

con nuestro centro y el resultado es impresionante, y creemos
que es lo mas recomendable de hacer.

¢Cree usted que es una buena decision comenzar con el
desconfinamiento?.

Mi posicién es publica y conocida. Yo siempre he sido un poco
mas prudente. Yo no hubiera liberado tan rapido, hubiera es-
perado un poco mas. Me toco vivir una situacion un poquitito
incomoda porque me invitaron al Palacio de La Moneda, y me
pidieron la opinién, y el meme fue “Doctor Ugarte: para qué
me invitan si saben cémo me pongo” (risas). Creo que esta
cosa de ‘tratar de hacerla corta, termina siendo larga’.

¢Qué sugerencia nos puede entregar para no seguir con-
tagiando?

Es importante el lavado de manos. Si uno lo hace por lo me-
nos 10 veces al dia, Ya esta mas o menos bien. Menos de
10, no. El uso de la mascarilla. Trato de buscar la manera
mas amigable de que la gente aprenda. Entonces digo que
es como la ropa interior: Que no salga de casa sin la mas-
carilla, como uno no saldria sin ropa interior. Que no se ande
tocando, que es de mala educacién acomodarse la mas-
carilla y la ropa interior. No intercambie mascarillas. No es
conveniente que le quede apretada o muy suelta, igual que
la ropa interior. Si se humedece, cambiela, porque no sirve. Y
uno de los puntos claves es que, al igual que la ropa interior,
ino deje la nariz afuera, porque no sirve para nada. Tiene
que tapar la nariz!

Esta buenisimo el ejemplo. {Por qué somos tan porfiados
los chilenos, doctor?

Hay paises que son peores que Chile. Yo creo que ha sido
dificil explicar, porque es un virus que tiene dos caras. A al-
gunas personas le muestra la cara buena y a otras, la mala. A
algunas les da como un resfrio y a otros los mata. Si el virus
siempre fuera igual, y a todos los que le da, los mata, le ten-
driamos miedo. Pero como no es asi, hay mucha gente que
se confia. Pero lo que no sabemos es a quién le va a tocar.

Hay quienes creen que esta pandemia es una conspira-
cién de poderes facticos para controlarnos. ¢{Ud. que esta
en la primera linea, qué nos puede decir con respecto a
eso?

Hace afos que a nivel mundial nos estabamos preparando
para la pandemia, porque era cosa de sentido comun saber
que iba a ocurrir. Velamos que se juntaban las condiciones
para una epidemia. Los viajes internacionales son muy rapi-
dos. Hemos invadido los espacios naturales, las selvas vir-
genes han ido desapareciendo y los habitat de los animales
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estan invadidos. Tenemos contacto con animales e insectos,
porque los humanos llegamos a todas partes. Todo esto nos
hacia pensar que se venia una epidemia grande. Pensadbamos
que podria ser por gripe aviar o por coronavirus, que fue lo
primero. Pero a futuro podria venir otra.

La OMS dice que la epidemia podria durar dos anos y que
podria aparecer otra entre medio...

Efectivamente. La gente viaja mucho. El mundo estd mucho
mas conectado y el virus, a través de nosotros, puede viajar
mucho mas kilémetros que antes.

Doctor, Ud. ha sido el personaje con mas aprobacion en
esta crisis, por sobre el 83%, ¢qué pensoé cuando lo eligie-
ron como el Gran Compipa de este aino?

Es un honor, porque a lo largo de mi carrera he recibido distin-
ciones académicas, cientificas, y es muy honroso cuando en
un pais te dan un reconocimiento. Pero una cosa asi como el
Gran Compipa, que es como el premio al mejor compariero.
No es el mejor alumno, sino al mejor compariero; y entregado
por la Gran Garrafa y su garrafa de todo el pais, por nuestro
pueblo mas sencillo, es como muy bonito, porque es un reco-
nocimiento de lo mas profundo y duradero que somos. Detras
de toda esta cascara de civilizacion que tenemos como pais,
tenemos una realidad, un corazén de pueblo muy sencillo y
creo que tener un reconocimiento como Gran Compipa es
muy lindo y realmente un honor, porque es como el premio
al mejor companero. Y como dice Didscoro Rojas (El Gran
Guaripola): “Venid a mi los cuicos del mundo”.

¢Qué ha significado para su vida personal y profesional,
vivir esta pandemia?

