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Presentacion

Las enfermedades gingivales y periodontales estan catalogadas entre las afecciones mas
comunes del género humano, la gingivitis afecta aproximadamente al 50% de los nifios
en edad escolar, y mas del 70% de la poblacion adulta ha padecido gingivitis, periodontitis
0 ambas. Se piensa que la periodontitis es responsable de un 30 a un 35% de todas las
extracciones dentarias mientras que la caries y sus secuelas llegar a responder a un 50%.
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Mejora tus conocimientos a traveés de este programa, donde
encontraras el mejor material didactico con casos practicos
reales. Conoce aqui los ultimos avances en la especialidad
para poder realizar una praxis odontologica de calidad”



tecn 06| Presentacion

En los ultimos anos, la odontologia, en general, la periodoncia y osteointegracion, en
particular, han sufrido enormes cambios. Cada vez son mas los pacientes que acuden
a las clinicas dentales buscando tratamientos que restablezcan no sélo desde un punto
de vista funcional, sino también desde un punto de vista estético, las condiciones
optimas de salud bucal. La Periodoncia no esta al margen de estas demandas y, junto
con la Implantologia, esta inmersa en un profundo cambio de paradigmas terapéuticos.

Se plantea este Master, por tanto, como solucion a la creciente demanda de los
pacientes que solicitan tratamiento periodontal e implantolégico en las clinicas dentales,
asi como al aumento de profesionales que buscan en la Periodoncia una solucion a los
problemas planteados en la clinica. En este Master se revisaran todas las modalidades
de diagndstico, tratamiento y mantenimiento periodontal y periimplantario, aportando

al clinico una actualizacion en los conocimientos de la disciplina.

Los estudiantes encontraran un programa que recorre desde la etiopatogenia de las
enfermedades periodontales, pasando por las terapéuticas basicas y quirdrgicas, sin
olvidar los novedosos enfoques de la terapia regenerativa en Periodoncia. También se
aportan los enfoques en diagnaostico y tratamiento implantolégico, que complementan
a los tratamientos periodontales.

La titulacion esta disefiada para proporcionar una especializacion online, en el que todos
los conocimientos tedrico-practicos se presentaran a través de contenidos multimedia
de alta calidad, andlisis de casos clinicos elaborados por expertos, clases magistrales

y técnicas en video que permiten intercambiar conocimientos y experiencias, mantener
y actualizar el nivel académico de sus miembros, crear protocolos de actuacion

y difundir las novedades mas trascendentes de la especialidad.

Ademas, se le brindara al odontdlogo el acceso a 10 Masterclasses exclusivas

y complementarias, impartidas por un destacado experto reconocido internacionalmente

en el ambito de la Odontologia y la Periodoncia. Esta iniciativa permitira al egresado
actualizarse en las herramientas y procesos quirlrgicos mas innovadores, con todas
las garantias que ofrece TECH.

Este Master Titulo Propio en Periodoncia y Cirugia Mucogingival contiene el
programa cientifico mas completo y actualizado del mercado. Sus caracteristicas mas
destacadas son:

+ Desarrollo de mas de 75 casos clinicos presentados por expertos en Periodoncia y
Cirugla Mucogingival
+ Sus contenidos graficos, esquematicos y eminentemente practicos con los que estan

concebidos, recogen una informacion cientifica y asistencial sobre aquellas disciplinas
indispensables para el gjercicio profesional

+ Novedades diagndstico-terapéuticas sobre evaluacion, diagndstico e intervencion en
Periodoncia y Cirugia Mucogingival

+ Contiene ejercicios practicos donde realizar el proceso de autoevaluacion para mejorar
el aprendizaje

+ Iconografia clinica y de pruebas de imagenes con fines diagndsticos y terapéuticos

+ Sistema interactivo de aprendizaje basado en algoritmos para la toma de decisiones sobre
las situaciones clinicas planteadas

+ Su especial hincapié en la medicina basada en la evidencia y las metodologias de la
investigacion en Periodoncia y Cirugia Mucogingival

+ Todo esto se complementara con lecciones tedricas, preguntas al experto, foros de
discusion de temas controvertidos y trabajos de reflexién individual

+ Disponibilidad de los contenidos desde cualquier dispositivo fijo o portatil con
conexion a internet

Actualiza tus conocimientos a traves
del programa de Master Titulo Propio
en Periodoncia y Cirugia Mucogingival”



Actualizate en Periodoncia y

Cirugia Mucogingival a traves de 10
Masterclasses unicas, disenadas por
un especialista en Odontologia y la
Periodoncia de renombre internacional”

Incluye en su cuadro docente profesionales pertenecientes al ambito de la periodonciay la
osteointegracion, que vierten en esta especializacion la experiencia de su trabajo, ademas
de reconocidos especialistas pertenecientes a sociedades cientificas de referencia.

Gracias a su contenido multimedia elaborado con la ultima tecnologia educativa,
permitiran al profesional un aprendizaje situado y contextual, es decir, un entorno
simulado que proporcionara un aprendizaje inmersivo programado para entrenarse
ante situaciones reales.

El disefio de este programa esta basado en el Aprendizaje Basado en Problemas,
mediante el cual el odontdlogo debera tratar de resolver las distintas situaciones

de practica profesional que se le planteen a lo largo del programa Para ello,

el odontologo contara con la ayuda de un novedoso sistema de video interactivo
realizado por reconocidos expertos en el campo de la periodoncia y osteointegracion
y con gran experiencia docente.
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El Master Titulo Propio permite
gjercitarse en entornos simulados, que
proporcionan un aprendizaje inmersivo
programado para entrenarse ante
situaciones reales.

Incluye casos clinicos para acercar al
maximo el desarrollo del programa a la
realidad de la atencion en odontologia.
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Objetivos

Este programa esté orientado a facilitar la actuacion del odontélogo dedicado al
tratamiento de las enfermedades gingivales y periodontales.
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Este programa esta orientado para que consigas actualizar
tus conocimientos en Periodoncia y Cirugia Mucogingival,
con el empleo de la dltima tecnologia educativa, para
contribuir con calidad y seguridad a la toma de decisiones,
diagnostico, tratamiento y sequimiento del paciente”
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Objetivos generales

+ Actualizar los conocimientos tedrico-practicos del odontélogo en las distintas areas de la
periodoncia y la implantologia, a través de la odontologia basada en la evidencia

+ Promover estrategias de trabajo basadas en el abordaje multidisciplinar del paciente
candidato a terapia periodontal o implantologica

+ Favorecer la adquisicion de habilidades y destrezas técnicas, mediante un sistema
audiovisual potente, y posibilidad de desarrollo a través de talleres online de simulacion y/o
formacion especifica

+ Incentivar el estimulo profesional mediante la formacion continuada y la investigacion

Aprovecha la oportunidad y da

el paso para ponerte al dia en las
ultimas novedades en Periodoncia
y Cirugia Mucogingival”
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Objetivos especificos

Médulo 1. Periodoncia basica
+ Explicar la anatomia macroscopica y microscopica del periodonto, de los maxilares y
los tejidos anejos y saber aplicar estos conocimientos en el diagndstico y tratamientos
periodontales e implantoldgicos

+ Describir la biologia de la osteointegracién y ser capaz de establecer las diferencias
biolégicas entre los tejidos periodontales y periimplantarios

+ Realizar la historia clinica prequirdrgica, interacciones farmacoldgicas y las técnicas
radiolégicas para el diagnostico periodontal

Médulo 2. Enfermedades periodontales
+ Describir la etiopatogenia y epidemiologia de las enfermedades periodontales, asi como
los mecanismos de respuesta inmunitaria y el papel de los mediadores celulares y
moleculares en la evolucion de la periodontitis

Médulo 3. Examen, diagndstico y plan de tratamiento
+ Describir los procedimientos quirirgicos basicos: incisiones, tipos de colgajos, suturas

+ Conocer cada una de las patologias y alteraciones que pueden afectar al periodonto, asi
como los medios disponibles para su diagndéstico

