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DIPLOMATURAEN
ORTOPEDIA

NEUROMUSCULAR

OD. GRACIELA BONFANTI ¢ OD. JULIETA MASI

MP 11840 MP 13075

INICIA 8 DE ABRIL
DE 8:30 A13:30 HS.

CONTINUALOS 2° LUNES DE CADA MES

JEFE DE CLINICA: OD. EUGENIA RANDAZZO y OD. ADRIAN HAUTEVILLE

DURACION: 2 afos.

. HORARIO: de 8:30 a 13:30hs.
LUGAR: Colegio de Odontdlogos distrito 1.

. REQUISITOS: Odontdlogo matriculado.

. MODALIDAD: Teérico con practica clinica y evaluacién final
CARGA HORARIA: 100hs.

OBJETIVOS GENERALES

. Iniciar al cursante en el estudio de la Ortopedia Maxilar, realizando un diagndstico etiolégico, integral
y neuromuscular.
Desarrollar el criterio terapéutico necesario a fin de resolver las distintas situaciones clinicas en
edades oportunas.
Capacitar al profesional para que el mismo realice una evaluacién cierta y objetiva de los diversos
signos y sintomas que se encuentran presentes en los pacientes portadores de disfuncién en su
sistema craneo-cérvico-facial.

METODOLOGIA DE ENSENANZA-APRENDIZAJE

El curso sera tedrico con demostracién practica, durante el primer afo, por lo tanto, se utilizaran:

. Clases Teoricas.

. Clases de Demostracion Practica.

. Workshop con presentacién y discusién de casos clinicos aportados por los cursantes.

. Cada cursante al terminar el primer afio debera presentar un trabajo de investigacion cientifica de
disefo bibliografico o de campo, de acuerdo a un tema pautado oportunamente teniendo en
cuenta los intereses y gustos del mismo. El trabajo debera cumplir con los pasos de una
metodologia cientifica de investigacion.
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REGULARIDAD: Segundo lunes de cada mes.
INVERSION: $100.000 mensuales.

PROGRAMA TEORICO

1. ORTOPEDIA FUNCIONAL DE LOS MAXILARES

1. CLASIFICACION. DIAGNOSTICO. MATERIALES DE DIAGNOSTICO.

Concepto de Ortopedia Maxilar. Definicion. Objetivos. Ortognatodoncia.

Funciones del Sistema Estomatognatico.

Eugnaciaydisgnacia. Diagnéstico en ladinamica de crecimiento. Ortodonciay niveles de prevencién.
Prioridades en Ortodoncia.

Clasificacion delas disgnacias. Distintas escuelasy su equivalenciacon Angle.

Diagnostico. Valoracion de los elementos semiotécnicos.

Examen clinico. Analisis funcionaly dinamico.

Historia Clinica de diagndstico en ortodoncia. Importancia de su utilizacién. Consideraciones.
Diagnéstico de las distintas anomalias. Descripcidon de las anomalias y su relacion con biotipologia.
Biotipo facial: meso, braqui y dolicofacial. Disgnasias en sentido transversal: endognatia,
endoalveoliay laterodesviaciones. Disgnasias en sentido vertical: sobremordida, mordida cubiertay
mordida abierta (funcional, esqueletal y potencial). Disgnacias en sentido sagital: Distorrelaciéon y
Mesiorrelaciéon. Combinaciones mas frecuentes. Anomalias dentofaciales (tejidos blandos, anomalia
de los maxilares). Anomalias dentarias (de nimero, posicion, direccién, volumen). Anomalias de la
articulacion temporomandibular. Anomalias congénitas, hereditarias. Anomalias adquiridas
(obstaculos respiratorios, habitos perniciosos, caries, extracciones prematuras, traumatismos).
Radiografias. Distintas técnicas.

1.2. REGISTROS AUXILIARES PARA EL DIAGNOSTICO.

Radiografias: Telerradiografia de craneo de frente y perfil, perfil blando y posicién natural de la
cabeza. Ortopantomografia. Radiografia oclusal, periapical. Radiologia patolégica: Anomalias
dentarias (supernumerarios, agenesias). Hallazgos radiograficos. Lesiones. Quistes. Piezas
retenidas. Técnica de Clark. Fotografias de frente y perfil, intraorales y extraorales, de cuerpo entero.
Resonancia magnética, otros.

Anatomiaaplicadaenrelacidon alaespecialidad.

Reparos anatémicos apicados ala cefalometria.

Analisis cefalométrico.

Estadios de maduracion esquelética.

