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EDITORIAL



PRESENTACION

Estimada comunidad universitaria y profesionales del drea de la salud en la Estomatologia, como Facultad
de Odontologia tenemos un alto compromiso con la investigacion, pues es el medio de mayor difusién la
elaboracién del anuario de Investigacidon 2019; desde el cual se evidencia el quehacer de la investigacién
en catedray en el taller de investigacidn, cuyo proceso es liderado por docentes y estudiantes cursantes
de las carreras del Doctorado en Cirugia Dental y Técnico en Asistencia Odontoldgica. Durante cada
afo lectivo, la facultad selecciona una catedra por ciclo académico del plan de estudio vigente, y se
distribuye una modalidad de investigacion desde la mds practica-innovadora hasta la mas completa con
un informe final. Evidenciando el compromiso de validar nuestra mision y visién como precursores de las
investigaciones que son un pilar fundamental institucional. Este anuario es una labor de facultad; pero,
sobre todo, ha sido liderado eficientemente por la doctora Jossette Rodriguez de Caceres con apoyo de
la Coordinacion de Investigacidon en Salud y Proyeccién Social.

Por su parte, la doctora Jossette de Caceres ha visto a bien continuar creciendo profesionalmente con
otra entidad gubernamental, dejando su legado y su amor por la investigacion en este anuario que retine
una recopilacion de investigaciones en catedra y taller de investigacion producto del arduo trabajo del
Observatorio de Salud Bucodental y Difusién Cientifica, y que con orgullo agradezco a esta unidad por
seis afios de evidencia cientifica para la comunidad académica a nivel nacional e internacional.

Ahora, el anuario continuara con el legado de la doctora Yesenia Arévalo de Roque, deseandole éxitos y
que Dios sea siempre quien brinde toda la sabiduria e inteligencia en este proceso, los trabajos descritos
en este anuario- y los que vienen- forman parte de un pincelazo del esfuerzo académico que contribuya
en la difusion en medios locales e internacionales y que dan cuenta del liderazgo en el area de la
odontologia.

Disfruten de la lectura de este anuario 2019.

Dra. Nuvia Estrada de Velasco




PROLOGO

«La ciencia no es mas que perversion en si misma a menos que tenga como objetivo ultimo mejorar la
humanidad» Nikola Tesla

La Universidad Evangélica de El Salvador esta convencida que para el adecuado desarrollo del proceso
ensefanza aprendizaje que involucra a los actores universitarios docente-estudiante, la aplicacién de la
investigacion cientifica se convierte en uno de los pilares fundamentales, ya que no existe ciencia sin la
correcta aplicacion del Método Cientifico, y es en los recintos universitarios donde se puede desarrollar
de una manera mas amigable el desarrollo de nuevos conocimientos basados en evidencia.

La Odontologia es una de las ciencias de la salud que esta basada en la evidencia cientifica, la cual
busca mejorar la calidad de vida de los seres humanos, previniendo, curando y rehabilitando el sistema
estomatognatico; buscando soluciones idéneas a los problemas que afectan a la humanidad en la
capacidad de hablar, sonreir, oler, saborear, tocar, masticar, tragar y transmitir una serie de emociones
a través de las expresiones faciales con confianza y sin dolor, incomodidad ni enfermedad del complejo
crdneo-facial.

La Facultad de Odontologia comprometida con el desarrollo profesional de la comunidad educativa
a quien representa reline, anualmente, a través del Observatorio de Salud Bucodental y Difusion en
conjunto con la Coordinacién de Investigacion en Salud y Proyeccidn Social, todo el quehacer investigativo
que realiza a través de la publicacion del Anuario de Investigacion que presenta estudios elaborados con
el trabajo en conjunto de docente-estudiante-asesores de contenido-asesores metodolégicos, quienes
son los autores y los propietarios intelectuales de los productos que aparecen en este anuario.

Para ambas coordinaciones es satisfactorio materializar esta publicacion que representa un medio
de difusion de todo el trabajo investigativo realizado, para la mejora continua en pro de los futuros
profesionales de la odontologia, los cuales no solamente deben ser buenos en conocimientos, habilidades
y practicas de esta ciencia, sino en el desarrollo de nuevos conocimientos que permitan mejorar la
calidad de vida de sus semejantes, con excelencia, integridad, servicio, respetando la dignidad humana
consciente del servicio a sus semejantes.

Este Anuario no seria posible sin el apoyo constante del cuerpo docente, quienes dia a dia con su ejemplo,
acompafiamiento y su capacidad de transmitir el conocimiento adquirido a las nuevas generaciones,
producen investigaciones de catedra en modalidades de Informe final, casos clinicos, Investigaciones
documentales, proyectos de Innovacién que buscan de una manera activa la difusién cientifica de estos
productos.

Msp. Dra. Yesenia Arévalo de Roque
Coordinadora de Investigacion en
Salud y Proyeccion Social

Facultad de Odontologia
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DEPARTAMENTO DE AREA BASICA
Informe final

Metodologia de la Investigacion 1. Ciclo I.
Docente titular: Licdo. Noé Samael Rivera Leiva

ESTUDIO DESCRIPTIVO DE LAS PRINCIPALES
COMPLICACIONES CAUSADAS POR TERCERAS MOLARES EN PROCESO DE ERUPCION
EN PACIENTES DE 18 A 25 ANOS EN LA CLINICA DENTAL TOLEDO

Autores: Br. Aguilar Moran Jennifer Elizabeth, Br. Calona Monterroza Sandra Lissette, Br. Campos Vasquez Pamela Abigail,

Br. Estrada Ayala Maria Gabriela, Br. Galdamez Herrera Andrea Melissa, Br. Herrera Iraheta Andrea Carolina

Resumen

El fracaso de erupcion de terceros molares con frecuencia es por impactacion de los terceros
molares contra los segundos molares, porque en estos casos los segundos molares actian como
barrera fisica y bloquean la salida. Este estudio tiene como objetivo dar a conocer las diferentes
complicaciones infecciosas, neuromusculares, traumatoldgicas y tumorales que pueden surgir
al no tratar los terceros molares en proceso de erupcidn o que ya han erupcionado. Se considerd
adecuado el enfoque cualitativo puesto que permite indagar en las cualidades de la investigacion,
profundizando en procedimientos con condiciones anatdmicas y embrioldgicas, y en las patologias
de erupcidn, recopilando informacion basada en observacién y respuestas abiertas para la posterior
interpretacién. Segun los resultados las principales complicaciones son las infecciones post operacion
en mayor parametro la periodontitis y la pericoronaritis. Se concluyd que las extracciones tempranas
de terceros molares son la mejor alternativa de tratamiento para evitar complicaciones. Ademas,
existen varias causas por las cuales los terceros molares tienen que ser extraidos; entre ellas los
procesos patoldgicos, mal posicidén y dolor. Para evitar accidentes operatorios se debe tener una
historia clinica del paciente, conocer las estructuras anatdomicas cercanas y brindar medicacion. Este
estudio demostré que el indice de dificultad en extraccion del tercer molar se muestra en mayor
parametro en el tercer molar inferior cuando el hueso es mas denso o por una mala posicion.
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ESTUDIO DE LAS PRINCIPALES CAUSAS Y TRATAMIENTOS PARA LA FLUOROSIS
DENTAL EN NINOS DE 5-9 ANOS QUE CONSULTAN EN LA CLINICA ODONTOLOGICA
«LA PUERTA ABIERTA» PERIODO DE ENERO A OCTUBRE DE 2018

Autores: Br. Martinez Garcia Heiling Lisseth, Br. Miranda Cuellar Ninel Alejandra, Br. Montoya Carrillo Karla Gissell,

Br. Rivera Zelaya Krisia Fiorella, Br. Rodriguez Rivera Susana Guadalupe, Br. Rosales Roca Adilia del Carmen

Resumen

La fluorosis dental es uno de los problemas de salud que se presenta reiteradamente en la
denticién permanente. La condicién econdémica y falta de conocimientos de los habitantes del
canton Portezuelo, jurisdiccion de Santa Ana, sobre las enfermedades bucodentales incide en una
problematica que afecta la salud bucodental, debido a que pasa inadvertida y puede desencadenar
distintas enfermedades desde la caries hasta la pérdida de la pieza dental de manera prematura,
lo cual pudiera prevenirse si se contara con educacion efectiva e informacion oportuna. Por su
condicion los habitantes del cantdn Portezuelo, durante muchos afos, se abastecian de agua de
fuentes naturales con alto contenido de fluor que incide directamente como desencadenante de
enfermedades bucodentales, afectando en gran escala a los nifios de 5-9 aflos de edad. La ingesta
de agua fluorada y pasta dental son causas que contribuyen a que se desarrolle la fluorosis dental.

CAUSAS Y CONSECUENCIAS DE LA MAL OCLUSION DENTAL

Br. Aguila Miranda Jorge Eduardo, Br. Amaya Dehais Manuel Enrique, Br. Garcia Menéndez Marlon Ernesto,

Br. Orellana Alvarado José Miguel

Resumen

El presente estudio tuvo como objetivo general determinar las causas de la maloclusién dental
en pacientes de diferentes clinicas odontoldgicas. La investigacidon consistié en realizar diferentes
entrevistas a expertos en Ortodoncia para determinar cudles son las causas principales que pueden
llegar a provocar la maloclusién dental. El desarrollo de las entrevistas consistié en una lista de
preguntas con respuestas abiertas a 4 especialistas. Ellos coincidieron en que estos problemas
pueden ser causados por descuidos en la denticion temporal o por genética, también comentaron
sobre las posibles soluciones; uno de ellos, es el chequeo a temprana edad para intervenir en el
proceso. La maloclusién dental se divide en tres tipos: clase 1, clase 2, clase 3. La clase 1 es un leve
adelanto de la mandibula, pero sin causar problemas psicolégicos o problemas al masticar; la clase
2, cuando la mandibula se encuentra mas atrasada que la maxila, pudiendo provocar problemas al
masticar y; la clase 3, cuando la mandibula se encuentra mas adelantada que la maxila.




DIAGNOSTICO DE AGENESIA DENTAL EN PACIENTES REGISTRADOS EN LAS CLINICAS
ODONTOLOGICAS ORTHOCONDE Y ORTHOCLINIC EN SONSONATE Y SAN MIGUEL

Br. Amaya Flores Maria de los Angeles, Br. Castro Duran Cinthya Rachel, Br. Cienfuegos Avelar Paola Valeria,

Br. Conde Castro Camila Fernanda, Br. Fuentes Abucharara Karla Fernanda, Br. Lemus Umaiia Evelyn Lisseth

Resumen

El presente trabajo de investigacion pretende describir con exactitud el proceso de diagndstico de
agenesia dental en pacientes registrados en las clinicas odontolégicas OrthoConde y OrthoClinic, en
Sonsonate y San Miguel. Investigacién de tipo cualitativo que permitié obtener resultados basados
en entrevistas a especialistas. El objetivo general fue describir el diagndstico de agenesia dental en
pacientes registrados en las clinicas Odontoldgicas OrthoConde y OrthoClinic en Sonsonate y San
Miguel. El proceso de diagndstico de agenesia dental es el mismo para todos los casos. Primero
se realiza un examen clinico al paciente en el que se estudian las piezas dentales faltantes v,
posteriormente, se remite al paciente a un examen radiografico para confirmar el padecimiento de
la patologia. Los resultados de los andlisis obtenidos en esta investigaciéon permiten concluir que el
proceso de diagndstico de agenesia dental siempre se realiza siguiendo el mismo patrén para los
diferentes casos que se presenten en las distintas clinicas odontoldgicas y este consiste en realizar
un examen clinico visual para evaluar las piezas dentales presentes y faltantes en la cavidad bucal del
paciente. Posteriormente este es remitido por el doctor a una clinica radiogréfica especializada para
que consecutivamente, se compruebe mediante las radiografias el padecimiento de las agenesias
dentales.

ESTUDIO DESCRIPTIVO DE LOS TRATAMIENTOS DE ODONTOPEDIATRIA MAS
UTILIZADOS EN EL SALVADOR

Br. Martinez Iraheta Rebeca Andrea, Br. Meléndez Cisneros José Roberto, Br. Rivera Sanchez Nadia Valezka

Br. Rodriguez Moncada José Guillermo, Br. Rodriguez Moreno Leda Vanessa, Br. Solis Ventura Jeniffer Alejandra

Resumen

El presente trabajo da a conocer los tratamientos mas comunes utilizados por los odontélogos en
el drea de odontopediatria. Las enfermedades de cavidad oral afectan a gran parte de la poblacion,
especialmente en los sectores de riesgo como los niflos. La odontologia mediante la promocién
y prevencion fomenta el aprendizaje de cuidado en salud bucal. En nuestra sociedad no se le da
prioridad a la prevencion y cuidado de la salud bucal de los nifios, sino hasta que son adolescentes
o adultos cuando los procesos son mas dificiles y no muy accesibles. Lo recomendable es tener la
primera visita al dentista al cumplir el primer afio de vida y luego haya una revision anual para que el
nifio se familiarice con el lugar y el ambiente. Para este estudio se concluye que los tratamientos de
Odontopediatria mas utilizados en El Salvador son las pulpotomias, aplicacion de sellantes de fosas
y de fisuras. La ensefianza de tratamientos preventivos crea un efecto positivo en la salud bucal,
mejorando la colaboracion con el odontélogo al momento de realizar el tratamiento e incentivando
a los padres al cuidado de la salud oral.

w
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MANEJO DE BIOSEGURIDAD COMO PREVENCION DE ACCIDENTES LABORALES EN
TRABAJADORES DE FOSALUD DE LA PALMA CHALATENANGO

Br. Merino Gémez Katherine Dayanara, Br. Monroy Choto Laura Sarai, Br. Montes Medrano Lisbeth Nohemy,

Br. Quintanilla Recinos Fernando Antonio, Br. Villanueva Cuestas Suany Mariela

Resumen

La presente investigacidn tuvo como objetivo describir el manejo de bioseguridad como prevencion
de accidentes laborales en trabajadores de FOSALUD. Al realizar el analisis se concluyé que el
conocimiento es directamente proporcional a la practica. La mayoria de encuestados que conocian
la teoria también la practicaban. El proceso se verific6 mediante entrevistas realizadas a los
odontdlogos, quienes aplicaban las normas de bioseguridad clinica como: gorro, guantes, mascarillas,
caretas, gabachones; y un proceso de renovacion con la implementacién de uniformes pijamas
descartable y la bioseguridad. Se logrd observar las practicas de las medidas de bioseguridad en la
clinica de FOSALUD de manera satisfactoria con la cooperacién del personal. Se identificé que el CR-
36 (desinfectante de rapida actuacién) es el quimico que utilizaban para la esterilizacion, después
de atender a cada paciente. En algunas situaciones un asistente dental es de suma importancia
dentro del equipo de profesionales, ya que es el encargado de mantener las condiciones en la clinica,
esterilizando equipos y brindando atencién al paciente. Teniendo una relacion directa entre el
conocimiento de los pacientes y la aplicacidon de normas de seguridad se prevén enfermedades tales
como SIDA, Hepatitis B, Hepatitis C, cuyos potenciales de infeccién son mayores y aumenta el riesgo
de exposicion en los trabajadores de salud por accidentes laborales con objetos corto punzantes,
derrame de liquidos contaminantes, contacto con el paciente sin ser esterilizado el instrumento. Por
lo cual la bioseguridad toma un valor importante es primordial para la aplicacién de una odontologia
preventiva que resguarde la vida del personal de salud y del paciente.

PREVALENCIA DE LAS ENFERMEDADES BUCODENTALES DURANTE SEPTIEMBRE
Y OCTUBRE DE 2018 EN PACIENTES EMBARAZADAS EN LA UNIDAD DE SALUD
ZACAMIL

Br. Mejia Méndez Gilma Maria, Br. Pineda Ponce Martha Maria, Br. Saca Osorio Andrea Leticia

Br. Sandoval Nerio Miriam Marilena, Br. Solano Contreras Fabiola Lavina, Br. Treminio Romero Daniela Rosibel

Resumen

En la cavidad bucal las bacterias se encuentran principalmente en los dientes, las encias, la lengua
o la saliva; algunas de estas bacterias son causantes de enfermedades bucodentales. Las mujeres
embarazadas deben tener un buen control bucodental durante su embarazo para evitar las
enfermedades como caries, gingivitis y periodontitis o complicaciones de estas mismas como partos
prematuros o bebés con bajo peso. El objetivo general de la investigacidn fue describir la prevalencia
de las enfermedades bucodentales en pacientes embarazadas durante los meses de septiembre a
octubre del afio 2018, en la unidad de salud Zacamil. Durante los meses de septiembre y octubre
asistieron 69 mujeres embarazadas a la unidad de salud Zacamil que presentaron enfermedades
bucodentales de las cuales 34 presentaron gingivitis, 22 periodontitis y 13 caries cavitada.




ANOMALIAS DENTALES CONGENITAS MAS COMUNES EN INFANTES DE 8-12 ANOS
DE EDAD QUE VISITAN LA CLINICA CENTRO DE ORTODONCIA DOCTOR RAUL
ECHEVERRIA

Br. Avilés Torres Diana Marcella, Br. Erroa Canales Paola Alejandra, Br. Escobar Zelaya Vanessa Michelle

Br. Gonzalez Alfaro Melissa Alexandra, Br. Lopez Muiioz Nataly Adriana, Br. Rodriguez Ortiz, Bryan Denilson

Resumen

Las anomalias congénitas dentales son aquellas que se dan en los tejidos del diente por falta o
por aumento en el desarrollo de estos; principalmente, pueden ser de forma, nimero, tamafio,
estructura, posicion e incluso pueden provocar retraso en el cambio de los deciduos a los
permanentes y en algunas ocasiones falta de desarrollo de los maxilares. Por ello como objetivo
general se establecid describir las anomalias dentales congénitas en infantes de 8-12 de edad que
visitan la clinica Centro de Ortodoncia Doctor Raul Echeverria. Las anomalias congénitas son todas
aquellas que se manifiestan desde antes del nacimiento, producida por un trastorno ocurrido durante
el desarrollo embrionario, o como consecuencia de un defecto hereditario. Se puede producir por
factores ambientales y genéticos, y las mas comunes son Anomalias de NUmero, las que se producen
por una desorganizacidon o excitacion de la lamina dental, como los Supernumerarios, Odontomas.
Las Anomalias de Forma son todas las alteraciones dentales, la de la forma son las mas comunes;
ejemplo: Fusién, Geminacion. Las Anomalias de Tamafio son el tipo de alteraciones en relacién
al tamafio del hueso y suelen relacionarse con las anomalias de forma; ejemplo: Macrodoncia,
Microdoncia. Se concluyd que las anomalias dentales mas comunes en los pacientes son de tipo
hereditaria, ambiental y desde el nacimiento. Estas se pueden corregir por tratamientos tales con la
ortodoncia con la finalidad de devolver al paciente (infante) la estética dental adecuada y que este
no se vea afectado en su desarrollo social y emocional.

PREVALENCIA DE LAS ENFERMEDADES BUCODENTALES EN NINOS DE 4 A 10 ANOS
DE EDAD EN LA CLINICA DE LA DRA. MARTA CECILIA FIGUEROA CERON DE SAN
BARTOLOME PERULAPIA, CUSCATLAN, EL SALVADOR DE ENERO A MARZO DE 2019

Br. Mejia Alfaro Fatima Lourdes, Br. Pérez Sanchez Suyapa Elizabeth, Br. Rivas Guardado Arlyn Dinora,

Br. Rodriguez Pérez Zayda Rebeca, Br. Rogel Velasquez Gabriela Michelle, Br. Serrano Ortiz Jessica Liseth

Resumen

De acuerdo a los resultados obtenidos en los expedientes se determind que las enfermedades mas
prevalentes en los infantes de 4 a 10 afios de edad son la caries y la gingivitis, debido a que en estas
edades ellos realizan mal manejo de la limpieza o higiene dental, y los padres muchas veces se
mantienen al margen o mas bien descuidan la higiene de sus hijos, siendo este un factor influyente
en la salud bucal del infante. Las complicaciones bucodentales que sufren los infantes de 4 a 10 afios
comUnmente se dan a causa de los malos habitos higiénicos (No cepillarse los dientes, mala técnica
de cepillado, no uso de hilo dental) y estos traen como consecuencia las enfermedades infecciosas
como la caries y la gingivitis. Los tratamientos adecuados y recomendados para la salud bucal de
los infantes los determinara el especialista mediante una revision, en caso de caries el empastado
0 una pulpectomia es el tratamiento adecuado, pero todo depende del grado de afectacion del
diente por la caries, ya que cuando es profunda afecta al nervio o pulpa de la pieza decidua el
especialista debe realizar una pulpectomia que consiste en eliminar parte de la pulpa o nervio
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del diente. El sarro es determinante para la aparicion de la gingivitis una de las enfermedades
bucodentales mas prevalentes en los infantes debido a que consumen abundantes golosinas y no
se cepillan correctamente los dientes, siempre dejan residuos en ellos y es asi como se acumula una
capa amarillenta adherida al diente llamada sarro. Las consecuencias de los malos habitos higiénicos
generan todas las enfermedades infecciosas bucodentales por lo que puede existir la probabilidad
de la pérdida de la pieza dental temporal y afectar la pieza permanente, causando problema en la
infancia, adolescencia y quiza en la adultez.

Informe Final

Catedra: Farmacologia y Terapéutica. Ciclo IV.
Docente titular: Dr. José Joaquin Parr Sdnchez
Docente adjunto: Dr. Carlos Escobar Palma

\ d
FRECUENCIA DE PROBLEMAS VISUALES: MIOPIA, ASTIGMATISMO E HIPERMETROPIA

EN LOS ESTUDIANTES DE SEGUNDO ANO DE DOCTORADO EN CIRUGIA DENTAL DE
LA FACULTAD DE ODONTOLOGIA DE LA UNIVERSIDAD EVANGELICA DE EL SALVADOR

Br. Farfan Chacén Nataly Abigail, Br. Gutiérrez Hernandez Melissa Alejandra, Br. Henriquez Guardado Karla Marcela

Br. Hernandez Elias Alejandro José

Resumen

El sentido de la vista es uno de los cinco sentidos que tiene el ser humano y quizas uno de los mas
importantes. Esta compuesto por la pupila, iris, retina, cornea y cristalino. Los ojos son los érganos
receptores de la vista que tienen la funcidn de captar los estimulos luminosos que encontramos en
el ambiente. Se localizan en las cavidades orbitarias que los protegen de las sacudidas y choques
exteriores. Las cejas, las pestafias y los parpados complementan su proteccion. Los problemas
visuales presentan sintomas como visidn borrosa, deficiencias en la agudeza visual, dificultad
para enfocar objetos a corta o a larga distancia, problemas de lectura, ojos secos, vision nocturna
deficiente, fatiga ocular, aumento de la frecuencia e intensidad de los dolores de cabeza. En el
presente trabajo se tiene por objeto conocer la frecuencia de problemas visuales como miopia,
astigmatismo e hipermetropia en los estudiantes de segundo afio de Doctorado en Cirugia Dental
de la Facultad de Odontologia de la Universidad Evangélica de El Salvador (UEES). La prevalencia
de enfermedades visuales que presentan los estudiantes de segundo afio de Doctorado en Cirugia
Dental de la Facultad de Odontologia de la UEES fue de 63%, la que tuvo una mayor prevalencia
fue miopia con un 38%, seguido de astigmatismo con un 24%, y la hipermetropia con un 4%. Entre
los sintomas mas frecuentes que presentan los estudiantes son la visién borrosa con un 32%;
12% tienen dificultad al ver de cerca, 33% presentan dificultad al ver de lejos, 23% estudiantes no
padecen ningln sintoma. Los problemas visuales pueden ser causados por varios factores que dafian
al globo ocular, siendo el problema de refraccién el mas comun por consiguiente, los tratamientos
mas adecuados y comunes para estos problemas visuales son: uso de anteojos como la forma mas




eficaz, segura y comun para corregir los problemas en el globo ocular; uso de lentes de contacto y la
cirugia refractiva que modifican el estado refractivo del ojo con el propdsito de eliminar o disminuir
el uso de gafas o lentes de contacto. Otros tratamientos se realizan comunmente a través de cirugias
para mejorar la calidad de vida de la persona que padece la enfermedad.

FRECUENCIA DE ESTUDIANTES DEL DOCTORADO DE CIRUGIA DENTAL DE LA
FACULTAD DE ODONTOLOGIA DE LA UNIVERSIDAD EVANGELICA DE EL SALVADOR
QUE PRESENTAN UN DIAGNOSTICO DE VIRUS DE HERPES SIMPLE

Br. Castellanos Marquez Lorena Ivette, Br. Corado Lépez Maria Fernanda, Br. Martinez Garcia Verdnica Teresa

Br. Rivas Larios Marlon Fernando, Br. Silva Torres Camila Valentina

Resumen

El presente trabajo de investigacidn se realizd con el objetivo de determinar la frecuencia del virus
de herpes simple en los estudiantes de la Facultad de Odontologia de la Universidad Evangélica de El
Salvador (UEES). Este estudio tiene mucha importancia en el drea odontoldgica ya que en El Salvador
las enfermedades causadas por herpes simple son muy comunes; entre ellas estan, la inflamacion y
presencia de pequefias vesiculas gingival causadas por el virus del herpes simple tipo 1 (VHS-1). El
Herpes simple destaca por ser el principal responsable de un gran nimero de infecciones de la region
oro-facial, asi como de la regidn genital. Esta es una investigacion de tipo cuantitativo debido a que se
realizd un proceso de recoleccion de datos mediante la elaboracion de una encuestay, posteriormente,
el andlisis probatorio y contable. De los resultados obtenidos el 95% de los encuestados han presentado
el virus del herpes simple tipo 1. El 5% de los encuestados manifestaron presentar sintomas durante
los periodos menstruales o la fase premenstrual. El 44% de ellos han tenido recurrencia bajo las
condiciones de estrés, los cambios hormonales, cambios bruscos de temperatura, infecciones virales,
fiebre y la exposicion prolongada al sol.

FRECUENCIA DE PROBLEMAS RESPIRATORIOS DIAGNOSTICADOS Y EL TIPO
DE TRATAMIENTO FARMACOLOGICO PRESCRITO EN LOS ESTUDIANTES DE LA
FACULTAD DE ODONTOLOGIA DE LA UNIVERSIDAD EVANGELICA DE EL SALVADOR

Br. Bonilla Zuleta Alexandra Guadalupe, Br. Rivas Calderdn Joselyne Margeri, Br. Rodriguez Hernandez Melanie Alexandra

Br. Rodriguez Rodriguez Ricardo Alejandro

Resumen

Las infecciones respiratorias agudas contintdan siendo un importante problema de salud publica y los
grupos mas afectados son los nifios, los portadores de patologia crénica y los adultos mayores. Estas
enfermedades aumentan durante el periodo invernal, asociado a los descensos de la temperatura, la
mayor circulacién de virus respiratorios y al aumento de la exposicidon a contaminantes, tanto intra
como extradomiciliarios. En El Salvador un total de 94 enfermedades afectan directamente a los
salvadorefios, de estos las cinco afecciones por las que mas consultas recibe el Sistema Sanitario, segiin
el boletin epidemioldgico 2017 de MINSAL son: Las infecciones respiratorias agudas (IRA), seguidas de
las diarreas, el parasitismo intestinal, la conjuntivitis bacteriana aguda y la neumonia. En la presente
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investigacion el problema respiratorio con mayor frecuencia fue el catarro comun y gripe (Influenza)
presente en 137 estudiantes, seguido del asma con una cantidad de 45 estudiantes, comprobando asi
lo citado por el MINSAL. El 45% de los estudiantes se automedicaron y 55% no. El 29% son hombres
y 71% mujeres. El 53% ha padecido de un problema respiratorio y el 47% no. El 65% visito al médico
al padecer una enfermedad y el 35% no. Segun datos de investigacion la mayoria de los estudiantes
asistieron al médico al presentar sintomas o una de las enfermedades respiratorias, esto implica
que no hubo una automedicacién. Dicho farmaco con mayor frecuencia prescrito en un problema
respiratorio es el salbutamol seguido de la loratadina.