+ Definir cada uno de los medios diagndsticos para el estudio del paciente susceptible de ser
rehabilitado con implantes
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Modulo 4. Tratamiento periodontal basico no quirtrgico. Fase inicial
+ Explicar los procedimientos no quirurgicos de fase inicial
+ Identificar las principales técnicas terapéuticas que permiten tratar sin necesidad de
cirugia los tratamientos odontologicos

Modulo 5. Tratamiento periodontal quirtrgico. Cirugia periodontal.
Terapia de acceso

+ Explicar los procedimientos quirtrgicos en unay dos fases, preparar el campo quirlrgicoy

dominar los protocolos de esterilizacion
+ Saber realizar una exploracion periodontal y de los tejidos anexos completos

+ Saber realizar e interpretar una serie periapical completa con técnica de paralelismo

Modulo 6. Tratamiento periodontal reconstructivo I: regeneracion
periodontal (RTG)
+ Definir las enfermedades sistémicas que estan relacionadas y pueden interferir con el
manejo de las periodontitis
+ Explicar los métodos de control de placa bacteriana y estar capacitado para motivar al
paciente en su uso

+ Dominar las técnicas de instrumentacion periodontal

+ Establecer en cada paciente un pronostico general de la enfermedad periodontal e
individual de cada uno de los dientes afectados

Médulo 7. Tratamiento periodontal reconstructivo Il: cirugia periodontal.
Tratamiento de las lesiones de furcacion

+ Identificar las principales lesiones que afectan los dientes multirradiculares que pueden ser

tratadas desde diferentes enfoques quirdrgicos
+ Analizar las técnicas regenerativas en la practica de la plastia, tunelizacion y radectomia

+ Identificar como ultima opcion la extraccion dental

Médulo 8. Tratamiento periodontal recontructivo Ill: cirugia plastica
periodontal y mucogingival. Principios basicos
+ Definir los mecanismos bioldgicos 6seos en regeneracion 6sea guiada

+ Realizar las técnicas quirdrgicas de elevacion sinusal, injertos 6seos de rama
y sinfisis mandibulares

Méodulo 9. Tratamiento periodontal recontructivo IV: cirugia plastica
periodontal y mucogingival. Autoinjertos y colgajos desplazados para el
recubrimiento radicular

+ Interrelacionar la Periodoncia e Implantologia con las patologias médicas del paciente
y el resto de especialidades odontoldgicas, asf como de realizar toma de muestras

+ Explicar las técnicas de mantenimiento, asi como las alteraciones periimplantarias
y sus tratamientos

+ Realizar procedimientos regenerativos tras la exodoncia de dientes incluidos que han
afectado la insercion periodontal



Médulo 10. Tratamiento periodontal reconstructivo V: cirugia plastica periodontal
y mucogingival. Técnicas bilaminares para el recubrimiento radicular
+ Aplicar las técnicas de aumento del reborde alveolar pre-implantoldgico con regeneracion
tanto de tejido duro como blando

+ ldentificar las principales técnicas de recubrimiento dental radicular

+ Desarrollar técnicas que permitan ejercer la cirugia plastica y la reconstruccion bucal

Modulo 11. Tratamiento periodontal reconstructivo VI: cirugia plastica
periodontal y mucogingival. Cirugia plastica correctora
+ Describir las técnicas diferentes de manejo de tejidos blandos para su utilizacion durante
las cirugias implantologicas, asf como regenerativas

+ Explicar el proceso quirtrgico de la correccion plastica periodontal y mucogingival

+ Profundizar sobre el proceso quirlrgico y desarrollar técnicas que permitan replicar el proceso

Médulo 12. Implantologia y osteointegracion
+ Explicar el proceso de la implantologia y la osteointegracion

+ Describir las principales técnicas de implantologia y osteointegracion para su correcto
proceso médico

Médulo 13. Cirugia mucogingival en implantologia
+ |dentificar las principales técncias de cirugia mucogingival

+ Explicar el proceso de recubrimiento radicular para los procedimientos estéticos

+ Analizar y replicar las diferentes técnicas de injerto gingival descritas paso a paso en los
nuevos avances odontologicos
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Médulo 14. Periimplantitis
+ |dentificar los principales tejidos que rodean un implante dental y su estado de inflamacién

+ Profundizar sobre el estado de los tejidos blandos y su posible enrojecimiento tras
la implantacion

+ Explicar el proceso de tratamiento sobre el tejido afectado

Médulo 15. Periodoncia y endodoncia
+ |dentificar con un estimado periodo de tiempo las posibles enfermedades que afectan
las encias

+ Aplicar los diferentes conceptos y estudios que desarrollan las enfermedades pulpares

Méddulo 16. Periodoncia, ortodoncia y oclusion
+ Desarrollar conceptos nuevos que traten las patologias presentadas en las encias, dientes
y tejidos bucales

+ |dentificar el correcto proceso de ortodoncia y su efectividad en las terapias bucales

+ Explicar los instrumentos de ortodoncia que mejoran las diferentes malformaciones

Médulo 17. Laser en periodoncia
+ Realizar una investigacion sobre el laser en el proceso periodontal

+ |dentificar las mejoras que ofrece el laser en la periodoncia

Médulo 18. Mantenimiento del paciente periodontal e implantoldgico
+ Realizar un cronograma de mantenimiento para el paciente periodontal

+ Identificar los principales cuidados tras la implantacion de piezas dentales

+ Desarrollar un proceso de cuidados que permitan la mejora rapida tras los implantes
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Competencias

Después de superar las evaluaciones del Master Titulo Propio en Periodoncia y Cirugia
Mucogingival, el odontdlogo habra adquirido las competencias profesionales necesarias
para una praxis de calidad y actualizada con base en la Ultima evidencia cientifica.
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Con este programa seras capaz de dominar
los nuevos procedimientos terapéuticos en
Periodoncia y Cirugia Mucogingival”
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Competencias generales Competencias especificas

+ Poseer y comprender conocimientos en un area de estudio que parte de la base de la + Conocimiento de los procesos generales de la enfermedad, entre los que se incluyen

educacion secundaria general y se suele encontrar a un nivel que, si bien se apoya en
libros de texto avanzados, incluye también algunos aspectos que implican conocimientos
procedentes de la vanguardia de su campo de estudio

+ Aplicar sus conocimientos a su trabajo o vocacion de una forma profesional y posean
las competencias que suelen demostrarse por medio de la elaboracién y defensa de
argumentos y la resolucion de problemas dentro de su area de estudio

*

Reunir e interpretar datos relevantes (normalmente dentro de su drea de estudio) para emitir
juicios que incluyan una reflexion sobre temas relevantes de indole social, cientifica o ética

+ Transmitir informacion, ideas, problemas y soluciones a un publico tanto especializado
como no especializado

+ Que los estudiantes sean capaces de desarrollar aquellas habilidades de aprendizaje
necesarias para emprender estudios posteriores con un alto grado de autonomia

la infeccion, la inflamacion, las alteraciones del sistema inmune, la degeneracion, la
neoplasia, las alteraciones metabolicas y los desordenes genéticos

Capacidad para elaborar un juicio diagnostico inicial y establecer una estrategia
diagndstica razonada, siendo competente en el reconocimiento de las situaciones que
requieran una atencion odontoldgica urgente

Capacidad para conocer y aplicar el tratamiento basico de la patologia bucodentaria mas
habitual en pacientes de todas las edades Los procedimientos terapéuticos deberan
basarse en el concepto de invasion minima y en un enfoque global e integrado del
tratamiento bucodental

Capacidad para saber planificar y realizar tratamientos odontoldgicos multidisciplinares,
secuenciales e integrados de complejidad limitada en pacientes de todas las edades y
condiciones, y de los pacientes que requieran cuidados especiales

Capacidad para plantear y proponer las medidas preventivas adecuadas a cada

situacion clinica

Capacidad para reconocer el papel del dentista en las acciones de prevencion y proteccion
ante enfermedades bucales, asi como en el mantenimiento y promocion de la salud, tanto
a nivel individual como comunitario

Comprender y reconocer los aspectos sociales y psicologicos relevantes al tratamiento
de pacientes



Desarrollar habilidades de aprendizaje necesarias para emprender estudios posteriores
con un alto grado de autonomia

