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RESUMEN

Nuestro trabajo persiguio el objetivo de determinar la frecuencia de afecciones del
sistema estomatognatico en la poblacion estudiada ,la informacién se obtuvo por
examen clinico y formulario confeccionado al efecto, se estudiaron las variables
edad ,sexo , caries dental, afeccién del tejido periodontal, afeccion del tejido blando
(estomatitis subprétesis), necesidad de protesis estomatoldgica, clasificacion
epidemiolégica. Se utilizaron los métodos tedricos empiricos, induccién-deduccion,
histérico- l6gico,estadisticos. Los datos recogidos se procesaron empleando el
programa estadistico Microsoft, soportado por Windows 2003, como resultados el
94,6% de los pacientes presentaban afeccién con predominio del sexo femenino
(50,9%) y en la edad de 60-79 afios, la afeccion de mayor prevalencia fue el
desdentamiento (93,9%) ,los factores de riesgo de mayor incidencia fueron las
enfermedades sistémicas, los portadores de protesis de mas de 8 afos, protesis
desajustadas y deficiente higiene bucal, con 1216, 966, 906 y 820 respectivamente,
las prétesis mas necesitadas fueron las parciales 752 y en el sexo femenino 755, la
clasificacion epidemiolégica que predomind fueron los deficientes discapacitados
con 1006 pacientes. Se concluye que las afecciones del sistema estomatognatico en
los pacientes geriatricos fueron elevadas con predominio del sexo femenino y en el
grupo de 60-69 afios, siendo las mas frecuentes: el desdentamiento, seguido de la
disfuncion de ATM vy la lesién del tejido blando en la casi totalidad de la poblacion,
los factores de riesgo que prevalecieron fueron, las enfermedades sistémicas, mas
de ocho afios de uso de las protesis y los antecedentes de caries dental.

Las necesidades protésicas estuvieron presentes en mas de las dos terceras partes
de los pacientes geriatricos con predominio de la prétesis parcial removible y en el
sexo femenino.

La clasificacion epidemioldgica que predominé fue deficiente discapacitados
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Resumen

La Oclusién Dentaria ha sido un tema de atencién en la Estomatologia. La
rehabilitacion protésica debe mantener la funciébn masticatoria el paciente. Nos
motivamos a evaluar la utilidad del articulador Semiajustable en la restauracion del
esquema oclusal individual de pacientes rehabilitados por prétesis parcial fija,
sobre dientes naturales e implantes unitarios, para rescatar su utilizacion en la
practica clinica diaria. Se realizé un estudio tipo ensayo clinico, fase lll. Se escogi6
una muestra de 150 pacientes, con ausencia del primer premolar superior
derecho. 100 de ellos fueron rehabilitados por Puentes fijos sobre dientes
naturales y los otros 50 mediante coronas individuales sobre implantes unitarios.
La mitad de los casos fueron montados en articulador anatémico Promediado de la
marca Free-Plane y la otra mitad en articuladores Semiajustables, de la marca
Dentatus. Se les realiz6 a los mismos un estudio oclusal previo y una vez
rehabilitados se verificaron los contactos en la instalacion. En las rehabilitaciones
sobre dientes naturales hubo necesidad de ajuste oclusal en un 22% de las
realizadas en el articulador Semiajustable y en un 72% de las realizadas en el
articulador Promediado. En las rehabilitaciones sobre implantes hubo necesidad
de ajuste oclusal en un 20% de las realizadas en el articulador Semiajustable y en
un 76% de las realizadas en el articulador Promediado. Se comprueban los
beneficios del articulador Semiajustable al lograrse un correcto restablecimiento de
la morfologia oclusal, manteniendo el esquema oclusal individual del paciente.
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Resumen

Se realizé una investigacion descriptiva transversal en adultos mayores portadores
de Proétesis Parcial Removible Acrilica (PPRA), atendidos en la Facultad de
Estomatologia del ISCM-H de enero a diciembre de 2007, para describir la
autopercepcion de salud bucal y relacionarla con la edad, el sexo, escolaridad, tipo
de protesis, experiencia previa del uso de este tipo de protesis, tiempo de uso, y
con la calidad técnica. Se incluyeron todos los pacientes que durante el estudio
acudieron a la consulta de la investigadora solicitando servicios relacionados con
la PPRA. La muestra quedd constituida por 150 pacientes. Se utilizé una técnica
cuantitativa de toma de informacion y el examen de la prétesis y del paciente. Se
aplico la prueba X 2 de asociacién con una confiabilidad de 95%. Predominé la
autopercepcion regular, (49.3%) con diferencias significativas entre los grupos de
edad, el sexo, experiencia previa, tipo de protesis, y calidad técnica, La
escolaridad y el tiempo de uso no se relacionan con la autopercepcion. Se
constatd una tendencia al uso prolongado de la PPRA. Segun aumenta la edad
disminuye la buena autopercepcion la cual predominé en el sexo masculino. Los
portadores de protesis inferior refirieron autopercepcion regular y mala, tendiendo
a ser buena y regular en los portadores de ambos tipos de protesis. La experiencia
previa del uso de PPRA y la buena calidad técnica favorecen la buena
autopercepcion.
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RESUMEN.