FRECUENCIA DE PROBLEMAS CARDIOVASCULARES EN PACIENTES DE LA FACULTAD
DE ODONTOLOGIA DE LA UNIVERSIDAD EVANGELICA DE EL SALVADOR

Br. Caceres Méndez Jennifer Ivonne, Br. Carmona Hernandez Dayana Maria, Br. Gamez Rodriguez Hazel Lissbeth

Br. Hernandez Hernandez Ana Marcela, Br. Rosa Vasquez Nelson Hernan

Resumen

Las enfermedades cardiovasculares son un conjunto de patologias que afectan el corazén y el sistema
vascular, entre las que se encuentran: Cardiopatias Isquémicas, enfermedad Cerebrovascular,
Insuficiencia cardiaca, enfermedad cardiaca, hipertensiva, entre otras. En nuestro pais la Encuesta
Nacional de Enfermedades Crdnicas no transmisibles del adulto de El Salvador (ENECA-ELS 2018)
revela que las enfermedades cardiovasculares como la hipertension arterial (HTA) estan afectando
a 1.4 millones de los salvadorefios; es decir, dos de cada tres personas en el pais padece una
enfermedad cardiovascular. La presente investigacion se realizdé con una poblacién constituida por
los pacientes que asistieron a la clinica de la Facultad de Odontologia de la Universidad Evangélica
de El Salvador durante el ciclo | del afio 2019, en un rango de edad de 40 a 60 afos. La muestra
la conformaron 170 pacientes que cumplieron los diversos criterios de inclusion. La Hipertension
Arterial en la poblacién estudiada muestra un total del 41% de los pacientes con presion arterial alta,
32% con presion arterial baja 'y 27% con presién arterial normal. Un 31% de los encuestados tienen
obesidad, el 69% no posee obesidad. Los resultados obtenidos indican que la enfermedad cardiaca
Hipertensiva tiene un indice de 48%, el 52% no posee esta enfermedad.

PREVALENCIA DE DOLOR EN LA ARTICULACION TEMPOROMANDIBULAR EN LOS
ESTUDIANTES DEL AREA CLINICA DE LA UNIVERSIDAD EVANGELICA DE EL SALVADOR

Br. Angel Alvarado Andrea Maria, Br. Cubias Scaffini Iris Giannina, Br. De Leén Nerio Zuleyma Beatriz

Br. Gomez Castillo Mario Alexander, Br. Turcios Rodriguez Liliam Yamileth

Resumen

La articulacién Temporomandibular es una articulacién que sostiene y limita los movimientos del
maxilar inferior permitiendo realizar acciones faciales como fonacién, masticacion, comunicacion,
deglucién y bostezo, por lo cual se considera una las articulaciones mas complejas. La conforman
un conjunto de estructuras anatdmicas que con la ayuda de grupos musculares especificos permite
a la mandibula ejecutar varios movimientos aplicados a la funcién masticatoria, por ejemplo:




apertura, cierre, protrusion, retraccion y lateralidad. Existen los denominados «Trastornos
Temporomandibulares» que poseen causas multifactoriales; sin embargo, la mayoria se asocia a
problemas con los musculos, problemas de los ligamentos temporomandibulares y trastornos
internos dentro de las articulaciones propiamente dichas. Las causas de estas alteraciones del
movimiento son apretar y rechinar los dientes, traumatismos, afecciones sistémicas (p. ej., artritis),
mal oclusién y falta de dientes. Incluso el uso de goma de mascar persistente puede producir estos
sintomas. En la siguiente investigacion cuantitativa se tomaron en cuenta a los estudiantes del drea
clinica de la FOUEES que presentaron los siguientes resultados: 26% de los encuestados presentaron
algln signo y sintoma, de los cuales el que tuvo mayor prevalencia fue el dolor en la zona timpdnica
y occipital con un 32% del total de la muestra, seguido por el chasquido con un 26% del total de la
muestra. El sintoma con menor prevalencia fue la crepitacién con un 20% del total de la muestra.

PORCENTAJE DE ESTUDIANTES QUE TIENEN ALERGIAS CON CONTACTO DE
MATERIAL ODONTOLOGICO EN ESTUDIANTES DE LA FACULTAD DE ODONTOLOGIA
DE LA UNIVERSIDAD EVANGELICA DE EL SALVADOR

Br. Cruz Pérez David Antonio, Br. Villeda Ramirez Georgina Lisseth, Br. Valle Calderén Génesis Maria,

Br. Reyes Hernandez Moisés Alejandro

Resumen

Las alergias en odontologia suelen ser a los materiales que se emplean; pero como no suelen ser
problemas muy generalizados, no se suelen sustituir por materiales de otro tipo a nivel general.
Sélo se buscan alternativas cuando se sabe de la hipersensibilidad del paciente a alguno de ellos.
Las reacciones alérgicas en general son una afeccidn bastante comun entre la poblacidn. Se trata de
sensibilidades a diferentes sustancias, conocidas como alérgenos, cuando entran en contacto con
los ojos, la nariz, la piel, las vias respiratorias y el tubo digestivo. Pueden ser leves, pero también
hay casos graves en los que los afectados corren peligro de muerte. Algunos dispositivos, materiales
y utensilios que se emplean en las consultas de los dentistas pueden provocar reacciones alérgicas
como: anestesia local, materiales de impresion, primeros o adhesivos dentales, resinas, metales.
Los resultados obtenidos en esta investigacion muestran que después de realizadas las encuestas a
los estudiantes de la Facultad de Odontologia de la Universidad Evangélica de El Salvador fue que
la mayoria de los estudiantes tienden a sufrir alergia al latex, ya que presenta un porcentaje de 50%
sobre los demas materiales. Cuando se realizd la encuesta, de igual manera, la mayor manifestaciéon
alérgica es enrojecimiento y sensacion de picor en un 38% en manos casos. Cabe mencionar que el
porcentaje de los estudiantes que no han sufrido una alergia es de 70% sobre una poblacion de 30%
que si han sufrido, entre las que se han mencionado, mientras que el 30% han sufrido alergia debido
a latex, considerado el mayor factor de alergia.
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DEPARTAMENTO DE MEDICINA Y CIRUGIA

Revision Bibliografica

Catedra: Periodoncia I. Ciclo VIII.

Docente Titular: Dra. Antonieta Alcdntara
Docente Adjunta Dra. Evangelina Viera

CONTROL FiSICO Y QUIMICO DE LA PLACA BACTERIANA

Br. Massana Iraheta Marion Elizabeth, Br. Merino Madrid Helen Beatriz, Br. Méndez Batrez Karla Maria

Br. Mendoza Mejia Karla Paola, Br. Posada Portillo Berta Magaly

Resumen

El tema desarrollado en este informe bibliografico «El control fisico y quimico de la placa bacteriana»
de amplio interés para el drea de periodoncia y rehabilitacién en la odontologia; como objetivo
general se propuso ldentificar los distintos métodos de fisicos y quimicos que controlan el acumulo de
placa bacteriana en la cavidad bucal. El enfoque y tipo de investigacion fue Informe de investigacion
cualitativo documental, utilizando las técnicas materiales e instrumentos de documentacion y ficha
documental. En la discusion de los resultados se planted que el control fisico y quimico de la placa
bacteria es un tema de investigacion y desarrollo desde hace mucho tiempo como nos menciona
Reyes V. en su informe es debido a su importancia ya que permite controlar el factor etiolégico,
impide acumulacion en superficie dentaria y dreas adyacentes de PB y es la primera opcién de
prevencion de la enfermedad periodontal es eficiente y predecible, disminuye el riesgo de desarrollo
o recurrencia de Periodontitis. Es importante destacar que los agentes quimicos aportan una accién
preventiva considerablemente mayor que la terapéutica; es decir, que son mas eficaces para inhibir
el desarrollo de la placa, pero estan limitados para afectar a la placa una vez establecida, dentro de
los agentes inhibitorios de la placa bacteriana mas eficaces, se encuentra la clorhexidina, la técnica
de cepillado dental desarrollada desde el siglo XV d.C, en la actualidad sigue siendo de las mas
efectivas en cuanto al control mecénico de la placa bacteriana.




INFLAMACION

Br. Alfaro Maria José, Br. Barriere Serpas Mdnica, Br. Chachagua Andrea Castillo, Br. Contreras Marcos Beatriz

Br. Turcios Orellana Milton, Br. Villegas Chavez Fabiola

Resumen

En esta investigacion se recopilaron bases tedricas que han guiado el curso de la investigacidn, en donde
se reconoce a la inflamaciédn como la respuesta obtenida ante alguna infeccidn o lesidn. La gingivitis es
la inflamacién que afecta a la mayoria de la poblacién mundial, es un proceso inflamatorio reversible
Y que junto con la periodontitis son las principales enfermedades de la cavidad bucal. Se concluye que
los métodos de remocion de la placa en la prevencion de esta enfermedad son indispensables para el
mantenimiento de una cavidad bucal sana. Las principales enfermedades inflamatorias de la cavidad
bucal son la gingivitis y la periodontitis y que el factor etioldgico de estas enfermedades es la placa
gingival. La prevencion de las enfermedades periodontales tiene su base en el control mecénico de la
placa bacteriana, asi como en el control quimico mediante antisépticos bucodentales. El conocimiento
de la patologia gingival y los métodos de remocion de la placa en la prevencion de esta enfermedad son
indispensables para el mantenimiento de una cavidad bucal sana.

RELACION DE LA SALUD SISTEMICA, INVOLUCRANDO LA DIABETES Y EL SINDROME
METABOLICO CON LA INCIDENCIA DE ENFERMEDAD PERIODONTAL

Br. Bonilla Montes Diego Eduardo, Br. Brizuela Cornejo Adriana Gisselle, Br. Campos Miranda Danny Osvaldo,

Br. Rodriguez Abdala Ménica Marcela, Br. Moreno Meléndez Ménica Evangelina

Resumen

La periodontitis se define como una enfermedad inflamatoria de los tejidos de soporte de los dientes
provocada por microorganismos especificos que tiene como resultado la destruccién progresiva del
ligamento periodontal y el hueso alveolar con formacién de bolsas, recesion o ambas. Diabetes
es una enfermedad crénica e irreversible del metabolismo que produce un exceso de glucosa, es
debido a una disminucién de la secrecion de la hormona insulina o a una deficiencia de su accidn. La
actividad de los neutrdfilos y la apoptosis también se encuentra alterada en los pacientes diabéticos.
Los mediadores inflamatorios producidos en la periodontitis pueden afectar a la ruta metabdlica
de la insulina, generando estados de hiperglucemia. Las relaciones entre la condicidn periodontal
y patologia sistémica: diabetes y sindrome metabdlico se debe a la diabetes mal controlada puede
agravar la enfermedad periodontal, del mismo modo que un mal estado periodontal agrava el
control de la glucemia. Un mal estado periodontal estad asociado a mayor riesgo de padecer diabetes.
En esta investigacion se buscé recopilar informacion realizando un proceso investigativo de caracter
cualitativo que se define, seglin Sampieri, la guia por areas o temas significativos de la investigacion,
como prospectiva, no experimental, descriptiva. Se concluyd que la diabetes mal controlada puede
agravar la enfermedad periodontal, del mismo modo que un mal estado periodontal agrava el
control de la glucemia; un mal estado periodontal estd asociado a mayor riesgo de padecer diabetes.




ANUARIO DE INVESTIGACION

FACULTAD DE ODONTOLOGIA
UEES 2019

FACTOR ETIOLOGICO DE ENFERMEDAD PERIODONTAL DE TIPO INFLAMATORIA

Br. Bernal Montenegro Diego Andrés, Br. Garcia Carias Angie Marcela. Br. Garcia Landaverde Erika Passelly

Br. Garcia Vigil Rodrigo Andrés, Br. Lopez Mejia Alejandra Elizabeth

Resumen

La enfermedad periodontal es el segundo motivo de consulta de las atenciones odontoldgicas,
presentando unaprevalenciade masdel 60 % a nivel mundial. Estainvestigacidn plantea como objetivo
general identificar el principal factor etiolégico de la enfermedad periodontal de tipo inflamatoria,
en donde la informacion obtenida se basé en diversos textos e investigaciones, las cuales han sido
comparadas y valoradas para su implementacidn en esta investigaciéon. Con lo anterior se busca la
manera de tener la posibilidad de recopilar diversas fuentes de caracter internacional y de aparicion
actual, para informar al gremio odontoldgico cual es el factor principal de la enfermedad periodontal
y como esta es afectada por diversos factores. Ademas, es una herramienta para diferenciar cuales
son las principales caracteristicas que presenta la enfermedad periodontal para poderla identificar
de otras patologias presentes en la cavidad bucal. La metodologia plantea un enfoque cualitativo
prospectivo trasversal descriptivo se busco obtener de forma minuciosa, eventos, hechos, personas,
situaciones, manifestaciones, interacciones que se observaron mediante el estudio de la enfermedad
periodontal de tipo inflamatoria y, ademds, anexa tales experiencias, pensamientos, actitudes,
que los mismos pacientes experimentan. Entre la informacidn mas relevante de la enfermedad
periodontal de tipo inflamatoria se concluyd que la etiologia son las bacterias alojadas en el biofilm
dental. En conclusidn, la importancia que tiene la higiene bucal y las visitas al odontdlogo frecuentes
son indispensables para mantener una salud periodontal estable, ya que como el factor principal de
enfermedad periodontal es de tipo bacteriano es importante que las personas estén al tanto de su
estado de salud bucal, para una eficaz remocidn del biofilm dental.

HISTOPATOLOGIA DE LA ENFERMEDAD PERIODONTAL

Br. Aguilar Nufiez Ana Patricia, Br. Argueta Contreras Eva Maria, Br. Artiga Gonzalez Tatiana Elizabeth

Br. Cruz Garcia Jennifer Michelle, Br. Pineda Rivas Oscar Jheovany

Resumen

Histopatologia de la enfermedad periodontal que son condiciones inflamatorias cronicas que afectan
a los tejidos de soporte y proteccion del diente. El objetivo general consiste en indagar cual es la
causa histopatoldgica de la enfermedad periodontal. Se recopilaron aproximadamente 20 referencias
bibliograficas en la plataforma virtual E-recursos de la Universidad Evangélica de El Salvador,
seleccion de fragmentos que se relacionan directamente con la histopatologia de la periodontitis,
comparando el estudio realizado con los conocimientos adquiridos en la catedra de Periodoncia se
comprueba que durante la periodontitis se da una respuesta inflamatoria por parte del huésped
y las bacterias contribuyen directamente a esta condicidén, participan una serie de componentes
inflamatorios en la respuesta como la IL-1B, il-6 , il-8 y TNF- o, PGE2, junto con el reclutamiento
de células como el neutrdfilo, el macréfago, posteriormente el LT y el LB, explicando de esa forma
un proceso inflamatorio agudo, los microorganismos presentes en cavidad oral como P. gingivalis,




A. a y el B. Forsythus, presentan en su estructura factores de virulencia que desencadenan una
respuesta inmune innata por células como el macréfago/monocitos, el neutréfilo, células epiteliales
de la mucosa oral y fibroblastos. Es de mucha importancia realizar un diagndstico periodontal y una
planificacion del tratamiento con la ayuda de diferentes técnicas de biologia molecular, ademds de
ser usadas como herramientas de apoyo en el diagndstico de la enfermedad periodontal, se puede
profundizar en el conocimiento de la histopatologia con el objetivo de estudiar la enfermedad y
brindar un mejor tratamiento y prevencion de la enfermedad.

ANATOMIA DEL PERIODONTO

Br. Alvarenga Argueta Tania Carolina, Br. Huezo Posada Cristian Alexander, Br. Cortez Avila Daniela Beatriz

Br. Pérez Ventura Scarlet Renée, Br. Guevara Bernal Ernesto Alejandro

Resumen

Para entender de qué manera los procesos patolégicos pueden afectar la cavidad bucal es importante
conocer la estructura del periodonto. Este incluye el tejido gingival y el hueso que lo soporta.
Por lo general, la encia poner de manifiesto uno de los primeros signos de inflamacién mediante
enrojecimiento, sangrado o hinchazén. Aunque esto no es necesariamente un signo de afeccién
periodontal porque la gingivitis es una enfermedad reversible, es imperativo entender las estructuras
adyacentes y como interactuan. La funcidn principal del periodonto consiste en unir el diente al tejido
6seo de los maxilares y en mantener la integridad en la superficie de la mucosa masticatoria de la
cavidad bucal. El periodonto, también llamado «aparato de insercién» o «tejidos de sostén de los
dientes», constituye una unidad de desarrollo, bioldgica y funcional que experimenta determinados
cambios con la edad y que ademds esta sometida a modificaciones morfoldgicas relacionadas con
alteraciones funcionales y del medioambiente bucal. El presente trabajo posee una recoleccién de
datos de diferentes fuentes bibliograficas acerca del periodonto que es el conjunto de tejidos que
rodea y soporta los dientes. Estos tejidos son la encia, el ligamento periodontal, el hueso alveolary el
cemento radicular. El periodonto actia como una unidad funcional con todas las estructuras que lo
componen que se puede ver afecta debido a la mala higiene que puedan tener las personas, el deber
del odontélogo es prevenir, tratar y educar a los pacientes sobre las enfermedades periodontales
gue son una patologia que afecta a estos tejidos que soportan a los dientes, es infecciosa causada
por bacterias presentes en la boca. Existen dos tipos de enfermedades periodontales: gingivitis y
periodontitis.
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Cétedra: Endodoncia. Ciclo IX.
Docente Titular: Dra. Elena Carolina Garcia de Espinoza

CEMENTOS SELLADORES EN ENDODONCIA

/

Br. Fuentes Martinez Katherine Apolonia, Br. Salazar Esquivel Adriana Lisseth, Br. Granado Hernandez Héctor Aristides

Br. Galdamez Herrera Gilberto Alexander, Br. Vazquez Gonzales Maria Odilia

Resumen

En la realizacién de una Endodoncia, la preparacion de los conductos radiculares juega un papel
importante en el éxito del tratamiento. El empleo de un sellador para obturar los conductos
radiculares es esencial para el éxito del tratamiento de conductos, no solo contribuye al logro del
sellado apical, sino que también sirve pararellenar las irregularidades del conducto y las discrepancias
entre la pared del conducto radicular y el material de relleno sélido, el cemento sellador debe poseer
ciertas caracteristicas que son determinantes para asegurar el éxito del tratamiento endoddntico.
Debido a que el sellador estard en contacto directo con los tejidos periapicales por un tiempo
prolongado, su biocompatibilidad es de gran importancia. La toxicidad de un sellador puede retardar
la cicatrizacion de los tejidos periapicales o causar una reaccién tisular inflamatoria. Un sellador
biocompatible no debe prevenir ni obstaculizar la reparacidn tisular, por el contrario, debe ayudar
o estimular la reorganizacion de las estructuras lesionadas para que la reparacién pueda producir el
sellado bioldgico del apice radicular y aislar cuerpos extrafos. La finalidad esta revision bibliografica
es comprender todas las actividades relacionadas con el tema y asi mismo determinar qué tipo de
cemento cumple mejor las expectativas para poder sellar los conductos.

TRAUMA DENTAL

Br. Dominguez Suria Cinthya Michelle, Br. Escobar Ostorga Katherine Tatiana, Br. Garza Menéndez Xiomara Carolina

Br. Gavidia Zayas Graciela Maria, Br. Mendoza Anaya Carlos Raul

Resumen

Los traumatismos dento-alveolares son lesiones que se producen en los dientes, en el hueso y demas
tejidos de sostén, como consecuencia de un impacto fisico contra los mismos. La conservacion de
los tejidos dentarios constituye el objetivo primordial en cada caso, ante cualquier situacion se debe
realizar una historia de la lesidon traumatica y una exploracidn clinica completa. Luego de ocurrido un
trauma dental es posible que el paciente experimente dolor, pérdida de funcidn, estrés emocional,
cambio de color en la pieza involucrada lo cual afectara adversamente la oclusidon en desarrollo
o ya desarrollada, asi como también altere la estética dental. Los dientes con mas incidencia de
trauma son los incisivos centrales superiores presentando multiples secuelas tales como cambios de
coloracidn del diente, formacion de abscesos crénicos, reabsorcidn interna y externa, anquilosis del
diente primario (en el caso de nifios pequefios), hipoplasia o hipomineralizacion de los permanentes,
dislaceracién de la corona o la raiz que depende de la fase de desarrollo, formacidn de odontomas,




secuestro del germen dentario y detencion de la formacion radicular entre otros El prondstico de
los traumatismos dentarios depende de la inmediatez de su atencidn, sin restarle importancia a la
individualidad de cada paciente, asi como del nivel cultural de este y sus familiares, lo que guarda
mucha relacidn con los cuidados postraumaticos y la disciplina de los mismos en las consultas de
seguimiento, ya que muchos no acuden a los servicios de urgencias para recibir los tratamientos que
requieren o no asisten a las consultas de seguimiento para la evolucion del diente lesionado.

TECNICAS ENDODONTICAS STEP-BACK Y CROWN-DOWM

Br. Marroquin Fuentes Fabiola Alejandra, Br. Martinez Cafas Edgar Guillermo, Br. Melara Guevara Sofia Marcela

Br. Sanchez Molina Emma Carolina, Br. Sorto Galicia Raisa Aronette

Resumen

Es fundamental que el odontdlogo haga un correcto diagndstico tanto de piezas dentarias con algun
tipo de sintomatologia como de las que se encuentran asintomaticas, debido a que la salud pulpar no
se puede asegurar solo con que un diente esté asintomatico o con observar que una radiografia bien
angulada no revele una lesidn de origen pulpar. Una de las mayores dificultades que se presentan
al realizar la preparacion quirurgica especialmente en conductos curvos es mantener centrado el
instrumento del conducto radicular, ya que el mismo por su memoria elastica, tiende a recuperar
su posicion original. Debemos comprender la importancia del tipo de instrumento utilizado, mucho
mas importante serd como lo usemos, por lo que se concluye que la técnica mas adecuada y facil de
realizar es la Step-Back (Apico-Coronal) ya que permite mantener el didametro apical en canales de
bajo calibre, creando suficiente conicidad para la limpieza y desinfeccidn sin deformar el conducto,
es muy util para trabajar en dientes vitales como no vitales, es preferible ocupar esta técnica en
dientes anteriores, es bastante comprensible y no se pierde tanto, porque se empieza desde una
lima de menor calibre y continua subiendo hasta la lima de mayor calibre que serd nuestra lima
maestra. Otra de las técnicas mas utilizadas es la técnica Crown-Down (Corono-Apical) es util en
piezas molares, esta tiene como objetivo disminuir el paso de las bacterias y dendritos mas alla del
apice, pero esta claro que también provoca paso de material, en esta técnica se empieza con la lima
de mayor calibre y va aumentando 1mm, pero con una lima de menor calibre hasta llegar al dpice es
un poco complicada pero es la ideal para preparar dientes molares. Esto es particularmente util en
casos de pulpa necrodtica con lesidn apical.

ANUARIO DE INVESTIGACIONES
FACULTAD DE ODONTOLOGIA

2019



ANUARIO DE INVESTIGACION

FACULTAD DE ODONTOLOGIA
UEES 2019

DIAGNOSTICO ENDODONTICO

Br. Alvarenga Gonzalez Delmy Vanesa, Br. Cortez Huezo Alejandra Beatriz, Br. Escobar Rugamas Karen Elissa

Br. Valladares Chavez Madnica Teresa, Br. Vasquez Lopez Andrea Camila, Br. Zuniga Ortez Elena Cristina

Resumen

La endodoncia es la ciencia y el arte que comprende la etiologia, prevencién, diagndstico y
tratamiento de las alteraciones patoldgicas de la pulpa dentaria, sus repercusiones en la region
apical y periapical y sus consecuencias en todo el organismo. El dolor odontogénico es la causa mds
frecuente por la que los pacientes llegan al consultorio odontoldgico. Es por ello que el diagndstico
representa la base para establecer un plan de tratamiento adecuado. Desde el punto de vista clinico,
el odontdlogo generalmente no puede establecer de forma precisa un diagndstico patoldgico del
estado pulpar. Sin embargo, puede categorizar luego de analizar los sintomas subjetivos, la historia
dental y los hallazgos objetivos. Dependiendo de los datos obtenidos, se considerara la posibilidad
de dar tratamiento a la pulpa dental o si se requiere el tratamiento endoddntico, esta decision se
toma en base a la presencia de caries dental presencia de tumefaccion, enfermedad periodontal,
hallazgos radiogréficos, asi como todas las pruebas de sensibilidad pulpar.

LA PULPA DENTAL

Br. Artiga Martinez Cindy Estefani, Br. Guevara Pereira lleana Melissa, Br. Paz Quintanilla Ricardo Ernesto

Br. Salazar Aguilar Victoria Alejandra, Br. Turcios Ruiz Tania Carolina

Resumen

La mayor parte de las consultas odontoldgicas corresponden a afecciones pulpares y periapicales,
debido a la sintomatologia extremadamente dolorosa que las caracteriza. Por lo tanto, el estudio de
la pulpa dentaria es vital en la practica clinica. El odontélogo debe ser capaz de determinar el estado
fisiopatoldgico de la pulpa y los tejidos periapicales, lo que contribuye a un diagndstico acertado
y permite sefialar la terapéutica ideal de preservacion de la vitalidad de la pulpa o no. La pulpa
dentaria lleva a cabo una reaccién inflamatoria ante un estimulo nocivo (caries, trauma e infeccién
o caries); esta respuesta depende de ciertas caracteristicas Unicas de la pulpa como: 1) esta situada
en un ambiente Unico ya que estd encerrada en una cdmara de dentina mineralizada que limita el
area para expandirse, restringiendo de esta manera su capacidad para tolerar el edema, 2) carece
practicamente en su totalidad de una circulacion colateral, lo cual limita su capacidad para enfrentar
las bacterias, 3) incorpora odontoblastos y células capaces de diferenciarse en células secretoras
de tejido duro que forman dentina normal o dentina irritacional (terciaria), o ambas a la vez como
defensa ante un irritante. A pesar de las caracteristicas propias de la pulpa, la misma posee cierta
capacidad de recuperarse ante una injuria. La vitalidad y capacidad reparativa en el diente se debe a
la presencia de la pulpa, gracias a sus componentes vasculares y nerviosos, los cuales en conjunto a
los distintos elementos celulares mantiene su fisiologia normal.




TECNICAS DE INSTRUMENTACION: STEP BACK Y CROWN DOWN

Br. Benitez Cruz José Luis, Br. Cérdova Alegria Ernesto Antonio, Br. Castro Méndez Carlos Mauricio,

Br. Ledn Ayala Mauricio Eduardo, Br. Lopez Regalado, Eddy Jefferson

Resumen

En el éxito del tratamiento endoddntico se encuentran involucrados varios factores como la anatomia
del conducto radicular, el uso solo de los instrumentos y técnicas para la completa preparacion de
dicho conducto. La complejidad de la morfologia radicular como las variaciones anatdmicas de
conductos secundarios, delta apical, conductos colaterales, conductos laterales e Inter conductos
es un factor determinante en la calidad de la obturacion, independientemente de las técnicas de
obturacién empleadas. Las fuerzas generadas por la instrumentacidon manual son muy regulares,
pero se torna necesario aplicar una fuerza mayor cuando los conductos progresivamente se vuelven
mas estrechos o cuando estos se obliteran a medida incrementa la edad; no solo por la dureza
dentinaria, sino también por causas anatdmicas. Dependiendo del caso, las técnicas step-back y
Crown Down, seran indicadas segun sea la situacion, por ejemplo: la técnica Crown Down esta
indicada para los casos en los que haya que realizar un tratamiento endoddntico en una pieza con
pulpa necrdtica, por otro lado, la técnica step-back es mas utilizada en piezas con conductos curvos.