Ser competente en evaluar el periodonto, estableciendo un diagnostico, un pronostico y la
formulacion de plan de tratamiento periodontal

Conocer las indicaciones, contraindicaciones, efectos adversos, interacciones y posologia
de los farmacos antiinflamatorios, analgésicos y antibiéticos de uso en periodoncia

Saber aplicar las técnicas radiolégicas para el diagnostico

Conocer los fundamentos de la terapia periodontal no quirlrgica y ser competente en
todas las técnicas de instrumentacién periodontal, tanto supragingival como subgingival,
utilizando los instrumentos adecuados

Tener conocimiento de los fundamentos de la terapia periodontal quirirgica y las técnicas
quirdrgicas periodontales

Conocer los mecanismos bioldgicos de formacion dsea

Conocer y aplicar regeneracion ésea guiada con membranas y hueso liofilizado y la técnica
de la obtencion del plasma rico en factores de crecimiento

Realizar las técnicas quirurgicas de elevacion sinusal, tanto traumatica como
atraumaticamente

Realizar la implantologia inmediata postextraccion
Realizar la técnica de toma de injertos éseos de la rama y sinfisis mandibular
Manejo de situaciones clinicas complejas y exigentes estética y funcionalmente

Realizar el ajuste oclusal necesario en carga inmediata

Competencias |17 tecn

+ Diagnosticar las alteraciones periodontales que sufren los implantes

+ Aplicar las técnicas de aumento del reborde alveolar con tejidos blandos y de cirugia

periodontal preprotésica

+ Dominar las técnicas de colgajo mucoperiostico, injerto de encia libre de epitelio y de

conectivo, de injerto pediculado y cirugia periodontal estética

+ Conocer las técnicas de mantenimiento periimplantario

+ Conocer los procedimientos quirdrgicos en unay dos fases, preparar el campo quirdrgico y

dominar los protocolos de esterilizacion

Aprovecha la oportunidad y
da el paso para ponerte al dia
en las ultimas novedades en
el manejo de la Periodoncia y
la Cirugia Mucogingival”
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Direccion del curso

El programa incluye en su cuadro docente especialistas de referencia en
Periodoncia y Cirugia Mucogingival y otras areas afines, que vierten en esta . .
especializacion la experiencia de su trabajo. Ademas participan, en su disefo | t .
y elaboracion, otros especialistas de reconocido prestigio que completan el .
programa de un modo interdisciplinar.



Direccion del curso |19 tec/a

Aprende de profesionales de referencia, los ultimos
avances en los procedimientos en el ambito de la

N

Periodoncia y la Cirugia Mucogingival
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Directora Invitada Internacional

La Dra. Leena Palomo es una eminente educadora, clinica e investigadora dental, reconocida a nivel
internacional. Con una sélida formacién académica y una carrera marcada por la excelencia, destaca
como una figura lider en Periodoncia, comprometida con la innovacién, la investigacion y la excelencia

en la atencion al paciente.

Actualmente, ocupa un alto cargo como Presidenta del Arthur Ashman Department of Periodontology
and Implant Dentistry, uno de los programas lideres en periodoncia, cuya principal mision es educar
a estudiantes de pregrado y posgrado; participar en investigaciones clinicas y de laboratorio; y brindar

una atencion periodontal integral y 6ptima a la poblacién de Nueva York.

Su enfoque investigativo se ha centrado en dreas vitales, como la salud de las mujeres, |a estética y la
calidad de vida. Destaca su liderazgo en la colaboracién con la Cleveland Clinic y el Center for Specialized
Women's Health. Ademas, ha desempefiado un papel clave en la investigacion y tratamiento periodontal
para enfermedades del espectro reumatoide, participando como ponente en numerosos congresos
nacionales e internacionales sobre Sjogren y Reumatologia, asi como publicando sus hallazgos sobre

bienestar en revistas multidisciplinarias e interprofesionales.

Su compromiso con la excelencia educativa y la mentoria ha impulsado a numerosos estudiantes
de Odontologia y Medicina a alcanzar reconocimientos por la calidad de sus tesis. En este contexto, la
filosofia educativa de la Dra. Palomo resalta la importancia de la curiosidad y el constante cuestionamiento

para impulsar el descubrimiento y el aprendizaje continuo en el &mbito de la Periodoncia contemporénea.

Asimismo, su destacada carrera en el campo de la Odontologia y la Periodoncia se ha visto recompensada

con la concesion de diversos premios por su trabajo e investigaciones. Algunos ejemplos son el “Strides
in Science”, American Association of Dental Research November Researcher (2012), y el American Academy
of Periodontology, Board of Trustees, Special Citation Award (2019). De igual forma, colabora activamente
con la American Academy of Periodontology (AAP) Foundation para mejorar la salud dental de la sociedad,

mediante la difusion de las enfermedades periodontales y sus terapias.



Direccidn del curso | 21 tech

Dra. Palomo, Leena

+ Presidenta del Departamento de Periodoncia e Implantologia
de la Universidad de Nueva York

*

Especialista en Periodoncia

*

Master en Periodoncia por la Case Western Reserve University

*

Licenciada en Odontologia por la Case Western Reserve University

*

Premios: “Strides in Science”, American Association of Dental Research November
Researcher (2012), American Academy of Periodontology, Board of Trustees,
Special Citation Award (2019)

+ Miembro de: North East Society of Periodontology, American Board of
Periodontology, Levi Award, American Academy of Periodontology Foundation,
College of Dentistry, American Academy of Periodontology (AAP) Foundation

Gracias a TECH podras
aprender con los mejores
profesionales del mundo”
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Direccion

Dr. Bellver Fernandez, Ricardo

Odontologo adjunto en la Unidad de Servicio de Cirugia Oral, Periodoncia e Implantologia en la Clinica
Odontologica Ricardo Bellver

Licenciado en Odontologfa Universidad Cardenal Herrera

Master Oficial en Implantologia y Cirugia Oral Universidad Cardenal Herrera
Master en Ciencias Odontoldgicas Universidad de Valencia

Master en Periodoncia por la Clinica Odontologica Claudio Gioia

Formacidn quirurgica Servicio Maxilofacial Hospital Universitario La Fe, unidad de Servicio Maxilofacial
y Estomatoldgico consultas externas y quiréfanos, unidad infantil y adultos. A cargo de la Dra. MC Baquero
de la Hermosa

Fellowship en Regeneracion Osea en Italia
Formacion en Cirugia Mucogingival en la Universidad de Bologna
Miembro de la SEPA
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Dra. Martinez Gomez, Berta

Odontéloga en el Servicio de Prodental, Clinica Dental, Dr. Mateo & Dr. Ribas
Practica privada dedicada a la Periodoncia y Odontologia Conservadora

Profesora colaboradora del Master en Periodoncia Integral C.G. Formacion por el Prof. Dr. Raul Caffesse

Fellowship en Regeneracién Osea. Dr. Carlo Tinti en Brescia

Licenciada en Odontologia por la Universidad de Barcelona

Master en Periodoncia Integral C.G. Formacion Continuada con el Prof. Radl G. Caffesse
Master en Implantologia y Prostodoncia en el CIDESID

Postgrado en Endodoncia por el Dr. Hipdlito Fabra

Diplomatura en Endodoncia por el CIDESID
Curso Avanzado Multidisciplinar por el Dr. Ifiaki Gamborena.
Miembro de la SEPA
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Profesores

Dr. Aragiiés, Alfredo
+ Director de la Clinica Dental Esencial Dr. Aragués

+ Presidente del Colegio de Dentistas de Burgos

+ Licenciado en Odontologia por la Universidad ISCSP en Portugal

+ Certificado en Periodoncia por la Universidad Auténoma de Nuevo Ledn en México
+ Master en Periodoncia por la Universidad de Paris. Francia

+ Master en Tabaquismo por la Universidad de Cantabria

+ Master en Laser por la Universidad de Barcelona

+ Master Interuniversitario Europeo

+ Miembro: World Clinical Laser Institute, Sociedad Espafiola de Periodoncia y
Osteointegracion, Federacion Europea de Periodoncia, Academia Americana de

Periodoncia, Sociedad Espafiola de Laser, International Society for Oral Laser Applications,
World Association For Oral Therapy, Adriatic Laser Academy y Fundador de la Asociacion

Nacional de Dentistas Autdbnomos

Dr. Contreras Coy, Lluis
+ Odontdlogo en Tendentcia

+ Dentista Especialista en Periodoncia y Osteointegracion

+ Especialista en Implantoprotesis por la Universidad Rey Juan Carlos. Madrid, Espafia

+ Licenciado en Odontologia

+ Master in Soft tissue management around teeth and implants por la Universita di Bologna

+ Master en Endodoncia por la Universitat Internacional de Catalunya

+ Postgrado en Estética Dental Avanzada por la SCOE

+ Master Modular en Endodoncia Clinica. Dr. C. Stambolsky. Ateneo de Postgrado Experto en

Gestion Clinica Dental. Udimag
+ Miembro: SEPA, SCOE y SEPES

Dr. Galan, Baran Abdi

*

*

*

Odontdlogo especialista en Periodoncia y Osteointegracion
Odontélogo en Sanitas Milenium Doctor Esquerdo
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Licenciado en Odontologia



Dr.