Ha sido todo un desafio, porque estamos con la misma ener-
gia de siempre, atendiendo enfermos, pero a la vez debemos
hacer investigacién, docencia y educacion. Hay que multipli-
carse. Ademas trato de participar con entrevistas, en la me-
dida que puedo. Tampoco puedo hacerlas todas. Y cudl es
mi idea. Que si uno educa mas y comparte mas informacion,
quiza alguien me haga caso y sea un enfermo menos. Creo
que educar lo mas, porque queremos que la gente no se en-
ferme, y hospitalizar los menos. Ese es el gran desafio de los
médicos. Yo me gano la vida con la gente que se enferma,
pero prefiero no ganarme la vida de esta manera, con gente
grave. Prefiero que la gente no se enferme. En realidad, si tu
te pones en mi lugar, harias exactamente lo mismo. La me-
jor manera de salvar vidas es evitar que la gente se enferme,
jaunque te quedes sin pegal

Vea toda la entrevista en https://www.saludyvidatv.cl/capitulo-09
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VA AcTUALIDAD

ANUNCIO LO HIZO EL MINISTRO DE SALUD ENRIQUE PARIS,
EN LA CEREMONIA DE CELEBRACION

CREACION DE
DIRECCION

NACIO
EL DIA

NAL, MARCO
DE LA

ODONTOLOGIA 2020

A 103 ANOS DE LA PROMULGACION DE LA LEY 3.301, MEDIANTE
LA CUAL SE LE DIO EXISTENCIA LEGAL AL TiTULO DE CIRUJANO
DENTISTA, LA ESPECIALIDAD DE LA SALUD ORAL TENDRA POR
FIN PRESENCIA EN EL MINISTERIO DE SALUD, CON LA CREACION
DE UN ENTE NACIONAL QUE REGULARA LA ACTIVIDAD.

Dr. Patricio Moncada

na conmemoracion distinta fue la que se vivié durante
la ceremonia de los 103 afios del Dia Nacional de la
Odontologia, instituido el 27 de septiembre de 1917,
cuando se promulgd la Ley 3.301 mediante la cual se
le dio existencia legal al titulo de Cirujano Dentista, no
sblo porque se celebré en medio de una pandemia glo-
bal, sino que por el respaldo que le otorgd el ministro
de Salud, Enrique Paris, a la actividad profesional.

Y es que en medio de su discurso de saludo -pronun-
ciado en la sede del Colegio de Cirujano Dentistas y
transmitido por la plataforma Zoom-, el secretario de
Estado dio a conocer su decisién de crear la Direccidn
Nacional de Odontologia, anhelo muy sentido por el
gremio.

Paris dijo: “He tomado la decisidon de crear la Direccién
Nacional de Odontologia, en el Ministerio de Salud, a
cargo, obviamente, de un cirujano dentista, para que
aglutine el trabajo de ambas subsecretarias. Ustedes
saben que en las Subsecretarias de Salud Publica y la
de Redes Asistenciales hay grupos de odontélogos que
estan trabajando; lo hacen muy bien y dirigen la marcha
de nuestro programa a nivel nacional, pero he querido
aglutinar esto en una Direccion Nacional de Odon-
tologia, que sé que es un anhelo muy querido por
ustedes, y lo anuncio con mucho gusto y con mucho
orgullo en este minuto”.

Asimismo, Paris anuncid, entre otras cosas, que re-
queriria la participacién activa de los odontélogos en
el hospital digital, donde, dijo, se podran utilizar “mé-
todos digitales para hacer, sobretodo, diagnésticos
a distancia”.

De esta forma, no sélo la pandemia sera un punto para
recordar de la celebracién de los 103 afios del Dia Na-
cional de la Odontologia, sino que también este espera-

Dr. Enrique Paris

do anuncio, el que se da en un marco de una emergen-
cia sanitaria mayor y compleja, en la que los dentistas
-sin quererlo-, fueron protagonistas, al ser el sector uno
de los mas perjudicados con la paralizaciéon de las aten-
ciones, a nivel global.

Palabras del presidente del Colegio de Cirujano Den-
tistas

El méximo dirigente del organismo Colegiado, Dr. Patri-
cio Moncada, manifesté su conformidad con el anuncio
de la autoridad, y dijo que: “Le agradecemos enorme-
mente, porque es un tremendo gesto de respaldo hacia
nuestra institucién, para la cual ha mostrado una gran
acogida, siendo muy receptivo a nuestras demandas
y se ha comprometido a estudiar las posibilidades
de una incorporacion mas potente a la modalidad
de “libre eleccion” de Fonasa, a la creacion de una
Direccion Nacional de Odontologia, y por proveer al
sistema publico de atencién de lo necesario para vol-
ver a atender en condiciones de calidad y bioseguridad,
acorde a las normas vigentes. Muchas gracias, sefior
ministro, sabiamos que nos iba dar un agrado enorme
escucharlo”.

Hace 103 afios un acontecimiento como el recordado
crimen de la Legacién alemana fue el origen indirec-
to de la creacién y posterior promulgaciéon de la Ley
3.301. Hasta hoy son incontables los distinguidos pro-
fesionales que han salido de las aulas de las Escuelas
de Odontologia, que ahora se ven enfrentados a una
pandemia y que seguiran escribiendo la historia de este
gremio tan importante para la salud humana.

Desde webental.cl saludamos a todos y cada uno de los
profesionales de la Odontologia en este dia tan especial.
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Recesiones multiples

clase

1l Miller

Técnica de tunel
modificado Vs Colgajo
desplazado coronario
modificado

Dr. Pablo
Salgado
Galanti

Periodoncista
Universidad de Paris V,
Francia.