TECNICAS DE INSTRUMENTACION: STEP BACK Y CROWN DOWN

Br. Ochoa Gavidia Xiomara Beatriz, Br. Pérez Albayero Néstor Stanley, Br. Rodriguez Avalos Geral Fabiola,

Br. Salaverria Solérzano Uzziel Jonathan, Br. Tejada Flores Diana Carolina

Resumen

Existe variedad de técnicas para la realizacion de un buen trabajo biomecanico para el tratamiento
de conductos radiculares, en caso que sea indicado al paciente; por lo tanto, se debe conocer las
diferentes técnicas que existen pararealizarlo de una manera exitosa. Entre ellas podemos mencionar
las técnicas convencionales y las técnicas rotatorias, siendo esta ultima utilizada con un motor
eléctrico. Esta ultima se vuelve técnicamente mas rapida y eficaz para poder realizar este trabajo;
en cuanto a las técnicas convencionales se mencionaron su procedimiento a seguir para realizar un
buen trabajo biomecdanico que el operador debe optar por la técnica mas conveniente y sea mas
sujeta a su habilidad manual. Como por ejemplo la técnica Step Back es la técnica convencional
mas comun que se utiliza en clinicas de las universidades para la ensefianza bdasica del tratamiento
de conductos, a pesar de que esta técnica requiere de un tiempo de visita a la clinica prolongada, y
requiere de paciencia tanto del odontélogo como del paciente para su realizacidn; la rapidez con la
que se realice esta técnica dependera de la habilidad que haya desarrollado el profesionista dental
que se consigue con la constante practica, basada en un conocimiento cientifico adecuado.
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Reporte de Caso

Cétedra: Clinica de Endodoncia lll. Ciclo XII.
Docente Titular: Dr. Rolando Alfredo Marin

PRESENCIA DE 4TO CONDUCTO EN LA PRIMERA MOLAR SUPERIOR IZQUIERDA

Br. Barrientos Galdamez Jacqueline Elizabeth, Br. Cubias Tobar Erick Alberto, Br. Velasquez Alvarez Kenia Mabeli

Resumen

El conocimiento de la anatomia radicular de cada uno de los grupos de dientes es un aspecto
importante que contribuye, juntos con otros aspectos clinicos, para un mejor resultado de los
procedimientos de microcirugia endoddntica (MCE). El tratamiento de conducto radicular en la
primera molar permanente; en este caso la pieza 2.6, con presencia del 4to conducto o también
llamado MV2 es una variante de la anatomia interna de la pieza dental que suele aparecer en el 84%
de los primeros molares superiores, siendo este con una longitud promedio de 21 mm?. Debido a
que esta pieza dental erupciona cuando los pacientes estan en exfoliacion dental, muchos de ellos
no le brindan la atencién necesaria por lo que resulta la de mayor frecuencia con caries extensa que
debe recibir tratamientos pulpares. Paciente femenina de 32 afios de edad sistémicamente sana que
al examen intraoral presenta multiples lesiones cariosas y especificamente en la pieza 2.6 presenta
una lesion cariosa extensa en oclusal, al realizar las pruebas de vitalidad pulpar da negativo al frio,
al calor, a la percusién y a la palpacién. Se le realizé tratamiento endoddéntico, mostrando conducto
MV2 de 21 mm de longitud.

REPORTE DE CASO: PULPITIS IRREVERSIBLE SINTOMATICA

Br. Miranda Espinoza Valeria Alejandra, Br. Valle Martinez Anamaria, Br. Zepeda Flor Evelyn Mario

Resumen

Actualmente el area de endodoncia es la rama de la odontologia que tiene como propdsito la
conservacion de piezas dentales en boca, cuando la vitalidad de estas ha sido comprometida por
caries, traumas, por iatrogenia generando posteriormente una necrosis pulpar, que si no es tratada
genera infeccidn bacteriana a nivel periapical y periodontal comprometiendo aiin mas la pieza dental.
El tratamiento endoddntico en piezas vitales con pulpitis asintomdtica o sintomdtica esta indicado
debido a que la pulpa dental es incapaz de repararse por si misma trayendo como consecuencia
necrosis pulpar que si no es tratada en caso de piezas con pulpa necrética, tiene como objetivo la
limpieza, desinfeccion de conductos y el establecimiento del tope apical entre el conducto radicular
y los tejidos periapicales. Por lo que es importante realizar un buen diagndstico pulpar para un
correcto tratamiento, asi mismo un buen aislamiento absoluto, buena irrigacion con hipoclorito




para obtener resultados satisfactorios. Paciente sistémicamente sano se presenta las clinicas de la
Facultad de Odontologia de la Universidad Evangélica de El Salvador, refiriendo dolor en la pieza
3.6. Paciente referia dolor al ingerir alimentos frio o caliente, dolor espontdneo y pulsatil durante
la noche. Al realizar las pruebas de vitalidad de la pieza presentd resultado positivo al frio y al calor,
negativo a pruebas de palpacion percusién. Recibiendo el diagndstico pulpar de pulpitis irreversible
sintomatica.

ENDODONCIA MULTIRADICULAR DE PIEZA 4-7 CON SISTEMA RADICULAR EN
FORMA DE C

Br. Astacio Bonilla lllennia Andrea, Br. Campos Chavarria Blanca Maribel, Br. Garcia Orantes Gloria Patricia

Resumen

Los conductos en «C» son una variacién anatémica encontrada comunmente en los segundos molares
inferiores. El sistema de conductos en C puede asumir muchas variaciones en su configuracién, por
lo que una amplia clasificacidn puede ayudar al diagnostico y tratamiento. El éxito de la endodoncia
se basa en el conocimiento de la anatomia de las piezas dentales tanto interna como externa y de
esa forma permite desinfectar los conductos radiculares de un modo correcto, respetando a la vez
su forma en sus tres dimensiones para concluir aislandolos herméticamente del medio externo. Se
sabe que la configuracion en C presenta una anatomia compleja del conducto, sus areas irregulares
albergan restos de tejidos blandos o desechos infectados que pueden escapar a una profunda
limpieza y obturacion, por lo que requiere un esfuerzo suplementario para lograr un adecuado
tratamiento. El siguiente reporte de caso clinico describe el caso de un paciente que se presenté a
la clinica FOUEES, con pieza 4-7 con lesién cariosa (1.3) y sistema de conductos en “C”. Se le realiza
tratamiento endoddntico utilizando cemento a base de resina y gutapercha por medio de la técnica
de condensacién lateral. Como resultado se obtuvo un sellado apical con numerosa cantidad de
conos accesorios de gutapercha para proporcionar un adecuando sellado hermético. En conclusion,
es posible tratar piezas con este tipo de alteracion mientras los conductos sean separados, se
pueden obturar de forma convencional, pero para el area del istmo es recomendable ser obturada
con gutapercha termoplastificada con el fin de abarcar lo mayor posible.
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DEPARTAMENTO DE RESTAURATIVA Y ODONTOPEDIATRIA

Revision Bibliografica

Catedra: Fisiologia de la Oclusion. Ciclo V.
Docente Titular: Dra. Carmela Donis de Cea.
Docente adjunta: Dra. Brenda Alfaro Ortiz

\'
DIAGNOSTICO DE LAS CAMPANAS SOBRE EL CUIDADO DE LOS BOSQUES EN
EL SALVADOR

Br. Aguilar Quintanilla Franklin Rubén, Br. Ayala Ayala Omar Eduardo, Br. Chavez Barrientos Celina Michelle, Br. Contreras

Avalos Francisco David, Br. Efigenio Matamoros Jennifer Beatriz, Br. Flores Ramos Ariela Morelly

Resumen

De acuerdo con el Ministerio de Medio Ambiente y Recursos Naturales (MARN, 2011) El Salvador
ha perdido el 60% del bosque de mangle en comparacion con lo que se tenia en 1950; pasando
de 100 mil a 40 mil hectareas en la actualidad. Algunas de las causas de pérdidas, que se ha dado
tipicamente en todo el mundo, son la extensién de la contera agricola, el cambio del uso de la
tierra y la deforestacion de bosques. En El Salvador, uno de los principales problemas es el control
de la basura y de los desechos de todo tipo que se tira en calles, en espacios abiertos como areas
verdes, bosques, rios, lagos, playas, donde se observa el poco interés y el desconocimiento sobre
la conservacion y proteccion de esta area. El Salvador cuenta con una extension territorial bastante
reducida (21,040.2KM2) de acuerdo con el VI censo de poblacion y vivienda (MINEC, DIGESTIC,
2007) con una poblacion de 5, 444,113 habitantes. En este sentido el tema de areas naturales
protegidas resulta ser siempre complicado debido a que no se cuenta con sitios en estado pristino
que se dediquen a un 100% a la conservacién. Por esto las campaias de reforestacion son una
medida de gran impacto para concientizar a la sociedad en la proteccidn del medio ambiente, sin
embargo, su existencia debe constar de una solida elaboracion y efectiva ejecucion de ellas, es decir,
el mensaje que inspire la proteccion del medio ambiente debe dirigirse a cada sector de la sociedad.
De igual manera utilizar herramientas mediaticas, como redes sociales que impulsen estrategias de
campafias para un mayor alcance. (Aguirre)




IMPACTO DE LOS FACTORES FiSICOS CLIMATICOS EN LOS ECOSISTEMAS MARITIMOS
Y TERRESTRES DE EL SALVADOR EN 2018

Br. Fuentes Velasquez Kevin Enrique, Br. Henriquez Guardado Luis Fernando, Br. Jiménez Abrego Valeria José,
Br. Joya Guardado Jorge Fernando, Br. Lara Cruz Karla Cecilia, Br. Larios Umanzor Daniel Alejandro,

Br. Martinez Ramirez Odir Alejandro

Resumen

El Salvador es altamente vulnerable a efectos climaticos. En afios recientes, se ha visto un aumento
en el numeroy la intensidad de desastres. En las Ultimas décadas la temperatura anual aumento mds
de 1.3C2y los escenarios climaticos préximos se llegara a un aumento de 2 a 3C2. En los impactos
dados en zonas costeras marinas, son de alto peligro el cual aumenta la intensidad de eventos
extremos de olaje y procesos erroneos y provoca dafos en infraestructura, humedad y en gran
contexto en si, el ecosistema (MARN, 2012). En todo el mundo, mas de la mitad de los ecosistemas
terrestres estan dafados por la intervencion humana. Los ecosistemas marinos también estan en
peligro por la contaminacidon que provocan los residuos industriales, urbanos y agricolas. Ademas
de ser altamente vulnerable a los efectos del cambio climatico (FIAES, 2018). La degradacién de las
areas naturales puede ocurrir por factores humanos y naturales, entre otras practicas inadecuadas
de cultivo, contaminacion ambiental y crecimiento desordenado de ciertas actividades productivas,
sobreexplotacidon y otros. Las consecuencias mas visibles de esta degradacidn son los cambios en
la vegetacion, suelo, perdida de la biodiversidad y de la capacidad de los ecosistemas de resistir a
fendmenos naturales extremos (FIAES, 2018). La vida humana depende de la tierra tanto como del
océano para su sustento y subsistencia. La flora provee el 80 por ciento de la alimentacion humana
y la agricultura representa un recurso econdmico y un medio de desarrollo importante. A su vez, los
bosques cubren el 30 por ciento de la superficie terrestre, proveen habitats cruciales a millones de
especies y son fuente importante de aire limpio y agua. Ademas, son fundamentales para combatir
el cambio climdtico (PNUD, 2018). En El Salvador la superficie marina es 3 veces mas grande que
la terrestre y un descuido de esta podria afectar el ecosistema total del pais. Los océanos también
absorben alrededor del 30 por ciento del didxido de carbdn generado por las actividades humanas
y se ha registrado un 26 por ciento de aumento en la acidificacion de los mares desde el inicio
de la revolucion industrial. La contaminacion marina, que proviene en su mayor parte de fuentes
terrestres, ha llegado a niveles alarmantes: por cada kildmetro cuadrado de océano hay un promedio
de 13.000 trozos de desechos plasticos. (PNUD, 2018)
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GESTION DE LOS RECURSOS HIDRICOS EN EL SALVADOR PARA EL ANO 2018
PROYECCION PARA EL 2019

Br. Acevedo Andino Sonia Stephanie, Br. Bell Centeno Kryscia Elizabeth, Br. Caballero Garméndez Gabriela Aracely,

Br. Calderén Mendoza Noel Alexander, Br. Cruz Juarez Karla Verénica, Br. Franco Arias Jacqueline Estefany

Resumen

Este trabajo presenta la gestidn integrada de los recursos hidricos sobre la base de la eficiencia
econdmica, equidad y sostenibilidad ecoldgica que implica el ordenamiento y la modernizacién del
sector de recursos hidricos que permita implementar buenas practicas asociadas al manejo del agua,
tomando en cuenta las condiciones sociales, econdmica y ambientales del pais. Algunas iniciativas
encaminadas a la proteccidn y conservacidn del recurso hidrico en el pais se han desarrollado con
un conjunto de acciones orientadas a la proteccién y conservacion de los recursos naturales, estas
contribuir a la sostenibilidad del recurso hidrico. Entre las instituciones y organizaciones que ejecutan
estas acciones se encuentran el MARN, el MAG, distintas ONG, las municipalidades, las Adescos. Se
concluye que El Salvador tiene la tasa de disponibilidad de agua dulce mds baja en toda América
Central y tiene un porcentaje de 95% de los rios presentan altos nivel de contaminacién ambiental y
que la calidad del agua es mala. El agua es un elemento fundamental para la sobrevivencia, ya que
es parte constituyente de todos los organismos vivos, en los ultimos afios el consumo del agua se
ha triplicado y cada vez la disponibilidad de agua disminuye en un 50%. Los recursos hidricos son de
vital importancia para las personas, ya que gracias a ellos la poblacion puede tener un mejor estilo
de vida, proporcionando buena salud, y mejor alimentacion, sin ellos la poblacién tendria un déficit
de recurso para realizar sus actividades dia a dia; es por ello que la preservacion de los mismos es de
suma importancia para las personas, el medio ambiente y la naturaleza.

Proyecto de Innovacion

Catedra: Proétesis Parcial Fija I. Ciclo VII.
Docente titular: Dra. Liliam Consuelo Escobar Gamero

Docente adjunta: Dra. Adriana Lucia Rivas Montoya
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PROTOCOLO DE MANEJO DE TROQUELES Y MONTAJE EN EL ARTICULADOR

Br. Bernal Montenegro Diego Andrés, Br. Campos Miranda Danny Oswaldo, Br. Garcia Carias Angie Marcela, Br. Garcia
Landaverde Erika Passelli, Br. Garcia Vigil Rodrigo Andrés, Br. Lopez Mejia Alejandra Elizabeth, Br. Moreno Meléndez

Mdnica Evangelina

Resumen

Eltroquelizado eselindividualizado del modelo detrabajo que reproduce las preparaciones efectuadas
en cada pieza dentaria que es desmontable del modelo principal que representa de manera precisa
el volumen, dimensiones y disposicidn espacial de la pieza dental preparada para una restauracion
en protesis fija. Es un procedimiento indispensable para el buen advenimiento de dicho tratamiento,
es por eso que en este proyecto se ha buscado hacer hincapié en la realizacion de instrumentos




que faciliten y simplifiquen la elaboracién del proceso anterior mencionado. Se realizé un video
tutorial explicativo del sistema Pindex con el objetivo de que sirva como una guia previa para que
los estudiantes visualicen todos los pasos, y escuchen los fundamentos tedricos indispensables para
que, al momento de llevar a cabo la realizacién de este sistema, tengan una idea previa y lo hagan
de una mejor manera, siguiendo los consejos y recomendaciones brindadas a lo largo del video. Se
implementd el sistema Clavix que es una idea innovadora que consiste en integrar un nuevo sistema
en donde que en lugar de utilizar pines, como se ha hecho tradicionalmente, se optara por hacer uso
de clavos con el fin de aliviar gastos econdmicos en la compra de materiales para los estudiantes. Por
otra parte, también se llevd a cabo una guia para cortar los troqueles, las principales caracteristicas
de esta guia es que al momento de realizar el corte, el resultado sea el ideal sin dejar margen de que
ocurran los errores frecuentes como desviaciones que posteriormente evitan la salida del troquel.
Al mismo tiempo se elaborara el «Oclu-Art» con la finalidad de evitar el uso de yeso al momento de
montar los modelos y de agilizar el proceso de montaje en el articulador bio art 4000’s se integrara
a las platinas un sistema de ejes por medio de un articulador clase | semiajustable. Se concluyé que
las técnicas y métodos propuestas por el equipo de trabajo resultaron ser efectivas en el manejo de
modelos troquelizados asi como facilitaron su posterior montaje en el articulador semiajustable.

PROTOCOLO DE PREPARACIONES PARA CORONA METAL CERAMICA EN DIENTES
ANTERIORES

Br. Cruz Garcia Jennifer Michelle, Br. Argueta Contreras Eva Maria

Resumen

Gran parte del déficit de aprendizaje de la realizacién de una preparacién se debe a que no se
encuentran videos que expliquen paso a paso la realizacién de dicha preparacion, por lo que se
planted la creacion de métodos que facilitaran de manera interactiva el aprendizaje y el conocimiento
de la importancia que tiene los pasos a seguir el protocolo, aunque es posible encontrar algunos en
internet, no son lo suficiente explicativos como un video enfocado en la adquisicién de conocimientos
y creado con el fin que el alumno desarrolle habilidades. Otro punto importante que contribuye a la
mala praxis de una preparacion metal porcelana es no tener desarrollado el sentido clinico y estético
que son habilidades que con la practica diaria se adquieren, esto se refiere a que el alumno no sabe
distinguir qué es lo correcto y que preparacion tiene mas retenciones y mas angulos, muchas veces
el alumno no es meticuloso al observar su trabajo. Es interesante destacar que la formay la posicién
de las fresas de Diamante con el diente debe ser especifica para cada corte como se explica en el
video, teniendo inclinaciones y distintas fresas que sirven para la realizacién de distintos cortes en
cada superficie o cara del diente, es importante destacar que una preparacion debe tener paredes
opuestas paralelas, refiriéndose este concepto a que las paredes deben ser siempre racionados con
el eje axial del diente dsea de forma recta, y no siguiendo la posicidn o inclinacién del area donde se
encuentre la pieza; la linea de terminado que se practica en la clinica en la Universidad Evangélica de
El Salvador es chamfer pesado, se debe ademas tomar en cuenta que posterior a preparar las piezas
dentarias para la confeccion de una protesis fija estas deben pulirse con una fresa cinta amarilla
adecuada para el area o cara del diente a pulir. Se desarrollé la presentacién a mayor escala de las
piezas anteriores preparadas con su linea de terminando chamfer pesado, supragingival; como un
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instrumento a utilizar durante los ciclos que siguen para impartir las primeras clases de proétesis
parcial fija y asi asegurar una mejor comprensién por parte de los alumnos.

PROTOCOLO DE MANEJO DE TEJIDOS BLANDOS

Br. Aguilar Zuiiga Laura Del Carmen, Br. De Le6n Donis Pablo, Br. Zuiiiga Flores Martin Lednidas, Br. Montano Méndez

David Enrique, Br. Sosa Martinez Raymundo Orlando, Br. Zelaya Quintanilla Oswaldo Gabriel.

Resumen

Ya que es frecuente que un alto porcentaje de pacientes con problemas dentales requieran una
prétesis parcial fija, la cual utiliza pilares para su fijacidn es necesario saber la correcta manipulacion,
por eso en el presente proyecto de innovacion se dio a conocer los materiales e instrumental para un
correcto manejo de tejidos blandos de la cavidad bucal. El protocolo de manejo de tejidos blandos
cumple lafuncién de realizar un procedimiento adecuado para evitar alguna lesién en la cavidad bucal
en el momento de su manipulacion. Se dieron a conocer cada uno de los materiales e instrumentos
a utilizar muy detalladamente para en un futuro poder poner en practica dicho procedimiento.
Con el presente proyecto de innovacion se pretendio fortalecer los conocimientos fundamentales
de una manera clara para que permitan una mirada integral, analitica y critica de la odontologia,
promoviendo habilidades, capacidades y destrezas para el ejercicio profesional, explicando cada
paso para una manipulacion exitosa de los tejidos blandos de la cavidad bucal.

PROTOCOLO DE PREPARACION DENTARIA PARA CORONA METAL-CERAMICA EN
PREMOLARES

Br. Aguilar Nufiez Ana Patricia, Br. Alvarenga Argueta Tania Carolina, Br. Cortez Avila Daniela Beatriz,
Br. Guevara Bernal Ernesto Alejandro, Br. Hueso Posada Cristian Alexander, Br. Martinez Javier Amelia Guadalupe,

Br. Pérez Ventura Scarlet Renée

Resumen

A lo largo de la carrera de odontologia, los estudiantes cursan diferentes materias, asi como la
materia de Prdtesis Parcial Fija, es por ello que como grupo decidimos desarrollar un video en el cual
se pueda facilitar el aprendizaje de los nuevos métodos de ensefianza y aprendizaje para la mejor
comprensidn del protocolo de preparacidn dentaria para corona metal- ceramica en premolares de
una forma mas dindmica e innovadora. Las coronas son dispositivos prostéticos fijos que el dentista
o prostodoncista cementa en los dientes o en los implantes. Las coronas se usan sobre todo para
cubrir totalmente o «tapar» un diente dafiado o cubrir un implante. Se cementan a los dientes
naturales o a los implantes alrededor del espacio dejado por el diente que falta. Como objetivo
principal se logré mostrar nuevos métodos de ensefianza y aprendizaje para la mejor comprension
del protocolo de preparacién dentaria para corona metal-cerdmica en premolares de una forma
mas dinamica e innovadora. Se obtuvieron resultados favorables para los estudiantes haciendo uso




de un método innovador. Para un mejor entendimiento se realizd un video llamativo y creativo,
brindandoles un material visual y menos tedioso que solo tener el libro como apoyo e imdagenes
que no son tan comprensibles. Se necesita que el docente desarrolle nuevas técnicas de ensefianza
a los estudiantes, siendo estas interactivas que le ayuden a comprender con mas facilidad el grado
de dificultad que presenta la realizacidén de una preparacion dentaria para coronas metal-porcelana.

PROTOCOLO DE PREPARACIONES PARA CORONA METAL - CERAMICA EN CANINOS

Br. Massana Iraheta Marion Elizabeth, Br. Merino Madrid Helen Beatriz, Br. Méndez Batrez Karla Maria, Br. Mendoza Mejia

Karla Paola, Br. Posada Portillo Berta Magaly, Br. Rodriguez Lopez Claudia Maria, Br. Pineda Rivas Oscar Jheovany

Resumen

El canino es la pieza mas larga de toda la arcada dental, funcionalmente se encarga del desgarre de
los alimentos; anatdmicamente, presentan un borde incisal dividido en dos porciones o crestas a
través de una cuspide, la punta de la cuspide esta directamente centrada sobre la raiz, las areas de
contacto ubicadas en las caras mesial y distal estan en distintos niveles inciso-cervicalmente. En la
cara palatina es importante recordar que presenta dos crestas marginales; una cresta palatina, un
cingulo, dos fosas bien desarrolladas y separando la cresta palatina del cingulo se observa la ranura
palato-gingival, el cingulo esta mas desarrollado que en el incisivo central superior permanente,
la linea cervical es mas convexa hacia incisal en la cara mesial que en la distal (importante para la
definicion de la linea de terminado) y la raiz del canino superior posee forma cénicay es la mas larga
exceptuando tal vez la del canino inferior que muchas veces es igual. Las restauraciones de metal-
ceramica combinan la fuerza y la precisién del metal colado con la estética de la porcelana su uso
ha crecido de forma marcada en los ultimos 30 afios como resultado de las mejores técnicas, gracias
a la subestructura de metal poseen una fuerza mayor a comparacion de las restauraciones solo de
ceramica. Sin embargo, es importante limitar la utilizacion de este tipo de restauracion ya que existe
cierta tendencia a usarlo en exceso. El proyecto de innovacién acerca del protocolo de preparacién
para corona metal ceramica en caninos consistié en la elaboracién de un Papeldgrafo Interactivo
que contiene de forma didactica el orden de procedimientos para poder realizar una corona metal
ceramica describiéndolo desde el proceso de tallado hasta la restauracion definitiva. Se realizd de
manera creativa para que la poblacion estudiantil pueda comprender todo el protocolo que se lleva
acabo para realizarlo mas facilmente.
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PROTOCOLO DE PREPARACIONES DENTARIAS PARA CORONA METAL CERAMICA
EN MOLARES

Br. Castillo Chachagua Andrea Alexandra, Br. Contreras Marcos Vicenta Beatriz, Br. Campos Pérez Edgardo Antonio,
Br. Hidalgo Cartagena Alejandra Patricia, Br. Rodriguez Romero Guillermo José, Br. Turcios Orellana Milton Gerardo,
Br. Villegas Chavez Fabiola Beatriz

Resumen

Una corona es una restauracion extra coronaria cementada que recubre la superficie externa de
la corona clinica, la cual debe de reproducir la morfologia y los contornos de las partes dafiadas
de la corona de un diente. Realizar una corona o una restauracidn requiere que se siga una serie
de pasos ordenados para alcanzar el éxito del tratamiento. Sin embargo, aunque existe mucha
biografia sobre el tema, no existe una guia o un protocolo propiamente dicho, y menos de grupos
de dientes especificos como las molares que son el centro de esta innovacién. Una protesis fija tiene
como beneficio: mejorar la salud bucal del paciente, rehabilitar las piezas dentarias fracturadas y
cariadas a través de tratamientos especializados y estética, por lo que es importante realizar un
buen procedimiento para la preparacion de la pieza dental; ya que de no ser el caso, puede tener
consecuencias graves en la salud bucal del paciente y complicar el problema dental. En la actualidad
el tratamiento de protesis fija mas frecuente son las coronas unitarias en el sector posterior, y por
ello es importante conocer los pasos a seguir, desde su diagndstico, hasta la cementacién de la
corona. Por este motivo, se realizé un protocolo, que es un reglamento o una serie de instrucciones
que se fijan por tradicién o por convenio; especificamente, para la preparacion dentaria de una
corona metal-porcelana en molares.

REPORTE DE CASO CLINICO

Catedra: Clinica de Prostodoncia Il. Ciclo XI.
Docente Titular: Dra. Liliam Consuelo Escobar Gamero
Docente Adjunta: Dra. Adriana Lucia Rivas Montoya

CONFECCION DE PPR EN MAXILAR INFERIOR DENTO MUCOSOPORTADA, PC
EN MAXILAR SUPERIOR Y CORONAS INDIVIDUALES EN LAS PIEZAS 3-4 Y 4-3 EN
PACIENTE GERIATRICO SISTEMICAMENTE COMPROMETIDO

Br. Alvarez Carranza Katlin Melany, Br. Cubias Tobar Erick Alberto

Resumen

La protesis parcial removible y prétesis completa son una modalidad terapéutica que contribuye a
restaurar los rebordes edéntulos y brindar diversas facultades al paciente que se habian perdido
por la ausencia de multiples piezas dentarias como la dimensidn vertical, soporte labial, fonacion,
estética y la funcion masticatoria que favorece a la digestion correcta de los alimentos, los pacientes
geriatricos presentan frecuentemente este tipo de caso, ambas prétesis tienen la misma finalidad
que es restaurar el aparato estomatognatico. Caso clinico de paciente geriatrico, femenina de 83
afios de edad, que se presento a la clinica de la FOUEES, sistémicamente comprometida con sistema




nervioso central por pérdida de audicidn del oido izquierdo desde hace 25 afios, uso permanente de
lentes y en el sistema endocrino, presento Diabetes Mellitus controlada desde hace 35 afos. Se le
confecciond una protesis completa en maxilar superior, por ausencia total de piezas dentarias para
regresarle al paciente, no solo estética sino funcionabilidad masticatoria y fonética. En el maxilar
inferior se le realizé una protesis parcial removible denté mucosoportada para sustituir las piezas
3-4 ala 3-7 y de las piezas 4-4 a la 4-7. Se tomaron como dientes pilares 3-3 y 4-3. El articulo expone
los pasos para la elaboracién de las prétesis, materiales que se utilizaron para la confeccién de la
prétesis completa superiory prétesis parcial removible inferior dentd mucosoportada con la finalidad
de devolver la funcién, armonia oclusal y estética a la paciente, reemplando las piezas dentales
ausentes y estructuras vecinas, preservando y mejorando la salud buco dental, reestableciendo la
dimensidn vertical y brindar soporte labial superior.