Fotografia. Su estudio. Su valordiagnéstico.

Modelos Analisis de los modelos. Técnicas de impresién y confeccién de modelos de estudio. Estudio
de los modelos en los planos transversal, vertical y anteroposterior. Oclusién molar y canina.
Entrecruzamiento. Resalte. Plano Oclusal. Contactos prematuros. Desarmonias dentomaxilares.
Valoracion de la longitud del arco. Anomalias individuales y de conjunto. Clasificacion de Angle |, I1, III.
Interferencias: desvios mandibulares. Distintos indices correspondientes a las denticiones:
temporaria, mixta y permanente. indices de la denticién mixta y Permanente: Nance, Pont, Lindery
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Hart, Tonn, Korkhaus, Bolton. Calcogramas..
. Calcograma. Suvalor como diagnéstico morfolégico

1.3. DIAGNOSTICO FUNCIONAL.

. Analisis clinico. Funciones orales: respiracion nasal y bucal. Posicion postural. Deglucién
disfuncional. Habitos: respirador bucal, nasal, mixto. Tipo de respirador: toracico, abdominal.
Desequilibrio muscular con arcadas en inoclusién, empuje lingual, interposicion lingual. Prediccion
de la biotipologia desde el mes de nacimiento, uso adecuado de chupetes y mamadera. Masticacién:
relacion forma-funcidn. Habitos lesivos: succién digital, interposicidn lingual o de objetos. Estudio de
los tejidos blandos intraorales y extrabucales. Tejidos duros. Anamnesis. Estado de salud general del
paciente. Pacientes deriesgoy sindromes.

. Fonacion: normaly sus alteraciones.

. Interaccién de funciones.

. Actitud postural: surelacion conlas diferentes disgnacias.

. Estudio Integral del paciente. Evaluacion generaly particular.

. Reconocimiento de las expresiones clinicas de las diferentes disgnacias.

1.3. PREVENCION

. Tratamiento de las anomalias mas frecuentes en la denticién temporaria, mixta y permanente.
Ortodoncia preventiva. Definicién. Educacion para la salud. Consejos a la embarazada. Consejos al
nino. Habitos. Uso prolongado del chupete. Bruxismo.

. Alimentacion del recién nacido. Tratamientos simples. Tratamientos en la denticién temporaria y
mixta. Derivacion. Necesidad y prioridad de tratamiento ortoddncico. Factores que condicionan la
oportunidad de tratamiento.

. Ortodoncia interceptiva. Alcances. Separacién dentaria. Bandas como matriz provisoria.
Mantenedores de espacio pasivos: unilateral y bilateral. Mantenedor de espacio unilateral activo.
Mantenedor de la longitud del arco inferior. Parrillas antilenguas. Antidigitales. Cruce dentario
anterior con espacio. Reconocimiento y tratamiento de la estrechez simétrica y asimétrica del
maxilar superior. Extracciones seriadas. Desgaste de caninos temporarios para evitar desviaciones
mandibulares por contactos prematuros.

2. DIAGNOSTICO DE LAS DISFUNCIONES TEMPOROMANDIBULARES

21 ANATOMIA Y FISIOLOGIA DEL SISTEMA NEUROMUSCULAR

Dinamica de la postura neuromuscular. Sistema Estomatognatico: componentes - su relacion con otros
sistemas organicos adyacentes. Oclusidon dentaria - Articulaciones Temporomandibulares - Sistema
Neuromuscular. Propiocepcion. Neurofisiologia de cabezay cuarto superior, posicionamiento mandibular,
via trigeminal, Formacion reticular, fisiologia nerviosay muscular. Postura, tono muscular. Patologia de la
postura.

Concepto de Disfuncién Craneomandibular, Disfuncion Temporomandibular y Patologia de ATM.
Presentacion de Protocolo clinico, radioldgico y neuromuscular para diagnostico y tratamiento de
pacientes con Disfuncién Craneomandibular

Factores etioldgicos de la disfuncién temporomandibularen ninos y adolescentes.
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2.2. POSTUROLOGIA.

2.3. IMAGENOLOGIA.

Tomografia axial de la Articulacién Temporomandibular. Tomografia axial computarizada. Imagenes en
3D. Resonancia Nuclear Magnética Taller de imagenologia. Laminografia de ambas ATM en oclusion y
apertura maxima. Radiografia Panoramica. Espinigrafia de frente y de perfil.

2.4. SAOS:

Sindrome de Apneas obstructivas del sueno. Compromiso de las vias aéreas superiores y Disfuncidn
Craneomandibular.