Master 1y 2
Fisiopatologia Oral
aplicada Universidad de
Paris V, Francia.
Director del diplomado
de Cirugia plastica
periodontal y manejo
de tejidos blandos peri
implantarios USS.
Magister en educacion
universitaria para
ciencias de la salud (c).

DESCRIPCION GENERAL DEL CASO

Hoy en dia existen multiples técnicas quirdrgicas para
abordar casos de recesiones gingivales. Sin embargo,
la técnica a utilizar en cada caso debe evaluar diversos
componentes esenciales (factores criticos) para alcanzar
la mayor predictibilidad de éxito de la cirugia.

La técnica mas predecible sera entonces aquella que de-
nominaremos “gold standard” en cada caso.

Para recesiones unitarias 1,2 y 3 Miller y multiples clase
1y 2 Miller la técnica Gold standard es actualmente la
técnica de colgajo desplazado coronario modificada con
injerto de tejido conectivo sub epitelial (Zucchelli — De
Sanctis).

En la actualidad la evidencia cientifica respecto a la téc-
nica gold standard en recesiones Multiples clase 3 Miller
no es suficiente.

La técnica de tunel modificada pareciera ser la técnica
indicada en estos casos donde hay perdida de insercién
proximal por multiples factores como: la conservacién de
papilas, ausencia de incisiones de descarga, estabilidad
optima de injerto.

En este caso se decide realizar en el lado izquierdo la Téc-
nica de tunel modificada y en el lado derecho la técnica de
colgajo desplazado coronario modificada en una
Paciente de 55 arios, Asa 1, que consulta por hiper sen-
sibilidad dentinaria y mal aspecto a causa de recesiones
gingivales multiples bi laterales.

Foto inicial pre operatoria (FOTO A).
Factores etioldgicos de la recesion:
Predisponentes: fenotipo periodontal fino
Desencadenante: cepillado traumatico
Tipo de recesion: recesiones miiltiples
clase lll Miller. Tipo 2 Cairo.
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Inicial

Técnica quirargica lado izquierdo (FOTO B).
Técnica de tunel modificada + injerto de tejido conectivo sub epitelial.

Inicial

1 afio post op

Técnica quirdargica lado derecho (FOTO C).
Técnica de colgajo desplazado coronal modificado + injerto de tejido
conectivo sub epitelial.

Inicial

90 dfas

Foto inicial — 90 dias post operatorio y un afio post — op: (FOTO D).

RESULTADO

En este caso luego de 1 afo post operatorio se puede
observar un cubrimiento radicular en un cien por ciento en
la mayoria de los dientes afectados con ambas técnicas
con una integracién estética con los tejidos adyacentes y
estable en el tiempo.
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VA ENTREVISTA

CORFO APOYA

COMO APOYA LA CORFO A LAS PYMES Y EMPRENDEDORES

PABLO TERRAZAS:
"LAS CRISIS
TRAEN SIEMPRE
OPORTUNIDAD, Y
TIENEN RIESGOS”

EL VICEPRESIDENTE EJECUTIVO DE LA CORPORACION DE FOMENTO
(CORFO) HABLO CON SALUD & VIDA TV ACERCA DE LAS
HERRAMIENTAS QUE LA ENTIDAD PONE A DISPOSICION DE LOS
EMPRENDEDORES Y LAS PYMES, PARA ENFRENTAR LA CRISIS POR
COVID-19Y EL ESTALLIDO SOCIAL.

Con el estallido social de octubre del 2019, y con la pande-
mia por Covid-19, miles de pequefias y medianas empresas
y un sinnimero de negocios y emprendedores vieron cémo
el esfuerzo de sus vidas se desvanecid. Corfo ha desarrolla-
do distintas lineas y programas de apoyo en financiamiento,
y el vicepresidente ejecutivo del organismo, Pablo Terrazas,
hablé con Salud & Vida TV para contarnos, en simple y en
facil, algunos de los programas que ofrecen

Gracias, Pablo, por contarnos de este tema tan intere-
sante. Hablemos del impacto del Covid-19 en las peque-
nas empresas y los emprendedores.

Gracias por la invitacién y encantado poder conversar sobre
lo que estamos haciendo en la Corfo. Has nombrado dos
cosas: Uno, financiamiento y otro, emprendimiento y cémo
este Ultimos se vio afectado frente a este contexto de la pan-
demia. Ha perjudicado el desarrollo de muchos negocios y
afecté muy fuerte a distintas industrias. Esto significé que

Pablo Terrazas,
vicepesidente
ejecutivo de CORFO:
“Hago un llamado
ala perseverancia,
a quienes recién
emprenden”.

muchas personas cerraron su negocio y desvincularon tra-
bajadores, aumentando el desempleo. La economia se frena
y eso genera toda una crisis. Por eso, una de las medidas
es primero ayudar a todo lo que tiene que ver con la digita-
lizacion.