PROTOCOLO PARA LA CONFECCION DE PROTESIS COMPLETA SUPERIOR Y PROTESIS
PARCIAL REMOVIBLE

Br. Astacio Andrea, Br. Miranda Valeria, Br. Rojas Luis

Resumen

En la actualidad la evolucién en la Odontologia y los cambios en las técnicas protésicas y materiales
han hecho que los pacientes sean mas exigentes en términos de estética, funcion y comodidad. Existe
una gran demanda de problemas dentales que necesitan de la interaccion de distintas disciplinas
odontolégicas. Un tratamiento multidisciplinario estda basado en el diagndstico, la planeacién y
los procedimientos terapéuticos. El aparato protésico puede sustituir a todos los dientes de una
arcada (protesis completa) o de solo parte de ellos (protesis parcial). En el presente caso clinico, se
abordé la elaboracidn de una prétesis completa de la arcada superior, protesis parcial removible
dentomucosoportada para la arcada inferior, y la confeccién de tres prétesis fijas individuales con
el fin de rehabilitar y restablecer la funcion masticatoria del paciente. Los aparatos de proétesis
completa (Dentaduras) son de acrilico y se sujetan por una especie de efecto «ventosa»; aunque
las inferiores se desplazan inevitablemente, casi siempre, con los movimientos de los labios y la
lengua, es decir, al hablar, ademds de al masticar. La rehabilitacion protésica removible o tratamiento
mediante protesis removible es un procedimiento clinico dirigido a restituir dientes ausentes
mediante unos aparatos o productos sanitarios a medida «no fijos» o susceptibles de ser retirados
de la boca a voluntad del propio paciente y en cualquier momento, sin necesidad de intervencién
del dentista. La rehabilitacion protésica fija es un procedimiento clinico dirigido a restituir dientes
ausentes mediante una aparatologia fija, unida permanentemente a algunos dientes naturales que
quedan en la boca. A diferencia de la prétesis removible, esta aparatologia no puede ser retirada por
el paciente por sus propios medios.
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PROTESIS PARCIAL REMOVIBLE INFERIOR Y PROTESIS PARCIAL FIJA CON PILAR
INTERMEDIO

Br. Hernandez Cisneros Rebeca Alejandra, Br. Hernandez Cruz Roberto Arturo, Br. Lacayo Ortega Diana Alejandra

Resumen

Uno de los principales motivos de consulta dentro de la practica odontoldgica es la rehabilitacion
en pacientes con edentulismo parcial o completo. La prostodoncia ofrece un sin fin de opciones
de tratamiento que se adaptan a cada paciente dependiendo de las condiciones en las que este
se presente. El reporte de caso clinico se realizd con la finalidad de indagar los criterios a tomar
en cuenta para realizar una prétesis parcial fija con pilar intermedio superior y una prétesis
parcial removible inferior; haciendo énfasis en los aspectos importantes y en las dificultades que
se presentan al realizar este tipo de tratamiento a nivel de pregrado. En este caso se constatod el
edentulismo parcial en un paciente masculino de 55 afios; ambas arcadas presentaban brechas
edéntulas, y haciendo unarevision bibliografica se destacan las diferentes necesidades de tratamiento
dependiendo del nimero y posicién de las piezas remanentes; recalcando la importancia de un
manejo multidisciplinario que asegura a futuro el éxito de la rehabilitacion. Gracias al diagnéstico
oportuno y un tratamiento adecuado es posible notar la evolucion del caso y devolver, como primer
paso, la salud periodontal logrando asi optimizar la capacidad y comodidad masticatoria, mejorando
significativamente la estética y restaurando la funcion de cada diente por separado.

REPORTE DE CASO CLINICO

Catedra: Practica Integral Adulto. Ciclo XIII.
Docente Titular: Dra. Carmela Donis de Cea

REHABILITACION PROTESICA EN DIENTES CON CORONAS CLINICAS CORTAS
RELACIONADAS A LA ERUPCION PASIVA ALTERADA, USADAS COMO PILARES PARA
PROTESIS FIJAS

Br. Garcia Hiliana Lisseth

Resumen

Paciente femenina de 22 afios de edad se presenté a la clinica odontoldgica de la FOUEES con
pérdida de piezas dentarias por caries, entre otras cosas como extrusién de piezas dentales, mordida
abierta anterior y una presencia de erupcion dentaria pasiva alterada la que consta de dos fases
bien diferenciadas: la erupcion activa y la erupcion pasiva. La erupcion activa es el movimiento que
realiza el diente en sentido oclusal hasta contactar con su antagonista. Este proceso es seguido de
la erupcidn pasiva, que consiste en la migracion apical del complejo dentogingival hasta llegar al
limite amelocementario (LAC). Asi pues, segun se produce el proceso de erupcién pasiva, aumenta
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la longitud de la corona clinica. La erupcion pasiva alterada (EPA) se desarrolla cuando el margen
gingival se encuentra colocado incisal u oclusalmente sobre la corona anatémica en la edad adulta
y no migra apicalmente a una situacién proxima al limite amelocementario pudiendo ser la causa
de la existencia de sonrisa gingival en gran nimero de pacientes. Debemos recordar el disefio de
una preparacidn para una restauracion colada y que su ejecucion depende de cinco principios:
Preservacion de la estructura dentaria, retencion y resistencia, durabilidad estructural, integridad
marginal y preservacion del periodonto.
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+ INTRODUCCION + RESUMEN

La erupcién dentaria consta de dos fases bien

Las llamadas coronas clinicas cortas y/o aquellos procesos
patoldgicos dentales cuyos limites anatémicos pueden ser
subgingivales o incluso infradseos, son diversas las causas
que los producen, siendo los mas frecuentes la caries, las
fracturas dentales y la erupcion pasiva alterada. La

diferenciadas: la erupcion activa y la erupcion pasiva. La
erupcion activa es el movimiento que realiza el diente en
sentido oclusal hasta contactar con su antagonista. Este
proceso es seguido de la erupcion pasiva, que consiste en
la migracion apical del complejo dentogingival hasta llegar

erupcion pasiva alterada se produce cuando el margen
gingival no retrocede apicalmente luego de la erupcion de al limite amelocementario (LAC). Asi pues, segun se
los "dientes hacia la concavidad cervical de la corona roduce el proceso de erupcion pasiva, aumenta la
dentaria’. Hoy en dia se considera que el margen gingival onglﬁud de la corona clinica. La erupcién pasiva alterada
ha de estar situado en condiciones «normales» a nivel o 1 se desarrolla cuando el margen gingival se
milimetro coronal al LAC en un individuo adulto sin pérdida encuentra colocado incisal u oclusalmente sobre la corona
de insercion? anatémica en la edad adulta y no migra apicalmente a una
situacion préxima al limite amelocementario pudiendo ser
la causa de la existencia de sonrisa gingival en gran
numero de paclentes Debemos recordar el disefio de una
. . . s 1 para colada y que su
Paciente femenina de 22 afios de edad, te sana,  ejecucion dependen de cinco principios: Preservacion de la
que al examen intrabucal presento, miltiples lesiones cariosas, estructura dentaria, Retencion y resistencia, Durabilidad
mordida abierta anterior, extrusion de piezas 1-6, 2-6, 55‘(”8'”’?' Integridad marginal y Preservacion del
mesializacion de piezas 3-7, 4-7, gingivitis generalizada. Se B

extrajeron las piezas 1-6 y 2-6 por invasién de espacio
protésico en las arcadas inferiores. Después de toda la
evaluacién y de presentar posibles tratamientos, se optd por
realizar una protesis fija convencional de 3 unidades, metal
porcelana, donde los molares que son pilares sera
completamente de metal para realizar un corte con mayor
preservacion dentaria, y los premolares que son pilares por ser
una zona estética seran en oclusal y palatino completamente
de metal.

INTRABUCAL r

« Caso Clinico

Conclusién.

Existen diferentes tratamientos odontolégicos para poder tratar casos como estos, como el uso de surcos y
canalejas en la preparacion para darle mayor retencion y resistencia en el caso de las coronas cortas. Asi mismo el
uso de un cemento resinoso por sus caracteristicas. También la realizacion de una cirugia de alargamiento de
corona y ortodoncia. Por el poco tiempo que se tenia para realizar el tratamiento se opt6 por la realizacién de una
prétesis fija convencional mixta. Metal porcelana y completamente de metal.

a
1. Mario Wilckens, Victor Beltran, Carolina Leiva, Francisco DonaireManejo quirirgico periodontal de la erupcién pasiva alterada: reporte de casosRevista Clinica de
Periodoncia, Implantologia y Rehabiltacion Oral, Volume 8, Issue 2, 2015, pp. 167-172 18539115000324

~

Vilaverde Ramirez G., Blanco Carrion J., Ramos Barbosa 1., Bascones llundain J., Bascones Martinez A.. Tratamiento quirdrgico de las coronas clinicas cortas:
Técnica de alargamiento coronario. Avances en Periodoncia [Intemet]. 2000 Dic [citado 2019 Feb 08]; 12(3 ): 117-126. Disponible en:
http://scielo.isciii.es/scielo.php?script=sci_arttext&pid=51699-658520000003000028&Ing=es

Balda Garcia Ignacio, Herrera Urefia José ignacio, Frias Lopez Maria Cruz, Carasol Campillo Miguel. Erupcion pasiva alterada: Implicaciones estéticas y
alternativas terapéuticas. RCOE [Internet]. 2006 Dic [citado 2019 Feb 08]; 11(5-6 ): 563-571. Disponible en:

hitp:/scielo.scili.es/scielo. 1138-1
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CASO CLINICO: ELABORACION DE PROTESIS PARCIAL FIJA EN CANTILEVER USANDO
COMO PILARES SEGUNDO PREMOLAR SUPERIOR Y PRIMER MOLAR SUPERIOR
PARA SUSTITUCION DE PRIMER PREMOLAR

Br. Galdamez Vasquez Briseida Xiomara

Resumen

La protesis parcial fija en cantiléver es una protesis que debe cumplir muchos pardmetros y
evaluaciones antes de su elaboracion y ademas colaboracion del paciente, ya que es un tipo de
prétesis no muy recomendada por la creacidon de un brazo de palanca por su disefio en el diente pilar.
Las protesis dentales fijas en las que Unicamente uno de los lados del pdntico estd unido al retenedor
se denominan en voladizo, que siguen siendo utilizados puesto que ayuda a evitar dificultades
que se encuentran al confeccionar una prétesis de tres unidades. No obstante, el pdntico a largo
plazo del voladizo con un Unico diente pilar es malo, en el caso se presentard a continuacién esta
compuesto por dos pilares distales al pontico. La fuerza que se aplica en el pdntico en este tipo de
proétesis se distribuye por igual a los dientes pilares, la secuencia en la fabricacion de estas consiste
en la preparacion de las piezas pilares y un pdntico anterior a las mismas, es por eso la importancia
de hacer una evaluacién completa que incluya el diagndstico pulpar y periodontal de las piezas que
sirven como pilar de este tipo de prétesis y asi evitar posibles resultados negativos pos-restaurativo
dentro de los pardmetros a tomar en cuenta periodontalmente estan: cantidad de encia adherida,
encia marginal, papila interdental, fibras, longitud radicular de las piezas, posicién vertical en el arco,
cantidad de soporte dseo. Caso Clinico: se presenta a la FOUEES Paciente femenino sistémicamente
sanaquealexamenintra oral presentd edentulismo parcial, anodoncia de pieza 3-2, multiples lesiones
cariosas, calculo generalizado con periodontitis crdnica, obturaciones de amalgama desadaptada y
movilidad de pieza 4-7. Los resultados en cuanto a la estética y funcionalidad de las prétesis en
el paciente son satisfactorios en cuanto al maxilar superior, puesto que la rehabilitacién en sector
inferior que requeria la confeccién de proétesis removible no se confecciond por decisién propia del
paciente quien no aceptd la exodoncia de cordal inferior y posterior colocacién del removible.

REPORTE DE CASO CLINICO DE PACIENTE INTEGRAL ADULTO
Br. Contreras Avalos Rubenia Yanely

Resumen

La caries dental es considerada por la Organizacién Mundial de la Salud (OMS) como una de las
enfermedades bucales con mayor prevalencia a nivel mundial (60% - 80%). La salud periodontal
es el punto de referencia para determinar el prondstico y plan de tratamiento de la enfermedad,
bajo ese concepto la salud clinica periodontal sigue siendo consistente con un nivel bioldgico de
vigilancia inmunoldgica representado por la presencia de un infiltrado inflamatorio. En la actualidad,
los materiales que se usan para la fabricacion de nuestras prétesis fijas o cualquier restauracion
odontoldgica son considerados como biomateriales, ya que debido al estudio exhaustivo de su
composicién por parte de los fabricantes se han conseguido unas caracteristicas fisicas y quimicas
totalmente aceptables para su uso en el ser humano. Paciente femenina de 36 afios de edad con




hiperglicemia a la que se realizé profilaxis, multiples obturaciones de resina composita y restaurd en
posterior con protesis fija de metal porcelana. Es de vital importancia que el manejo que se realice
con el paciente sea integral y en conjunto con el gremio médico ya que para controlar enfermedades
sistémicas es necesario la buena comunicacién con el médico especialista.

RESTABLECIMIENTO DEL PLANO OCLUSAL POR MEDIO DE PROTESIS FIJAY CORONA
INDIVIDUAL EN PACIENTE INTEGRAL ADULTO REPORTE DE CASO

Br. Zavaleta Moya Andrea Patricia

Resumen

La facultad de odontologia de la Universidad Evangélica de El Salvador (UEES) recibe en cada
ciclo pacientes de diversas edades, géneros y estados sistémicos variados. El manejo de manera
integral de los pacientes es importante para el desarrollo clinico y profesional del odontdlogo. La
pérdida dental se puede originar por diferentes causas y etiologias, lo que lleva al cirujano dentista
a buscar alternativas para sustituir la o las piezas perdidas por medio de prétesis dentales fijas para
el restablecimiento del plano oclusal. El objetivo general de la presentacidn de este caso clinico
es orientar al cirujano dentista en el manejo integral de cada paciente exponiendo la importancia
de una planificacion correcta y con criterio, que debe ser individualizada y ejecutada con el fin de
atender las necesidades de cada paciente, orientandola para la determinacién de un correcto plan
de tratamiento involucrando las diferentes areas clinicas para lograr un tratamiento integral. El
enfoque del caso se baso en el tratamiento de ambos maxilares, con una anamnesis exhaustiva y
un analisis completo que comprendié de un examen clinico intrabucal y extrabucal y un examen
radiografico para luego concluir en un plan de tratamiento adecuado para el paciente, el cual incluyo
la exodoncia de la pieza 4-8, un tratamiento periodontal que consistié en la motivacién y educacion
del paciente en cuanto a su higiene bucal, la remocién de la corona metal porcelana de la pieza 2-4,
la ejecucion de RAS, RAR y profilaxis, obturaciones de resina composita y restauraciones protésicas
por medio de protesis fijas metal porcelana de pieza 2-5 a 2-7 y de 4-5 a 4-7 y coronas individuales
metal porcelana en piezas 2-4 y 3-6.
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REHABILITACION DE ESPACIOS EDENTULOS CORTOS CON PROTESIS PARCIALES
FIJAS EN UN PACIENTE PROMEDIO DE LA MATERIA DE PRACTICA INTEGRAL DE
ADULTOS EN LA UEES

Br. Jiménez Gonzalez Evelin Haydee

Resumen

El ambito de un tratamiento de protesis fija abarca desde la restauracion de un Unico diente hasta
la rehabilitacion de toda la oclusién. Es posible restaurar la funcion completa de los dientes por
separado y conseguir la mejora del efecto estético. Los dientes ausentes pueden reemplazarse
mediante protesis fija, lo cual mejorara la comodidad y la capacidad masticatoria del paciente,
conservara la salud y la integridad de las arcadas dentarias y en muchos casos, elevara la autoimagen
y autoestima del paciente. Mediante restauraciones fijas, también es posible hacer mas soportables
las medidas correctoras empleadas en el tratamiento de problemas relacionados con la articulacion
temporomandibular y sus componentes neuromusculares. Por otro lado, con un inadecuado
tratamiento de la oclusién, es posible crear desarmonia y dafiar el sistema estomatognatico.
Paciente femenina de 69 afios de edad sistémicamente comprometida con hipertensién arterial, no
controlada, que al examen intrabucal presenté multiples restauraciones de amalgama desadaptadas
y lesiones cariosas es piezas posteriores y gingivitis marginal localizada inducida por biofilm.
Presentaba ausencia de piezas 3-6 y 4-6 en los cuales se coloco prétesis parcial fija.

REHABILITACION INTEGRAL DEL PACIENTE ADULTO CON PROTESIS FIJAS DENTO-
SOPORTADAS

Br. Arriola Villalta Daniela Alejandra.

Resumen

Muchas personas pierden sus piezas dentales a temprana edad debido a la caries y esto tiene
consecuencias tanto estéticas como funcionales. El manejo de estos pacientes, cumpliendo sus
expectativas presenta un gran reto para el profesional en desarrollo, pero con un buen analisis es
capaz de lograr tratamientos satisfactorios. El objetivo general de la presentacidn de este caso clinico
es hacer énfasis en el adecuado estudio y andlisis de los casos individuales y las caracteristicas de cada
paciente con el fin de establecer un éptimo tratamiento que sea funcional, estético y con el cual el
paciente se sienta comodo. El enfoque del caso se basé en la rehabilitacién completa de un paciente
joven que presentd perdida de piezas dentarias en el sector posterior. Una anamnesis exhaustiva
y un plan de tratamiento elaborado para devolver la funcion y la estética. El plan incluyd el area
de cirugia donde se extrajeron los terceros molares superiores e inferiores; el drea de periodoncia
donde se motivo al paciente a una buena higiene bucal; el drea de operatoria donde se realizaron
resinas y en el drea de prostodoncia se realizaron prétesis parcial fija en el cuadrante 1 de la pieza
1-3 al-7; en cuadrante 2 de la pieza 2-3 a 2-6 y en cuadrante 3 de pieza 3-5 a 3-7.




PREVENCION TEMPRANA DE LA MIGRACION MESIAL DENTAL ABORDADA CON UN
TRATAMIENTO INTEGRAL REPORTE DE CASO

Br. Quintanilla Miguel Alejandro

Resumen

En la actualidad la evolucion en la odontologia y los cambios en las técnicas protésicas y materiales
han hecho que los pacientes demanden mds en términos de estética, funcion y comodidad. Un
tratamiento multidisciplinario estd basado en el diagndstico, la planeacién y los procedimientos
terapéuticos especificos en cada paciente. En la rehabilitacién se pretende lograr ademas de funcion
estética y comodidad; la prevencion de la migracion mesial de las piezas al existir una ausencia
dental. Paciente femenina de 42 afios de edad llega a consulta a la facultad de odontologia de la
Universidad Evangélica de El Salvador (UEES), buscando atencién dental para poder restaurar el
sector posterior. Al realizar la anamnesis al paciente se tomaron los signos vitales como presién
arterial, respiraciones por minuto, pulso y temperatura en las cuales presentd valores normales,
en la evaluacién por sistemas la paciente referia que fue diagnosticada con asma hace 20 afios y
presenta alergia a penicilina IM presentada hace 2 afios, por lo que se deberan tomar precauciones
para estas dos situaciones sistémicas y tenerlas presente. Posteriormente se procedid al analisis
radiografico en el cual se tomé una radiografia panoramica para poder tener una vision mas amplia
de la situacion del paciente, en ella pudimos observar la ausencia de dos piezas en el sector posterior
mandibular y la apreciacion de una pieza dental retenida en el sector anterior del maxilar, se tomaron
radiografias periapicales para poder realizar una evaluacién mas detallada. La elaboracién del plan
de tratamiento se llevé a cabo posterior a obtener todos los datos importantes y se realizaron los
siguientes andlisis para su planificacion y ejecucion. El analisis de la pieza 1-1 por ejemplo se decidid
mantenerla en observacién y no realizar ningun procedimiento quirurgico. Con respecto a la pieza
3-6 se decidié que al retirar la restauracion de Ag que presentaba; la cantidad de tejido remanente
que quedaria seria muy pobre, la mejor opcidon es la colocacidon de una corona metal-porcelana,
pero esto también conlleva un riesgo y es que la restauracion se encuentra muy cercana a un cuerno
pulpar lo cual podria causar una irritacion irreversible en esa pieza dental. Lo que se decidié al final
fue la realizacién de endodoncia pre-protésica de la pieza 3-6 y una posterior colocaciéon de una
corona metal-porcelana. En las piezas anteriores se buscd un tratamiento ideal para poder buscar
estética y funcionalidad, pero el corto tiempo y el tipo de oclusién de la paciente no permitirian una
rehabilitacion exitosa del sector anterior; por lo tanto, se decidié dejarlo igual, contando con que
la paciente estaba feliz con su sonrisa a tal grado que no sabia que le faltaba una pieza dental en el
sector anterior. Para la rehabilitacion del sector posterior se decidio la realizacidon de unas proétesis
fijas de metal porcelana. La pieza se encontraba extruida por lo cual se realizé una corona individual
para obtener un correcto plano oclusal.
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REHABILITACION OCLUSAL EN PACIENTE PARCIALMENTE EDENTULO REPORTE DE
CASO CLINICO

Br. Martinez Lopez Jeanne Maricela

Resumen

La oclusion entre los dientes es fundamental tanto para el buen funcionamiento como para el
control y proteccion de todos los componentes del sistema estomatognatico (dientes, encias,
musculatura masticatoria...), el cual a su vez posee multiples funciones como fonacidn, deglucion,
masticacidn, expresion facial y por ende afecta el estado de salud general. La pérdida de piezas
dentarias es una de las principales causas que puede afectar la oclusién, esta pérdida suele
asociarse comunmente a caries o enfermedad periodontal. Se presenta el caso clinico de un
paciente sistémicamente sano de 62 afios de edad que al examen intrabucal presenté edentulismo
parcial, multiples obturaciones desadaptadas, movilidad dental y periodontitis estadio IV, grado
B generalizada. Presenté periodontitis estadio IV grado B, edentulismo parcial con ausencia total
de molares tanto superiores como inferiores, a quien se le realizd una rehabilitacidn compleja y
personalizada que restablecid el plano oclusal, realizando multiples extracciones y rehabilitando por
medio de tratamiento periodontal, coronas y prétesis removibles convencionales superior e inferior,
devolviendo funcionalidad y estética, teniendo en cuenta el compromiso periodontal del mismo.

REHABILITACION DE PROTESIS REMOVIBLE DENTO MUCO SOPORTADA CON
PLANCHA LINGUAL EN PACIENTES CON PERIODONTO REDUCIDO

Br. Carranza Castro Julio César

Resumen

Cuando se involucra a los pacientes con enfermedad periodontal en un plan de tratamiento integral,
se pretende, en primera instancia, controlar la enfermedad. Sin embargo, superado este objetivo,
se espera y se requiere el reemplazo protésico de los dientes perdidos, asi como la rehabilitacién
de los remanentes en la mayoria de los casos. Considerando que la eleccién de los dientes pilares
para una restauracion protésica depende de la capacidad bioldgica del periodonto sano reducido
de soportar a largo plazo la restauracion, tomando en cuenta los criterios determinantes en tal
seleccion. Los resultados muestran que la principal limitacion para el éxito de las restauraciones en
pacientes con pocos pilares y una cantidad reducida de soporte periodontal, a través de la buena
seleccion de los elementos que conformaran esta protesis, es poder proteger y reducir el impacto
que tendra en el paciente, a medida que mantenemos una buena salud del periodonto de soporte
sin comprometerlo mas de lo que su condicidn actual; por lo tanto, el tomar en cuenta el disefio
que se utilizard para no generar un avance de la perdida de tejido. Los pacientes periodontalmente
comprometidos forman parte de un grupo altamente demandante de soluciones protésicas que
sean tanto estéticas como funcionales compatibles con su soporte periodontal disminuido. En el
caso de los pacientes parcialmente edéntulos, con soporte periodontal disminuido y que requieren
un reemplazo protésico en su extension distal, las opciones de tratamiento pueden incluir implantes,
proétesis fija en cantilever y sobredentaduras, pero en este caso no son utilizados. En este caso se
procedid a la rehabilitacion utilizando una prdétesis completa superior y una prétesis removible
inferior.




REPORTE DE CASO CLiNICO DE TRATAMIENTO MULTIDISCIPLINARIO
EN ODONTOLOGIA

Br. Chicas Cortez Brenda

Resumen

Para realizar un adecuado tratamiento odontoldgico debemos basarnos en un correcto diagnéstico
que es fundamental un enfoque multidisciplinario para obtener todas las perspectivas necesarias y
asi realizar una correcta resolucion del mismo. Es fundamental que el odontdlogo de practica general
esté capacitado para poder diagnosticar adecuadamente cualquier situacién clinica que se presente
y dependiendo del nivel de complejidad del mismo saber realizar las interconsultas respectivas. El
reto actual para la odontologia es, en primer lugar, evitar el dafio y; segundo, una vez rehabilitado el
paciente, mantener la salud y la funcidn en una poblacidn creciente de personas con una esperanza
de vida cada vez mds larga. Debemos mejorar cada vez mads esta situacidén con la aplicacion de
técnicas y procedimientos modernos, tratando de respetar la integridad funcional del paciente.
Se presentd a la clinica de la facultad de odontologia de la Universidad Evangélica de El Salvador.
Paciente Femenina, de 28 afios de edad, sistémicamente comprometida con Miopia, Astigmatismo
y Colon Irritable controlado, que visita la clinica manifestando: «Quiero que me pongan los dientes
y me quiten las caries». En la historia clinica presenta ausencia de pieza 3-6, le realizaron Exodoncia
debido a Caries dental hace 6 meses, ademas resto radicular de 4-6. Razones por lo cual las piezas
adyacentes se le han mesializado; y posee multiples lesiones cariosas.

MORTALIDAD DEL PRIMER MOLAR PERMANENTE Y FACTORES A TOMAR EN
CUENTA EN LA REHABILITACION PROTESICA

Br. Sanchez Molina Maira Gabriela

Resumen

La caries dental es la enfermedad mas comun del ser humano, considerada la causa principal de
pérdida del primer molar permanente (PMP), los PMP son los mas susceptibles a la caries dental
debido a su morfologia oclusal compleja, la acumulacién de placa dentobacteriana en estas zonas
y la exposicion temprana al ambiente acido - bucal, dado que el brote tiene lugar entre los 5y 7
afos. La mayor incidencia es a los 12 afos, edad establecida por la Organizacién Mundial de la
Salud (OMS) para el analisis de las tendencias de la enfermedad. La prevalencia de las enfermedades
bucales genera profundas repercusiones en la salud general y en el bienestar de las personas que las
padecen, a nivel social, bioldgico y emocional. Estas patologias constituyen el mayor porcentaje de
morbilidad dentaria durante toda la vida de un individuo, afecta a personas de cualquier edad, sexo
y raza; teniendo una mayor presencia en sujetos de bajo nivel socioecondmico. Al haber pérdida
de un PMP podemos recurrir a una rehabilitacion protésica, en la cual se consideran los siguientes
factores: El analisis de estructuras dentarias y periodontales como: integridad dentaria, dentina
remanente, Factores periodontales, Factores oclusales. Condiciones generales y habitos, Habitos
toxicos. Habitos de higiene bucal importantes para el éxito del tratamiento protésico. Asi como
también aspectos biomecdnicos, estéticos y econdmicos vy, de igual manera, la satisfaccién de las
expectativas del paciente. Pero aun cuando son una buena solucidn, no estan exentas de provocar
dafios, lo cual junto a la susceptibilidad de los tejidos por el envejecimiento o por los inadecuados
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estilos de vida, puede llevar a cambios importantes en las mucosas y el hueso, y causar graves
problemas en la salud bucal. Para evitar el fracaso de la prétesis dental, se plantean instrucciones
de cuidado que deben ser adaptadas a cada paciente. Paciente femenina de 26 afios, que acude a
la consulta odontoldgica a la clinica de la Facultad de Odontologia de la Universidad Evangélica de
El Salvador para que le realicen profilaxis, multiples obturaciones y PPF en cuadrante | y Il. En la
historia médica diagnosticada por un médico general (ISSS) con Gastritis y Sinusitis. Al examen clinico
intrabucal se observa un RR (2-6) con tracto sinuoso por (V), encia marginal y papilar edematosa y
eritematosa en dicha zona. Radiograficamente se observa una lesién radiollcida apical a los RR (2-
6). En funcion de toda la informacién obtenida en el examen clinico y radiografico, se diagnosticé un
Absceso Crénico Periapical.