*

Garcia-Sala Bonmati, Fernando
Odontologo Especialista en Rehabilitacion, Periodoncia e Implantologia Oral Avanzada
en la Clinica llzarbe Garcia Sala

Codirector del Master de Implantologia Oral Avanzada en la Universidad Europea
de Valencia (UEV)

Profesor Asociado en el Departamento de Estomatologia de la Universidad de Valencia
Docente de Patologia Quirdrgica Bucal en la UEV
Master Oficial en Implantologia Oral Avanzada por la Universidad Europea de Madrid

Formacion en Cirugia Mucogingival, impartida por el Dr. Zucchelli, en la Universidad
de Bolonia de ltalia

Formacion en Regeneracion Osea, impartida por el Dr. Urban, en Budapest, Hungria

Certificado en Avances en Implantologia y Rehabilitacion Oral por la Facultad
de Odontologia de la Universidad de Nueva York

Licenciado en Odontologia

Miembro: ITI (International Team Implantology) y La Sociedad Espafiola de Protesis
Estomatoldgica y Estética (SEPES)

. Gioia Palavacino, Claudio

Odontdlogo especialista en Implantologia y Cirugia Oral

Director de C.G. Formacion Continuada en Elche

Doctor en Odontologia

Licenciado en Odontologia por la Universidad Nacional de La Plata

Certificado en Periodoncia por la Universidad de Texas

Especialista en Odontologia Integrada e Implantes por la Universidad de Murcia

Miembro: Sociedad Espafiola de Periodoncia y Osteointegracion (SEPA), European
Federation of Periodontology (EFP), American Academy of Periodontology (AP)
y Sociedad Espafiola de Protesis Estomatolégica (SEPES)

Dr.

*

*

*

*

*

*

*

Direccidn del curso | 25 tech

Hernandez Cobo, Alvaro
Profesor colaborador del Master de Periodoncia Dr. Raul Caffesse en CG. Formacion
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Una experiencia de capacitacion unica,
clave y decisiva para impulsar tu
desarrollo profesional”




05
Estructura y contenido

La estructura de los contenidos ha sido disefiada por un equipo de profesionales de los
mejores centros odontoldgicos y universidades del territorio nacional, conscientes de
la relevancia de la actualidad de la especializacion para poder atender al paciente con
el maximo rigor cientifico, y comprometidos con la ensefianza de calidad mediante las
nuevas tecnologias educativas.

-
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Este Master Titulo Propio en Periodoncia y Cirugia
Mucogingival contiene el programa cientifico mas
completo y actualizado del mercado”
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Mddulo 1. Periodoncia basica

1.1. Anatomia del periodonto
1.1.1.  Encia: queratinizada, libre, insertada, interdental
1.1.2. Mucosa alveolar
1.1.3.  Ligamento periodontal
1.1.4.  Cemento radicular
1.1.5.  Hueso alveolar
1.1.6.  Sistema sanguineo, linfatico y nervioso del periodonto
1.1.7. Biotipos periodontales
1.1.8.  Espacio biologico
1.2.  Epidemiologia de la enfermedad periodontal
1.21.  Prevalencia de las enfermedades periodontales
1.2.2.  Factores de riesgo de periodontitis

1.2.3.  Enfermedades periodontales y su relacion con las enfermedades sistémicas

1.3.  Microbiologia de la enfermedad periodontal
1.3.1.  Biopelicula y calculo dental. Aspectos microbioldgicos y clinicos
1.3.2. Infecciones periodontales
1.3.3.  Patégenos periodontales
1.3.4. Placa bacteriana y biopelicula. Inicio y progresion de la enfermedad
1.4, Interaccion huésped-parasito
1.4.1.  Inicioy progresion de la enfermedad
1.4.2.  Patogenia de la periodontitis
1.4.3. Interaccion huésped-parasito
1.5. Factores asociados a la enfermedad periodontal
1.5.1.  Diabetes mellitus
1.5.2.  Pubertad, embarazo, menopausia
1.5.3.  Tabaquismo

Maédulo 2. Enfermedades periodontales

2.1.  Lesiones gingivales inflamatorias no inducidas por placa
2.1.1.  Enfermedades gingivales de origen bacteriano
2.1.2.  Lesiones gingivales de origen viral
2.1.3.  Enfermedades gingivales de origen micotico
2.1.4. Lesiones gingivales de origen genético
2.1.5. Enfermedades gingivales de origen sistémico
2.1.6. Lesiones traumaticas

2.2.

2.3.

2.4.

2.5.

2.6.

2.7.

2.8.

Lesiones gingivales inducidas por placa

2.2.1.  Clasificacion de las enfermedades gingivales
2.2.2.  Gingivitis inducida por palca

2.2.3.  Enfermedades gingivales asociadas a medicamentos
2.2.4.  Enfermedades gingivales asociadas con enfermedades sistémicas
Periodontitis cronica

2.3.1. Caracteristicas generales y clinicas

2.3.2.  Susceptibilidad y progresion

2.3.3. Factores de riesgo

Periodontitis agresiva

2.47. Clasificacion

2.472.  Etiologiay patogenia

2.4.3. Diagnostico

2.4.4.  Principios terapéuticos

Enfermedad periodontal ulceronecrotizante

2.5.1. Caracteristicas generales y clinicas. Clasificacion
2.52. Etiologiay patogenia

2.53. Diagnostico

2.5.4.  Principios terapéuticos

Absceso periodontal

2.6.1.  Introduccion

2.6.2.  Clasificacion

2.6.3. Etiologia, patogenia, histopatologia y microbiologia
2.6.4. Diagnostico

2.6.5.  Tratamiento

Lesion de origen endoddntico

2.7.1.  Introduccion

2.7.2.  Clasificacion

2.7.3.  Etiologia, patogenia pulpar y microbiologia

2.7.4.  Diagnostico

2.7.5. Efectos del tratamiento periodontal sobre la pulpa
2.7.6. Tratamiento

Halitosis
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Mddulo 3. Examen, diagnostico y plan de tratamiento

3.1.  Anamnesis del paciente con enfermedad periodontal
3.1.1.  Antecedentes dentales, sociales, familiares, tabaquismos, habitos de higiene
3.1.2.  Estado de higiene bucal

3.1.3.  Signosy sintomas de la enfermedad periodontal: encia, ligamento periodontal y
hueso alveolar

3.2.  Exploracion intraoral y radiogréafica
3.2.1.  Exploracion intraoral: Periodontograma
3.2.2.  Exploracion radiogréfica: serie radiografica periapical
3.2.3.  Pruebas de deteccion de enfermedad periodontal
3.3.  Diagnostico
3.3.1. Diagnostico de las lesiones periodontales
3.3.2.  Gingivitis
3.3.3.  Periodontitis leve
3.3.4.  Periodontitis moderada o avanzada
3.4.  Plan de tratamiento
3.4.1.  Plan de tratamiento inicial
3.4.2.  Pronostico preterapéutico
3.4.3.  Reevaluacion
3.4.4.  Terapia correctora o reconstructiva
3.4.5.  Terapia de mantenimiento