Bruxismo o rechinar de dientes, de etiologia no bien definida, serio problema de
Salud Mental, involucra al Odontélogo y al Psicologo para tratamiento, no
perfectamente determinada la influencia de una situacion estresante en su aparicion
y desarrollo. Patologia de serias consecuencias para algunos individuos, conlleva
modificaciones importantes en los dientes (destruccion, movilidad), fatiga y dolores
de los musculos y cabeza. La Salud Mental relacionada con el desarrollo de la
personalidad emocionalmente madura, contribuye a una vida mas satisfactoria,
eficaz y sin inhibiciones. Manifiesta estado de bienestar emocional, como resultado
de adaptacion del individuo a su realidad interna y externa, mediante buenas
relaciones interpersonales, estabilidad, productividad y adaptabilidad a su entorno.
Obijetivo. Determinar posible relacién entre Bruxismo y estrés emocional, apoyando
la identificacion de problemas de Salud Mental en los universitarios.Metodologia.
Este trabajo es una linea de investigacion, descriptiva, analitica y de interpretacion
de la relacion que existe entre el Bruxismo y el estrés emocional en los jovenes
universitarios, considerando éste como indicador de una problemética actual de la
Salud Mental de aquellos que padecen Bruxismo y el impacto en las sociedades
modernas como un problema comunitario.Resultados, evaluacion y conclusiones.
Mas del 40% de los estudiantes manifiestan problematicas relacionadas con el
manejo inadecuado del estrés y si bien los indicadores de Bruxismo no son muy
elevados, nos reporta ya presencia significativa de desgastes, que nos permiten
identificar la importancia de establecer Programas de prevencién entre la comunidad
de estudiantes, que permita prepararlos para mejor calidad de vida integral.
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RESUMEN

EL bruxismo o rechinar de dientes es un serio problema de salud bucal y tiene un gran
impacto en la salud mental. No se ha definido todavia la influencia de la ansiedad y su
etiologia, tratamiento y control. OBJETIVO GENERAL. Establecer la relacion que existe
entre los sujetos que presentan bruxismo y los trastornos de ansiedad, con la finalidad
de establecer acciones preventivas, que permitan disminuir el dafio que esta patologia
provoca. METODO Sujetos El trabajo se realizé aplicando un cuestionario a 52
personas para encontrar cuantas padecian bruxismo; y de este grupo se trabajo de
manera mas intensa con 20.INSTRUMENTOS Cuestionario de Evaluacion para
evaluacion del bruxismo, construido a partir del cuestionario del dormir, Entrevista,
Historia clinica, Cuestionario de orientacién diagndstica sobre trastornos de ansiedad,
Elaboracion de guardas oclusales, Apoyo psicolégico en el manejo de la ansiedad. De
una poblaciébn de 56 personas, entrevistamos a 20. Los resultados refieren una
estrecha relacion entre los estados de ansiedad y los desgastes oclusales por
bruxismo. RESULTADOS Grupo muestra. Presentan con mayor frecuencia trastornos
de ansiedad en diferentes niveles y en su mayoria estan acompafados de alguna
interferencia oclusal que es la que generalmente desencadena la parafuncion
aumentando asi los sintomas de los trastornos de ansiedad.
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RESUMEN

Se realizd un estudio descriptivo y transversal en € departamento de Prétesis del Hospital
Genera Docente "Dr. Ernesto Guevarade la Serna’, de Las Tunas, durante el periodo mayo
2008 — febrero 2009, con el objetivo de caracterizar los trastornos temporomandibulares
segun variables clinicas y epidemiologicas. El universo estuvo formado por los 516
pacientes de 18 y mas afos de edad que recibieron atencién en este periodo y se selecciono
una muestra intencional de 52 pacientes con diagnéstico de trastorno temporomandibular,
apoyados en € indice clinico de disfuncion de Hélkimo, en los cuales se caracterizaron
algunas variables clinicas y epidemioldgicas a través de la anamnesis y del examen bucal.
L os datos obtenidos se llevaron a la historia clinicay a un modelo de recoleccion de datos
confeccionado en correspondencia con los objetivos del trabajo. Se obtuvo un predominio
de los trastornos temporomandibulares en el grupo de 29-38 afios, en el sexo femenino, en
trabajadores y estudiantes. La disfuncion leve aparecio en el 75% de los afectados. El
bruxismo constituy6 el factor asociado de mayor frecuencia. La sensacion de ruidos
articulares fue e sintoma méas frecuente, seguido del dolor en la ATM. Los ruidos

articulares predominaron como signo.
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Resumen

A los servicios estomatolégicos asisten frecuentemente pacientes portadores de
Estomatitis Subprotesis por lo que se realizd una investigacion con todos los
pacientes portadores de prétesis total que acudieron al Servicio de la Clinica
Estomatologica * Raul Gonzalez Sanchez ~ del municipio San Antonio de los Bafios,
durante un periodo de un afio con lesiones en sus mucosas y que usaban protesis
superior e inferior. Se evaluaron 362 pacientes de los cuales el 46.9 % presentaban la
lesion. A estos pacientes se les aplicé una encuesta que recogia diversas variables
de estudio y se les realiz6 un minucioso examen fisico de la cavidad bucal. Se
encontré un predominio de lesiones Grado Il en el 40.2 % de la muestra. Al relacionar
los factores de riesgo con el grado de la lesidén se observo una relacion directa entre
su agravamiento y el incremento de dichos factores, que por su importancia en orden
decreciente fueron: el trauma causado por el desequilibrio oclusal y la mala retencion
de las dentaduras, el uso continuo y la higiene deficiente de estas, asi como el tiempo
de utilizacion de la prétesis por mas de 10 afos.
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Resumen