TRATAMIENTO RESTAURATIVO CON NUCLEO COLADO EN PIEZA CON TCR EN
PACIENTE INTEGRAL ADULTO

Br. Quintanilla Carlos

Resumen

Se presenta en enero del 2019 a la clinica de la Facultad de Odontologia de la Universidad Evangélica
de El Salvador (UEES), una paciente adulta de género femenino, de 54 afios. El examen Intrabucal
presenta multiples obturaciones de amalgama, lesiones cariosas, periodontitis apical crénica en
pieza 3-5, protesis parcial fija desadaptada y fracturada, corona fenestrada en piza 2-1, atricion,
gingivitis marginal y papilar generalizada. Se optd por realizar un tratamiento integral del paciente
para poder rehabilitarla completamente. Para ello se realizaron diferentes procedimientos; se inicid
con una evaluacion completa del paciente, se le realizé la periodoncia indicandole una correcta
técnica de higiene oral. Se procedié a la realizacién de la endodoncia de la pieza 3-5 con diagndstico
de periodontitis apical cronica siendo un pilar de la prétesis parcial fija se finalizé con la colocacién
de un nucleo colado debido a la falta de tejido dentario y poder aumentar la retencion a la pieza con
TCR. Debido a la presencia de lesiones cariosas cervicales se le realizd cirugia periodontal llamada
gingivectomia en piezas 4-6 removiendo un ancho adecuado de encia en Distal de la pieza para
poder tener acceso a remover por completo la caries dental y posterior restaurarla con lonédmero
de Vidrio ya que llevaria una corona. En ambas arcadas dentales continuamos con la elaboraciéon
de las prétesis parciales fijas en las piezas de la 3-5 a 3-7 y 4-4 a 4-6 realizando los cortes de las
piezas pilares. Luego toma de impresiones definitivas, vaciado, montaje en articulador y se envia
a laboratorio. Siguiendo el protocolo se realiza prueba de cofias metadlicas posterior toma de color
envid a laboratorio, prueba de bizcocho se envia a glasear las proétesis parciales fijas. Se finalizd
cementando las protesis fijas. No se realizaron cambios de obturaciones de amalgama debido a que
la paciente tenia una parafuncién (Bruxismo) y el mejor material para soportar este tipo de fuerzas
es la amalgama de plata.




REPORTE DE CASO CLINICO
Catedra: Practica Integral Nifio. Ciclo XIII.
Docente Titular: Dra. Maritza Menjivar

APINAMIENTO DENTAL EN NINOS DE 7 ANOS DE EDAD POR PERDIDA PREMATURA
DE PIEZAS DECIDUAS

Br. Garcia Hiliana Lisseth
Resumen

Paciente masculino de 7 afios de edad, se presentd a la clinica odontoldgica de la FOUEES “para
que le arreglaran los dientes”. Sistémicamente sano. Al examen intrabucal presenta denticién
mixta, apifiamiento dental antero inferior, lesién de furca con reabsorcién radicular extensa en
pieza 7-4. Cuando se habla del tiempo de erupcidn se refiere a la edad en que hace erupcién cada
diente permanente. Es importante tener en cuenta las alteraciones en el orden de erupcién que
pueden ocasionar trastornos en la colocacion de los dientes y, por consiguiente, en la oclusién. El
mecanismo fisioldgico que da por resultado la eliminacién de la denticidon temporaria se denomina
exfoliacion y la sustitucion por las piezas dentarias permanentes se denomina reemplazo de la
denticién. La exfoliacion es el resultado de la reabsorcion progresiva de las raices de los dientes
temporales. Pérdida prematura de dientes deciduos, se refieren a la pérdida prematura de un diente
primario cuando esta se realiza antes del tiempo de exfoliacidn natural. La denticion temporal debe
conservarse integra hasta el momento del cambio manteniendo el espacio que necesitaran los
dientes permanentes para hacer erupcion. La pérdida prematura de dientes temporales en el futuro
ocasiona la pérdida del equilibrio dentario y que se produzca acortamiento de la longitud de arco
por la mesializacion del diente posterior y distalizacion del diente anterior al espacio edéntulo, la
extrusidn del diente antagonista, se presentan problemas en la AT.

CONSECUENCIAS DE LA CARIES PROXIMAL EN DIENTES PRIMARIOS

Br. Zelaya Silva Nanci Natali

Resumen

La caries dental es un problema de salud publica que se vuelve crénica y mas comun en la infancia
a nivel mundial. Actualmente puede afirmarse que la caries es una enfermedad multifactorial; es
decir, que no puede ser atribuida a una sola causa, sino a la interrelacién de varios factores. En
los pacientes con denticién primaria afectados por caries, con compromiso pulpar y que no son
rehabilitados, el desarrollo del érgano permanente es lo que preocupa y el control del espacio,
que es lo que determina los principios de tratamiento a medida que dicha ausencia involucre a
mayor numero de dientes, el compromiso de otras funciones claves para el correcto desarrollo de
un organismo en crecimiento se vera comprometido y por lo tanto debe plantearse su restitucién. Se
presenta a la clinica de Odontopediatria de la Facultad de Odontologia de la Universidad Evangélica
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de El Salvador (UEES), paciente masculino de 7afios de edad sistémicamente sano con cicatriz extensa
por quemadura en brazo y antebrazo que izquierdo que al examen intrabucal presenta denticion
mixta, perdida prematura de pieza 7-4, pulpitis irreversible crénica en pieza 8-5, necrosis pulpar en
pieza 8-4, multiples lesiones cariosas y alto riesgo cariogénico. Los tratamientos que se realizaron
fueron en piezas 1-6, 3-6, 5-5, 5-4, 6-4, 6-5 R/SFF, 2-6, 4-6, Ameloplastia /SFF, 7-5 Restauracién de
amalgama, exodoncia de 84 y pulpotomia + CAl en pieza 8-5, mantenedores de espacio fijos (banda
y anillo) en piezas 7-5y 8-5.

REHABILITACION ORAL EN PACIENTE INTEGRAL NINO DE 7 ANOS DE EDAD
CON CARIES DE LA PRIMERA INFANCIA CON DIFERENTES TRATAMIENTOS
RESTAURATIVOS DENTALES

Br. Jiménez Gonzalez Evelin Haydee

Resumen

La caries dental es considerada como un problema de salud publica en paises en vias de desarrollo,
en donde la falta de programas de prevencién enfocados a comunidades de bajos recursos
econdmicos ha llevado a altos indices de caries a este tipo de poblacidn. La caries dental es una
enfermedad infecciosa caracterizada por la destruccién del tejido duro dentario y provocado por la
accion de los acidos producidos por los microorganismos que integran la placa dental. Una de las
variantes mas intensas de caries se presenta en nifios en edad temprana. Las practicas inapropiadas
de alimentacién pueden originar caries dental progresiva de las superficies bucal y lingual de los
dientes deciduos maxilares y mandibulares en los lactantes y preescolares. La caries de la infancia es
similar a otras formas de caries dental en niflos mayores, con la particularidad de que la enfermedad
progresa muy rapidamente convirtiendo las lesiones de mancha blanca o descalcificaciones en
cavidades francas. Caso clinico paciente masculino de 7 afos de edad, sistematicamente sano sin
limitaciones fisicas o psicoldgicas, colaborador, que al examen intrabucal denticién mixta, caries de
la temprana infancia y multiples restauraciones desadaptadas, alto indice cariogénico. En los cuales
se le realizaron diferentes tratamientos dentales como resinas composite, amalgama, pulpotomia,
CAl y aparato de ortodoncia.

PULPECTOMIAS EN PIEZAS PRIMARIAS TECNICA INSTRUMENTADA VS TECNICA
NO INSTRUMENTADA REPORTE DE CASO CLINICO

Br. Navas Rodriguez Fatima Lourdes

Resumen

La clinica de la Universidad Evangélica de El Salvador (UEES) recibe en cada ciclo pacientes nifios
de diversas edades, géneros y estados sistémicos y bucales variados. El manejo de enfermedades
pulpares de pacientes pediatricos es importante para desarrollo clinico y profesional del odontélogo
ya que estas afectan con frecuencia debido a la rapida evolucion de la lesidén cariosa en las piezas




primarias. El objetivo principal de la terapia pulpar en odontologia pediatrica es el mantenimiento
de la denticion primaria hasta la correcta erupcion de la denticidn permanente, en las mejores
condiciones, evitando asi complicaciones posteriores. El objetivo general de la presentacién de este
caso clinico es orientar al cirujano dentista en el manejo de las enfermedades pulpares avanzadas e
infectadas en piezas primarias, exponiendo las bases tedricas de estas enfermedades y su manejo
clinico por medio de técnicas que requieren instrumentacién como las pastas a base de Hidroxido
de Calcio y Yodoformo (como el Metapex) y técnicas no instrumentadas como las pastas a base
de Cloranfenicol, Tetraciclina y Oxido de Zinc (CTZ). Se presenta el caso de una paciente de sexo
femenino, de 8 afios, que llega a la clinica con historia pasada de dolor en las piezas 7-5 y 8-5,
el cual ya no encontraba presente al momento de consulta. Clinicamente se observa una lesién
cariosa avanzada en ambas piezas con destruccion coronaria y presencia de tracto sinuoso por
vestibular. Radiograficamente se observa compromiso pulpar en ambas piezas y lesion de furca que
no compromete al diente permanente. Se realizé pulpectomia en ambas piezas utilizando Metapex
en la pieza 8-5y CTZ en la pieza 7-5. Al cabo de 2 semanas se evidencid en ambas piezas la resolucién
del tracto sinuoso. Ambas técnicas ofrecen resultados satisfactorios, para su seleccidn es necesario
el criterio del operador en aspectos como colaboracidon del paciente, costos del tratamiento,
disponibilidad de tiempo y materiales.

CARIES DE LA PRIMERA INFANCIA. REPORTE DE CASO CLINICO

Br. Segovia Rivas Gabriela Maria

Resumen

El descuido de la salud bucodental por parte de los padres de familia, afecta negativamente la salud
general de los nifios y nifias, dando como consecuencias las caries de la primera infancia, también
conocida como caries de biberdn. Esta es una enfermedad infecciosa, de evolucién agresiva y rapida
que afecta a la denticién temporal de nifios de corta edad y que suele tener su inicio en las superficies
lisas del diente, poco susceptibles a padecer caries en circunstancias normales. Paciente masculino,
de 5 afios, se le realizd una evaluacion diagnostica en diciembre del 2018 en la clinica odontolégica
de la facultad de Odontologia de la Universidad Evangélica de El Salvador (UEES). El motivo de la
consulta fue «para que me arreglen los dientes». En la historia de la enfermedad la madre informé
sobre el inicio de lesiones cariosas en piezas anterosuperiores desde los 3 afios de vida, y presencia
de dolor en las piezas 5-2 y 6-2. Mediante el desarrollo de la anamnesis e historia post natal del
paciente se pudo indagar sobre la alimentacion desde temprana edad rica en azucares, (lactancia
materna hasta los 2 afios, biberdn con formula azucarada hasta los 4 afios y medio) al igual que una
deficiencia por medio de las personas responsables en los habitos de higiene bucal del nifio. En la
evaluacion intra oral, entre los datos mads relevantes se encontraron multiples lesiones cariosas,
restos radiculares en piezas anterosuperiores (estructura dentaria perdida por caries) con movilidad
grado Il, dolor a la palpacién, absceso en fondo de vestibulo de pieza 6-2 musculatura y otros tejidos
orales sin patologia aparente. En la evaluacién radiografica se observd, la presencia de todas las
piezas dentarias deciduas, gérmenes dentarios completos y sin alteraciones, estructuras éseas sin
patologia, restos radiculares anterosuperiores y lesiones carosas extensas. Como resultados de la
historia clinica odontoldgica evaluacion intra oral y extra oral y todas las caracteristicas destacadas
se determind un diagnostico final: paciente con caries de la primera infancia. Al evaluar el grado de
movilidad de las piezas anterosuperiores, la cantidad de tejido remanente con respecto a la corona
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clinica, las lesiones cariosas extraccion el dolor a la palpacién y el absceso localizado en el cuadrante
6 se determind que las piezas anterosuperiores no pueden ser rehabilitadas, por ende se indican a
extraccion, se dejé llevara cabo el proceso de cicatrizacidon (se indicaron analgésicos, antiinflamatorios
y cicatrizantes) posterior a esto se procedié a rehabilitar de forma estética y funcional, por medio de
un aparato ortoddntico removible con frente estético, ante el cual el paciente cooperd respondioé de
manera positiva a su uso y cuidados.

| ) UNIVERSIDAD EVANGELICA DE EL SALVADOR
EDUCACION DE CALIDAD CON VALORES CRISTIANOS

CARIES DE LA PRIMERA
INFANCIA

UNIVERSIDAD EVANGELICA
DE EL SALVADOR

INTRODUCCION

El descuido de los padres de familia hacia la salud bucodental de los nifios y nifias
entrs Ios 12 meses y 6 afios de edad _es una situacion que afecta con mayor

ala ion infantil Del area rural, que presentan déficit de
educacion bucodental, técnicas de higiene bucal deficientes, habitos nutricionales
inadecuados entre otros.

Todas estas condiciones afectan negativamente la salud general de los nifios y nifias,
iniciando por la salud bucodental dando como consecuencias las caries de la primera
infancia, también conocida como caries de biberon. Esta es una enfermedad
infecciosa, de evolucion agresiva y rapida que afecta a la denticion temporal de nifios
de corta edad y que suele tener su inicio en las superficies lisas del diente, poco
susceptibles a padecer caries en circunstancias normales.

REPORTE DE CASO CLINICO

. Paciente masculino de 5 afios de edad, se le realizo una evaluacién diagnostica en
diciembre del 2018 en la clinica odontolégica de la facultad de Odontologia de la
Universidad Evangélica de El salvador . el motivo de la consulta fue “para que me
arreglen los dientes”. En la historia de la enfermedad la madre informo sobre el inicio de
lesiones cariosas en piezas anterosuperiores desde los 3 afios de vida, y presencia de
dolor en las piezas 5-2 y 6-2.

el de la is e historia post natal del paciente se pudo
indagar sobre la alimentacion desde temprana edad rica en azucares, (lactancia
materna hasta los 2 afos, biberén con formula azucarada hasta los 4 afnos y medio) al
igual que una deficiencia por medio de las personas responsables en los habitos de
higiene bucal del nifio.
En la evaluacion intra oral, enlre los datos mas relevantes se encontraron multiples
lesiones cariosas, restos en piezas dentaria
perdida por caries) con movilidad grado II, dolor a la palpaciéon, absceso en fondo
de vestibulo de pieza 6-2 musculatura y otros tejido orales sin patologia Parente.

En la evaluacion radiografi ica se. observo, |a presencia de todas las piezas dentarias
deciduas, y sin dseas sin

restos radi i y lesiones carosas extensas.

Como resultados de la historia clinica odontologlca evaluaclon lntra oral y extra oral
y todas as caracteristicas final: paciente
con caries de la primera infancia

MANEJO CLINICO

Todo el tratamiento odontolégico se llevo a cabo con la técnica decir, mostrar hacer se
desarrollo de manera integral iniciando de tratamientos preventivos hasta los mas
invasivos.

Al evaluar el grado de movilidad de las piezas anterosuperiores, la cantidad de tejido remanente con respecto a
la corona clinica, las lesiones cariosas extracclén el dolor a la palpacion y el absceso localizado en el cuadrante
6 se determino que las piezas ar P no pueden ser rehabili por ende se |nd|can a extraclon se
dejo llevar a cabo el proceso de cicatrizacion (se indicaron i y

posterior a esto se procedio a rehabilitar de forma estética y funcional, por medio de un aparato ortodontlco
removible con frente estético, ante el cual el paciente coopero respondié de manera positiva a su uso y
cuidados.

CONCLUSIONES RECOMENDASIONES

> Las caries de la primera infancia se desarrollan en edades tempranas 5 A los padres: conocer y realizar técnicas de higiene oral a sus hijos desde
perjudicando denticién decidua. edades tempranas después de cada horario alimenticio.

> Su caracterfstica principal en cuanto al desarrollo de las lesiones es la 3 prindar ingesta de lactancia matema a sus hijos hasta las edades que este
afeccion a las piezas anteriores superiores principalmente. lo necesite, evitar Ia ingesta de de bebidas azucaradas.

> La ingesta de lactancia matema, el uso del biberén y bebidas azucaradas a 5 Educar a sus hijos y crear hébitos de higiene oral y de una nutricién sana.
edades tardfas son factores asociados de forma positiva a desarrollo de las 5 A| operador: buscar técnicas de trabajo que nos permitan acortar el tiempo
caries. de trabajo en el tratamiento de los nifios.

> los malos habitos de higiene realizados por los padre al los nifios son de los 5 Byscar
principales factores para que se desarrollen las lesiones cariosas.

BIBLIOGRAFIA: Leonor M., Mufioz P, CARIES DE PRIMERA INFANCIA O CARIES DE BIBERON. Higienistas Dental. 280130. 24 de Julio de 2017. :
rg/blog/?p=171

Autor: Br. Gabriela Maria Segovia Rivas




IMPORTANCIA ESTETICA DE LA DENTICION EN NINOS REPORTE DE CASO CLINICO

Br. Cativo Quezada Adriana Eunice

Resumen

Durante la nifiez existen cambios necesarios en el cuerpo como los son el recambio dental que es una
etapa muy marcada ya que estéticamente se observa cambios que aparentemente son graciosos o
incluso da una apariencia extrafia y no tan agradable, aunque otros paradigmas estiman que es una
etapa linda y tierna que deben pasar los nifios, sin embargo, existen la pérdida de piezas dentales
prematuramente debido a la caries extensa u otro tipo de traumatismo que pudiese haberse dado
a través del diario vivir lo que conlleva espacios dentales dentro de la arcada que influye no solo en
el crecimiento de los maxilares pudiendo producir un apifiamiento, sino también una imagen que
pueda afectar el autoestima de los nifios, ademas afectar la funcién fonética que representan las
piezas anterosuperiores que son mas notorias al momento de interactuar, por lo que en el presente
caso, se describe una posible solucién que es el uso de un frente estético en un aparato removible
de ortodoncia para poder restaurar la estética de la paciente ademds de influir en la fonacion hasta
que su piezas permanente realicen su erupcion y se vuelva a reestablece una adecuada oclusion y
estimulacién de los maxilares. Paciente femenina, de 6 afos, sistémicamente sana con una historia
odontoldgica de multiples extracciones de piezas debido a caries extensas, indice de caries elevado e
indice de placa deficiente, fue atendida en la clinica de odontopediatria de la FOUEES en el presente
afo la cual fue llevada por su madre debido a que la paciente manifestaba dolor en la pieza 5-4 que
a través de su atencion integral obtenida en la facultad se realizé un retratamiento pulpar ya que esa
pieza presentaba un tratamiento pulpar previo que se encontraba en mal estado; la caracteristica
mas relevante en este caso fue la cantidad de piezas ausentes debido a exodoncias realizadas y aun
asi las piezas remanentes se encontraban en mal estado.

PREVENCION TEMPRANA DE LA MIGRACION MESIAL DENTAL ABORDADA CON UN
TRATAMIENTO INTEGRAL: REPORTE DE CASO

Br. Quintanilla Miguel Alejandro

Resumen

A pesar del énfasis y el esfuerzo dedicado a la odontologia preventiva, la destruccion coronal y
malos habitos bucales se ven en la practica odontoldgica pediatrica en la actualidad. Las dificultades
técnicas relacionadas con el comportamiento de los pacientes jovenes en estas circunstancias, lo que
conlleva la necesidad de una comprension mas amplia de las técnicas de manejo del comportamiento
y ciertas habilidades para tratar a los pacientes. En este informe de caso se analizan los problemas
de los mal habitos bucales y sus complicaciones, el tratamiento integral de este tipo de pacientes
y los materiales utilizados para su rehabilitacién completa hasta lograr un estado 6ptimo de salud
e higiene bucal. Reporte de Caso Clinico, paciente masculino, de 4 afos, llega con su madre a la
facultad de odontologia de la Universidad Evangélica de El Salvador (UEES) buscando atencion
dental para sus piezas dentales anteriores. Al realizar la evaluacion clinica se observé que el paciente
presentaba caries de la primera infancia con gran destruccion dental que a primera vista podriamos
decir que existe compromiso pulpar de algunas piezas. En la historia médica o anamnesis el paciente
es sistémicamente sano, la madre refiere que nunca ha tenido problemas de conducta y que es muy
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colaborador lo cual es clave para poder atender al nifilo con mayor éxito y rapidez. Se le pregunto a la
madre si el nifio tenia algin mal habito como morderse las ufias morder lapiceros, chuparse el labio
o el dedo; y la madre comentaba que el nifio de vez en cuando se chupa el dedo lo cual es un dato
muy importante para poder analizar mejor el caso y posibles alteraciones dentales. La colaboracion
nos facilitd a la hora de realizar el examen intrabucal y las radiografias para verificar el estado de las
piezas dentales. El diagnostico que se le dio fue paciente masculino, de 4 afos y 3 meses de edad,
sistémicamente sano que al examen intrabucal presenta caries de la primera infancia y mal habito
de chupeteo de dedo.

INTERPRETACION CLINICA Y RADIOGRAFICA DE PULPITIS IRREVERSIBLE EN
DIENTES DECIDUOS

Br. Sanchez Molina Maira Gabriela

Resumen

Es necesario establecer un diagndstico correcto basado en una buena historia clinica, un minucioso
examen clinico y radiografico; y las pruebas auxiliares que se consideren necesarias. Clinicamente, la
extensién de una pulpitis irreversible no puede ser determinada hasta que el ligamento periodontal
se encuentre afectado por la cascada de los procesos inflamatorios. En la Pulpitis Irreversible
Sintomatica el estado pulpar generalmente es causado por restauraciones o caries profundas.
Las radiografias no muestran un cambio periapical. El éxito de los tratamientos pulpares se basa
en un diagnédstico acertado, lo cual implica la recoleccidon de una serie de signos y sintomas que
conforman el cuadro que nos permite identificar la lesidn; sin embargo, esta labor en nifios no es
facil, especialmente en los mas pequefios, pues su historia clinica a menudo se vuelve confusa, ellos
no saben discriminar sus sensaciones, sus respuestas son vagas por las limitaciones del lenguaje,
desorientaciéon en el tiempo y el espacio. En la actualidad, se cuenta con alternativas de tratamiento
pulpar en denticién decidua como son las pulpotomias y pulpectomias que permiten mantener los
dientes deciduos en boca hasta el momento de su exfoliacidn. Paciente femenina de 7 afios, acude a
la consulta odontoldgica a la clinica de la Facultad de Odontopediatria de la UEES para que le realicen
multiples obturaciones y extraccién de un resto radicular (RR). En la historia médica o anamnesis,
la paciente refiere dolor a la masticacion en la pieza 8-4 y RR (8-5). Al examen clinico intrabucal se
observa caries extensa en pieza 8-4 y encia marginal y papilar edematosa y eritematosa en la zona
del RR (8-5). Radiograficamente no se observa lesion periapical en pieza 8-4, nicamente se observa
lesion periapical en los RR (8-5) que podrian estar comprometiendo el germen dentario de la 4-4 y
4-5. En funcion de la informacion obtenida en el examen clinico y radiografico se diagnosticé una
pulpitis irreversible en pieza 8-4.
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FACTORES DE RIESGO RELACIONADOS CON LA CARIES DE LA PRIMERA INFANCIA:
REPORTE DE UN CASO CLINICO

Br. Villeda Cuestas Erika Alexandra

Resumen

La caries dental es una enfermedad infecciosa y transmisible, resultado de la falta de balance entre
multiples factores de riesgo y factores protectores a través del tiempo. La caries de la infancia
temprana (CIT) es la nomenclatura mas reciente para un patrén particular de caries dental en nifios
pequeiios, afectando principalmente los dientes anteriores primarios. Se presenta el caso de una
paciente de 7 afios de edad, con caries de la infancia temprana, con malos habitos alimenticios,
con falta de medidas de higiene que resalta la importancia de no solo rehabilitar sino implementar
y mantener medidas preventivas después de haber eliminado las lesiones cariosas para prevenir su
recurrencia puesto que las consecuencias de haber padecido caries de la infancia temprana incluyen
un mayor riesgo de nuevas lesiones, tanto en la denticidn primaria como en la denticién permanente.

NIVERSIDAD EVANGELICA DE EL SALVADOR
EDUCACIGN DE CALIDAD CON VALORES CRISTIANOS
“FACTORES DE RIESGO RELACIONADOS CON LA CARIES DE LA

PRIMERA INFANCIA: REPORTE DE UN CASO CLINICO”
FACULTAD DE ODONTOLOGIA Br. Villeda Cuestas, Erika Alexandra*

— . Dra. Maritza Menjivar, Dra. Yesenia Arévalo **
v CICLO Xiil, PRACTICA INTEGRAL DEL NINO

INTRODUCCION: 1
] \La Academia Americana de Odontologa Pedidtrica define la caries de Ia infancia)

UNIVERSIDAD EVANGELICA
DE EL SALVADOR

o i e y Iransmlslble,

resultado de la falta de balance entre miltiples factores de; |
iriesgo y factores protectores a través del tiempo. La caries de; |
{la infancia temprana (CIT) es a nomenclatura més reciente
ipara un patron particular de caries dental en nios pequerios,}
‘afectando principalmente los dientes anteriores primarios.

iSe presenta el caso de una paciente de 7 afos de edad, cont
icaries de la infancia temprana, con malos habios!
‘alimenticis, con falta de medidas de higiene que resalta la;
|importancia de no solo rehabiltar sino implementar y;
imantener medidas preventivas después de haber eliminado]
ilas lesiones cariosas para prevenir su recurrencia puesto que!

{temprana (CIT) como la presencia de uno o més dientes cariados (cavitados o o).}
fausentes (debido a cares), o restaurados on la dentiion prinaria, en nifos de edad;
1preescolar, es decir, entre el nacimiento y los 71 meses de edad. *

iA diferencia de la caries en dientes permanentes, la CIT afecta por o general a los|
\dientes superiores primarios. Dependiendo del tiempo activo del proceso, los primeros)
molares primarios gensralmente eslén involucrados, seguidos de os segundos moares |
y los caninos , en casos severos, inclusive los dientes inferiores. 2

La T no sl afecta los lentes, también tine implicaciones en el estado general de|
la salud de los nifos, ya que crecen a un menor ftmo que los nifos libres de caries.!

Algunos nifios pueden estar por debajo de su peso debido a problemas asociados a la

‘las consecuencias. de haber padecido caries de Ia infancia) /ingesta de almentos, entre ellos, al dolor. También la CIT ha sido asociada por algunos;
b oo T e o o e e (o a dficencias de hiero Adems, exst offesgo da desamoler nuevas!

:en la denticién primaria como en la denticion permanente lesiones cariosas, tanto en la denticion primaria como en la permanente.®

REPORTE DE CASO CLINICO:

Se presents a la Clinica de Odontopediatria de la Facultad de Odontologia de la UEES, paciente femenino de 7 afios de edad, acompafiada por su
madre. Cuyo motivo de consulta fue “Quiero que me le arreglen los dientes a la nia”.
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TRATAMIENTO:
{La paciente fue sometida a un tratamiento integral. El plan de tratamiento se llev a cabo en tres fases: la primera, fase preventiva. Segunda fase, se
continud con la deteccion de placa dentobacteriana, llevando controles a lo largo o se del tratamiento, obteniendo resultados satisfactorios, se dio técnica
de cepillado, la cual también se reforzo constantemente durante el tratamiento para recordar aspectos olvidados o descuidados, igualmente mostrando
buenos resuitados. Se procede a la restauracion de fa cavidad bucal,
itacion de los érganos dentales presentes, se inicio la tercera fase, la cual consistid en la colocacion de  aparatos de
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RECOMENDAGIONES:
e 2 v oy )
del bebé durante el periodo prenata, para disminuir la transmisién do bacterias|
carogénicas una vez nazca e beb. ]

|* La renabiltacién bucal ntegral en este paciente cubrid las necesidades | \
| proventias, funconales y.estlas, oblenienco.resulados muy |

satisfactorios. | 1 Evtar o actiidades en o que hya inercamtio d sava como compart o utnsios|
|+ Al finalizar el procedimiento, se reforzé a la madre en continuar la| | de comer, soplar la comida, besos en la boca entre el nifto y los famiiares o personas al
| apicacion de las medidas preventivas de salud bucodental en el hogar. | | cargo de su cuidado. Dejando claro que las bacterias causantes de la caries son!

| Hecer conscintes a los padres de responsabiizarse de Ia higiene| | ransmisies e una porsana i a raves e salva }
bucal de los nifos ya que s frecuente que pacientes con caries) |» Empezar a cepilar los dlentes el i tan pronto erupcionen con cepilo de wvdas‘

| temprana de la infancia que requirieron tratamiento tengan caries 2! | suaves y agua de dos a tres veces por dia.

| sfios después. | 1> Realizar Ia primera visita al dentista cuando salga el primer diente aproximadamente y‘

| Realzar trtamientos preventivos como la aplicacion de bariz do fior | | entenelo en conlrles cada 6 meses para aplicacion de flor y evaluacion de la)

——————————————————— erupcion de los siguientes dientes. Este es un periodo prudente para notar cambios en la|
I m— | estuctura d los dentes y atenderlo a tempo. |
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REHABILITACION BUCAL EN PACIENTE PEDIATRICO CON CARIES DE LA TEMPRANA
INFANCIA Y PERDIDA PREMATURA DE PIEZAS DECIDUAS

Br. Villatoro Rocio

Resumen

Eltiempoideal para el comienzo de laatencidn dental debe ser de preferenciaalos seis meses de edad,
tiempo en que aparecen los primeros 6rganos dentales, sin embargo, suele darse aproximadamente
de los dos afios y medio a tres afios de edad, exponiendo al infante a una ausencia de cuidado
dental por un periodo de dos, a dos afios y medio, tiempo en que los riesgos de la presencia de
caries son severos. La caries de la infancia temprana es una enfermedad infecciosa, transmisible de
progresién rapida y se caracteriza por dientes con caries en niflos menores de 72 meses. Se inicia
en la superficie del esmalte dentario, con descomposicién dental grave, ocasionada por la accién
de un biofilm bacteriano cariogénico con presencia de Streptococo mutans. En la actualidad, aun
se observan pacientes pediatricos con caries de afectacidn precoz, extensa y rapida de los dientes
primarios, con lesidn pulpar y complicaciones infecciosas que determinan la pérdida prematura
de algunos dientes. La odontologia pediatrica ofrece una serie de tratamientos de rehabilitacion
que le permite el restablecimiento de la estética, fonética, masticacién y oclusidon necesarias para
el correcto desarrollo fisiolégico y emocional normal. El propdsito de este trabajo es reportar la
rehabilitacion bucal realizada en paciente femenina, de 5 afios de edad, que acudié a la clinica de
Odontopediatria de la Facultad de odontologia de la Universidad Evangélica de El Salvador (UEES)
para tratamiento integral.