Maddulo 4. Tratamiento periodontal basico no quirdrgico. Fase inicial

4.1, Control mecanico de la placa supragingival
4.1.1.  Control de placa: cepillado y limpieza interdental. Técnicas
4.1.2.  Instruccion y motivacion en el control de placa
4.2, Control quimico de la placa supragingival. Uso de antisépticos en periodoncia
4.2.1.  Control quimico. Concepto, agentes, mecanismos de accion y vehiculos
4.2.2. Clasificacion agente para control quimico de la placa
4.2.3. Clorhexidina: toxicidad, pigmentacion, mecanismo de accion, uso clinico
4.3.  Tratamiento no quirdrgico de la enfermedad periodontal
4.3.1. Detecciony eliminacion del calculo
4.3.2. Técnicas de desbridamiento. Mecanico y manual
4.3.3. Cuidados postoperatorios y control de la sensibilidad dental
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4.4.  Tratamiento farmacoldgico. Uso de antibidticos en periodoncia Médulo 6. Tratamiento periodontal reconstructivo I: regeneracion
4.47.  Principios de la terapia antibiotica. Caracteristicas especificas, y limitaciones periodontal (RTG)

4472, Evaluacion de antimicrobianos para la terapia periodontal
4.5, Reevaluacion

6.1.  Principios basicos regenerativos
6.1.1.  Introduccion: reinsercion, nueva insercion, regeneracion

4.51. Interpretacion de los resultados. Evaluacion del tratamiento o o i ,
6.1.2. Indicaciones de la cirugia periodontal regenerativa

4.6. Mantenimiento periodontal B - ) ) o ) o
6.1.3.  Evaluacion de la regeneracién periodontal: sondaje, radiografico e histologico

4.6.1. Evaluacion del riesgo: paciente, diente, progresion o . ! . .

. . R , - 6.1.4. Cicatrizacion de la herida periodontal. Capacidad regenerativa
4.6.2. Objetivos del mantenimiento en gingivitis y periodontitis
46.3. Exameny reevaluacion continua

4.6.4.  Motivacion

6.1.4.1. Células ¢seas
6.1.4.2. Tejido conectivo gingival
6.1.4.3. Ligamento periodontal
M@ddulo 5. Tratamiento periodontal quirdrgico. Cirugia periodontal. 6.1.4.4. Epitelio
Terapia de acceso 6.2.  Procedimientos regeneradores
6.2.1.  Raspadoy alisado radicular y cirugias de colgajo espacio—nueva insercion
6.2.2.  Procedimientos de injerto — regeneracion
6.2.2.1. Injertos autégenos
6.2.2.2. Aloinjertos
6.2.2.3. Xenoinjertos

51. Técnicas para la reduccion de la bolsa periodontal

51.1. Gingivectomia

51.2.  Colgajo de Widman

51.3.  Colgajo de Widman modificado

o ) 6.2.2.4. Materiales aloplasticos
51.5.  Colgajo de reposicion apical

51.6. Colgajo preservacion de papila

5.1.7.  Colgajo de cufia distal

51.8.  Cirugia resectiva 6sea: osteoplastia y ostectomia

j
j
51.4. Colgajo de Neumann
J, 6.2.3.  Biomodificacion de la superficie radicular
) 6.2.4.  Membranas en regeneracion periodontal. Funcion barrera
6.2.5.  Amelogeninas en regeneracion periodontal
6.3.  Regeneracion Tisular Guiada (RTG)
6.3.1.  Aplicacion clinica de RTG. Defectos infradseos
6.3.2. Pautas de latécnica de RTG
6.3.2.1. Disefio del colgajo

6.3.2.2. Caracteristicas del defecto a tratar

5.2.  Pautas generales en cirugia periodontal
52.1. Obijetivos del tratamiento quirdrgico
5.2.2. Indicaciones para el tratamiento quirurgico
5.2.3.  Contraindicaciones para el tratamiento quirurgico

524. Anestesia en cirugia periodontal -
6.3.2.3. Preparacion del defecto

5.2.5. Instrumental en cirugia periodontal
6.3.2.4. Sutura de las membranas

52.6. Tratamiento de la superficie radicular

S . 6.3.2.5. Cierre del colgajo
5.2.7.  Sutura en cirugia de acceso periodontal

6.3.2.6. Indicaciones postoperatorias
6.3.3.  Factores influyentes: paciente, defecto, técnica y cicatrizacion
6.3.4. Materiales de barrera en RTG
6.3.5.  Membranas reabsorbibles

52.8. Apositos periodontales
5.2.9. Control del dolory cuidados postoperatorios



Maédulo 7. Tratamiento periodontal reconstructivo II: cirugia periodontal.

Tratamiento de las lesiones de furcacion

7.1.  Furcaciones. Concepto y anatomia
7.1.1.  Molares superiores
7.1.2.  Premolares superiores
7.1.3. Molares inferiores

7.2.  Diagnostico
7.2.1.  Periodontograma
7.2.2.  Pruebas radiograficas

7.3. Tratamiento
7.3.1.  Lesiones de furcacion grado |
7.3.2.  Lesiones de furcacion grado |l
7.3.3.  Lesiones de furcacion grado Il
7.3.4. Plastica de la furcacion
7.3.5.  Tunelizacion de la furcacion
7.3.6. Radectomia
7.3.7.  Regeneracion de las lesiones de furcacion
7.3.8.  Extraccion

7.4.  Pronostico de las lesiones de furcacion

Modulo 8. Tratamiento periodontal recontructivo Ill: cirugia plastica

periodontal y mucogingival. Principios basicos

8.1.  Etiopatogeniay prevalencia de las alteraciones mucogingivales
8.1.1.  Patrén de erupcion
8.1.2.  Fenestracion y dehiscencia
8.1.3.  Factores precipitantes y predisponentes
8.1.4.  Prevalencia de la recesion gingival
8.2.  Diagnostico e indicaciones en Cirugia Mucogingival
8.2.1. Diagnostico del problema mucogingival
8.2.2.  Criterios de actuacion en el paciente pediatrico, joven y adulto
8.3.  Larecesion gingival
8.3.1.  Clasificaciones
8.4.  Pronostico y predeterminacion en el recubrimiento radicular
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8.5.  Seleccion de la técnica quirlrgica
8.5.1.  Criterios para la eleccion de la técnica quirlrgica
8.5.2.  Factores anatémicos que influyen en el prondstico
8.5.3.  Evidencia cientifica
8.5.4. Variables a tener en cuenta segun técnica

8.6.  Tratamiento de la superficie radicular

8.7.  Amelogeninas en cirugia mucogingival

8.8.  Principios quirurgicos en plastica periodontal
8.8.1. Incisionesy biseles
8.8.2. Colgajos

8.9.  Suturas, instrumental quirdrgico y cuidados postoperatorios
8.9.1. Suturas, materiales, caracteristicas, nudos y técnicas de sutura
8.9.2. Instrumental quirdrgico en cirugia mucogingival
8.9.3. Cuidados postoperatorios

Madulo 9. Tratamiento periodontal recontructivo IV: cirugia plastica

periodontal y mucogingival. Autoinjertos y colgajos desplazados para
el recubrimiento radicular

9.1.  Autoinjerto libre epitelizado

9.1.1.  Principios basicos
9.1.1.1. Indicaciones y contraindicaciones
9.1.1.2. Ventajas e inconvenientes
9.1.1.3. Fases en la realizacion de los autoinjertos epitelizados
9.1.1.4. Tratamiento de la zona donante
9.1.1.5. Nutricion y cicatrizacion del injerto y la zona donante
9.1.1.6. Complicaciones postoperatorias

9.1.2. Técnica paso a paso
9.1.2.1. Autoinjerto profilactico
9.1.2.2. Autoinjerto terapéutico
9.1.2.3. Técnica para la obtencion de un injerto epitelizado
9.1.2.4. Insercion reptante —"Creeping Attachment”
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9.2, Colgajos desplazados. Indicaciones, ventajas e inconvenientes y técnica Médulo 11. Tratamiento periodontal reconstructivo VI: cirugia plastica