Introduccion: No hay suficientes evidencias sobre la eficiencia de la
sobredentadura mucosoportada implantorretenida en comparacion con el
tratamiento con protesis total. Objetivos: Determinar la eficiencia de los
mismos. Método: Evaluacion econdmica tipo costo-efectividad. Se compararon
las alternativas protesis total convencional y sobredentadura mucosoportada
implantorretenida. Perspectiva institucional. Se empleé como medida de
efectividad el numero de pacientes rehabilitados adecuadamente (pacientes
con la totalidad de los parametros clinicos y de satisfaccion evaluados de
adecuados). Se calculé el costo directo institucional y se expresd en pesos
cubanos convertibles. Se realiz6 un andlisis de sensibilidad univariado. Se
solicité el consentimiento informado de los pacientes. Resultados: En el grupo
de SMI el 83,3% de los pacientes fueron evaluados como rehabilitados
adecuadamente, mientras en el grupo PTC sdélo fue el 8,3% (p=0,002). El costo
por paciente fue de 41,54CUC (DS 3,18) para el grupo de PTC y 345,21CUC
(DS 58,21) para el SMI. El costo medio por paciente adecuadamente
rehabilitado con PTC fue de 498,51 CUC mientras que con SMI fue de 414,26
CUC. El costo incremental del tratamiento SMI fue de 404,90 CUC. EIl costo-
efectividad fue sensible a las dos variaciones exploradas. Conclusiones: la
rehabilitacion con sobredentadura mucosoportada implantorretenida fue mas
efectiva en lograr una rehabilitacion adecuada para el paciente desdentado
total, ala vez que fue mas costosa. Respecto a la medida en que la mejoria
de los resultados compensan el exceso de los recursos no pueden aportar
conclusiones. Estudios futuros deberan, con un nimero mayor de pacientes,

profundizar en este aspecto.
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RESUMEN:

Se determinaron los factores de riesgo del desdentamiento; y la asociacion de
trastornos del TDS con los edéntulos no rehabilitado oportunamente, aplicando una
encuesta analitica retrospectiva y transversal en 100 pacientes; 50 casos edéntulos y
50 controles integros, en la Facultad de Estomatologia 2007-09. La edad avanzada,
baja instruccion, poca educacién sanitaria, deficiente higiene oral, odontopatias, y poco
acceso a los servicios estomatoldgicos, son factores de riesgo importantes en la
aparicion del desdentamiento. La regurgitacion, disfagia, dolor retro-esternal, plenitud
géstrica, vomitos, y referir mas de 3 sintomas del TDS aparecieron después del
desdentamiento; aunque la acidez, plenitud gastrica y epigastralgia, y hasta 3 sintomas
se vieron también en la denticion integra. La pirosis, disfagia y tener mas de 3 sintomas
se asocio con la disfuncién masticatoria y la rehabilitacion protésica tardia, sobre todo
de 25-144 meses. Los hallazgos de hipotonia del EES, asimetria del EEIl y la deficiente
coordinacioén faringeo-esfinteriana; mas la disquinesia, hernia hiatal, esofagitis, ERGE, y
su combinacion, se asociaron a la rehabilitacion protésica tardia, aunque sin
significacion estadistica. Se determind una asociacién entre desdentamiento con
rehabilitacion protésica no oportuna y trastornos del TDS, aunque no existen criterios
cientificos de causalidad que confirmen la relacion causa-efecto entre los mismos. Se
sugiere promover programas de educacion, y promocion de salud dental en sectores de
bajo nivel educacional, para controlar los factores de riesgo y prevenir el
desdentamiento, asi como para la toma de conciencia de la importancia de la
rehabilitacion protésica oportuna.
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Resumen:

Con la profundizacién de los conocimientos sobre el sistema estomatognético; se han
aunado criterios en la relevancia del empleo de tratamiento oclusal reversible mediante
férulas oclusales como una efectiva modalidad terapéutica de los Trastornos
Temporomandibulares. El trabajo aborda la indicacién, materiales y modos de
confeccidn, ventajas y otros aspectos esenciales de estos eficaces dispositivos Utiles
como elementos diagnosticos asi como terapéuticos, se fundamentan sus beneficiosos
efectos sobre la patologia de la Articulacibn Temporomandibular y elementos
asociados. Para ello se realizdé una busqueda bibliografica actualizada sobre el tema
arrojando una variedad de métodos y técnicas empleadas para la confeccién aunque
los fines terapéuticos resultan bastante coincidentes en cuanto a los resultados
favorables de estos aparatos
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Resumen

1.

Introduccidn: la busqueda de nuevas formas de llevar a cabo la confeccion de
préotesis estomatolégicas trajo como consecuencia la introduccion de la
tecnologia basada en microondas, sin embargo los estudios que exploren lo
relativo a la eficiencia del empleo de este método para la polimerizacion de las
protesis oculares individuales son aun insuficientesObjetivos: determinar el
efecto del empleo del método de polimerizacién con microondas en la eficiencia
de la rehabilitaciébn por protesis oculares individuales.Método: se realizé un
estudio de minimizacibn de costos desde la perspectiva institucional. Se
compararon la polimerizacién tradicional simplificada y la polimerizaciéon por el
método de microondas. Se consideraron para la efectividad el mondmero
residual, la deflexién transversal, la contraccion lineal, la porosidad, la estabilidad
del color, la resistencia al impacto, la dureza, la absorcibn de agua y la
resistencia transversal. Sélo se consideraron los costos directos tangibles y se
expresaron en CUC de 2006. No se ajustaron ni costos ni efectos. Resultados:
se documenté la igualdad de efectividad entre ambos métodos de polimerizacion.
El costo por protesis fue de 79.85CUC y 70.07CUC por los métodos tradicional y
por microondas respectivamente. El costo por paciente fue menor por el método
de microondas (72.00CUC) que por el meétodo tradicional (94.00CUC).
Conclusiones: el método de polimerizacion con microondas ahorra en consumo
de energia eléctrica y favorece una mayor productividad de los recursos
humanos, a la vez que mantiene niveles de eficiencia similares al método
tradicional..