COORDINACION DEL OBSERVATORIO DE SALUD BUCODENTAL
Y DIFUSION CIENTIFICA

Proyecto de Innovacion

Catedra: Odontologia Preventiva. Ciclo VI.
Docente Titular: Dra. Jennifer Aldana Herndndez

BUNNY

Br. Bell Centeno Kryscia Elizabet, Br. Contreras Avalos Francisco David, Br. Chavez Paz Andrea Elizabeth,

Br. Jiménez Abrego Valeria José

Resumen

El cepillo de dientes es un articulo de higiene muy necesario para cuidar la salud de nuestros
dientes y encias. Sin embargo, como ocurre con tantos otros productos habituales, la
mayoria de ellos estan fabricados principalmente de plastico, concretamente polipropileno
en el mango y nylon en las cerdas. Casi ninguna amenaza para los océanos es tan visible
hoy en dia como la carga de contaminacion plastica. En casi 100 afios, este material ha
cambiado irrevocablemente nuestro planeta azul. Mientras que en la década de 1950 se
producian casi 1,5 millones de toneladas de plastico cada afo, hoy son casi 300 millones
de toneladas y muchos de ellos terminan en el mar. Légicamente, dejar de usar el cepillo
de dientes no es una opcién. Sin embargo, si que se puede optar por cepillos fabricados a
base de materiales biodegradables, como el bambu con el objetivo de disminuir los dafos
ambientales que supone su uso y fabricacién. Su desecho no representa un problema
para el medio ambiente. El cepillo BUNNY es capaz de realizar el funcionamiento de un
cepillo convencional a la hora de utilizarlo como un instrumento de higiene y cuidado de
nuestra salud bucal. El cepillo de bambu es beneficioso para el medio ambiente por ser
biodegradable; es un material sostenible, porque es una de las plantas que crece mas rapido
en el planeta; tiene propiedades antibacterianas y de auto limpieza; reduce la produccion y
desecho de plastico. BUNNY innovara la idea del cepillo de bambu y nylon tipo 4,agregando
un artefacto al mango del cepillo, este consiste en una camara también de bambu para
guardar las pastillas de dentifrico previamente elaboradas, asi se podra usar en cualquier
momento y en cualquier lugar sin necesidad de andar un dentifrico, asi como también a
los tres meses que se tiene que renovar el cepillo dental se conservara su mango y solo
se le cambiara la parte superior del cepillo, asi nuestro planeta no se contaminara mas de
plastico y ayudaremos a frenar el cambio climatico.
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BLOG DE HABITOS HIGIENICOS PARA NINOS MAYORES DE CINCO A DIEZ ANOS

Br. Galdamez Herrera Gilberto Alexander, Br. Méndez Olivares Rosario Maria, Br. Monterrosa Salazar Samuel Eduardo,

Br. Parada Gonzalez Gabriela Alexandra, Br. Vasquez Cedillos Victoria Madai

Resumen

El proyecto de innovacién que lleva por nombre «Blog de habitos higiénicos para nifios mayores de
cinco a diez afios» tuvo como objetivo crear un material educativo de manera divertida y creativa
basada en técnicas de higiene, ya que la higiene es una parte fundamental en nuestras vidas, a partir
de ella se previenen enfermedades y se crean buenos habitos de salud. Asimismo, favorece entre los
nifios/as su adaptacion social ya que en los primeros afios de vida escolar los grupos de amistades se
comienzan a formar selectivamente. El proyecto se implementé en el area de Odontopediatria de la
Facultad de Odontologia de la Universidad Evangélica de El Salvador (UEES), ademas el blog queda
disponible para todo publico como herramienta para padres y educadores con informacion detallada
y facil de entender y manejar, motivar a los nifios a adoptar ciertos habitos higiénicos personales y
publicos de manera divertida. En el marco tedrico se recalca que la higiene personal y del entorno
va mucho mas alla de las meras practicas de aseo. Es uno de los componentes fundamentales de un
estilo de vida saludable y se encuentra relacionada con otros temas como la alimentacion, el ejercicio
fisico y la salud mental. En consecuencia, el aprendizaje de habitos de higiene y cuidados personales
cumplen objetivos y funciones importantes en la formacidn integral de las personas: mejorar la salud
y el bienestar del individuo y la comunidad, prevenir la aparicién y desarrollo de enfermedades,
facilitar las relaciones interpersonales, contribuir a la formacién de una imagen positiva de si.




JUEGO DE MESA: DENT-UNO

Br. Barillas Prieto Diego Andrés, Br. Martinez Ramirez Odir Alejandro, Br. Recinos Orellana Carla Arely,

Br. Sandoval Nerio Luisa Malena, Br. Sosa Ochoa Valeria Cristina, Br. Trujillo Pérez Maria Lourdes

Resumen

DENT-UNO es un juego de mesa que se cred con el fin de facilitar el aprendizaje de la anatomia
dental a los estudiantes de la Facultad de Odontologia de la Universidad Evangélica de El Salvador
(UEES) para que estos estudiantes aprendan de una manera facil y entretenida acerca de anatomia
dental que se encarga de estudiar el sistema dentario y sus componentes, nomenclatura FDI (una
de las nomenclaturas dentales) y las caracteristicas de cada superficie dental: superficie vestibular,
superficie lingual y superficie oclusal o incisal; donde se tomaron en cuenta los cuadrantes 1
o cuadrante superior derecho permanente (1.1, 1.2, 1.3, 1.4, 1.5, 1.6, 1.7, 1.8) y el cuadrante 4
o cuadrante inferior derecho permanente (4.1, 4.2, 4.3, 4.4, 4.5, 4.6, 4.7, 4.8). El juego de mesa
consiste en un mazo de 72 cartas, color Cyan para la superficie vestibular, magenta para la lingual y
anaranjado para la superficie oclusal o incisal; también se cuenta con cartas comodin de diferente
color cada una: pierde turno, reversas, «toma 2 cartas» y cambio de superficie. Se determina que
con el juego de mesa se pueden reconocer las superficies vestibulares, linguales y oclusales de cada
piezay sus principales caracteristicas, asi como también, ayuda a fomentar el uso de la nomenclatura
FDI al ponerlo en practica con los estudiantes de la catedra de anatomia dental de la Universidad
Evangélica de El Salvador.

PROTOCOLO DE HIGIENE BUCAL EN PACIENTES PEDIATRICOS
CON DISCAPACIDAD AUDITIVA

Br. Medina Escobar Alvaro Ivan, Br. Molina Cortez Mdnica Gabriela, Br. Morales Bonilla Diana Melissa,

Br. Reyes Escobar Abraham Ernesto

Resumen

El proyecto de innovacidn consistio en explicar las técnicas de higiene bucal, por medio de teméticas
cortas expuestas en un video diddctico, explicando la forma correcta de uso del cepillo dental y la
seda dental para evitar futuras enfermedades. Para el desarrollo de las tematicas debieron utilizarce
conceptosclarosyvocabulariosencilloya que es destinado a una poblaciéninfantil con discapacidades
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auditivas. Tener una dificultad auditiva no implica tener restricciones para comunicarse. Una cosa
es el proceso de comunicacion y otra el medio y el canal empleados para hacerlo. Lo que una
persona con dificultades auditivas puede tener son restricciones para la utilizacion del lenguaje
oral como medio exclusivo de comunicacion, sin embargo, las posibilidades de comunicar mediante
otros medios estan intactas. Por este motivo, las personas sordas desarrollan medios diferentes
para comunicarse, como la lengua de sefias. Segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), dos
terceras partes de la poblacidn con discapacidad no reciben atencidn bucodental alguna; a pesar de
la mayor prevalencia que tienen estar personas de padecer enfermedades bucodentales. Debido
a que la higiene bucal es deficiente, por las alteraciones fisicas y psiquicas que impiden realizar
un cepillado eficiente, a las dietas que suelen ser blandas y pegajosas, a la ingesta de farmacos y
a las pocas visitas de control odontoldgico; la incidencia de caries, enfermedad periodontal y mal
oclusiones es mayor que en el resto de la poblacion.

CUENTO ILUSTRADO PARA EL MANEJO Y TRATAMIENTO ODONTOLOGICO EN
PACIENTES CON SINDROME DE DOWN

Br. Alvarez Mejia Maria Guadalupe, Br. Guifarro Aguilar Camila Maria, Br. Lopez Umaiia Ménica Vanessa, Br. Mira Serrano

Paola Lizbeth, Br. Torres Ruano Andrea Maria

Resumen

El Sindrome de Down es una alteracion genética que se produce por la presencia de un cromosoma
extra o una parte de él. Las personas con Sindrome de Down tienen tres cromosomas en el par 21
en lugar de los dos que existen habitualmente. Los pacientes con sindrome de Down requieren de
la atencién de salud y de las recomendaciones de actividades preventivas. El odontdlogo en general
evita tratar pacientes con este tipo de discapacidad, no porque no sepan hacerlo, mds bien por
miedo a reacciones agresivas por parte de su paciente, sin embargo no podemos dejar de lado
su atencién ya que los pacientes con Sindrome de Down presentan una serie de connotaciones
odontoldgicas, pueden desarrollar agenesias, fusiones y dientes conicos, las maloclusiones también
son un fenédmeno comun en este tipo de pacientes. Mordidas cruzadas, pseudomacroglosia,
aumento y persistencia de habitos orales y escaso tono muscular son incidencias y consecuencias
de las maloclusiones en personas con esta enfermedad, gingivitis y caries. Necesitan tratamiento
preventivos odontoldgicos de la mejor calidad como parte del cuidado general y pasarlo por alto
seria una omision en algunos casos significa un riesgo para la salud. Para el desarrollo del proyecto
de innovacion se promovio la creacién de un material didactico que consiste en un cuento titulado:
Lucio dientes sucios, en el cual se describe un procedimiento que se realizé a un paciente con
sindrome de Down en el consultorio odontolégico “Donde la Tia Li” ubicado en colonia bosques de
Santa Elena pasaje los cocoteros norte #16 San Salvador para la creacidn de un libro demostrativo
con la finalidad de valorar su eficacia y comprensidn para el paciente con sindrome de Down. El
libro fue hecho con el propdsito de demostrar a los nifios que la mejor manera de mantener una
buena higiene bucal es cepillar sus dientes todos los dias y asistir al odontdlogo y ademads para que
los nifios pierdan el miedo a asistir al odontélogo y poder mejorar la relacion médico paciente. La
investigacion se llevé acabo en la clinica «Donde la Tia Li» en los meses de julio a octubre del 2019




TECNICAS DE CEPILLADO DENTAL Y PREVENCION DE CARIES EN ADOLESCENTES DE
15 A 18 ANOS QUE VISITAN LA CLINICA DE LA FOUEES

Br. Byron Moran, Br. Batres Eduardo, Br. Carias Edwin, Br. Ayala Omar, Br. Cérdova Marcelo, Br. Henriquez Luis

Resumen

El propdsito de este proyecto de innovacidn es la prevencién de la caries y la perdida de los dientes a
temprana edad. Durante las Gltimas décadas se han producido cambios no solo en la prevalencia de
caries dental, sino también en la distribucion y el patrén de la enfermedad. La deteccidon de lesiones
durante la etapa inicial es ahora un reto importante en el proceso del diagndstico clinico. Dada la
naturaleza dindmica de la caries dental, es posible detener y controlar la progresion de la enfermedad a
través del proceso de la remineralizacion de las lesiones antes de que progresen a una cavidad. En nuestro
pais, la caries dental es una de las enfermedades de mayor prevalencia, lo que conlleva a que los indices
aumenten de acuerdo con la edad, ocasionando que la poblacién de mayor edad sufra la necesidad de
tratamiento con un alto costo, esto a causa del deficiente estado de salud oral en los primeros afios de
vida, la poca accesibilidad a los servicios de salud del Estado y el poco conocimiento sobre prevencion
de enfermedades bucodentales. El propésito del presente proyecto de innovacion es fomentar la higiene
bucal y las diferentes técnicas de cepillado en adolescentes de 12 a 18 afios mediante una pagina web
para que de tal manera ayudemos en la prevencion de enfermedades bucodentales en dicha poblacién.
El proyecto de innovacion se desarrollara en las instalaciones de la Universidad Evangélica de El Salvador
(UEES) durante las horas de clase de la materia de Odontologia Preventiva desde julio a octubre de 2019.

CUENTO INTERACTIVO SOBRE LOS CUIDADOS E IMPORTANCIA DE LA SALUD BUCAL
PARA NINOS CON DISCAPACIDAD VISUAL QUE VISITAN LA CLINICA ODONTOLOGICA
EN LA FACULTAD DE ODONTOLOGIA DE LA UNIVERSIDAD EVANGELICA DE EL
SALVADOR

Br. Calderon Mendoza Noel Alexander, Br. Chavez Barrientos Celina Michelle, Br. Efigenio Matamoros Jennifer Beatriz, Br.

Saget Dominguez Nelly Rochelle

Resumen

La prevencion de las enfermedades bucodentales y la promocidn de la salud bucodental pueden ser
dirigidas hacia los individuos, comunidades o poblaciones enteras. Una buena salud oral es primordial
en etapas de la vida como la primera infancia y, en el caso de las mujeres, durante el embarazo.
Es por eso que el objetivo general de esta innovacion consistio en elaborar un cuento en el cual
se ensefie de manera entretenida los procedimientos odontolégicos, enfermedades bucodentales
e higiene bucal a pacientes odontopediatricos con discapacidad visual. Para poder realizar esta
innovacién se tomaron en cuenta las necesidades de un instrumento que fuera de utilidad para el
aprendizaje y fomento a la educacidn en salud bucal en nifios con discapacidad visual, asi también
los que no tienen dicha discapacidad (videntes), para tratar de disminuir la problematica que se
da en salud bucal a la edad temprana, para hacer esto posible se llevd a cabo la realizacién de un
cuento interactivo que fuera de importancia para sustentar la problematica antes mencionada, el
cuento consta de dos capitulos en los cuales se dan detalles sobre salud bucal; ademas, se realizé
una encuesta para verificar la factibilidad del mismo, en el proceso se han realizado dos formatos:
uno en impresion braille y un estandar para nifios videntes.
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PROMOCION Y PREVENCION DE LASALUD BUCAL EN LA POBLACION SALVADORENA

Br. Acevedo Andino Sonia Stephanie, Br. Caballero Garméndez Gabriela Aracely, Br. Cruz Juarez Karla Verdnica,

Br. Franco Arias Jacqueline Estefany

Resumen

La Salud Bucal de la poblacién salvadorefia se caracteriza por una alta prevalencia de patologias
bucales, afectando la calidad de vida de las personas que las padecen. La promocién de salud bucal
permite a las personas un mejor control sobre su salud y asi mejorarla, reforzando los procedimientos
dehigienebucal de cadaunodelosindividuos, yaque el gozar de buenasalud, posibilitala participacidon
de las personas en la sociedad, mejorar su calidad de vida y permite acceder a las oportunidades
de desarrollo individual y social. Las enfermedades bucales de mayor prevalencia son: caries dental,
gingivitis, periodontitis y pérdida de dientes. En El Salvador la promocion y prevencién de la salud
bucal es una estrategia disefiada para promover y fomentar el cuidado en la salud bucal, ya que es
parte fundamental de la salud general y bienestar de las personas. El objetivo de la innovacion es
construir una pagina web en la que se pueda compartir contenido audiovisual e informativo sobre
la promocién y prevencién de la salud bucal para la poblacién nifios, jovenes y adultos. El propdsito
de esta pagina web es informar y prevenir a la poblacion salvadorefia de cdmo mantener un buen
cuidado en la salud bucal para evitar complicaciones en su salud a futuro. Ademas el proyecto de
innovacién tiene como objetivo prevenir y disminuir la caries dental, educando al paciente en el
auto cuidado, mejorar y reforzar los procedimientos de higiene bucal. A veces el cuidado de la salud
bucal se vuelve algo tan rutinario que no se realiza de la mejor forma. Para evitar tener caries u otras
enfermedades de la boca, es importante tomar en cuenta los chequeos regulares con el odontdlogo,
cepillarse tres veces al dia, utilizar seda dental y colutorios, asi como llevar una dieta sana es muy
importante para la salud bucal.

Sitio:https://sonrieamigo.wixsite.com/sonrieamigo

RECURSOS VIRTUALES PARA EL AREA DE PRE-CLINICA Y TECNICO EN ASISTENTE
DENTAL SOBRE RADIOLOGIA, ANATOMIA DENTAL Y MATERIALES DENTALES

Br. Acevedo Andino Sonia Stephanie, Br. Caballero Garméndez Gabriela Aracely, Br. Cruz Juarez Karla Verdnica,

Br. Franco Arias Jacqueline Estefany

Resumen

El proyecto de innovacién Dental New Generation tuvo como objetivo crear un material educativo
basado en las materias de radiologia, anatomia dental y materiales dentales para la orientacion de
los estudiantes del drea de pre-clinica de la facultad de odontologia de la Universidad Evangélica de El
Salvador y al técnico de asistente dental por medio de recursos virtuales (pagina web) que contienen
informacién (impartidas en las catedras) totalmente fiable que fueron recopiladas a través de la
revision de articulos cientificos y libros. En cuanto a la fundamentacién tedrica se da una descripcion
detallada y especifica tanto de los materiales como el instrumental de uso odontolégico segin
la clasificacién existente basada en las caracteristicas y la finalidad para el cual fueron creados. Se
describe la anatomia del diente humano analizando desarrollo y caracteristicas de los dientes y se
describe radiograficamente considerando que en odontologia se utiliza la radiologia con propdsitos de
diagndstico y seguimiento de los tratamientos utilizados. Esta pagina estara habilitada para todo aquel




estudiante y profesional del drea odontolégica que quiera hacer uso de ella, se brindara un cédigo

URL que dirigira al usuario directamente a la pagina donde podra buscar la informacién que necesita

acerca de las diferentes tematicas incluidas en el proyecto. La evaluacidon del médulo se hizo mediante

una prueba acerca del contenido que presenta la pagina web, por ejemplo: si les parecié favorable,

aceptable y verificar si se comprendid la informacidn correctamente. La evaluacion se hizo con el fin de

conocer si los objetivos benéficos esperados estan dando resultado y siguen siendo validos.
SONRIE AMIGO

OD QST

iVamos a chatear!

PROYECTO DE INNOVACION 21 CHROMOSOMES OF LOVE

Br. Guardado Herrera Esmeralda Guadalupe, Br. Méndez Moreno Mdnica Abigail, Br. Orantes Navas Alejandra Elizabeth, Br.

Ordofiez Carpio Maria de los Angeles Br. Valladares Romero Carlos Eduardo.

Resumen

Como sociedad estamos constituidos por SER humanos, con caracteristicas diferentes, habilidades
diferentes, y eso nos hace a cada persona ser Unico. Las personas con sindrome de Down poseen
diferentes rasgos fisicos, debido a genética, habilidades que les son un poco mas complejas para
desarrollar, pero que de la misma manera que nosotros formamos parte de la sociedad, ellos deben
ser incluidos y tienen el mismo valor que cualquier persona que no posea este sindrome, porque
todos somosimageny semejanza de Dios. El cepillo lo llamamos: «nice smile» formado con materiales
econdmicos y faciles de manipular para poder armarlo. El material moldeable que se utilizo fue
DASS, ademds alambre de amarre, barniz, y pintura acrilica para darle un toque personalizado. Con
la formacion de este cepillo no solo se pretendia facilitarle la manipulacién de este a los nifos, sino
también impartir a los padres de familia la técnica adecuada del cepillado que deben realizarle a sus
hijos o que ellos también sean capaces de realizarla por si solos, y mejorarse asi la higiene bucal de
estos chicos. Con el proyecto de innovacidon denominado «21 chromosomes of love» se logro, que
los nifios de la fundacion paraiso Down lograran sostener de mejor manera y relaizar también la
higiene bucal, también que los padres de familia se interesaran mas en la higiene bucal de sus hijos,
y lograron aprender a hacer el mango del cepillo «nice smile», siendo este el principal objetivo del
proyecto para mejorar la salud oral de los pacientes.
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VIDEOJUEGO EDUCATIVO PARA LA PROMOCION DE LA SALUD BUCAL EN INFANTES
PROYECTO DE INNOVACION

Br. Aguilar Quintanilla Franklin Rubén, Br. Fuentes Velasquez Kevin Enrique, Br. Joya Guardado Jorge Fernando,

Br. Larios Umanzor Daniel Alejandro, Br. Pastore Vasquez Andrés Fernando, Br. Reyes Escobar Dalia Marinela

Resumen

En odontologia el uso de la tecnologia se ha vuelto indispensable y forma gran parte del proceso
educativo de los futuros profesionales del area de la salud bucal, estas tecnologias en la actualidad
han ido abarcando mas areas sociales, incluyendo la salud desde diversos puntos de vista. La salud
bucal es un tema de vital importancia en la nifiez y esta se consigue con el conocimiento adecuado de
la higiene bucal que es el pilar fundamental para evitar estas enfermedades dentales en los nifios. El
objetivo general del proyecto de innovacién es elaborar un videojuego educativo para la promocién
de la salud bucal en infantes. El proyecto de innovacidn es un videojuego (App) para celulares que
consiste en la eliminacién de bacterias de la cavidad bucal para la proteccidn de los dientes; se busca
principalmente con el desarrollo de un videojuego disponible en plataformas virtuales con alcance
al teléfono movil de todas las personas, es que la persona que lo recomienda como el usuario y
las personas a su alrededor se eduquen y se diviertan aprendiendo. Se puede concluir que el uso
de aplicaciones méviles es una excelente alternativa educativa, ya que aumenta la variabilidad del
aprendizaje personalizado y, en este caso, provoca la promocién de salud bucal de forma atractiva
y divertida.

Proyecto de Proyeccion Social

Catedra: Salud Pdblica I y I1. Ciclo Xl y XIV.
Docente Titular: Dra. Jennifer Aldana Herndndez

PERFIL DE PROYECTO: ATENCION PREVENTIVA ODONTOLOGICA A NINOS
BENEFICIARIOS DE FUNDACION INICIATIVA POR LA PAZ

Br. Lopez Castellanos José Rafael, Br. Melara Novoa Eduardo Enrique, Br. Quintanilla Vigil Miguel Alejandro,

Br. Tobar Osorio Gabriel Ernesto, Br. Villatoro Rubio Rocio Mariela

Resumen

El fin de este proyecto es brindar una educacién con relacién a la salud bucal con fines preventivos,
inculcando a los nifios la importancia de la higiene bucal desde la infancia para que las erupciones
dentarias de las piezas permanentes tengan una correcta formacion estructural dentaria. Se previene
también de esta manera, una reduccion del riesgo de pérdidas de piezas dentarias a edad temprana
que ocasionaran mal posiciones dentarias y por ende una mal oclusion. Como objetivo general
del proyecto se pretendid incidir en la salud Bucodental de los nifios beneficiarios de la Fundacién
Iniciativa por la Paz y especificamente proporcionar atencién primaria en salud bucal a los nifios
de la Fundacién Iniciativa por la Paz. Se intervinieron por medio de tratamientos preventivos a 53




niflos beneficiarse, se realiz6 exitosamente el 100% de los procedimientos preventivos que incluyen
diagnostico, profilaxis y aplicacion tépica de barniz de flior a todos los beneficiarios a excepcion
de los sellantes de fosas y fisuras, los cuales se realizaron 175 sellantes de fosas y fisuras siendo
un 52% del total indicado. Cumpliendo el objetivo general del proyecto, se logré incidir de manera
preventiva especificamente en la educacién, sobre una poblacion de nifios beneficiados, reflejado de
manera porcentual en un 82,5%. Ya que, durante las visitas programadas a la fundacién se obtuvo un
promedio de asistencia de 53 nifios. En cuanto a las charlas educativas proporcionadas a los nifios
beneficiados, se evalué la capacidad cognoscitiva y retentiva en relacién a las técnicas de higiene
bucal adecuadas y el uso adecuado de los kits basicos de higiene bucal como cepillo, pasta dental,
hilo dental y enjuague; por medio de instrumentos especificos como pre-test u postest, no obstante,
a pesar de los conocimientos adquiridos en cuanto a las técnicas de higiene bucal se determiné que
los nifios o beneficiarios pueden tener conocimiento sobre ellos, pero no lo aplican en su totalidad.

ATENCION ODONTOLOGICA CURATIVA A NINOS BENEFICIADOS DE LA FUNDACION
POR LA PAZ

Br. Camacho Ayala José Atilio, Br. De Ledn Donis Melanie Skarleth, Br. Siliézar Rodriguez Luis Gerardo,

Br. Manzanares Garcia José Belarmino, Br. Rodriguez Fernandez Francisco Andrés

Resumen

Con el objetivo de incidir en la salud bucodental de los nifios y en la educacion de estos y evitar las
perdidas prematuras de piezas temporales, se inicid un proyecto de atenciéon en comunidades del
area metropolitana: CDI La Gran Comisidn en el volcan. La promocién y prevencién de la salud bucal
se realizd por medio de actividades y videos educativos, como guias educativas para los infantes y asi
mejorar la retencién de los conceptos de salud bucal como alimentacién saludable, técnicas de higiene
a través de charlas con talleres de aprendizaje. Ademads de esto se brindd tratamientos preventivos
para reducir la incidencia y la progresién de la caries dental, se realizaron tratamientos preventivos
y se tomaron indices de placa bacteriana para determinar el progreso del proyecto teniendo como
resultados una reduccién del 60% en el indice de Olery.

ATENCION ODONTOLOGICA EDUCATIVA A PADRES DE NINOS BENEFICIARIOS DE
LA FUNDACION INICIATIVA POR LA PAZ

Br. Argiiello Rubio Kayla Denise, Br. Chicas Cortez Brenda Esmeralda, Br. Rodezno Barrera Wendy Xiomara, Br. Sanchez

Molina Maira Gabriela, Br. Villeda Cuestas Erika Alexandra, Br. Rivas Beltran Ana Dinorah

Resumen

La Salud Publica nos ayuda a realizar un conjunto de actuaciones del dmbito publico y/o privado que
garantice el bienestar de la poblacidn. Dentro de la formacién académica es de vital importancia
ejecutar proyectos comunitarios que permitan a la poblacién obtener mds conocimientos, como el
de padres de familia de la Fundacién Iniciativa por La Paz (TESAK), a través de charlas educativas de
salud bucal, prevencion de enfermedades bucales, técnicas de higiene bucal. También, se aplicaron los
conocimientos en practicas que contribuyen a la mejoria de la salud bucal de la poblacién. El objetivo
general del Proyecto fue proporcionar educacién y promocién de la salud bucal a los padres de la
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Fundacion Iniciativa por La Paz. INDICADOR. 75% de los padres de la Fundacién Iniciativa por La Paz
que asistieron a las charlas, talleres practicos y demostrativos fueron educados sobre las técnicas de
higiene y salud bucal y, a la prevencién de enfermedades bucales mas comunes. METODOLOGIA Y
LOGROS DEL PROYECTO: Mediante charlas y talleres practicos, los padres conocen y reforzaron las
técnicas de cepillado bucal y uso correcto del hilo dental, ademas de cantidades de uso de pastas
dentales, caracteristicas de un buen cepillado segun la edad y forma de uso de otros aditamentos.
Aumento en los conocimientos de los padres sobre los habitos de higiene bucal y prevencién de las
enfermedades bucodentales desde la infancia como caries dental y enfermedades periodontales.
Se logré concientizar a los padres de familia para que sean ellos los que transmitan la importancia
de prevenir enfermedades bucodentales a sus hijos. Conclusién: Segun los hallazgos obtenidos, se
estima que el primer objetivo del proyecto fue logrado, pues se diagnosticé la necesidad de disefiar un
programa preventivo-educativo de salud bucodental dirigido a los padres y/o representantes de nifio/a
en la Fundacion Iniciativa por La Paz en 2019.