Tomamos el desafio de digitalizar a muchas pymes, y hemos
puesto un eje en un programa que se llama Pymes en li-
nea (www.pymesenlinea.cl), 100% gratuito, donde se puede
acceder a cursos destinados a entregar las herramientas y
los conocimientos necesarios para ofrecer sus servicios o
su producto en Internet, también de marketing digital y de
distribucioén, pasos muy importantes para el éxito de cual-
quier negocio.

En segundo lugar, el acceso al financiamiento. Lo que he-
mos hecho es ir promoviendo el acceso al crédito. Es decir,
que las instituciones financieras, bancarias o no, sigan cum-
pliendo su funcién, de manera que las Pymes puedan seguir
operando en condiciones lo mas normales posible. Busca-
mos mantener ese flujo de crédito, que se sigan otorgando.
Y ahi tenemos tres lineas bastante importantes:

1.- Programa de Garantia FOGAIN. Asegura a la institucion
financiera hata el 80% del crédito si el beneficiario cae en
mora.

2.- Linea de crédito MIPYME. Préstamo directo a institucio-
nes no bancarias, para que éstas apoyen a las mediana, pe-
quenas y microempresas.

3.- El Fondo CRECE, que cumpe una funcion similar a la que
hacemos, pero que levanta recursos privados para prestar-
los a las instituciones no bancarias que apoyan a las Pymes.
Promovemos la creacion de un fondo privado, y les asegu-
ramos que si se cae alguno de los créditos, Corfo respon-
de con un porcentaje importante de ese préstamo y de esa
manera estamos asegurando que las Pymes puedan seguir
accediendo al crédito.

Corfo tiene un programa que es el Viaje del Emprende-
dor. Cuéntanos en qué consiste.
www.elviajedelemprendedor.cl, es una plataforma donde bus-
camos hacer un primer diagnéstico, para ver en qué ruta de
tu emprendimiento te ubicas. También, ofrecemos cursos de
capacitacion de herramientas que necesitas en ese etapa, y al
mismo tiempo mostramos cudles son los subsidios que mas
debieran aplicar a tu iniciativa y que tiene la Corfo. Te inscribes
en el viajedelemprendedor.cl y accedes a la informacion.

Hay inescrupulosos que han intentado hacer fraudes en
nombre de Corfo, solicitando pagos o datos bancarios.
¢Qué me puedes comentarl al respecto?

Nosotros sancionamos y castigamos con la mayor severidad
a quienes sorprendemos tratando de mal utilizar los recursos
publicos que tiene por fin reactivar la economia, apoyar a
los emprendedores que lo estan pasando mal. Repudiamos
enérgicamente este tipo de acto, y hacemos un llamado a
estar alerta y a checar bien los correos.

¢ Qué consejo le puede entregar a las personas que quie-
ren emprender, sobre todo en la situacion de crisis en
que estamos?

Las crisis traen siempre oportunidades y tienen riesgo. Las
crisis son asi. Mi llamado es a la perseverancia, a mirar con
mucha atencion cuéles son las oportunidades que se pre-
senten, y cuando tenga clara cual es la idea, perseverar en
ella, y por supuesto que cuenten y revisen cuéles son los
subsidios que también otorga las Sercotec y Corfo. El em-
prendimiento tiene mucho que ver con la actitud, con creer-
se su proyecto y con la perseverancia.
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COVID-19

PROYECTO PIONERO INTERINSTITUCIONAL,
OPERARA EN CHILE

TELEODONTOLOGIA
PARA ADULTOS MAYORES
BUSCA PROTEGERLOS
DEL CONTAGIO CON
COVID-19

INVESTIGADORES DE CINCO FACULTADES DE ODONTOLOGIA
NACIONALES Y TAMBIEN DE COLOMBIA, MEXICO Y ALEMANIA, SON
LOS ENCARGADOS DE LLEVAR ADELANTE EL PROYECTO QUE BUSCA
ATENDER A LA POBLACION MAS EXPUESTA DE CONTAGIARSE DEL
VIRUS, Y ASi EVITAR QUE ASISTAN A LOS CENTROS DE SALUD.
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No es usual que proyectos tecnoldgicos y ademas vincu-
lados a la salud tengan como objetivo el bienestar de la
poblacion mayor de nuestro pais. Y cuando surge algu-
no, es digno de mencionarlo, como la “Plataforma tec-
noldgica semi-presencial de apoyo para atenciones
odontoldgicas de urgencia y prioritarias del adulto
mayor en el contexto de la pandemia COVID-19 en
poblacion chilena”, que desarrollan investigadores de
nuestro pais.

El proyecto, que se adjudicé fondos del Concurso para
la Asignacion Rapida de Recursos para Proyectos
De Investigacion sobre el Coronavirus (Covid-19), es
dirigido por el Dr. Victor Beltran, académico de la Uni-
versidad de La Frontera y profesor invitado del Progra-
ma de Implantologia de la Facultad de Odontologia de la
Universidad de Chile; y lo integran el director alterno del
mismo, el Dr. Alfredo von Marttens Castro, del Progra-
ma de Postitulo de Implantologia de la FOUCH, los aca-
démicos Sergio Acosta y Cristina Sanzana, de la misma
casa de estudios, e integado por profesionales de cin-
co Facultades de Odontologia nacionales, provenientes
de las cinco zonas mas afectadas por la pandemia, asi
como profesionales de Colombia, México y Alemania.