9.21. Colgajo desplazado coronal (unitario o mulltiple) periodontal y mucogingival. Cirugia plastica correctora
9.2.2.  Colgajo desplazado coronal multiple sin descargas

9.2.3.  Colgajo desplazado lateral

11.1.  Alargamiento quirurgico de la corona dentaria

11.1.1. Alargamiento coronario por razones prostodonticas

_ 11.1.2. Alargamiento coronario multiple para el tratamiento de la EPA
9.2.5. Colgajo semilunar

11.1.2.7. Erupcion pasiva alterada
9.2.6.  Colgajo bipediculado g g

11.1.2.2. Tratamiento de la EPA

11.1.2.3. Colgajo desplazado apicalmente con osteoplastia vestibular

11.1.2.4. Colgajo desplazado apicalmente con osteoplastia y osteotomia vestibular
Médulo 10. Tratamiento periodontal reconstructivo V: cirugia plastica 11.2. Cirugia de frenillos

periodontal y mucogingival. Técnicas bilaminares para el recubrimiento radicular 11.2.1. Cirugia de frenillo labial superior
11.2.2. Cirugia de frenillo labial inferior
11.3. Cirugia plastica vestibular. Vestibuloplastia
11.3.1. Vestibuloplastia
11.3.2. Vestibuloplastia asociada a injerto

9.2.7. Colgajo desplazado apical

j
j
j
9.2.4. Colgajo desplazado lateral y avanzado coronalmente
j
j
j
9.2.8.  Colgajo pediculado palatino

10.7. Introduccion a las técnicas bilaminares

10.1.1. Indicaciones, contraindicaciones, ventajas, inconvenientes, clasificacion,
espesores total-parcial

10.2. Técnicas quirdrgicas de obtencion del injerto de tejido conectivo
10.2.1. Caracteristicas de la fibromucosa palatina 11.4. Tratamiento de las abrasiones y caries cervicales asociadas a la recesion gingival

10.2.2. Técnica de la ventana o trampilla —“Trap-door” (tres incisiones) 11.5. Tratamiento de las hendiduras gingivales

10.2.3. Técnica en ‘" (dos incisiones) 11.6. Tratamiento restaurador con composite asociado al recubrimiento radicular quirdrgico
10.2.4. Técnica en sobre (una incision) 11.7. Tratamiento de los defectos de reborde alveolar mediante aumento de tejido blando

10.2.5. Técnica del injerto de epitelio-conectivo desepitelizado 11.7.1. Etiologia y clasificacion de los defectos de reborde alveolar

10.3. Injertos de tejido conectivo asociados a colgajos desplazados 11.7.2. Técnicas quirurgicas para el aumento de volumen y encia queratinizada

10.3.1. Colgajo desplazado coronal asociado a injerto de tejido conectivo subepitelial Médulo 12. Implantologia y osteointegracion

10.3.2. Colgajo desplazado coronal multiple sin descargas asociado a injerto de tejido

conectivo subepitelial 12.1. Revision histérica y terminologia genérica de los implantes dentales

10.3.3. Colgajo desplazado lateral asociado a injerto de tejido conectivo subepitelial 12.1.1. Evolucion de la implantologia hasta el siglo XXI

10.3.4. Colgajo bipediculado asociado a injerto de tejido conectivo subepitelial 12.1.2. Terminologia genérica de los implantes dentales: componentes y nomenclatura
10.4. Injerto de tejido conectivo en bolsillo o sobre y tunelizado 12.2. Biologia de la osteointegracion:

10.4.1. Indicaciones, contraindicaciones, ventajas e inconvenientes 12.2.1. Fase inflamatoria

10.4.2. Técnicas 12.2.2. Fase proliferativa
10.5. Biomateriales sustitutivos del injerto autélogo 12.2.3. Fase de maduracion

10.5.1. Aloinjertos y xenoinjertos de tejido blando 12.2.4. Osteogénesis de contacto y a distancia

10.5.2. Indicaciones, contraindicaciones, ventajas e inconvenientes
10.5.3. Tipos, caracteristicas y manejo
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12.3. Anatomia en implantologia
12.3.1. Anatomia del maxilar superior
12.3.2. Anatomia de la mandibula
12.4. Histologia del tejido 6seo, del periodonto y del tejido periimplantario
12.5. Disponibilidad 6sea en implantologia
12.6. Técnicas de incision en implantologia
12.6.1. Incisiones en el desdentado total
12.6.2. Incisiones en el desdentado parcial
12.6.3. Incisiones en el sector estético
12.6.4. Incisiones en técnicas de regeneracion dsea guiada
12.6.5. Flapless
12.7. Instrumental quirdrgico. Despegamiento, separacion y regularizacion ésea
12.8. Técnicas de fresado en implantologia
12.8.1. Fresasy componentes de las bandejas quirdrgicas
12.8.2. Fresado secuencial
12.8.3. Fresado biolégico
12.9. Implantes en una fase e implantes en dos fases

Médulo 13. Cirugia mucogingival en implantologia

13.1. Diferencias morfolégicas entre los tejidos blandos periodontales y periimplantarios
13.1.1. Morfoldgicas
13.1.2. Vascularizacion
13.2. Influencia del biotipo gingival y la encia queratinizada en implantologia
13.2.1. Biotipo fino en implantologia
13.2.2. Biotipo grueso en implantologia
13.2.3. Zona de riesgo. Union implante-tejido blando
13.2.4. Encfa queratinizada vs. mucosa
13.3. Reconstruccion de tejidos simultanea a la colocacion de implantes

13.3.1. Reconstruccion de tejidos simulténea a la colocacion de implantes inmediatos
postextraccion

13.3.1.1. Beneficios clinicos vs. limitaciones biolégicas

13.3.2. Reconstruccion de tejidos simultanea a la colocacion de implantes diferidos
a la extraccion
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13.4. Reconstruccion de tejidos diferida a la colocacion de implantes 14.5. Tratamiento de las enfermedades periimplantarias
13.4.1. Reconstruccion de tejidos diferida a la colocacion de implantes en el momento 14.5.1. Tratamiento mucositis
de la reapertura quirdrgica — segunda fase 14.5.2. Tratamiento periimplantitis

13.4.2. Reconstruccion de tejidos diferida a la colocacion de implantes. Abordaje del 14.5.3.
fracaso estético implantolégico

13.5. Técnicas quirdrgicas

Tratamiento no quirdrgico
14.5.4. Tratamiento quirdrgico

T B 14.6. Mantenimiento de las enfermedades periimplantarias
13.5.1. Técnicas de preservacion de reborde alveolar

1351.1 Malriz de cogeno
13.5.1.2. Sellado alveolar mediante injerto libre

13.5.1.3. Sellado alveolar mediante injerto pediculado del paladar
13.5.1.4. Sellado alveolar mediante provisional (bio-col)

15.1. Interacciones entre la enfermedad pulpar y la enfermedad periodontal
15.2. Consideraciones anatomicas

15.2.1. Tubulos dentinarios
13.5.1.5. Injerto tejido blando-6seo combinado. Técnica tuber-trefina

13.5.2. Técnicas quirtrgicas para la obtencion de encia queratinizada sobre
los implantes

15.2.2. Foramen apical

15.2.3. Periodonto

15.2.4. Interacciones de la enfermedad
15.3. Etiologia

15.3.1. Bacterias

15.3.2. Hongos

15.3.3. Virus

15.3.4. Otros patégenos: intrinsecos y extrinsecos
15.4. Factores contribuyentes

13.5.2.1. Desplazamiento de la fibromucosa palatina a vestibular
13.5.2.2. Pediculos interproximales
13.5.2.3. Pediculos en bolsillo vestibular
13.5.2.4. Injerto libre sobre implantes

13.5.3. Técnicas quirurgicas para la obtencion de volumen de tejido conectivo
13.5.3.1. Injerto de tejido conectivo en bolsillo

13.5.3.2. Injerto pediculado del paladar i o
15.4.1. Tratamiento endododntico incorrecto

Mddulo 14. Periimplantitis 15.4.2. Restauraciones incorrectas

15.4.3. Trauma
15.4.3.1. Fractura del esmalte

14.1. Diferencias estructurales entre los tejidos periimplantarios y periodontales
14.1.1. Interfase diente-encia vs. implante-encia
14.1.2. Tejido conectivo
14.1.3. Vascularizacion