Resumen

2.

Introduccidn: la busqueda de nuevas formas de llevar a cabo la confeccion de
préotesis estomatolégicas trajo como consecuencia la introduccion de la
tecnologia basada en microondas, sin embargo los estudios que exploren lo
relativo a la eficiencia del empleo de este método para la polimerizacion de las
proétesis oculares individuales son aun insuficientes.

Objetivos: determinar el efecto del empleo del método de polimerizacion con
microondas en la eficiencia de la rehabilitacion por protesis oculares individuales.
Método: se realizé un estudio de minimizacién de costos desde la perspectiva
institucional. Se compararon la polimerizacion tradicional simplificada y la
polimerizacion por el método de microondas. Se consideraron para la efectividad
el mondmero residual, la deflexion transversal, la contraccion lineal, la porosidad,
la estabilidad del color, la resistencia al impacto, la dureza, la absorcion de agua
y la resistencia transversal. S6lo se consideraron los costos directos tangibles y
se expresaron en CUC de 2006. No se ajustaron ni costos ni efectos.
Resultados: se document6 la igualdad de efectividad entre ambos métodos de
polimerizacion. El costo por proétesis fue de 79.85CUC y 70.07CUC por los
métodos tradicional y por microondas respectivamente. El costo por paciente fue
menor por el método de microondas (72.00CUC) que por el método tradicional
(94.00CUC)

Conclusiones: el método de polimerizacién con microondas ahorra en consumo
de energia eléctrica y favorece una mayor productividad de los recursos
humanos, a la vez que mantiene niveles de eficiencia similares al método
tradicional.

Palabras claves: polimerizacion, costo, rehabilitacion, protesis oculares
individuales.
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RESUMEN

Paciente femenina de 64 afios de edad, portadora de protesis superior parcial
removible, muco-soportada, acrilica, desajustada, con higiene bucal de menos del
20% de placa dentobacteriana, y antecedentes patoldégicos de Diabetes e
Hipertiroidismo, que acude con lesiones; dolorosas y urentes, sensacion de
sequedad bucal y sabor metalico que le dificultaban la alimentacion y que cubrian
todo el paladar, sector anterior del reborde alveolar , presentando un color rojo
violaceo, brillante, muy edematosa y aspecto francamente papilomatoso en la zona
palatina; el diagnostico dado fue de Estomatitis Subprétesis Grado Il segin Newton.
El tratamiento escogido fue la electroacupuntura, con el cual se obtuvo una mejoria
sorprendente que condicion6 que a la semana y con solo 4 sesiones de la terapia
acupuntural corporal (lg4, Tf5,1d18,lg20) la paciente fuese dada de alta tras haber
remitido todos los sintomas y signos de la Estomatitis Subproétesis.
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Resumen:

Actualmente la promocion de salud y la prevencidn ocupan un lugar cimero en
Estomatologia, por lo que se impone evaluar y renovar nuestros programas para que
sea cada vez mas preventiva y educacional. Debido al crecimiento intenso de la
poblacién geriatrica, cuyo estimado para el 2010 es de un 17%, nos propusimos con
esta investigacion aplicar un programa de promocion de salud y prevencion
personalizado. Nuestro universo estuvo integrado por 46 pacientes de ambos sexos,
mayores de 60 afios, portadores 0 no de protesis estomatoldgica, pertenecientes a dos
Circulos de Abuelos correspondientes al policlinico Moncada, uno ubicado en 29 e/ By
C (grupo | experimental) y otro en 23 e/ C y D (grupo Il control) . Fueron rehabilitados
protésicamente todos los pacientes que lo necesitaron. A los pacientes del grupo | se
les aplicé el programa de promocion y prevencion de salud que se propone y
posteriormente se evaluaron los resultados, comparando los dos grupos, mediante
encuestas, indice de Love, indice Periodontal de Russel que se realizaron al inicio y al
final de la investigacion donde se obtuvieron considerables cambios de actitud y
resultados satisfactorios en el grupo experimental. Se llegd a la conclusion, que la
aplicacion de este programa resultd eficaz, pues se logré elevar el nivel cognoscitivo
sobre el cuidado de la salud bucal de los beneficiados con el mismo, asi como
mantener en buenas condiciones sus tejidos bucales y protesis. , lo que reporto
beneficios econdmicos al disminuir la necesidad de tratamientos curativos y de
rehabilitacion.
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Resumen:

La pulpitis irreversible es un estado inflamatorio de la pulpa donde ésta se
encuentra vital pero sin capacidad de recuperacion, aun después de retirado el estimulo
gue causa el dolor. Se determiné la frecuencia de factores etioldgicos asociados a
pulpitis irreversibles en dientes rehabilitados por Prétesis Parcial Fija. Se realizo un
estudio descriptivo de corte transversal. El universo estuvo constituido por 130
pacientes entre enero del 2008 a julio 2009 portadores de proétesis parcial fija
distribuidos en 74 hombres y 56 mujeres que acudieron a la consulta de revision o por
urgencia debido al dolor asociado aun diente pilar del puente fijo o a una corona de
recubrimiento total, se evaluaron 266 rehabilitaciones ceramometalicas que incluyeron
79 restauraciones individuales y 187 puentes fijos, con 515 dientes pilares. Estuvieron
afectados con pulpitis los puentes fijos mas que las restauraciones individuales. La
edad mas afectada fue en el grupo de 66-75 afios, asi como el sexo masculino. En
primer lugar, el factor etiol6gico desencadenante de las pulpitis irreversible fue la caries
dental, seguido de las lesiones endoperiodontales y de los traumas oclusales. En
todos los factores etiologicos la localizacién que predominé fue en el sector posterior del
maxilar y la lesion endoperiodontal tuvo un mayor tiempo promedio de presentacion.
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Resumen