EL ORIGEN

El proyecto surgié ante la constatacién que la poblacién
adulta mayor es especialmente vulnerable al COVID-19,
y que acceder a una atencién dental en tiempos de pan-
demia se complejizéd. “Al momento de presentar alguna
urgencia dental, debian acudir a centros de salud, los
que en su mayoria estaban sobrepasados, por la pande-
mia y, ademas, debian esperar mucho tiempo para ser
atendidos, lo que representaba un riesgo de contraer el
virus”, explicé el Dr. Alfredo von Marttens.
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Lo anterior fue el incentivo para que un equipo interins-
titucional de profesionales analizara formas de disminuir
los tiempos de atenciéon de urgencias, reduciendo, a la
vez, la exposicion en salas de espera para esta pobla-
cion de riesgo.

Segun Alfredo von Marttens, lo anterior “derivd en la ne-
cesidad de explorar la atencion mediante Teleodontolo-
gia, o contacto a distancia, mediante plataformas com-
putacionales, o tecnologias telefénicas presentes en la
actualidad. Esta modalidad se encuentra actualmente
estudiada y aplicada en algunas areas de la Medici-
na, pero muy incipientemente en nuestra profesion”.
El proyecto permitira disminuir las atenciones presen-
ciales, al traspasar el contacto inicial con el paciente, la
recopilacion de datos, el llenado de informacion y labo-
ratorios digitales, entre otras actividades, a la conexién
remota via plataformas especialmente disefiadas para
esta actividad y se aplicard a la Regién de Antofagas-
ta, del Maule, Bio-Bio, La Araucania, y Metropolitana de
Santiago.

¢ Como se financiara toda la operacion? ;Tendra cos-
to para los pacientes?

“Este es un proyecto piloto y obedece a un concurso
nacional para la asignacién rapida de recursos para
proyectos de Investigacién sobre el Coronavirus (CO-
VID-19), organizado por la Agencia Nacional de Inves-
tigacién y Desarrollo (ANID), del Ministerio de Ciencia,
Tecnologia, Conocimiento e Innovacion, donde postula-
ron 1.055 proyectos, de todas las regiones del pais y de
todas las areas del conocimiento. 63 proyectos fueron
adjudicados, de los cuales 29 correspondian al area mé-
dica-ciencias de la salud y sélo 3 a Odontologia, uno
de los cuales es el nuestro, siendo el Unico relacionado
al Adulto Mayor, donde incorporamos la Teleodontologia
como medio para disminuir la exposicion de estos adul-
tos tanto a centros de salud como a su desplazamiento
en transporte para llegar a ellos. La alta vulnerabilidad
nos obliga a buscar la mejor manera de protegerlos y
a su vez darle la atencién odontoldgica que requieren.
Dado estos antecedentes, la operacion esta financiada
por los recursos que obtuvimos de este Concurso, por
lo que no tendra ningun costo para los adultos mayores

beneficiados”.
webdental_cl
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Ay covip-19

los servicios de salud por urgencias bajé entre un 85%
a 90%, porque sienten temor o debido al confinamien-
to. De los fallecimientos por Covid-19 en Chile, el 84%
corresponde a adultos sobre 60 afios. Por esa razén no-

sotros iremos a ellos, con una unidad dental mévil, equi- Un terCio de Iq pObquién SObre

pada con tecnologia de punta, a cargo de un dentista

general, quien podra resolver de acuerdo a sus conoci- 65 qﬁos es desdentqdq totql en

mientos diversas urgencias; pero si se encuentra con si-

tuaciones que requieren la evaluacion de un especialista, Chile y, del resto, SOIO conservan

lesiones o patologias desconocidas por él, podra comu-

nicarse mediante nuestra plataforma de Teleodontologia, 7 dientes O menos. A estas

via sincroénica o asincrénica, dependiendo de las necesi-

dades del caso, con un equipo de especialistas odonté- personqs mutilqdqs orqlmente,

logos e Incluso médicos geriatras, que podran ayudarlo

a distancia a resolver la emergencia, o si el caso es muy sentimos que Ies hemos fQIIQdO

complejo y requiere una atencién presencial, el paciente . »
sera derivado a un centro de salud previamente desig- COQIMNO prOfeS|on
nado y sera contactado mediante una APP descargada

en su propio teléfono movil y/o de su cuidador, la que

estamos desarrollando para facilitar ésta y otras interac-

ciones que el paciente requiera”.