PROYECTO DE EDUCACION Y PROMOCION DE SALUD BUCAL EN PADRES Y NINOS
TALENTO EN LA FACULTAD DE ODONTOLOGIA EN LA UNIVERSIDAD EVANGELICA
DE EL SALVADOR (UEES)

Br. Bermudez Martinez Adilio Misael, Br. Calderén Magafia Lourdes Calderdn, Br. Fernandez Quintanilla Marta Isabel, Br.
Lopez Flores Karen Yasmin, Br. Martinez Aragon Eva Cecilia .

Resumen

La educacion y promocion en salud bucal ayuda a impulsar habitos saludables dentro de una poblacion,
formando parte del primer nivel de salud y permitiendo prevenir enfermedades bucodentales.
Padres y Nifios del programa «Nifios Talento» tiene por objetivo incidir en la salud bucodental de
los nifios que asisten al programa, a través de la educacién a los padres; fomentar en los padres y
nifos la importancia de la salud bucal promoviendo los aditamentos que permitan complementar una
buena higiene, educando e incentivando sobre prevencién a temprana edad. Se evalud a los padres
de familia los conocimientos sobre salud bucal por medio de una encuesta, previo a los talleres y
charlas. Ademas, fueron educados por medio de charlas, talleres demostrativos, dinamicas sobre
temas: técnicas de cepillado dental, métodos preventivos, diagndstico de caries dental temprana,
enfermedades periodontales, posteriormente se pasé la encuesta para comparar si habian adquirido
los conocimientos. Las metas alcanzadas: 80% de los padres realice una técnica de cepillado, 80% de
los padres comprendan la importancia del cepillado, 80% de los padres ayuden a disminuir el indice de
placa bacteriana en los nifios. Se logré concientizar a los padres del proyecto nifios talentos a través de
charlas educativas sobre la importancia de considerar la educacién en salud bucal y los tratamientos
preventivos como medida que ayude a contrarrestar enfermedades bucodentales, también se generd
un impacto positivo con el aprendizaje de técnica de cepillado adecuada, el uso de los diferentes
aditamentos dentales para una buena higiene bucal.




ATENCION ODONTOLOGICA CURATIVA A NINOS DEL CDI GRAN COMISION

Br. Alegria Mejia Fani Beatriz, Br. Contreras Avalos Rubenia Yanely, Br. Fernandez Gonzalez Marta Gabriela, Br. Galddamez
Vasquez Briseida Xiomara, Br. Martinez Lopez Jeanne Maricela, Br. Paiz Ortiz Liliana del Carmen .

Resumen

En el presente proyecto se planted determinar los diferentes tratamientos curativos que sean
Optimos tratar caries dental a pacientes del CDI Gran Comisién en la Universidad Evangélica de El
Salvador en un periodo de febrero a noviembre del 2019. De los 37 nifios que asistieron a la consulta
odontoldgica los tratamientos curativos que requerian en total 228 obturaciones, 77 tratamientos
pulparesy 23 exodoncias de los cuales solo se realizaron los siguientes tratamientos 77 obturaciones,
13 tratamientos pulpares y 13 exodoncias. Del 80% que se habia planteado como meta solo se
alcanzé un 43.85% de los tratamientos debido a la falta de interés de los padres para que sus hijos
asistieran a las citas, por lo que se recomienda tener mejor comunicacién con padres de los nifios y
con personal de CDI Gran Comisidon para que no falten a las citas programadas. También motivar a los
nifios para que colaboren con los estudiantes que les realicen tratamientos curativos.

PROYECTO COMUNITARIO: ATENCION ODONTOLOGICA PREVENTIVA EN NINOS Y
CUIDADORES DEL HOGAR INFANTIL SHALOM

Br. Arriola Villalta Daniela Alejandra, Br. Balette Carrillo Daniella Maria, Br. Cativo Quezada Adriana Eunice, Br. Huezo

Barraza Andrea Johanna, Br. Navas Rodriguez Fatima Lourdes, Br. Zavaleta Moya Andrea Patricia.

Resumen

El Hogar Infantil Shalom atiende a infantes desde los cero a los 18 afios que han pasado situaciones
de maltrato, abandono o ha sido enviados por el Instituto Salvadorefio de Atencion Integral para la
Nifiez y la Adolescencia (ISNA). La Organizacion Panamericana de la Salud (OPS) ha formado proyectos
de «Comunidades Libres de Caries» cuyo objetivo es prevenir y disminuir la caries dental a través de
la prevencion. Esta iniciativa ha sido adoptada por la Universidad Evangélica de El Salvador (UEES)
realizando también un programa de prevencion y atencion odontoldgica en nifios y jovenes del
Hogar Infantil Shalom, estableciendo un proyecto en 2016. El proyecto brindé atencidon odontoldgica
preventiva a los nifios del Hogar Infantil Shalom a través de charlas de salud bucal acerca técnicas de
cepillado, alimentacion balanceada y enfermedades dentales, se realizaron tratamientos preventivos
como profilaxis, aplicacion de fluor y sellantes de fosas y fisuras. Durante las visitas al Hogar Infantil
Shalom el 100% de los nifios recibieron educacion sobre salud bucal y cepillos dentales, se realizaron
tratamientos preventivos al 90% de ellos. Se les proporciond charlas sobre salud bucal al 70% de los
cuidadores encargados de los nifios del Hogar Infantil Shalom. Al inicio del proyecto se determind que
el 82% de los nifos se cepillaba 3 veces al dia y un 6% solo 1 vez al dia, en el examen final se logré
que desapareciera el porcentaje de 1 vez al dia y se obtuvo que un 18% se cepillara 2 veces al diay un
82% 3 veces al dia. Se logré que los nifios y los cuidadores del Hogar Infantil Shalom comprendieran
la importancia de la buena alimentacién dando como resultado que en su alimentacién el 21% fuera
carne, pescado y pollo y el 79% de frutas y verduras.
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ATENCION ODONTOLOGICA CURATIVA A NINOS DEL HOGAR INFANTIL SHALOM

Br. Aparicio Katherine, Br. Fuentes Walter, Br. Magaiia Melissa, Br. Ramirios Natali, Br. Salazar Marlene, Br. Zelaya Nanci

Resumen

El proyecto de atencién odontoldgica curativa a nifios del Hogar Infantil Shalom tuvo como objetivo
efectuar tratamientos restaurativos bucodentales en el 80% de la poblacion en estudio. Este fue
realizado en un periodo de 10 meses, iniciando en enero hasta octubre de 2019, los tratamientos
realizados se efectuaron en la clinica de la FOUEES. Como primer paso se hizo el diagnéstico y
llenado de odontograma posterior a ello se elabord un plan de tratamiento segun la necesidad de
cada nifio (a) y adolescentes, desarrollando actividades como: tratamientos dentales restaurativos
de resina composita y ameloplastias mas sellante de fosas y fisuras devolviendo la funcidn de las
piezas dentales restauradas asi como también la estética de piezas anteriores. Los logros de este
proyecto fueron los siguientes: se restaurd un 60% de nifio del Hogar infantil Shalom con un 6.80%
para los tratamientos de ameloplastia mas sellantes de fosas y fisuras, 33.67% para los tratamientos
realizados con resina composita, y 20% de exodoncias necesarias. Habiendo realizado tratamientos
restaurativos bucodentales en nifios(as) y adolescentes del Hogar infantil Shalom y bajo los protocolos
que demanda la facultad de Odontologia de la Universidad Evangélica de El Salvador, se logré dar de
alta odontoldgica a nifios y adolescentes que asistieron a las citas establecidas, también se conté con
el apoyo de parte de los cuidadores de los nifios(as) y adolescentes en un 20% apoyando en el manejo
de los nifios en el sillén odontoldgico, ayudando con la estabilidad, confianza, y cooperacion de los
nifnos(as) lo cual era de mucha importancia para cumplir con cada uno de los tratamientos establecido.

ATENCION EDUCATIVA EN SALUD BUCAL A PADRES DE NINOS
DEL CDI GRAN COMISION

Br. Arévalo Gaitan Lillian Milagro, Br. Damas Callejas Maritza Cristina, Br. Garcia Argueta Hiliana Lisseth, Br. Jiménez
Gonzalez Evelin Haydee, Br. Segovia Rivas Maria Gabriela

Resumen

La cavidad bucal es una parte fundamental del cuerpo, conservarla sana es muy importante ya que
el descuido puede afectar a todo el organismo, en la etapa de la nifiez se crean una serie de habitos
y conductas que influirdn de manera significativa en la salud del individuo a lo largo de su vida. Por
tal motivo, es el momento mas adecuado para fomentar actitudes y estilos de vida saludables. En
esta etapa es de vital importancia la colaboracion de los padres, en la deteccién de malos habitos
en los que puedan estar incurriéndoles a sus hijos 1-2 . Hoy en dia la promocién y la aplicaciéon
de técnicas participativas en el fomento de la salud bucal, no solo se realizan con la finalidad de
trasmitir informacidn, sino de compartir opiniones y construir un nuevo conocimiento que ayude
a solucionar el problema y generar un cambio en las personas, asi estos convertirse en verdaderos
promotores de la salud bucal en su entorno comunitario. Se oriento a los padres de familia del CDI
Gran Comisidn, sobre las principales enfermedades como la gingivitis, la periodontitis y las caries,
ademas, se les enseild técnicas de higiene bucal de manera correcta, pues es el principal habito
que ellos deben ensefiar a sus hijos. Se llegd a la conclusidn con base en los datos obtenidos de los
graficos que el 88% de los padres cepillaban sus dientes 3 veces al dia y el 13% lo hacia 2 veces al
dia. Y que la gran mayoria con el 67% acompaiaban a sus hijos a realizar la higiene bucal, el 25% a
veces y con el 8 % no acompafiaban a sus hijos. Segun el criterio propio de cada padre de familia el
porcentaje de conocimientos adquirido en las charlas impartidas, el 67% respondieron que en un
40-60% aprendieron y el 33% contestaron que aprendieron 70-100%.




ATENCION ODONTOLOGICA PREVENTIVA A NINOS CDI GRAN COMISION

Br. Castillo Mancia José Rodrigo, Br. Aguilar Cerna Oscar Antonio, Br. Carranza Castro Julio Cesar, Br. Quintanilla Carlos
Arnoldo, Br. Lopez Chaves David Enrique, Br. Hernandez Hernandez Pablo Alfredo

Resumen

Con el objetivo de incidir en la salud bucodental de los nifios y en la educacién de estos y evitar las
perdidas prematuras de piezas temporales, se inicié un proyecto de atenciéon en comunidades del
area metropolitana: CDI La Gran Comision en el volcdn. La promocion y prevencion de la salud bucal
se realizd por medio de actividades y videos educativos, como guias educativas para los infantes y
asi mejorar la retencién de los conceptos de salud bucal como alimentacién saludable, técnicas de
higiene a través de charlas con talleres de aprendizaje. Ademas de esto se brindd tratamientos
preventivos para reducir la incidencia y la progresion de la caries dental, se realizaron tratamientos
preventivos y se tomaron indices de placa bacteriana para determinar el progreso del proyecto
teniendo como resultados una reduccion del 60% en el indice de Olery.
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USO DE CIGARRILLOS ELECTRONICOS E HIPERSENSIBILIDAD DENTAL
EN PERSONAS DE 18 A 25 ANOS

Br. Cabrera Julissa Karen Patricia, Br. Fuentes Edith Br. Leiva Nelson Andree

Asesor: Dr. Roque Trujillo Javier Francisco

Resumen

Los cigarrillos electrénicos son aparatos utilizados por ocio o simple diversion una de las creencias
comunes al “vapear” es que menos dafiino que el cigarrillo comun la ausencia de referencias
bibliograficas que establezcan la relacidn del uso del Vape con la hipersensibilidad dentinaria,
y las documentadas afecciones a nivel dental y sistémico causadas por el cigarrillo convencional,
llevaron a la inquietud de desarrollar la presente investigacion. Se evaluaron un total de 75 pacientes
usuarios de vape de tres zonas geograficas del pais, evaluando la presencia de hipersensibilidad, asi
como su duracidn, tiempo de uso, etcétera, implementando para ello la técnica de encuesta; las
valoraciones clinicas fueron obtenidas por medio de la técnica de observacion. Con los resultados
se logra demostrar que el uso de cigarrillos electrénicos estd relacionado con la presencia de
hipersensibilidad dental, de igual forma, se logré determinar que la presencia o ausencia de nicotina
en el liquido no influyd en la aparicidn de hipersensibilidad dental; sin embargo, si fue determinante
en la frecuencia de su uso por otra parte partiendo que la muestra era equitativa entre hombres y
mujeres se determind que la hipersensibilidad afectaba de igual forma ambos sexos.

ENFERMEDADES PREVALENTES EN LA CAVIDAD BUCAL DE EMBARAZADAS DE TRES
UNIDADES COMUNITARIAS DE SALUD FAMILIAR DE EL SALVADOR EN UN PERIODO
DE MAYO A JULIO 2019

Br. Mendoza Lépez Michelle Beatriz, Br. Cortéz Hernandez Karen lveth, Br. Palencia Fuentes Ernesto José

Asesor: Dra. Rodriguez de Cdceres Jossette Arleen

Resumen

La organizacion Mundial de la Salud (OMS) hace mencidn que la atencion a la embarazada debe
considerarse como prioridad en los centros de salud familiar, como parte de las politicas publicas de
estrategia para optimizar los resultados del embarazo y prevenir la mortalidad maternay perinatal. A
nivel nacional la prevalencia de enfermedades bucodentales en embarazadas, no aparece registrada
en el perfil epidemioldgico del Ministerio de Salud de El Salvador (MINSAL) ya que las patologias
bucodentales no forman parte del Sistema de Vigilancia de Morbilidades. El objetivo general de




esta investigacion fue el de identificar las enfermedades bucodentales mas frecuentes en mujeres
embarazadas de tres unidades comunitarias de salud familiar de El Salvador, durante el periodo
de mayo a julio de 2019. Las 3 Unidades Comunitarias de Salud Familiar fueron: Atiquizaya en
Ahuachapan, Intipuca en La Unidn y Puerto el Triunfo en Usulutdn. La muestra fue constituida por
100 mujeres gestantes, repartidas en las 3 unidades de salud familiar y que asistieron a los controles
prenatales. Dentro de los resultados mas sobresaliente fue que el 93% de las mujeres evaluadas
presentaron caries dental; la segunda enfermedad prevalente fue la gingivitis con un 52% del total
encuestado. En cuanto al pH salival se obtuvo una media de 5.7; es decir, que de las pacientes
encuestadas el 61% obtuvo un pH de 6, indicador que demuestra mayor vulnerabilidad a la caries. El
79% de ellas obtuvo un indice de O’lery deficiente, lo que demuestra una pobre higienizacién bucal,
volviéndolas vulnerables a la enfermedad periodontal.

RELACION ENTRE CLASIFICACION ESQUELETAL Y DISCREPANCIA OSEO-DENTAL EN
NINOS/AS DE 7 A 11 ANOS DE EDAD DE LA CLINICA DE ODONTOPEDIATRIA DE LA
UNIVERSIDAD EVANGELICA DE EL SALVADOR

Br. Lemus Méndez Karen Lucia, Br. Posada Rodriguez Katia Daniela, Br. Rodriguez Romero Ruth Mariela

Asesor: Dr. Mayorga Valera Javier Mauricio

Resumen

El propdsito de lainvestigacion fue establecer unarelacidn entre el patrén esqueletal y la discrepancia
6seo-dental. El analisis se realizd6 con un examen clinico, toma de radiografia cefalométrica y
posteriormente el trazado utilizando el andlisis de Steiner, para determinar la clasificacién esqueletal
utilizando el programa NemoCeph; y finalizando con la toma de modelos de estudio, se aplico el
analisis de denticion mixta de Moyers para determinar el espacio disponible en los arcos dentales. En
el analisis estadistico se utilizé graficas comparativas entre las clasificaciones esqueletales, el analisis
de Moyers para el arco superior e inferior y su relacién entre ambos. Los resultados mostraron que
en el arco superior, la mayor probabilidad de espacio, segun el analisis de Moyers es la Clase Il y
para el arco inferior la mayor probabilidad de espacio segun el andlisis de Moyers es la clase Il
esquelética; por lo tanto, se verificé que podria existir relacidén entre la clasificacion esqueletal y la
discrepancia éseo-dental, ya que las clases Il esqueléticas, el maxilar tiende a ser mas protrusivo
y en las clases Ill esqueléticas, la mandibula es mas protrusiva por estas razones es que hay mas
disponibilidad de espacio en las diferentes arcadas.

ACTITUDES, CONOCIMIENTOS Y PRACTICA EN TECNICAS DE HIGIENE BUCODENTAL
RELACIONADO CON LAS ENFERMEDADES PERIODONTALES EN PACIENTES EMBARA-
ZADAS QUE ASISTIERON A LA UNIDAD DE SALUD DE LOS MUNICIPIOS: SITIO DEL
NINO, NEJAPA Y SAN SEBASTIAN, EN EL PERIODO DE ENERO - AGOSTO DE 2019

Autores: Br. Cornejo Ayala Maria Teresa, Br. Dinarte de Duran Sonia Lorena, Br. Leén Chinchilla Michelle Jeannette
Asesor: Dra. Arévalo de Roque Yesenia Guadalupe

Resumen

El objetivo desarrollado en esta investigacidn fue evaluar actitudes, conocimiento y practica en técnicas
de higiene bucodental relacionado con las enfermedades periodontales en pacientes embarazadas
que asistieron en la unidad de salud de los municipios: Sitio del nifio, Nejapa y San Sebastian. Este es
un estudio analitico, aplicado, clinico, prospectivo realizado en enero a agosto del afio 2019 en consulta
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externa odontoldgica en dichos municipios. Los datos se obtuvieron a través de un cuestionario de
preguntas y respuestas cerradas, asi como una evaluacidn clinica en 132 pacientes embarazadas. En
cuanto a los resultados se encontrd que en las pacientes embarazadas las actitudes y practicas de salud
bucal mostré en adolescentes un riesgo superior al 50% con un porcentaje de 95% esto determina que
el alto indice de placa esta relacionado con la edad. También se observa que con un p de 0.000 que es
menor a 0.005 se puede determinar que el alto indice de sangramiento esta relacionado con las edades
en las pacientes embarazadas. En conclusion, los resultados indican que las pacientes embarazadas no
tienen una adecuada actitud y practicas por falta de conocimientos en Enfermedades Periodontales
que lo confirmé el andlisis clinico presentando un indice superior de placa bacteriana de 69.7% y en
Practica en Técnicas de Higiene Bucodental un porcentaje de 51.5% es deficiente ya que solo lo realizan
dos veces al dia solo consideran el cepilladlo con pasta dental. Se estima que esto obedece al poco
interés y falta de la Higiene Bucodental y a la deficiencia de la educacidn sistematizada preventiva y
correctiva sobre la Salud Bucal en la paciente embarazada.

EFICACIA DEL ALOE-GIN COMO TRATAMIENTO EN LOS HABITOS BUCALES EN NINOS
DE 5 A 13 ANOS DEL PROGRAMA DE ESCUELAS SALUDABLES DE LAS UCSFI DE LOS
MUNICIPIOS DE OPICO, EL PAISNAL Y CHIRILAGUA EN EL ANO 2019

Br. Hernandez Hernandez Jhoanna Marisol, Br. Martinez Portillo Laura Marcela, Br. Sanchez Martinez Andrea Yohana
Asesor: Dra. Chdvez Haysell

Resumen

La onicofagia se define como una costumbre de incidir, cortar, roer las ufias con los dientes, pudiendo
provocar heridas en dedos, labios y encias asi como el desarrollo de diversas infecciones, por tal razén
se formuld un producto a base de sabila y jengibre como una alternativa de tratamiento para el habito
de onicofagia, con la caracteristica de ser lo mas natural posible; evitando asi problemas como una
mal oclusidn localizada que altere la estética de los dientes por abrasion, astillamiento o mal posicidn
dentaria y problemas dactilares tales como deformacién de la cuticula, elevacidn de los bordes del
dedo, infecciones y onicomicosis entre otros efectos negativos de este habito que pueden ser los
trastornos en el lenguaje y en el desarrollo fisico, estético y emocional. La sustancia caus6 un desagrado
total del paciente y creando un componente psicolégico con lo cual evitara que la frecuencia del habito
disminuya a tal punto que pueda ser erradicado. La investigacion consistié en demostrar la eficacia
del ALOE-GIN en pacientes de 5 a 13 afios con habitos de succién digital y onicofagia demostrando
como resultados: un 83% de los nifios abandonaron por completo el habito y para el 17% disminuyd la
frecuencia del habito, en una muestra de 50 nifios. La aceptacion del producto por parte de los sujetos
en estudio fue favorable segln la recoleccidon de dato; por lo tanto, se determiné que el ALOE-GIN
es muy eficaz como tratamiento de los hdabitos antes mencionados, siempre y cuando se sigan los
parametros e indicaciones proporcionadas en el producto.
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FUNCIONALIDAD DE CORONAS DE POLIMETILMETACRILATO DISENADAS
DIGITALMENTE EN NINOS DE 4 A 6 ANOS DE EDAD QUE ASISTEN A LA CLINICA DE
ODONTOPEDIATRIA DE LA UNIVERSIDAD EVANGELICA DE EL SALVADOR

Br. Alegria Mejia Fani Beatriz, Br. Contreras Avalos Rubenia Yanely, Br. Ferndndez Gonzalez Marta Gabriela,
Br. Martinez Lépez Jeanne Maricela, Br. Paiz Ortiz Liliana de Carmen

Asesores de contenido: Dra. Hayssel Jannice Chdvez Vigil, Dr. Wilfredo Ernesto Rodriguez Orellana

Resumen

La presente investigacidn se enfoca en brindar una alternativa de tratamiento para la restauracion en
el sector anterosuperior en nifios de 4 a 6 afios de edad que presentan gran destruccién coronaria
debido a caries u otra alteracion dentaria, dicho tratamiento debera ser funcional, estético y de bajo
costo. En la actualidad en el pais si existen alternativas para restaurar dientes antero superiores;
sin embargo, no retinen todos los criterios anteriormente mencionados. Teniendo como objetivo
general evaluar la funcionalidad de coronas de Polimetilmetacrilato disefiadas digitalmente en nifios
de 4 a 6 afos de edad que asisten a la clinica de odontopediatria. El PMMA es una resina acetalica
cuya presentacion es un disco compacto que puede ser fresado por medio del sistema CAD CAM,
ayudando a ahorrar tiempo en el consultorio por disminuir los tiempos muertos de laboratorio, lo
que se traduce en mas rentabilidad econdmica para el odontdlogo y mejor confort del paciente.
En la presente investigacion se evalué una muestra de 20 piezas anterosuperiores afectadas por
caries u otra patologia en nifios, de 4 a 6 afios de edad, que fueron rehabilitadas con coronas de
PMMA fresadas en CAD CAM se tuvieron controles a los 15 dias, un mes y dos meses finalmente. Los
resultados obtenidos se pudieron observar que, de las variables evaluadas, el adapte marginal los
valores obtenidos fueron considerados dptimos, las coronas no sufrieron fracturas y no presentaron
cambios de color de no ser que fueran modificadas con otros materiales, asi como también no
hubo afeccion de tejidos adyacentes provocadas por las mismas. Por lo tanto, se pudo concluir que
las coronas de PMMA disefiadas digitalmente son una alternativa funcional para la rehabilitacion
anterosuperior en nifos.
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ANALISIS RADIOGRAFICO DE LA APOFISIS ESTILOIDES ENCONTRADAS EN LA
CLINICA DE DIAGNOSTICO EN LA UNIVERSIDAD EVANGELICA DE EL SALVADOR

Br. Fuentes Alonzo Walter Douglas, Br. Magafia Echegoyen Alba Melissa, Br. Ramirios Lemus Aida Natali,
Br. Zelaya Silva Nanci Natali

Asesores de contenido: Dra. Carmen Castro de Diaz

Resumen

La Apofisis Estiloides es una estructura dsea delgada y puntiaguda que conecta el hueso temporal
anterior al agujero Estilomastoideo y sobresale oblicuamente hacia abajo, hacia adelante y
ligeramente hacia medial. Las alteraciones de la Apofisis Estiloides se manifiestan cominmente por
la osificacion del ligamento Estilohioideo y por la elongacion exagerada de la Apdfisis Estiloides, la
dimensién promedio es de 2.5 cm y se considera elongada cuando la longitud sobrepasa los 4 cm. El
sindrome de Eagle es una patologia infrecuente secundaria a la elongacion de la Apofisis Estiloides
que puede producir dolor estimulado por los nervios cranianos y sensoriales. El objetivo de esta
investigacion fue analizar radiograficamente las caracteristicas Roentgenograficas y las variaciones
anatdmicas que se observan de la apofisis estiloides en las peliculas panoramicas tomadas de los
pacientes que consultan en la Universidad Evangélica de El Salvador (UEES) en el 2018. Material y
método: la investigacién se realizd con 1103 Radiografias panordmicas en pacientes de 12 a 80
afios, género masculino y femenino del afio 2018 tomadas en la facultad de Odontologia de la UEES,
se realizé el andlisis radiografico mediante la observacion teniendo como instrumentos de apoyo
negatoscopio y regla milimetrada obteniendo datos de forma, tamafio y tipo de calcificacién y con
esta informacion se realizaron las diferentes clasificaciones: 1103 expedientes 296 fueron mujeres
adultos joven correspondiente a un 27%. En cuanto al tamafio aumentado de 4 cm de longitud se
encontrd 194 casos con un porcentaje del 66% para mujeres y 99 casos con un 34% para hombres.
Se concluyé que se puede identificar una elongacion de la estructura en personas mayores de 40
afios de edad siendo este un indicador que la estructura continde su elongacién en determinadas
décadas de la vida, los resultados en mujeres mayores de 40 afios con un 34%, en hombres un 22%.

ESTUDIO DESCRIPTIVO APLICANDO LATECNICA ENDOCROWN COMO ALTERNATIVA
EN PIEZAS POSTERIORES TRATADAS ENDODONTICAMENTE

Br. Arévalo Lillian, Br. Garcia Hiliana, Br. Jiménez Evelin

Asesores de contenido: Dra. Margarita Lemus

Resumen

Una endocorona es una opcion de protesis fija para dientes tratados endoddnticamente. Consiste
en una restauracion que se extiende hasta la cdmara pulpar del diente tratado y sistemas adhesivos
para lograr su retencion. Una de las ventajas del uso de las endocoronas es que prescinde del uso de
los conductos radiculares en los cuales se hubieran colocado pernos o postes y, de igual manera, estd
indicado en los casos donde la anatomia radicular es de dificil acceso. Por tal razén, ofrece al clinicoy
al paciente el ahorro de tiempo y de un paso clinico, asi como la garantia de una restauracioén estable,
con alta resistencia y excelente estética. En el siguiente trabajo se dan a conocer los resultados
de la investigacion sobre la descripcion y aplicacion de la técnica endocrown en piezas posteriores
tratadas endoddnticamente en 5 pacientes que visitaron la clinica odontoldgica de la Universidad
Evangélica de El Salvador (UEES), cuyo procedimiento se plasmé en fichas de observacién en la cual




se describio el procedimiento paso a paso que conlleva aplicar la técnica. Asi también se realizé por
cada paciente una ficha control para verificar si las restauraciones se encontraban aun en boca o
no, si presentaba buen adapte marginal y estado periodontal, también se observéd las condiciones
en las que se encontraba la endodoncia mediante una radiografia periapical y ausencia de dolor.
Finalizando en la parte de observacion y control se realizaron 11 entrevistas a odontdlogos/as
dedicados al drea de restaurativa o con especialidad y diplomados en la misma, con conocimiento
y que practican la técnica endocrown en su practica privada; dicha entrevista ayudo a realizar un
cuadro de vaciado de informacién, comparando el conocimiento y experiencia de cada uno de los
odontdlogos/as entrevistados con lo encontrado en la literatura.