El vertiginoso y acelerado crecimiento de la tercera edad, exige dirigir gran parte de los
esfuerzos hacia la Gerodontologia, en particular a las enfermedades bucales que a ellos
afecta. Las lesiones en la mucosa bucal constituyen un problema importante de salud y
se han estudiado posibles factores de riesgo; sin embargo los resultados de los
estudios epidemiolégicos han mostrado pocas asociaciones de manera consistente. Las
hipotesis mejor fundamentadas hasta la fecha, involucran factores como el habito de
fumar y hébitos dietéticos. En Cuba no se han abordado los habitos traumaticos como
factor de riesgo en la aparicion de lesiones de la mucosa bucal en el adulto mayor
portador de protesis estomatolégica en ningun trabajo de investigacion publicado. El
presente trabajo tiene como proposito explorar el tema de los factores de riesgo en la
aparicion de lesiones en la mucosa bucal, a base de un estudio de casos y controles,
que evalud la relacién entre los factores de riesgo como son los habitos traumaticos, los
tipos de habitos y lesiones clinicamente manifiestas, vinculados a la edad y el sexo.

Los resultados del estudio corroboran las hip6tesis conocidas con respecto al caracter
de riesgo de factores como la practica de habitos traumaticos y los diferentes tipo, con
un grado de asociacion, segun el orden mencionado. Las lesiones mas frecuentes
fueron la Estomatitis Subprotesis, la Queilitis Comisural y el Epulis Fisurado.



HIPOPLASIA GENERALIZADA DEL ESMALTE: UNA VARIANTE TERAPEUTICA
REHABILITADORA; CASO CLINICO
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RESUMEN

La Amelogénesis imperfecta es una condicion hereditaria o adquirida que produce un
pobre desarrollo del diente, anomalias severas, o la ausencia completa de esmalte. Las
lesiones de esmalte pueden ser la Unica caracteristica de esta condicion o pueden ser
parte de un sindrome generalizado. La restauracion para los pacientes con esta
condicion debe orientarse de forma funcional, estética y la proteccion rehabilitadora de
los dientes existentes. Se presenta un caso que corresponde a un paciente masculino
de 34 afos de edad, totalmente dentado, que acude a la clinica del servicio de Protesis
Estomatol6gica de la Facultad de Estomatologia de La Habana. El paciente refirié a la
anamnesis sufrié hipoxia al nacer y alteraciones durante el periodo neonatal, la
denticibn temporal no mostré6 sintomas de amelogénesis imperfecta, la cual se
evidencia desde el brote de la denticibn permanente. Se indic6 como tratamiento
prostodoncico aparatologia fija empleando sistema ceramico Vita Omega 900 del sector
posterior rehabilitando funcién canina lateral. Se concluye que esta forma de
tratamiento resulta exitosa cumpliendo sus objetivos terapéuticos y las expectativas del
paciente.
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Resumen:

Se realiz6 un estudio observacional descriptivo transversal con el objetivo de describir
el comportamiento de la Guia Incisiva en la denticiébn natural en una muestra de 36
estudiantes de tercer afio de la carrera de Estomatologia en la Universidad de Ciencias
Médicas de la Habana, desde enero de 2006 a junio de 2009. Para analizar la oclusion,
fueron tomadas las impresiones de ambas arcadas y obtenido los modelos de yeso de
los mismos los cuales fueron relacionados en un articulador semiajustable del tipo
Dentatus. El 83,3 % de los estudiantes presentd una funcidén anterior guiada por el
grupo incisivo. No se apreciaron diferencias notables en las caracteristicas de las
variables morfologicas y funcionales asociadas con la Guia Anterior entre los
estudiantes que habian recibido tratamiento de Ortodoncia y los que no. Las
magnitudes de las relaciones incisivo-canino en los pacientes sin interferencias
oclusales se encontraron dentro de un rango intermedio al de las de los casos con
interferencias en el area anterior y las de los que las presentaban en el rea posterior.
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Reumen: La pérdida del globo ocular trae consigo ademas la perdida de tejido graso y
la atrofia de los tejidos adyacentes. La pronta rehabilitaciéon logra mantener en gran
medida el fisiologismo muscular a la vez que se logra un resultado estético mucho mas
armonico. No obstante las cavidades que resultan de la perdida del globo ocular
pueden tener como consecuencia del proceso, cicatrices, exposicion del implante de
hidroxiapatita, retraccion, deformidades propias de la no rehabilitacion, etc. Estas
cavidades son consideradas atipicas y su tratamiento implica conductas diferentes para
cada caso y con un enfoque integrador y multidisciplinario. Estos pacientes constituyen
un verdadero reto para la prétesis bucomaxilofacial, en donde el factor psicologico esta
muy afectado. Con este trabajo nos proponemos presentar un grupo de pacientes con
cavidades oculares atipicas atendidos en el Servicio de la clinica de Rehabilitacion de la
Cara y Protesis Bucomaxilofacial “Dr. Arturo Garcia Mendoza” de la Facultad de
Estomatologia Universidad de Ciencias Médicas de la Habana, durante los afios 2008 y
2009 con el fin de corroborar la importancia de la atencion multidisciplinaria en el
contexto de la estomatologia actual y de la Protesis Bucomaxilofacial.
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Resumen:

Un estudio descriptivo de corte transversal es llevado a cabo
en el area de salud del Policlinico “Rampa”, Municipio Plaza
de la Revolucion, Ciudad de La Habana, en el periodo
comprendido de Septiembre del 2008 a Julio del 2010, con el
objetivo de: identificar la frecuencia de pacientes a estudiar,
identificar la frecuencia de desdentados y determinar la
frecuencia de la necesidad de protesis segun variables
seleccionadas. El universo esta comprendido por todos los
pacientes de 19 anos y mas (1777) y la muestra calculada es
de (3035), cuya seleccion se lleva a cabo por muestreo simple
aleatorio. Se realiza entrevista, examen bucal y llenado del
formulario estructurado. Se utiliza el porcentaje como medida
de resumen por ser variables cualitativas. Los resultados se
presentan en tablas estadisticas y graficos para su analisis e
interpretacion.
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Resumen:

Nuestra expectativa de vida ha aumentado significativamente los ultimos afios y esto ha
acrecentado el problema de los efectos del envejecimiento, entre los que se destacan las
disfunciones masticatorias como consecuencia del desdentamiento. La rehabilitacion
estomatoldgica satisfactoria de los pacientes de la tercera edad se vincula directamente a
la calidad de vida de los mismos, ya que ademas de satisfacer las necesidades propias de
la masticacion con su repercusion directa en la nutricibn, una adecuada rehabilitacion
protésica permite una correcta fonacion y estética facial que facilitan una mejor
integracion como unidad biopsicosocial. Esto, impone la necesidad de utilizar técnicas que
faciliten la confeccion de aparatos protésicos con la mayor calidad y brevedad posible.
Nuestro objetivo es exponer las ventajas y los diferentes pasos del proceso de
polimerizacién con el horno microondas, técnica al alcance de muchos y que por
desconocimiento ignoramos. La polimerizacibn por microondas de la resina acrilica
utilizada para la confeccion de los aparatos protésicos, consiste en la generacion de calor
mediante ondas electromagnéticas. Después de una extensa revision del tema,
realizamos el proceso de curado del acrilico de diferentes protesis, utilizando para ello
variedades de resinas acrilicas, asi como diferentes materiales en el enmuflado de las
mismas. Al concluir comparamos la calidad de las proétesis polimerizadas por esta técnica
con la convencional, llegando a la conclusiébn que la polimerizacion a través del
microondas disminuye el tiempo de trabajo un 90% y con ésta es posible alcanzar mejor
brillo, minima contraccion lineal y menor porciento de mondémero residual.
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Resumen

Se realiz6 un estudio en la poblacién de 15 y mas afios de edad en la Ciudad de La
Habana, en el periodo comprendido entre 2002-2005, con el objetivo de determinar
la prevalencia de los trastornos temporomandibulares segun el indice de severidad
sintomatoldgica de los mismos, asi como el conocimiento que presentaba la
poblacion sobre las alteraciones de la articulacion temporomandibular. Se utilizo el
muestreo  por conglomerados polietapicos con asignacion proporcional
equiprobabilistico. La informacion se recogio mediante la anamnesis a través de un
formulario confeccionado segun los criterios de los Indices Anamnésico de Helkimo.
Presentaron disfuncion el 31,89% de los examinados segun indice anamnésico, con
mayor frecuencia de la disfuncién leve siendo la sintomatologia principal los ruidos
articulares durante los movimientos de abertura y cierre mandibular. Respecto al
nivel de conocimiento se evidenci6é escasa informacion sobre el tema.
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Resumen

Los autores realizaron un estudio descriptivo sobre la demanda en los servicios de
protesis del municipio de la Habana del Este para determinar la influencia que tiene
sobre la misma, el paciente con experiencia protésica. El universo estuvo integrado
por los casos que se atendieron, durante el periodo de estudio y seleccionaron una
muestra de los ingresos realizados lo que determino un tamafio de muestra de los
ingresos a encuestar. Creen que las caracteristicas del municipio tiene una
influencia importante sobre los resultados, por la cantidad de pacientes acumulados
en la lista de espera durante muchos afios asi como la escasa oferta de los distintos
tipos de prétesis. Los resultados indicaron que la demanda del servicio de protesis
estd mas afectada por pacientes portadores de prétesis con una proporcion 3:1 con
respecto a los pacientes sin experiencia protésica y por mayores de 30 afios
fundamentalmente. Las necesidades y la demanda real en nuestras clinicas y las
multiples causas de reposicion segun criterios del paciente y la escasa informacion
sobre uso y cuidados de las protesis motivé a estudiar los factores que pueden influir
en el desconocimiento del correcto uso y cuidados de las proétesis y disefiaron una
propuesta educativa que pueda aplicarse en los servicios de protesis de nuestras
clinicas estomatoldgicas.
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RESUMEN

Introduccion

El servicio de dentaduras inmediatas no es nuevo, ha sido practicada por los
estomatélogos hace mas de 90 afios pero hoy su técnica y necesidad tiene vigencia
como es natural adaptandola a los requerimientos del desarrollo biotecnologico
alcanzado actualmente. Esta técnica consiste en la confeccion de la prétesis, ya sea
total, parcial removible o fijja antes de las extracciones dentarias e instaladas
inmediatamente posterior al acto quirdrgico. Propésito del trabajo Mostrar la técnica
convencional, su proceder y resultados obtenidos en tres pacientes atendidos en
nuestro servicio en el afio 2006. Material y Método Se atendieron tres pacientes
clinicamente complejos desdentados parciales a los que se les confeccionaron historia
clinica, estudios complementarios; determinando el diagnéstico, el plan de tratamiento y
prondstico . Resultados Los tres pacientes fueron rehabilitados con proétesis inmediata
convencional satisfactoriamente en cuanto a estética y funcion, mejorando su calidad
de vida.