“Respecto de la brecha digital, segun la encuesta Ca-

sen del 2017, el 50,4% de la poblacién adulta mayor,

cuenta con teléfonos méviles; un 42,9% tiene teléfono

fijo y mévil, un 3,3% sdlo cuenta con teléfono fijo, y un

¢{Como sera la interaccion con los pacientes, pen-
sando en la brecha digital con los adultos mayores?
“Se estima que la asistencia de los adultos mayores a

3,4% no cuenta con ningun teléfono. Esto nos da luces de adultos mayores que por lo general no tiene voz, no
respecto a la conectividad en el hogar de residencia, reclama por sus derechos y necesidades; sélo espera
ya sea directamente por el adulto mayor o a través de y agradece por cualquier ayuda que podamos brindar-
algun familiar o cuidador. Estamos conscientes que, ol . les. Creemos que como sociedad y como profesion, te-
desde la perspectiva de un envejecimiento activo, el ]f“,ﬁ‘s ' nemos una deuda muy grande que saldar, sobretodo si
disponer de medios tecnoldgicos, asi como fomentar /' sabemos que mas de un tercio de la poblacién sobre 65
su uso en la poblacién de adultos mayores sigue siendo . B afios es desdentada total en Chile y que del resto, solo
un gran desafio a nivel pais y queda mucho por mejorar ' conservan 7 dientes o menos. A estas personas muti-
en esta direccion. Dr. Victor ladas oralmente, sentimos que les hemos fallado como
Por esto la pregunta es atingente, interesante y relevan- Beltran profesion. Han pasado por variadas especialidades y no
te, visto estos antecedentes y, con relacién al proyecto, hemos podido mantenerles sus dientes en boca. No he-

estamos creando manuales de uso para que los adultos
mayores puedan acceder a un contacto directo con el
odontdlogo via remota, con infografia y material educa-
tivo en salud bucal especialmente disefiada para ellos.
De lo contrario tendremos que apoyarnos en algun fa-
miliar o cuidador del adulto, para facilitar la conexién.

mos educado a nuestra poblacién en salud odontolégi-
ca, por eso nos vemos en la necesidad de buscar nuevas
alternativas o formas de atencién y por esto creemos que
la Teleodontologia puede ser una forma efectiva, masiva
y eficiente para llegar donde no hemos podido llegar, es-
pecialmente en el contexto de esta actual pandemia”.

¢Una unidad movil alcanzara para cubrir las necesi-
dades de las cinco regiones que mencionan?

“Como es un proyecto piloto que busca desarrollar una
plataforma tecnoldgica para la atenciéon de adultos ma-

¢Hay alguna experiencia de Teleodontologia con
adultos mayores en el mundo?

A nivel global, algunos paises desarrollados llevan mas
ventaja en esta direccion como Estados Unidos y Ale-

Dr. Alfredo
yores en el contexto de la pandemia, y dado el calculo VonMarttens .0 por gjemplo, en un reciente reporte de denta-

de estimacion muestral, obtenido por nuestro equipo, Castro leconomics.com, de marzo de este afio, se menciona
comprende la atencién en cinco comunas de cinco e Jue, segln los Ultimos estudios del Centro para el Con-
regiones del pais. La unidad Dental Mévil, que cuenta trol y la Prevencién de Enfermedades en EE.UU., apro-
con equipamiento altamente sofisticado y de punta, se ximadamente el 35% de las personas mayores en ese
distribuira alternadamente por estas regiones para dar pais no se tomo el tiempo para una visita al dentista
atencién y obtener la mayor cantidad de datos para la en los Ultimos 12 meses y, como es de esperar, ese
verificaciéon y validacion de la plataforma, la que esta porcentaje aumenta a medida que el paciente enveje-
siendo desarrollada por un equipo multidisciplinario, ce. En este contexto, el uso de tele-odontologia y aten-
que cuenta con todas las especialidades odontolégicas cién domiciliaria en hogares de ancianos o personas
afines a esta poblacién: médicos geriatras, tecnélogo mayores postradas se ha desarrollado con éxito, pero
médico, asistente social, un equipo de ingenieros en aun de forma incipiente. Sin embargo, no tenemos co-
Informatica e ingenieros mecanicos especialistas en nocimiento de la existencia previa de una plataforma
modelamiento 3D, investigadores universitarios, docto- de Teleodontologia con herramientas tecnoldgicas es-
res en Ciencias Odontoldgicas, en Educacién y en In- pecialmente disefiadas para el adulto mayor, como es
formatica e incluso hemos incorporado estudiantes de el caso de nuestro proyecto. En este sentido, estamos
pregrado, postitulo y doctorado, dandole cabida a las colaborando con reconocidas universidades de otros
nuevas generaciones”. paises de Latinoamérica, como Colombia y México,

que estan interesadas en implementar en el corto plazo
¢, Qué planes hay de expandir el proyecto? la tecnologia que estamos desarrollando y ya estamos
“Con este proyecto pretendemos expandir esta modali- trabajando con investigadores de esas naciones, para
dad de atencion y, por qué no, masificarlo para las nece- que este desarrollo nacional vaya también en beneficio
sidades del pais y sus habitantes, porque creemos que de las personas mayores de otros paises con las mis-
la Teleodontologia es una necesidad para esta poblacién mas necesidades”.
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- INTERNATIONAL JOURMNAL OF INTERDISCIPLNARY DENTISTRY