Discusién de Casos Clinicos.

2.5. METODOS DE DESPROGRAMACION

Estimulacion eléctrica transcutanea. (TENS) Objetivos terapeuticos del TENS de ultra baja frecuencia.
Sitio de aplicacion de los electrodos. Indicaciones y contraindicaciones. Importancia de la
desprogramacion en el diagnoéstico ortopédico - ortoddncico y en la rehabilitacién oral. Registros
intraorales de oclusién dentaria. Primera etapa de estabilizacion del paciente disfuncionado a través de
placas de reposicionamiento neuromuscular. (PRN)o aparatologia funcional.

2.6. INSTRUMENTACION BIOELECTRONICA

Electromiografia (EMG). Principios clinicos de la EMG. Evidencia cientifica. MUsculos monitoreados. Sitio
de aplicacion de los electrodos. Protocolo de registros electromiograficos. Interpretacion clinica de los
registros obtenidos en normalidad versus patologia. Cinematica mandibular. Valoracién clinica de los
trazados obtenidos. Protocolo de trabajo para la evaluacion diagndstica pre-ortoddncica, patologia de
ATM vy rehabilitaciéon oral. Obtencién de la posicién fisiolégica de reposo, trayectoria neuromuscular,
posicion de oclusién neuromuscular y espacio libre interoclusal. Practica: Se desprogamaran dos
pacientes porequipoy serealizaralatoma del registro neuromuscular.

Sonografia (ESG). Principios clinicos. Identificacion de los sonidos articulares segun los trazados
sonograficos. Valoracion clinica de lafrecuenciay laamplitud de los sonidos articulares durante el ciclo de
apertura y cierre mandibular. Normalidad versus patologia. Discusion de los trazados obtenidos. Casos
clinicos.

3. MEDIOS TERAPEUTICOS.

. Tratamientos preventivos y correctivos.

. Clasificaciéon de los medios terapéuticos.

. Activador de Andressen y Haupl. Sus modificaciones, actualizacién de su uso.
. Placas activas y sus variantes.

. Terapia en funcién masticatoria:

- Placa Relieve Masticante (P.R.M)

- Placa Biofuncional.

- Valla de avance.

. Interrealcion con otras disciplinas odontoldgicasy para - odontoldgicas.

. Terapéutica Ortopédica de los Maxilares. Fundamentos. Objetivos terapéuticos. Aparatos
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ortopédicos. Funcionales. Mordida constructiva. Filosofia. Mecanismo de accidn. Tipos. Funcionales
puros, dinamicos, dinamicos - funcionales. Mordida constructiva. Activador abierto elastico de
Klammt. Bionator de Balters |, Il, lll. Regulador de Funcién de Fraenkel. Terapia de Hans Peter Bimler.
Modelador Elastico de Bimler A, B, C. Placas activo - funcionales: Retropropulsor 2 del Dr. Bufio. Twin
Block. Placas Activas. Elrol de la Fonoaudiologia. La reeducacion neuromuscular.

. Manejo terapéutico de los distintos activadores.

. Laextraccidon dentariaen Ortopedia.

. Movimientos dentariosindividuales.

. Criterioterapéutico. Tratamiento en etapas. Prioridades.

3.2. FUERZAS ORTOPEDICAS FUERTES.

. Mascara de Delaire - Verdon: traccion del maxilar. Traccidon de premaxila: Método de Salagnac. Sus
modificaciones.

. Disyuncién: Disyuntores para infantes de acrilico cementado a piezas temporarias. Disyuntor de
Mc.Namara. Hyrax en denticion mixtay permanente.

MODULO EVALUATIVO
Presentacion de casos clinicos donde se planteara una propuesta terapeutica de acuerdo a un enfoque
neuromusculareinterdisciplinario. Debate abierto.

1. ATENCION DE PACIENTES EN LA CLINICA.
1. Elaboracién diagndstica.
2. Manejo terapéutico de las distintas técnicas.

1.2. TRABAJOS PRACTICOS

. Clasificacion. Estudio de los modelos. Cefalometrias. Radiografia carpales.

. Fotografias.

. Ejercicio de doblado de alambres. Aplicacion de los mismos alos distintos aparatos. Activaciones.

MODULO EVALUATIVO

Cada cursante presentara uno/s caso/s clinico/s asignados, con toda la documentacién completa, una
vez realizado el diagndstico, prondstico y pan de tratamiento, para ser discutidos con el resto de los
cursantes, bajo supervisionde los dictantes.
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