REHABILITACION AURICULAR SOBRE IMPLANTES

Autores:

Dra. Madelaine B. Jiménez Gutiérrez

Especialista de primer grado en proétesis estomatolégica

Profesor instructor. Dpto. Prétesis.

Direccion: Pefalver 473 bajos entre franco y Oquendo

Pais: Cuba

Institucion: Facultad de Estomatologia Universidad de Ciencias Médicas de la Habana.
Cl: 70082402454

Email:madeb@infomed.sld.cu

Dr. Yamel Maqueira Rodriguez
Lic. Aliz B Martorell Hernandez
Lic. Yusdel Crespo Frémeta
Dr. José Miguel Robaina Ruiz

Resumen: Las rehabilitaciones bucomaxilofaciales dieron un paso de avance con el
surgimiento de los implantes intraorales y extraorales. Con Brannemark esta novedosa
tecnologia vio la luz y su posterior aplicacion al campo de la protesis bucomaxilofacial
dio un vuelco en sus tratamientos, que se traduce en soluciones mas funcionales y
mucho mas estéticas. Con el paso de los afos las rehabilitaciones auriculares
tradicionales basadas en soportes externos como espejuelos, han resultado
insuficientes ante las demandas estéticas de pacientes jovenes. Es por ello que nuestro
sistema nacional de salud, a través de la red asistencial nacional de rehabilitacion de la
cara y protesis bucomaxilofaciales y como parte de una estrategia gubernamental; ha
hecho posible el acceso de nuestros pacientes a este tipo de tratamientos. No obstante
aun subsisten tropiezos relacionados con la disponibilidad real de algunos recursos y
con las limitaciones econdmicas de nuestro pais y en donde la capacidad de inventiva
hace posible rehabilitaciones auriculares adecuadas en pacientes implantados. Para
ello nos proponemos presentar 2 casos de rehabilitacion auricular sobre implantes
atendidos en el servicio de la clinica de rehabilitacion de la cara y protesis
bucomaxilofacial “Dr. Arturo Garcia Mendoza” de la facultad de estomatologia de la
habana, durante el afio 2009.



REHABILITACION PROTESICA TOTAL EN EL ADULTO MAYOR.
POSIBILIDADES DE TRATAMIENTO.
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El envejecimiento de la poblacion constituye la transformacion demografica mas
importante de la sociedad actual, es una de las pocas caracteristicas, que nos
unifica y define a todos los seres humanos, es considerado un fenémeno universal,
un proceso dindmico, irreversible, inevitable y progresivo. El desarrollo espectacular
de la medicina y odontologia geriatricas estd fomentando que los adultos mayores
de la actualidad y del futuro, puedan gozar de los beneficios de un grado favorable
de salud oral como una parte esencial de su salud general y calidad de vida. El
objetivo del siguiente estudio es realizar una revision de la literatura sobre las
posibilidades de tratamiento para la rehabilitacion protésica total en el adulto mayor,
pues incuestionablemente uno de los factores mas indicativos del estado de salud
oral en este grupo de la poblacion es el uso o la necesidad de prétesis dental.
Abriendo el amplio y determinante mundo de la Odontologia geriatrica protésica es
necesario detenerse haciendo algunas consideraciones sobre los aspectos clinicos
con los que actualmente el paciente anciano se presenta al odontélogo y de modo
especial sobre las posibilidades terapéuticas rehabilitadoras en el edéntulo bimaxilar,
gue pueden ir desde la prétesis convencional cuando se logra su retencion
dependiendo de la colaboracion de factores fisicos: adhesion, cohesion y presion
atmosférica hasta las modalidades de prétesis sobre implantes 6seointegrados, que
pueden utilizarse de manera fija 0 removible, cuando la reabsorcién del proceso
alveolar, genera para los pacientes dificultades fonéticas y de masticacion,
incomodidad, falta de estabilidad de las proétesis.



SOBRE DENTADURA. PRESENTACION DE CASOS
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Resumen

Introduccion: En la actualidad se realizan extracciones por diferentes causas, no
considerando en ocasiones la posibilidad de mantener esos dientes con fines
protésicos, convirtiendo a los pacientes en edentes parciales o edentes totales. Sin
embargo teniendo en cuenta la importancia en que se proyectan las medidas
preventivas en el campo de la Protesis Estomatolégicas. Este tratamiento
convencional es una proétesis parcial o total construida sobre dientes remanentes o
estructuras radiculares, no es una técnica reciente, pero no se ha logrado su
generalizacion en todos los servicios. Proposito: Orientar su sistematizacion con la
presentacion de 3 casos clinico. Material y Método: Atendimos tres pacientes que
acudieron a nuestro servicio de Protesis en el 2008 con condiciones clinicas
complejas, se realizé el examen bucal, confeccion de la Historia Clinica, examenes
complementarios arribando al Diagnostico, Plan de Tratamiento y Prondstico.
Resultado: Ser rehabilitaron a los tres pacientes con la técnica de sobredentadura
convencional, expresando estos satisfaccion con el proceder. Conclusiones: El
tratamiento protésico con sobre dentadura convencional, mantiene su vigencia
actualmente como respuesta a pacientes necesitados de los mismos.
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Resumen