15.4.3.2. Fractura coronal sin exposicion pulpar

15.4.3.3. Fractura coronal con exposicion pulpar

14.1.4. Espacio bioldgico 15.4.3.4. Fractura coronoradicular

14.1.5. Microbiologia 15.4.3.5. Fractura radicular
15.4.3.6. Luxacion
15.4.3.7. Avulsion

15.4.4. Perforacion

15.4.5. Malformacion dental

14.2. Mucositis
14.3. Mucositis vs. periimplantitis
14.4. Periimpantitis

14.4.1. Factores de riesgo



Estructura y contenido | 37 tech

15.5. Diagndstico diferencial Mddulo 17. Laser en periodoncia

15.5.1. Lesiones endodonticas 171 Introduccion al laser

15.5.2. Lesiones periodontales
15.5.3. Lesiones combinadas

17.1.1. Historia del laser

' ' 17.1.2. Léser de baja potencia

15.5.3.1. Lesion endodontica primaria con afectacion secundaria periodontal . : L
S ) ) ) 17.1.3. Laser de alta potencia o quirdrgicos

15.5.3.2. Lesion periodontal primaria con afectacion secundaria endoddntica

. ) ) ) ) 17.1.4. Seguridad en el uso laser
15.5.3.3. Lesion concomitante: independientes o comunicadas

17.2. Tipos de laser. Caracteristicas
17.2.1. Laser de diodo

Médulo 16. Periodoncia, ortodoncia y oclusion 17.22. Laser de erbio
17.3. Indicaciones y aplicaciones del laser en periodoncia

15.6. Prondstico

16.1. Indicaciones y contraindicaciones del tratamiento ortodontico en el paciente periodontal

o 17.3.1. Como tratamiento unico
16.1.1. Indicaciones ) )
o 17.3.2. Como complemento al tratamiento convencional
16.1.2. Contraindicaciones

17.4. Laserterapia — Fotobiomodulacion

16.1.3. Planificacion ortoddntica en el paciente periodontal

16.2. Ventajas e inconvenientes de las fuerzas ortoddnticas en el paciente con periodontitis Mddulo 18. Mantenimiento del paciente periodontal e implantologico
controlada

16.3. Consideraciones bioldgicas 18.1. Mantenimiento del paciente periodontal

16.31. Respuesta periodontal y ésea a la funcion normal 18.1.1.  Mantenimiento periodontal en pacientes con gingivitis

18.1.2.  Mantenimiento periodontal en pacientes con periodontitis

16.3.2. Estructura y funcion del ligamento periodontal A o _
18.1.3.  Objetivos de la terapia de mantenimiento periodontal

16.3.3. Respuesta del ligamento periodontal y el hueso alveolar a las fuerzas

ortoddnticas mantenidas 18.1.4.  Evaluacion de los riesgos
16.3.4. Control biolégico del movimiento dental — Teorfa bioeléctrica y de presion-tension 18.1.5. Terapia de mantenimiento periodontal en clinica
16.3.5. Conceptos basicos ortoddnticos: centro de resistencia, centro de rotacion, 18.1.5.1. Examen, revaluacion y diagndstico
fuerzas controladas, fuerza-transferencia, anclaje 18.1.5.2. Motivacion, reinstruccién e instrumentacion
16.4. Movimiento dental ortoddntico en paciente con destruccion del tejido periodontal 18.1.5.3. Tratamiento sitio especifico
16.4.1. Consideraciones 18.1.5.4. Determinacion de los intervalos periodicos de mantenimiento
16.4.2. Movimiento dental hacia bolsas infradseas 18.2. Mantenimiento del paciente implantado
16.4.3. Tipos de movimientos ortodoénticos y su influencia en el diente periodontal 18.2.1. Mantenimiento del paciente portador de implantes dentales
16.5. Sintomatologia de trauma por oclusion 18.2.2. Objetivos de la terapia de mantenimiento implantolégica
16.5.1. Defectos 6seos angulares 18.2.3. Diagndstico del problema periimplantario
16.5.2. Aumento de la movilidad dentaria 18.2.3.1. Sangrado, supuracion, profundidad de sondaje, interpretacion
16.6. Tratamiento del aumento de la movilidad dentaria radiografica, movilidad
16.6.1. Clasificacion en funcién del grado de movilidad, situacion del ligamento 18.2.4. Estrategias preventivas y terapéuticas

periodontal y estado del hueso alveolar
16.6.2. Tratamiento de la movilidad dentaria
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Metodologia

Este programa de capacitacion ofrece una forma diferente de aprender. Nuestra
metodologia se desarrolla a través de un modo de aprendizaje de forma

ciclica: el Relearning.

Este sistema de ensefianza es utilizado, por ejemplo, en las facultades de medicina
mas prestigiosas del mundo y se ha considerado uno de los mas eficaces por
publicaciones de gran relevancia como el New England Journal of Medicine.
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Descubre el Relearning, un sistema que abandona el
aprendizaje lineal convencional para llevarte a través de
sistemas ciclicos de ensenanza: una forma de aprender
que ha demostrado su enorme eficacia, especialmente
en las materias que requieren memorizacion”
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En TECH empleamos el Método del Caso

Ante una determinada situacion clinica, ,qué deberia hacer un profesional? A lo largo Optimal decision

del programa, los estudiantes se enfrentaran a multiples casos clinicos simulados,
basados en pacientes reales en los que deberan investigar, establecer hipotesis y,
finalmente, resolver la situacion. Existe abundante evidencia cientifica sobre la eficacia
del método. Los especialistas aprenden mejor, mas rapido y de manera mas sostenible

Patient
Values

en el tiempo.

Clinical
Data

Research
Evidence

Con TECH podras experimentar una
forma de aprender que esta moviendo
los cimientos de las universidades

tradicionales de todo el mundo.

Segun el Dr. Gérvas, el caso clinico es la presentacion comentada de un paciente, o
grupo de pacientes, que se convierte en «caso», en un ejemplo o modelo que ilustra
algun componente clinico peculiar, bien por su poder docente, bien por su singularidad
o rareza. Es esencial que el caso se apoye en la vida profesional actual, intentando
recrear los condicionantes reales en la practica profesional del odontologo.




¢Sabias que este método fue desarrollado

en 1912, en Harvard, para los estudiantes de
Derecho? El método del caso consistia en
presentarles situaciones complejas reales para
que tomasen decisiones y justificasen como
resolverlas. En 1924 se establecio como metodo
estandar de ensenanza en Harvard”

La eficacia del método se justifica con cuatro logros fundamentales:

1. Los odontdlogos que siguen este método no solo consiguen la asimilacion
de conceptos, sino un desarrollo de su capacidad mental, mediante
ejercicios de evaluacion de situaciones reales y aplicacion de conocimientos.

2. El aprendizaje se concreta de una manera solida en capacidades practicas
que permiten al alumno una mejor integracién en el mundo real.

3. Se consigue una asimilacién mas sencilla y eficiente de las ideas y conceptos,
gracias al planteamiento de situaciones que han surgido de la realidad.

4. La sensacion de eficiencia del esfuerzo invertido se convierte en un estimulo
muy importante para el alumnado, que se traduce en un interés mayor en los
aprendizajes y un incremento del tiempo dedicado a trabajar en el curso.

Lim
T
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Relearning Methodology

TECH auna de forma eficaz la metodologia del Estudio de Caso con
un sistema de aprendizaje 100% online basado en la reiteracion, que
combina 8 elementos didacticos diferentes en cada leccion.

Potenciamos el Estudio de Caso con el mejor método de ensefianza
100% online: el Relearning.

El odontologo aprendera mediante
casos reales y resolucion de situaciones
complejas en entornos simulados de
aprendizaje. Estos simulacros estan
desarrollados a partir de softwares de
ultima generacion que permiten facilitar
el aprendizaje inmersivo.

learning
from an
expert
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Situado a la vanguardia pedagogica mundial, el método Relearning ha conseguido
mejorar los niveles de satisfaccion global de los profesionales que finalizan sus
estudios, con respecto a los indicadores de calidad de la mejor universidad online en
habla hispana (Universidad de Columbia).