SOCIEDADES ODONTOLOGICAS PRESENTARON REVISTA INTERNACIONAL

|JOID: UN REFERENTE CIENT

V4

FICO

DESDE CHILE PARA EL MUNDO

EL OBJETIVO DE LA PUBLICACION ES PRESENTAR ARTICULOS DE TIPO
CIENTIFICO O PRACTICO, RELACIONADOS CON LAS ACTIVIDADES

DE LOS PROFESIONALES E INVESTIGADORES DE CADA UNA DE LAS
SOCIEDADES CIENTIFICAS QUE LA COMPONEN.
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Con un Simposio Online, en donde expusieron referentes
de distintas disciplinas odontoldgicas, el pasado sabado 29
de agosto se presenté oficialmente la Revista Cientifica
“International Journal of Interdisciplinary Dentistry”
(IJOID), la que tiene como objetivo convertirse en un referente
como medio cientifico interdisciplinario odontoldgico para el
Cono Sury el mundo.

La ceremonia de presentacion se realizé en la plata-
forma Zoom, donde un alto nimero de profesionales
de la odontologia tuvo la oportunidad de conocer un
poco mas de esta publicacion, cuyo origen se remonta
a la prestigiosa revista PIRO, que se publicaba desde
2008 y que, con la incorporacion de la Sociedad de
Ortodoncia y Ortopedia Dentomaxilofacial de Chile y
de la Sociedad Chilena de Odontopediatria, cambié su
nombre a International Journal Of Interdiciplinary
Dentistry (IJOID)

La publicacion se convirtid, de esta manera, a partir
de su presentacion en sociedad, en la revista cientifica
oficial de la Sociedad de Periodoncia de Chile.
Sociedad de Implantologia Oral de Chile, Sociedad de
Prétesis y Rehabilitacién Oral de Chile, Sociedad Chi-
lena de Odontopediatria, Sociedad de Ortodoncia de
Chile, Federacion Iberopanamericana de Periodoncia y
la Asociacioén Latinoamericana de Rehabilitacién Oral.
Segun sus autores, “este es un momento clave en la
historia de nuestra profesiéon y a nivel nacional, que
busca generar un journal de referencia en el &mbito de
la odontologia interdisciplinaria y ciencias odontologi-
cas en el Cono Sur y todo el mundo”.

El objetivo de la revista sera publicar articulos de tipo
cientifico o practico sobre periodoncia, osteointegra-
cién, implantologia, prétesis, rehabilitacion oral, odon-
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topediatria, ortodoncia y otras especialidades directa-
mente relacionadas con ellas.

SIMPOSIO VIRTUAL

En la oportunidad, no solamente fue dada a conocerla
publicacion, sino que también hubo exposiciones de
destacados profesionales de Chile y del extranjero, los
que, a partir de las 9.30 de la mafiana y hasta las 18.00
horas de ese dia, ofrecieron distintos e interesantes
temas, de sus respectivas especialidades.

En este simposio virtual, los asistentes pudieron con-
tar con las ponencias de los siguientes conferencistas:

Dr. Antonio Sanz, “Concentrados plaquetarios de segunda generacion
en cirugia plastica periodontal”.

Dr. Victor Beltran, “Imagenologia de alta magpnificacion en implantologia
aplicada”.

Dr. Héctor Gonzalez, “Rehabilitacion oral — Enfoque multidisciplinario”.

Dr. Vidal Pérez, “Patogénesis de la hipomineralizacion mola:
Nuevos hallazgos”.

Dr. Guilherme Janson, “Tratamiento de una maloclusion de Clase Il
subdivision con mdltiples agenesias”.

Dra. Alicia Morales, “Sinopsis de la situacion oral en Chile: Diagndsticos
poblacionales y garantias en salud oral”.

Dr. Jorge Gamonal, “Presentacion editor en jefe Revista 1JOID”.

webdental_cl




CURSO

MAS DE 150 PROFESIONALES
CAPACITADOS EL 2019

& *

CONVENIOS INTERNACIONALES
ESPANA, BRASIL, CHILE

19, 20 y 21
NOVIEMBRE

ACADEMIA CHILENA
DE ESTETICA OROFACIAL

ACIDO HIALURONICO

TOXINA BOTULINICA

PLASMA RICO EN PLAQUETAS
(PRP- PRGF)

CURSO TEORICO,
PRACTICOY
DEMOSTRATIVO

VERSION
SEMIPRESENCIAL

ACIDO HIALURONICO
PARTE DEL CONTENIDO TEMATICO

¢ Anatomia y funcién de la piel.

¢ Proceso de envejecimiento.

o Estructura y funcion del producto biolégico

« Acido Hialurénico (descripcion y propiedades).

¢ Resultados Clinicos esperados y tiempo de duracion del
efecto.