MANUAL DE ATENCION ODONTOLOGICA PARA PACIENTES CON DISCAPACIDAD
AUDITIVA

Br. Arriola Daniela, Br. Balette Daniella, Br. Cativo Adriana, Br. Navas Fatima, Br. Zavaleta Andrea

Asesores de contenido: Dra. Brenda Alfaro

Resumen

Alrededor del 10% de la poblacién mundial padece algun tipo de discapacidad segun la Organizacién
Mundial de la Salud (OMS). Segun el Banco Mundial en 2009 habia, al menos, 50 millones de
personas con algun tipo de discapacidad en América Latina y El Caribe, en El Salvador es
aproximadamente el 6.4% de la poblacién. Las personas con discapacidad se han enfrentado
histéricamente a situaciones y actos de exclusidn y discriminacion por parte de la sociedad, lo cual
ha limitado el goce pleno y oportuno de sus derechos y libertades fundamentales, entre ellas la
salud. Se disefié un manual de atencidn odontoldgica para pacientes con discapacidad auditiva en el
que seindico el manejo que debe tener el odontélogo al momento de la consulta con estos pacientes.
Dentro del manual se expusieron las sefias bdsicas médicas y generales para la comunicacion en el
consultorio en Lengua de Sefias Americana y Lengua de Sefias Salvadorefia que son los principales
sistemas de comunicacion utilizados en El Salvador. Asimismo, se elabord un material de apoyo con
imagenes para la realizacion de la anamnesis. Se concluyd que el manual realizado genera una
formacién técnica en el odontdlogo para la atencidon de personas con discapacidad auditiva que
permite mantener una conversacion bdsica con el paciente, ya que la comunicacidn es el componente
mas importante para establecer una buena relacién odontdélogo-paciente.
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ESTUDIO DESCRIPTIVO DE BICHECTOMIA EN EL CAMPO ODONTOLOGICO Y
EVOLUCION POST QUIRURGICA EN PACIENTES ADULTOS, EN CLINICA PRIVADA DE
SAN SALVADOR DE ENERO - AGOSTO 2019

Br. Bermudez Misael, Br. Calderdn Lourdes, Br. Fernandez Marta, Br. Lopez Karen, Br. Martinez Eva
Asesores de contenido: Dr. Carlos Montenegro

Resumen

La bichectomia es una cirugia que no solo compete a los cirujanos plasticos sino también a los
profesionales de la salud. Esta investigacion descriptiva permite entender el tema de las repercusiones
y la aplicacién de la bolsa de bichat en el campo Odontoldgico. A pesar de ser una estructura que
se encuentra en la cavidad bucal detalla cdmo las estructuras anatdomicas la circundan y podrian
verse afectadas por un mal manejo del operador como del mismo paciente; sobre todo, los tipos de
soluciones que se podrian dar ante este tipo de circunstancias. La remocidn de la bolsa de Bichat
se realiza con fines estéticos o funcionales, puede ser utilizada como fuente de material de injerto
en multiples aplicaciones como auxiliar: implementandose en el sitio donde puede suceder una
perforacion de la membrana del seno maxilar, defectos del paladar, evitando una comunicacion entre
ambas cavidades; ademads, de corregir tmalformaciones congénitas devolviendo la funcionalidad a
pacientes que terminan mordiéndose la mucosa yugal durante la masticacion y que son candidatos
ideales para retirar la bolsa de bichat permitiendo que durante la masticacion no se cree zonas
traumatica nuevamente.

CREACION DE PRODUCTO A BASE DE BICARBONATO DE SODIO, CHAMAEMELLUM
NOBILE Y VITAMINA E COMO COADYUVANTE PARA LA DESINFLAMACION Y
CICATRIZACION POSTQUIRURGICA

Br. Camacho José Atilio, Br. Siliézar Luis Gerardo, Br. De Leén Melanie Skarleth, Br. Manzanarez José Belarmino. Br.
Rodriguez Francisco Andrés

Asesores de contenido: Dra. Antonieta Alcantara

Resumen

Este proyecto nace por las necesidades econdmicas de los pacientes para que puedan tener un
coadyuvante natural y econdmico al momento de someterse a una intervencidén quirargica. El
objetivo general busco crear un producto a base de Bicarbonato, Chamaemelum Nobile y Vitamina
E que pudiera ser un coadyuvante en la desinflamacidn y cicatrizaciéon postquirurgica, ya que en el
mercado se presentan colutorios quimicos para generar un efecto de mejora al proceso de sanacion
del paciente que tienen precios elevados generalmente. Se realizd la investigacién de diversos
articulos cientificos con estudios en base a los componentes seleccionados para la creacion del
producto, los cuales son Bicarbonato, Vitamina E y Chamaemelum Nobile. El Bicarbonato es un
compuesto alcalino, tiene la caracteristica de alcalinizar el pH, es un agente de limpieza que posee
la capacidad de disolver la mucosidad y aflojar los residuos acumulados alrededor de los dientes.
La vitamina E es un cicatrizante y aumenta la produccién de células de defensa, por lo tanto, ayuda
a combatir infecciones, y el Chamaemelum Nobile tiene una accidn antiinflamatoria, espasmolitica,




antiulcerosa, carminativa, digestiva, bactericida, fungicida y sedante suave, debido a los diferentes
principios activos de la droga, su aplicacidn en odontologia abarcan la prevencion y el tratamiento
de patologias de caracter infeccioso, inflamatorio y cicatrizante principalmente. Por consiguiente, en
este articulo se describe como se creé un producto con tres componentes como base que generen
la accion de anti-inflamacion, cicatrizacidn y disminucion de la carga bacteriana resaltando su efecto
beneficioso en la enfermedad periodontal asi como el tratamiento post extraccion. El proceso de
creacion se dio mediante procesos farmacéuticos y quimicos, los compuestos utilizados fueron:
carbopol, como componente fijador a la mucosa, metilparaben como preservante, esencia de menta
como un saborizante, agregando los demdas componentes que generan la triple accién del producto:
Bicarbonato, Vitamina E y Chamaemelum Nobile.

ANALIZAR LA EFECTIVIDAD DE LA APLICACION DE LEUCOCITOS CON PLASMA RICO
EN FIBRINA (L-PRF) EN EXODONCIAS SIMPLES DE PIEZAS PERMANENTES

Br. Arguello Rubio Kayla Denise, Br. Castillo Mancia José Rodrigo, Br. Galddmez Vasquez Briseida Xiomara, Br. Huezo Barraza
Andrea Johanna, Br. Villeda Cuestas Erika Alexandra

Asesores de contenido: Dr. Ramaon Alemdn

Resumen

La extraccidn simple de piezas permanentes es el procedimiento quirurgico mas frecuentemente
realizado en cirugia bucal. En la gran mayoria de los casos, el paciente se recupera sin ningun tipo
de problemas, sin embargo, en algunas ocasiones pueden presentarse complicaciones que pueden
ser incomodas para el paciente. Material y método: El estudio se realizé con 7 pacientes que se
presentaron de forma aleatoria a la Facultad de Odontologia de la Universidad Evangélica de El
Salvador (UEES), con necesidad de exodoncia simple de piezas permanente de forma bilateral.
Las exodoncias se realizaron en un mismo tiempo quirtrgico donde de en un lado de la arcada
dental se colocé coagulo de L-PRF, y en el otro se dejo cicatrizar de forma fisioldgica. La evaluacién
posoperatoria se llevd acabo hasta pasados los 15 dias, los pardmetros evaluados fueron: cicatrizacion
(efecto clinico), inflamacidn, tumefaccion, dolor post operatorio. En conclusion el empleo de L-PRF
constituye una técnica simple y eficaz que permite acelerar la curacion de tejidos blandos y duros. El
uso de L-PRF constituye un biomaterial ideal, debido a la facilidad de obtencidn y de que se trata de
un material autdlogo, por lo que se reducen las posibilidades de rechazo del biomaterial y de algun
tipo de transmision de enfermedad por via parenteral, por lo que puede ser usada de forma segura
en todo tipo de pacientes.
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ESTUDIO DESCRIPTIVO DE LA PERCEPCION DE LOS PADRES DE FAMILIA SOBRE LA
TERAPIA DE LENGUAJE EN NINOS 4 A 12 ANOS CON LABIO Y PALADAR HENDIDO
POST CIRUGIA

Br. Chicas Cortez Brenda, Br. Rodezno Barrera Wendy, Br. Sanchez Molina Gabriela
Asesores de contenido: Dr. Ramén Alemdn

Resumen

El labio y paladar hendido (LPH) es una de las malformaciones congénitas mds comunes, representa
el 2-3%. Es considerada la anomalia craneofacial mas frecuente. Este tipo de malformacion dara
origen a diversas alteraciones fisiopatoldgicas como: la imposibilidad para succionar debido a
una comunicacion directa de fosas nasales con el paladar, deglucidén, masticacion, caracteristicas
de la voz como: el tono, intensidad, timbre, ritmo. Las terapias de lenguaje son necesarias para
realizar un tratamiento integral ante un diagndstico de labio LPH, ya que al recibir las terapias de
lenguaje se logra observar una gran mejoria en cuanto a una mejor articulacién de las palabras,
una mejoria en su autoestima, mejor adaptacion en su entorno escolar, social y posteriormente
laboral. La presente investigacién posee un enfoque cualitativo y es de tipo descriptivo. A través
de un consentimiento informado se realizaron entrevista a los padres de familia, en las cuales
relatan y expresan el desarrollo y la experiencia vivida. Para obtener informacién desde el punto
de vista profesional se realizé la recoleccion de datos a través de una guia de entrevista al Cirujano
Maxilofacial y la Terapeuta de Lenguaje. Después de hacer un analisis descriptivo de la percepcion
de los padres acerca del efecto que producen las terapias de lenguaje posterior a una cirugia de LPH
se vuelve importante hacer las conclusiones del proyecto de investigacidn en el cual se concluyé que
las terapias de lenguaje son necesarias para realizar un tratamiento integral ante un diagnéstico de
labio LPH, ya que al recibir las terapias de lenguaje los padres de familia observaron una gran mejoria
en cuanto a una mejor articulacion de las palabras, mencionando que las demas personas aparte
del nucleo familiar podian entender mejor lo que el nifio trataba de decir. Las terapias también
ayudaron a que el nifio pudiera realizar algunas actividades basicas como succionar, silbar, soplar,
etc. Otra de las ventajas percibidas por los padres fue una mejor adaptacion al entorno escolary, por
consiguiente, una mejoria en su autoestima, mejores calificaciones y una mejor interaccion con los
nifos de su edad y adaptacion en su entorno social. La mayoria de padres de familia que participaron
en el proyecto reconocen la terapia de lenguaje como un mecanismo de ayuda indispensable para
complementar el tratamiento de LPH debido al avance observado en cuanto a la pronunciacion de
los fonemas tales como la R, P, B, los cuales los nifios después de haber recibido todas o la mayoria
de las terapias se notd un mejoramiento en cuanto a la pronunciacion de palabras. El especialista
maxilofacial reconoce indiscutiblemente que el enfoque multidisciplinario para el manejo integral
de estos nifios tiene que ser totalmente constante para poder tener resultados positivos, el trabajo
del terapeuta de lenguaje esta totalmente ligado al éxito de la cirugia, porque a través de ella se
estimulan las estructuras anatdmicas que se han restaurado y que han estado sin cumplir su funcién
con la finalidad de crear patrones correctos del habla. En cuanto al compromiso familiar se concluyé
que el rol de los padres durante el proceso de las terapias es de mucha importancia para su éxito, ya
que esto crea una mayor confianza y seguridad en el nifio y, por lo tanto, hay un mayor esfuerzo de
su parte para lograr superar sus limitaciones. Al realizar el estudio se pudo apreciar que la mayoria
de los padres de familia se sienten bastante comprometidos en dedicarle el tiempo necesario a sus
hijos para llevarlos a sus respectivas citas y recibir las terapias de lenguaje, dispuestos también a
realizar los distintos talleres en casa asignados por los terapistas, produciendo asi un avance mas
rapido y efectivo en las habilidades buco fonéticas del nifio. También es importante concluir acerca
de la importancia del apoyo familiar en las terapias ya que segun la terapista estas no tendrian
ningun avance y beneficio si los padres de familia no apoyan y ayudan a los nifios a realizar los
talleres en casa dia a dia, para el desarrollo de la fuerza muscular y el avance en la fonacion de los
nifios afectados. Existen multiples factores que limitan el proceso de terapia de lenguaje entre ellos
podemos mencionar: la accesibilidad (zona geografica donde residen), falta de consciencia e interés
por parte de los padres de familia, temas sociales-econdmicos como: la inseguridad ciudadana,
factor importante que afecta a la poblacion salvadoreiia en general, no solo en las limitantes para el




proceso de terapia, sino como problematica a nivel nacional, la inseguridad y alto indice de violencia
del pais se vuelve una limitante debido a que algunos padres de familia, dependiendo la zona en la
que residen, no pueden visitar el lugar donde se encuentran ubicadas las instituciones donde los
nifios reciben la terapia de lenguaje.

USO DE OZONOTERAPIA VERSUS FARMACOTERAPIA EN LA EXTRACCION DE
TERCERAS MOLARES INFERIORES INCLUIDAS Y SU EFECTO SOBRE EL DOLOR,
INFLAMACION, APERTURA BUCAL Y TRISMO

Br. Lopez Castellanos José Rafael, Br. Melara Novoa Eduardo Enrique, Br. Quintanilla Vigil Miguel Alejandro, Br. Tobar
Osorio Gabriel Ernesto, Br. Villatoro Rubio Rocié Mariela

Asesores de contenido: Dr. Carlos Escobar Palma. Colaboradores: Dr. Javier Arriaza, Dr. Maximiliano Arriaza

Resumen

El ensayo clinico propuesto es un estudio experimental que compara el uso y la eficacia de la terapia de
ozono y farmacoterapia para la evaluacion posterior al acto quirdrgico de extraccion de terceros molares
inferiores incluidos tomando en cuenta factores variables como dolor, inflamacidn, apertura bucal y trismo.
La importancia de esta investigacion recae en generar y presentar una nueva alternativa para controlar
la sintomatologia post operatoria por ser un tratamiento de caracter recurrente en la practica general
del campo de la odontologia. En contraste con las modalidades terapéuticas médicas convencionales,
la ozonoterapia es bastante econdmica y puede conducir a una marcada reduccion tanto de los costos
médicos como de las adversidades o complicaciones postoperatorias. Por lo tanto, de comprobar las
hipdtesis planteadas la ozonoterapia proporcionaria un beneficio al paciente y representaria otra opcion
al odontdlogo. La odontologia estd cambiando ya que ahora estamos usando la ciencia moderna para
practicar la odontologia. En comparacion con las modalidades de medicina clasica, como los antibidticos
y los desinfectantes, la ozonoterapia es bastante econdmica, predecible y conservadora. La terapia con
ozono ha sido mas beneficiosa que las modalidades terapéuticas convencionales actuales. Esta tecnologia
de vanguardia nos permite adoptar un enfoque conservador y minimamente invasivo para el tratamiento
dental. El tratamiento es completamente indoloro y aumenta la aceptabilidad y el cumplimiento de los
pacientes con efectos adversos minimos. La incidencia de extraccién de terceros molares inferiores en
la poblacién es alta y representa un desafio para el odontdlogo en cuanto a su manejo. Sin embargo,
presentar esta alternativa a gran escala facilitaria que mas pacientes opten por esta terapia auxiliar que
ha mostrado resultados positivos en otras dreas de la salud. Los objetivos planteados son determinar el
método mas efectivo de manejo de inflamacion, dolor, apertura bucal y trismo entre ozonoterapia y la
farmacoterapia tradicional para extracciones de molares inferiores incluidas. Conclusiones: el método
mas efectivo para el manejo del dolor, inflamacion, apertura bucal, trismo es el uso combinado de
ozonoterapia como método adicional u auxiliar al método convencional o tradicional con analgésicos y
clorhexidina al 0.12 %. El método auxiliar de terapia de ozono y farmacoterapia después del procedimiento
quirurgico de extraccidon de terceros molares inferiores dio mejores resultados en cuanto a dolor e
inflamacion. Al observar el progreso y recuperacidon postquirurgico de las cirugias los resultados fueron
similares, pero con cambios significativos referentes al dolor e inflamacion. Durante la comparaciéon
de los datos obtenidos los principales cambios se evidenciaron en su mayor parte después de las 72
horas, principalmente en dolor, inflamacién y por consiguiente en la cantidad de analgésicos ingeridos.
Finalmente se puede concluir por medio de este analisis, que todos los datos presentados anteriormente
corroboran y sustentan la hipétesis de investigacion, pero se afirma que son mas significativos en el
manejo postquirurgico del dolor e inflamacidon; moderadamente significativo en la ingesta de analgésicos
recetados y escasamente significativos en la apertura bucal y trismo.
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COORDINACION DE CARRERA DEL TECNICO EN ASISTENCIA
ODONTOLOGICA

Proyecto de Innovacion

Catedra: Administracion de Consultorio. Ciclo Il
Docente Titular: Dra. Any Chdvez de Ventura

PROYECTO: ELABORACION DE UNA AGENDA ELECTRONICA COMO RECURSO
INNOVADOR DE LAS CLINICAS DENTALES

Br. Iraheta Duran Johanna Fabiola, Br. Jiménez Ramos Héctor Alexis, Br. Lizano Mira Madai Abimelet,
Br. Marroquin Franco Kenya Lisbeth

Resumen

Actualmente la innovacion es considerada como unos de los factores bdsicos del desarrollo en los
paises avanzados. De igual forma no solo consiste Unicamente en la incorporacidn de la tecnologia
sino debe ayudar a prever las necesidades y detectar los nuevos procesos y servicios para una mayor
calidad en el uso de diversas técnicas tecnoldgicas. Para poder alcanzar una productividad a través
de la innovacion se ha de general cambios radicales y una gestién con la empresa o, este caso, con
el drea médica odontoldgica que seran los beneficiarios del presente trabajo de innovacién, para el
beneficio en las actividades que realizan. Aunque el uso de la tecnologias es de vital importancia, en
la actualidad ha habido desinterés en el drea de la medicina odontoldgica en el drea administrativa
y asistencial que es parte principal en el ciclo de procedimientos con el paciente, por lo cual nace
la necesidad de brindar y solventar diversos problemas o dificultades desde la creacién de la ficha
clinica que implica realizar papeleo, busqueda o pérdida parcial o total de una documentacion. La
innovacién consistio en la creacion de una agenda electrénica que facilite las operaciones en la
clinica odontoldgica, sistematizando y facilitando al especialista odontoldgico muchas actividades:
agilizando los procesos con confiablidad para el usuario de la agenda electrénica.




REVISION DE SOFTWARE «MEDILINK» COMO INSTRUMENTO DE LA CLIiNICA
DENTAL

Br. Miranda Peiia Karla Esther, Br. Martinez Ortiz Flor Michelle, Br. Martinez Roque Liliana Beatriz.
Br. Martinez Svendblad Katherine Michelle

Resumen

La odontologia no se ha quedado estancada en el tiempo, ya que ha intentado de todas las formas
posibles aprender nuevas técnicas y usarlas para mejorar la atencion al paciente, brindar mejores
soluciones por un mejor costo para el operador y el paciente. Una de las técnicas mas innovadoras
y vanguardista de los ultimos tiempos combina tecnologia, disefio y odontologia con el objetivo
de facilitar y mejorar el trabajo, las técnicas que intentan automatizar los procesos estan ganando
espacio en las consultas. El disefio de innovacion consiste en saber que desean las personas, cuales
son las capacidades tecnoldgicas con las que se cuenta, tomando en cuenta la funcionalidad, utilidad,
y la necesidad. El software que en este proyecto se utilizard se llama «medilink» es un software
médico para la odontologia en el cual se digitaliza las fichas clinicas, odontogramas, periodonto
gramas de modo seguro, facil y rapido, administra de forma mds eficiente el tiempo en una clinica
o consulta dental y cuenta con las agendas, registros seguros de odontélogos y pacientes y reportes
al instante. Las caracteristicas con las que cuenta medilink son las siguientes: agenda médica, ficha
clinica, documentos clinicos, presupuestos, aplicacién para mévil, pagos de pacientes e inventarios.
Lo mas importante es que es una herramienta muy completa para organizar y sistematizar una
clinica.

Informe final

Catedra: Asistencia en Odontologia Restaurativa. Ciclo IV.
Docente Titular: Dra. Yesenia Lopez de Ortiz

EMERGENCIAS DENTALES MAS COMUNES EN LA CLINICA DENTAL DE LA FACULTAD
DE ODONTOLOGIA DE LA UNIVERSIDAD EVANGELICA DE EL SALVADOR

Br. Mejia Rivas Karla Eugenia, Br. Monterrosa Valencia Maria José, Br. Santos Ordoéiiez Karina Marisol

Resumen

Existe un gran nimero de situaciones de riesgo en la consulta dental que abarcan desde situaciones de
emergencia vital para el paciente hasta problemas de indole casi banal. Sin embargo, el odontdlogo y
el auxiliar deben estar preparados para manejar adecuadamente de las emergencias que se pueden
presentar, pues, en algunos casos, corre peligro la vida del paciente. Una emergencia o emergencia
sanitaria se refiere a una situacion en la cual la vida del paciente corre peligro, aparece de manera
subita y debe ser tratado en el instante. El objetivo principal de este trabajo fue el de identificar
las emergencias mas comunes que han sido atendidas en la clinica asistencial de la facultad de
odontologia de la Universidad Evangélica de El Salvador (UEES). Investigacidn cuantitativa en la que
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se utilizaron encuestas para los estudiantes que se encuentran en clinica. Los resultados demostraron
que la emergencia mas comun que se ha presentado en la clinica de la Facultad de Odontologia UEES
fue el sincope que consiste en la pérdida de conciencia, predominando en pacientes en el rango de
36 a 50 afios y en pacientes de sexo masculino, durante el turno clinico matutino.

COMPLICACIONES EN CIRUGIA DE TERCERAS MOLARES INFORME FINAL DE
INVESTIGACION

Autores: Br. Rodriguez Beltran Brenda Stefany, Br. Sdnchez Alveiio Diana Abigail, Br. Mejia Reina Erika Esmeralda, Br.
Reynosa Aguilar Iris Tatiana, Br. Sanchez Rivas Jenny Griselda

Resumen

La cirugia es un proceso quirurgico utilizado para resolver determinados problemas de la cavidad bucal
tales como: extraccién de piezas dentales que estan retenidas o causando dolor o infeccion, restos
apicales, extirpacién de quistes maxilares o pequefios tumores, implantes dentarios entre otros.
Este proceso quirurgico puede realizarse con anestesia local o anestesia general. Las complicaciones
pueden ser intraoperatoria que ocurre durante la intervencidén quirdrgica y posoperatoria que
ocurre después de la intervencidn quirurgica. El objetivo general de este trabajo fue determinar las
complicaciones mas comunes en las cirugias de terceras molares con los pacientes que acuden a la
facultad de odontologia de la Universidad Evangélica de El Salvador (UEES). Investigacidn de tipo
cuantitativa, utilizando la encuesta que se realizaron en la facultad de odontologia. Los resultados
demuestran que en las clinicas de la Facultad de Odontologia UEES acuden muchas personas
con molestias en las terceras molares. En las encuestas realizadas una de las complicaciones mas
frecuentes durante el proceso quirurgico son las fracturas con 14.2% de la poblacién encuestada,
las fracturas se pueden dar por diferentes situaciones ya sea por la pieza en mal posicion, fuerza
excesiva por el operador etc. También existen otras complicaciones que han sido frecuentes como el
sincope y las hemorragias con el 13.6%.

FRECUENCIA DE LA CIRUGIA PERIODONTAL EN LAS CLINICAS DE LA FOUEES

Br. Dominguez Molina Carlos Miguel, Br. Flores Torres Joseline Raquel, Br. Galeano Mancia Ingrid Damaris,
Br. Ramirez Garcia Rebeca Elizabeth

Resumen

El conjunto de las alteraciones en la fisiologia de los tejidos que rodean y soportan los dientes se
denominan periodontopatias. Se pueden categorizar como gingivitis que es una inflamacién de
la encia, con un cambio de coloracién a rojizo de aspecto liso y brillante y consistencia blanda; y
periodontitis, inflamacién gingival acompanada de pérdida de la insercidon de tejido conectivo.
La enfermedad periodontal estd estrechamente relacionada con los factores anatdémicos de los
dientes afectados, incluyendo las superficies de los dientes y su posiciéon. Ademas, los resultados
de un tratamiento periodontal dependen del cumplimiento del paciente con su higiene. La cirugia
periodontal o cirugia de las encias se refiere a una amplia gama de procedimientos y técnicas
utilizadas para mejorar la estética de las encias o para tratar la enfermedad periodontal. Se realizé la
investigacion mediante la revision de expedientes de los pacientes en la Universidad Evangélica de
El Salvador (UEES), con el fin de determinar la frecuencia de las cirugias periodontales realizadas en
la Clinica Odontoldgica de la UEES en el aifio 2018, concluyendo que la cirugia periodontal realizada
con mas frecuencia fue la cirugia colgajo por debridacion. Asimismo, se llegd a la conclusion que el
rango de edad de los 48 afios es donde mayor incidencia de ser intervenidos quirdrgicamente los
pacientes por la enfermedad periodontal.




EPILOGO

El aflo 2020 ha significado un desafio para el mundo en todo sentido. Los sistemas de salud
de los paises se han puesto a prueba ante el requerimiento de una respuesta inmediata a la
poblacion durante la pandemia del COVID-19. Esto ha exigido a la comunidad cientifica el afinar los
procesos y herramientas de investigacion, tanto del estudio de la evolucién de la enfermedad, su
comportamiento en grupos etarios y métodos de prevencion.

Hasta el momento todavia falta evaluar las consecuencias sociales y econdmicas que ha supuesto
el confinamiento durante un largo periodo de tiempo y que ha obligado al ser humano a utilizar las
herramientas de interaccion y aprendizaje virtual como una nueva normalidad de vida.

Es por ello que la investigacidn cientifica cobra fuerza y relevancia en las instituciones de educacion
superior, pues desde la academia se pueden aportar respuestas que las sociedades necesitan con
urgencia y de manera oportuna.

A lo largo de siete afios he sido testigo de la consolidacién de la investigacion cientifica en la
Facultad de Odontologia de la Universidad Evangélica que ha quedado evidenciada en los Anuarios
de Investigacion que dirigi durante ese tiempo. El dotar a los estudiantes de nuestra Facultad
con las herramientas de investigacion, instruyéndoles en la sistematizacién de la informacién y la
escritura cientifica, ha necesitado del trabajo en equipo de docentes comprometidos que estan
continuamente capacitdndose para poder ensefiar, lo cual ha concluido satisfactoriamente en el
logro de premios de investigacion a nivel nacional y regional, asi como la participacidén con posters
cientificos en encuentros gremiales a nivel internacional.

Esta es mi Ultima edicidn de Anuario de Investigacion de la FOUEES en la que participo como editora,
pero estoy segura que este esfuerzo cada aio ird extendiéndose hasta lograr posicionarse a nivel
nacional como un referente académico en la profesion de la Odontologia.

Agradezco a mis autoridades que de una manera generosa han permitido el desarrollo de muchas
ideas, que sé han generado resultados importantes para la Facultad y en mi vida profesional... hasta
aqui puedo decir: jEBENEZER!

Dra. Jossette Arleen Rodriguez de Caceres

Mtra. Salud Publica

Coordinadora Observatorio en Salud Bucodental y Difusion Cientifica
Julio 2013-agosto 2020

N

ANUARIO DE INVES
EACULTAD D1

2019




Al

ANUARIO DE INVESTIGACIONES

FACULTAD DE ODONTOLOGIA

2019

AFILIADA A
UE ‘ K3 ‘
. ¢a A
Comision de m
Unién de Universidades de

EDITORIAL goredincy América Latinay el Caribe

wWww.uees.edu.svVv