Con esta metodologia, se han capacitado mas de 115.000 odontélogos con un éxito
sin precedentes en todas las especialidades clinicas con independencia de la carga
en cirugia. Nuestra metodologia pedagogica esta desarrollada en un entorno de
maxima exigencia, con un alumnado universitario de un perfil socioeconémico altoy
una media de edad de 43,5 afios.

El Relearning te permitira aprender con menos
esfuerzo y mas rendimiento, implicandote mas

en tu capacitacion, desarrollando el espiritu
critico, la defensa de argumentos y el contraste de
opiniones: una ecuacion directa al éxito.

En nuestro programa, el aprendizaje no es un proceso lineal, sino que sucede en
espiral (aprender, desaprender, olvidar y reaprender). Por eso, combinan cada uno de
estos elementos de forma concéntrica.

La puntuacion global que obtiene el sistema de aprendizaje de TECH es de 8.01, con
arreglo a los mas altos estandares internacionales.
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Este programa ofrece los mejores materiales educativos, preparados a conciencia para los profesionales:

Material de estudio

>

Todos los contenidos didacticos son creados por los especialistas que van a impartir
el curso, especificamente para él, de manera que el desarrollo didactico sea realmente
especifico y concreto.

Estos contenidos son aplicados después al formato audiovisual, para crear el método
de trabajo online de TECH. Todo ello, con las técnicas mas novedosas que ofrecen
piezas de gran calidad en todos y cada uno los materiales que se ponen a disposicion
del alumno.

Técnicas y procedimientos en video

TECH acerca al alumno las técnicas mas novedosas, los ultimos avances educativos
y al primer plano de la actualidad en técnicas odontoldgicas. Todo esto, en primera
persona, con el maximo rigor, explicado y detallado para contribuir a la asimilacion y
comprension del estudiante. Y lo mejor de todo, pudiéndolo ver las veces que quiera.

Restimenes interactivos

El equipo de TECH presenta los contenidos de manera atractiva y dindmica en pildoras
multimedia que incluyen audios, videos, imagenes, esquemas y mapas conceptuales
con el fin de afianzar el conocimiento.

Este sistema exclusivo de capacitacion para la presentacion de contenidos multimedia
fue premiado por Microsoft como “Caso de éxito en Europa”.

Lecturas complementarias

Articulos recientes, documentos de consenso y guias internacionales, entre otros. En
la biblioteca virtual de TECH el estudiante tendra acceso a todo lo que necesita para
completar su capacitacion.

ORIANS
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Anélisis de casos elaborados y guiados por expertos

El aprendizaje eficaz tiene, necesariamente, que ser contextual. Por eso, TECH presenta
los desarrollos de casos reales en los que el experto guiara al alumno a través del
desarrollo de la atencion y la resolucion de las diferentes situaciones: una manera clara
y directa de conseguir el grado de comprension mas elevado.

Testing & Retesting

Se evallan y reevaluan periédicamente los conocimientos del alumno a lo largo del
programa, mediante actividades y ejercicios evaluativos y autoevaluativos para que,
de esta manera, el estudiante compruebe como va consiguiendo sus metas.

Clases magistrales e

Existe evidencia cientifica sobre la utilidad de la observacién de terceros expertos.

El denominado Learning from an Expert afianza el conocimiento y el recuerdo, y
genera seguridad en las futuras decisiones dificiles.

Guias rapidas de actuacion

TECH ofrece los contenidos mas relevantes del curso en forma de fichas o
gufas rapidas de actuacion. Una manera sintética, practica y eficaz de ayudar al
estudiante a progresar en su aprendizaje.

-
K\
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Titulacion

El Master Titulo Propio en Periodoncia y Cirugia Mucogingival garantiza, ademas de
la capacitacion mas rigurosa y actualizada, el acceso a un titulo de Master Propio
expedido por TECH Universidad Tecnoldgica.
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Supera con éxito este programa y recibe tu
titulacion universitaria sin desplazamientos
ni farragosos tramites”
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El titulo por TECH Universidad Tecnoldgica expresara la calificacion que haya obtenido
en el Master Titulo Propio y reunira los requisitos cominmente exigidos por las bolsas
de trabajo, oposiciones y comités evaluadores de carreras profesionales.

Este Master Titulo Propio en Periodoncia y Cirugia Mucogingival contiene el programa
cientifico mas completo y actualizado del mercado.

Tras la superacion de la evaluacion, el alumno recibira por correo postal* con acuse
de recibo a su correspondiente titulo de Master Propio emitido por TECH Universidad
Tecnolodgica.

Titulo: Master Titulo Propio en Periodoncia y Cirugia Mucogingival
N.° Horas Oficiales: 1.500 h.

[]
universidad ) . ' ) ) - o
» tecnologica Master Titulo Propio en Periodoncia y Cirugia Mucogingival

Otorga el presente

Distribucién General del Plan de Estudios Distribucién General del Plan de Estudios

DI PLO MA Tipo de materia Horas Curso  Materia Horas ~ Carécter
a Obligatoria (OB) 1.500 10 Periodoncia basica % o8
Optativa (OP) 0 1° Enfermedades periodontales 90 0B
= f e s o 1° Examen, diagndstico y plan de tratamiento 90 0B
D/Dfia_________ condocumento de identificacionn®___________ Précticas Externas (PR) 0 1°  Tratamiento periodontal basico no quirtrgico. Fase inicial 90 0B
Por haber superado con éxito y acreditado el programa de Trabajo Fin de Méster (TFM) . 1° - Totarsent pedanal g, gl paodonal % o8
Terapia de acceso
1° Tr d | I 90 0B
. ; Total 1.500 periodontal (RTG)
MASTER TITULO PROP'O 10 Tratamiento periodontal reconstructivo Il cirugia periodontal 80 o8
Tratamiento de las lesiones de furcacién
en 1° Tratamiento periodontal recontructivo Il cirugia pléstica 80 0B
periodontal y mucogingival. Principios basicos
. i i 9 A B 1° Tratamiento periodontal recontructivo IV: cirugia plastica 80 o8B
Periodoncia y Cirugia Mucogingival periodontaly mucogingial. Adtomertos y colgefos desplazados
para el recubrimiento radicular
1°  Tratamiento periodontal reconstructivo V: cirugia pléstica 80 0B
) . . . periodontal y mucogingival. Técnicas bilaminares para el
Se trata de un titulo propio de esta Universidad homologado por 60 ECTS recubrimiento radicular o
y equivalente a 1.500 horas, con fecha de inicio dd/mm/aaaa y fecha de finalizacion dd/mm/aaaa. 1e Tratamiento periodontal reconstructivo VL: cirugla pléstica & o8
periodontal y mucogingival. Cirugia plastica correctora
1 Implantologia y osteointegracién 80 0B
TECH es una Institucién Particular de Educacion Superior reconocida ! g‘"‘g"e T"U‘C?w"gw enimplantologia o o
. PR, Ny o eriimplantitis
por la Secretaria de Educacion Publica a partir del 28 de junio de 2018. 10 ,,e,m,ﬂm,ayendmc,a 80 08B
10 Periodoncia, ortodoncia y oclusién 80 08B
A 17 de junio de 2020 1 Laser en periodoncia 80 o8B
J 10 Mantenimiento del paciente periodontal e implantolégico 80 o8

Fmr

Mtra.Tere Guevara Navarro
Rectora

fiar siempre del i por la autoridad pais. cédigo tnico TECH: AFWOR23S _techtitute.com/titulos

T

.
Mtra.Tere Guevara Navarro tec‘ »

Rectora

*Apostilla de La Haya. En caso de que el alumno solicite que su titulo en papel recabe la Apostilla de La Haya, TECH EDUCATION realizard las gestiones oportunas para su obtencién, con un coste adicional.

universidad
tecnoldgica
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Master Titulo Propio
Periodoncia y Cirugia
Mucogingival

» Modalidad: online

» Duracion: 12 meses

» Titulacién: TECH Universidad Tecnoldgica
» Dedicacion: 16h/semana

» Horario: a tu ritmo

» Examenes: online
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