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

¢ Dosificacion. / Contraindicaciones. / Riesgos.

* Técnicas de Aplicacion. / Fotografia clinica.

e Cuidados de la piel pre y post procedimiento,

medicamentos complementarios, controles y reaplicacion.

® Casos clinicos.
CLINICA CON PACIENTES

PLASMA RICO EN FACTORES

DE CRECIMIENTO (PRGF)
PARTE DEL CONTENIDO TEMATICO

¢ |nfroduccion y descripcion histérica de la técnica.

¢ Fundamentacion Biolégica/ Histoldgica y Fisiologica
del PRGF.

 Beneficios biolégicos.

¢ |ndicaciones y Contraindicaciones.

® Riesgos.

e Técnicas de aplicacion.

* Manejo de Urgencias y Situaciones Criticas

en la Prdactica Clinica y Estética

¢ Fotografia clinica.

CLINICA CON PACIENTES:

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

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 realizara los

procedi mientos clinicos

aprendidos en la
etapa tedrica

= cheloqn

TOXINA
BOTULINICA

PARTE DEL CONTENIDO
TEMATICO

¢ Anatomia y funcion muscular facial.

¢ Aspectos legales.

¢ Farmacodinamia de la Botulina.

¢ Resultados Clinicos esperados y
tiempo de duracion del efecto.

* Presentacion y Preparacion de las
diferentes

marcas comerciales.

e Dosificacion.

e Contraindicaciones. / Riesgos.

e Técnicas de aplicacion

e Seleccion de masculos a tratar en
sector

odontoestomatoldgico.

* Fotografia clinica.

e Preparacion de la piel para
aplicacion

(limpieza, anestesia).

CLINICA CON PACIENTES

D 40O 9010

€rep

Denta

CLASES ONLINE

Médulos AH, TB y PRFG
jueves y viernes

CLINICA
sabado (full day)

PROFESORES DICTANTES

PROF. DR. ANDRES GAETE NAVARRO

e Cirujano Dentista, U. Valparaiso

e Coordinador Académico de Diplomado de Rejuvenecimiento
Facial y Estética Odontologica, UNAB / ACHEOF

* Magister en Gestion de Organizaciones (MBA), U. Valparaiso
¢ Mdster en Implantologia, Rehabilitacion Oral y Estética, ESI
Barcelona.

PROF. DR. MANUEL NOVAJAS BALBOA

* Médico Cirujano, U. Valparaiso

e Especialista en Cardiologia y Cirugia Cardiovascular (Bélgica)
¢ Miembro de la Sociedad Chilena de Trasplante

SRA. CLAUDIA BRAVO

¢ Tecnologo Médico, U. de Chile

* Especialidad en Hematologia y Banco de Sangre, U. de Chile.

“APRENDA EL USO

DE LA PISTOLA PARA
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EQUIPOS DISPONIBLES EN ESTA OFERTA

CONE
EQUIPOS - LINEA EAGLE m CEPH | oEAM 3D

E. Panoramico
A g Panoramico + Ceph 1 sensor intercambiable \/ ’ v
m— ’ Panoramico + Ceph con 2 sensores v v
I x\ eagle . fé’j. - f Tomégrafo dedicado 8 x 12 v
- T ‘ O Tomografo dedicado 23 x 16 v
| ‘ I Panoramico + Tomaografo 8 x 12 v v
,“ 4 / , 1 L d | Panoramico + Tomografo 23 x 16 v v
-_— — ! 3 en 1 (Pano + Ceph + Tomégrafo 8 x 12) v v v
! \ . F 3en 1 (Pano + Ceph + Tomografo 23 x 16) 7 v A
10% DE DESCUENTO
DABIATLANTE ! OBTEN TU CODIGO DE DESCUENTO g WhatsApp +569 34252397
Oferta valida para las primeras W hasta el 30 de diciembre de 2020 (lo primero que ocurra).
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imagenologia www.linemedglobal.com

eraudent Cuy ar.

Laboratorio Dental
nanotecnologia y salud

Sonrisas

Las nanoparticulas de cnbrF Realizamos
otorgan propi
anti-micéticas qup

combaten las enfermedad - Portesis

- Implantes
- Ortodoncia
- Planos de relajacidn

CERTIFICATU CLINICA

laboratorio@beraudent.cl - 562 2963 6320 - 569 3621 1557
apina@beraudent.cl - kmelendez@beraudent.cl
www.beraudent.cl



TU EMPRESA PODRIA

ESTAR AQUI

Y con esto podrias tener presencia en:
Los eventos mas importantes del area

En las clinicas dentales de tus potenciales clientes

B +(569) 5904 9790
) +(562) 2783 1314

- karina@webdental.cl

webdental cl
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;Esta maximizando las capacidades
de cicatrizacion de sus pacientes?

Cerro el plomo 5420 oficina 1101, Las Condes

Santiago - Chil /
Tglr(]é#gngc?z 229|96271o / smumann

Correo: contacto.cl@straumann.com simply doing more