Se realiz6 un estudio de serie de casos desde enero de 2005 a enero de 2007 en la
consulta de protesis de la clinica estomatologica docente "Manuel Angulo Farran™ de
Holguin con el objetivo de ampliar los conocimientos sobre la relacién existente entre
los trastornos temporomandibulares y el bruxismo. La muestra se conformé por 86
pacientes bruxdpatas, de uno u otro sexo, que cumplieron con los criterios de seleccion.
Se utilizo la anamnesis y el examen clinico apoyandonos en el test de Maglione para
identificar la presencia de trastornos temporomandibulares y evaluar su grado de
severidad asi como determinar, los principales signos y sintomas articulares. El analisis
y procesamiento de los datos mostré que el 73.3% de los pacientes tenian trastornos
temporomandibulares y de ellos, el 68.2% disfuncion leve. EI movimiento mandibular
mas afectado fue la apertura en el 77.7% de los casos. El dolor muscular fue mas
frecuente en el musculo masetero con un 61.9% con predominio de este sintoma
bilateralmente. Los sintomas articulares mas evidentes fueron los ruidos (73.0%)
seguido del dolor (55.5%). Estos resultados evidenciaron la relacion existente entre este
hébito parafuncional y los trastornos temporomandibulares con predominio de la
afectacion muscular, dolor, ruido articular y limitacion de los movimientos.
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Resumen

Se realizd un estudio descriptivo en la poblacién del municipio de Camaguey, con el
objetivo de identificar las necesidades de protesis bucomaxilofaciales segun
variables demograficas de edad, sexo, tipo de defecto y causas, en el periodo
comprendido de junio del 2008 a junio del 2009. Para el desarrollo de la
investigacion se aplic6 una encuesta siguiendo el instructivo metodoldgico de
caracter nacional, la cual recogi6é datos del paciente como: nombre y apellidos, edad,
sexo, etiologia y tipo de lesion. Los casos fueron identificados y visitados en sus
respectivas viviendas para ser examinados y encuestados a través del Sistema de
Atencién Primaria de Salud. Los aspectos recogidos se relacionaron entre si para
ser procesados posteriormente. Los datos obtenidos demostraron 125 pacientes
afectados en la poblacién estudiada (325 366 habitantes), representando una tasa
de prevalencia de 3.8. Los defectos mas frecuentes fueron los oculares y la etiologia
trauméatica predominé respecto al resto, el grupo de edad mas afectado fue el de 60
afos y mas y la mayor cantidad de casos afectados correspondié al sexo masculino.
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Resumen:

Debido a la alta frecuencia con que acuden a los servicios estomatolégicos pacientes
con Sintomatologia de Trastornos Temporomandibulares nos motivamos al presente
estudio con el objetivo de profundizar en los conocimientos de los factores etiologicos
que desencadenan esta patologia. Evaluamos la prevalencia de TTM en un grupo de
poblacién de 12 a 18 afios de edad en cuanto a signos y sintomas .Se realizé un
estudio observacional, descriptivo y transversal en la poblacion perteneciente a este
grupo de edad. Se les practicO un interrogatorio para describir las variables
demograficas y un examen clinico para identificar las variables del complejo musculo-
articular, dichas variables se operacionalizaron segun su clasificacion. Este tema ha
sido a traves del tiempo muy controvertido, pues existe gran diversidad de criterios en
relacion con su etiologia, asi como con su diagnéstico y tratamiento. Los resultados
alcanzados muestran una indicadora prevalencia de Trastornos Temporomandibulares
en la muestra estudiada. En cuanto a la variable género predominé el sexo femenino
afectado con 22,5% y al examen del complejo muasculo—articular el sintoma
predominante fue el dolor tanto muscular como articular con un 30 y 27,5%
respectivamente, seguidos del ruido articular (25%).
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Resumen:

Se llevo a cabo un estudio cuasiexperimental en 10 individuos de ambos sexos
y de 18 o mas afios de edad, atendidos por dolor disfuncion de ATM en la
Facultad de Estomatologia de la Habana y en la Consulta de MNT del Hospital
Clinico Quirurgico Freyre de Andrade, con el objetivo de valorar el efecto de la
ozonoterapia por via intra articular en pacientes portadores de disfunciones
temporomandibulares. A los pacientes se aplicé ozono intra articular con aguja
hipodérmica durante cinco sesiones (una por semana). Los parametros de
dolor utilizados son espontaneos, a la palpacién y a movimientos mandibulares.
Se considerd ausencia del mismo cuando el paciente refirié la ausencia del
dolor en todos los parametros, este dato se tom6 semanalmente. También se
valor6 la limitacion de la apertura bucal, lo que se midi6 con una regla
milimetrada, considerandose limitaciéon de la apertura bucal cuando esta
distancia fue menor de 40 milimetros. Los resultados mostraron mejoria clinica
en todos los pacientes y se presentan en tablas y graficos estadisticos. De los
cuales a 4 mujeres y un hombre se le realizaron dos punciones, a 2 mujeres y
un hombre se le realizaron 3 punciones, a un hombre 4 punciones y solo una
mujer necesito para el alivio total de sus sintomas 5 punciones. En los
pacientes con limitacion de la apertura bucal, se logré una apertura bucal
mayor de 40 mm. Conclusiones: En todos los pacientes, con solo una
excepcion que llegé al éxito en la quinta puncion, se logré alivio del dolor y
recuperacion de la limitacion en apertura bucal, en menos de 5 sesiones de
tratamiento.
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