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Jornadas ACOFM

Dengue y Odontología

Antibióticos: Cuidados 

Ahorro de Energía 

La Asociación Correntina de Ortopedia Fun-
cional de los Maxilares <Dra. Beatriz Segre=
organiza sus Jornadas Internacionales. El
evento tendrá lugar en la ciudad capital de
Corrientes el próximo viernes 7 de junio.
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El dengue, una enfermedad viral transmi-
tida por mosquitos del género Aedes, ha
generado interés en la comunidad cientí-
fica odontológica debido a sus posibles im-
plicaciones en la práctica dental.
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La eficiencia energética es una preocupa-
ción creciente en todas las áreas de la
vida, y las clínicas dentales no son la ex-
cepción. El cuidado dental moderno re-
quiere equipos que consumen energía,
pero existen estrategias inteligentes para
reducir este consumo y su costo.   
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La resistencia antibiótica se ha convertido
en los últimos años en un gran problema
para la salud pública mundial. Los odontó-
logos son responsables de alrededor del 10
% de las prescripciones de antibióticas, so-
bretodo en cirugía oral.
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La Asociación Correntina de Ortope-
dia Funcional de los Maxilares “Dra.
Beatriz Segre” organiza sus Jornadas
Internacionales. La misma está diri-
gida a todos los profesionales de la es-
pecialidad y odontólogos en general. 

El evento tendrá lugar en la ciudad ca-
pital de Corrientes el próximo viernes 7
de junio, en la Facultad de Medicina
Moreno, Salón de la Reforma. El Dr.
Alfredo Carrillo (Paraguay), Máster en
Odontopediatría, será quien disertará en
la Jornada y los temas serán:

“Mínima Intervención. La Verdadera
Odontología.”

“Hipomineralización Molar Incisiva.
El Desafío de los Odontopediatras.”

El Dr. Carrillo, cuenta con un extenso
currículum internacional, destacándose

como conferencista en países como Pa-
raguay, Perú, Argentina, Bolivia, Ecua-
dor, España, Costa Rica y México.

El costo de participación es para:
Socios $100.000.-
Con convenio $120.000.-
No socios $140.000.-

Para más información:

Asociación Correntina de Ortopedia 
Funcional de los Maxilares
Tel.: 3794-795061 // 3794-560542 

Wapp: 3794- 533170

E-mail: acofum@hotmail.com
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7 de Junio en Corrientes

Jornadas Internacionales ACOFM

AAON: Jornada de Actualización
La Asociación Argentina de Odonto-
logía para Niños seccional AOA, lle-
vará a cabo una Jornada de actuali-
zación, el día  sábado 18 de mayo en el
horario de 8.30 a 12.30 horas. El en-
cuentro tendrá una modalidad presen-
cial, las disertantes serán la Dra.
Natalia Cutura Nuñez y la Dra. Rocío
Fernández. El costo de participación
para socios AOA es sin cargo y para los
no Socios es de $ 15.000, las vacantes
son limitadas.

Programa 

Tema:(Lactancia Humana y Caries
Dental: Mitos y Verdades

Horario: 9.00 a 10.30 horas
Dictante: Dra. Natalia Cutura Nuñez

Tema: Alcances de la Era Digital en
Odontopediatría: Tratamientos Inter-
ceptivos Tempranos
Horario: 11.00 a 12.30 horas
Dictante:(Dra. Rocío Fernández

Coordinadora de la Jornada:
Dra. Lucía Nejamkin 

Para más información:

Asociación Argentina de Odontología
para Niños
Tel.: 11 6971 7185

E-mail: posgrado@aoa.edu.ar 



fundamentales para prevenir la propaga-
ción del virus entre pacientes y personal
dental.

Prácticas odontológicas en pacientes
recuperados:

Se ha estudiado la praxis de exodoncia
en pacientes recuperados de dengue con
trastornos hemorrágicos, especialmente
durante la fase de recuperación. Los ha-
llazgos sugieren que es posible realizar
extracciones dentales en estos pacientes,
pero se deben tomar precauciones adi-
cionales debido al riesgo de sangrado

El dengue, una enfermedad viral trans-
mitida por mosquitos del género Aedes,
ha generado interés en la comunidad
científica odontológica debido a sus po-
sibles implicaciones en la práctica den-
tal. Desde una perspectiva científica, es
crucial comprender la relación entre el
dengue y la odontología para garantizar
una atención segura y efectiva a los pa-
cientes.

Aspectos Clínicos del Dengue:

El virus del dengue pertenece al género
Flavivirus y está compuesto por cuatro
serotipos diferentes: DEN-1, DEN-2,
DEN-3 y DEN-4. Aunque es más cono-
cida por sus síntomas sistémicos, como
fiebre, dolor muscular y erupción cutá-
nea, puede llegar a formas graves como
el dengue hemorrágico y el síndrome de
choque por dengue. También puede ma-
nifestarse con síntomas bucales y afectar
la atención dental. 

Implicaciones en la Práctica Odontoló-
gica:

Manifestaciones Bucales del Dengue:

Los hallazgos bucofaciales asociados al
dengue pueden incluir hipercoloración o
enrojecimiento de la mucosa y las en-
cías, además de otros signos como úlce-
ras orales y hemorragias gingivales. 

Los hallazgos bucofaciales que se han
reportado asociados a otros síntomas de
carácter regional o general, incluyen
dolor retrorbital, gingivorragias, altera-
ciones del gusto, petequias, eritema fa-
cial, petequias palatinas y adenopatías
cervicales. Estos síntomas pueden in-

fluir en el diagnóstico y tratamiento den-
tal, especialmente durante la fase aguda
de la enfermedad.

Riesgo de Transmisión en la Clínica
Dental:

Existe un riesgo potencial de transmi-
sión del virus del dengue en entornos
odontológicos si se produce contacto
con la sangre u otros fluidos corporales
de pacientes infectados. Las medidas de
control de infecciones, como el uso ade-
cuado de barreras de protección y la es-
terilización de instrumentos, son
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Dengue y Odontología
Relación y Cuidados

prolongado, sobretodo considerar la se-
lección adecuada de técnicas anestésicas
para minimizar complicaciones.

Diagnóstico diferencial:

En casos de síntomas bucales inusuales,
especialmente durante brotes de dengue
en áreas endémicas, los profesionales de
la odontología deben considerar la posi-
bilidad de que el dengue sea la causa
subyacente. El conocimiento de las ma-
nifestaciones bucales del dengue es cru-
cial para un diagnóstico preciso y
oportuno

La relación entre el dengue y la odonto-
logía presentan desafíos significativos
en la práctica clínica. Es fundamental
que los profesionales odontológicos
estén familiarizados con las manifesta-
ciones clínicas y las medidas de preven-
ción para garantizar una atención segura
y efectiva a los pacientes. Además, se re-
quiere una colaboración interdisciplina-
ria entre profesionales de la salud para
abordar adecuadamente esta problemá-
tica y promover la salud pública, espe-
cialmente en áreas endémicas de
dengue.



rar la compra de equipos energética-
mente eficientes puede generar ahorros
a largo plazo. Los splits de calefacción
y aire acondicionado ayudan a ahorrar
energía ya que evitan las posibles pérdi-
das.

Mejorar el aislamiento térmico: Man-
tener una temperatura confortable en la
clínica sin derrochar energía es clave.
Asegurarse de que las puertas y ventanas

en los hábitos diarios, como apagar las
luces al salir de una habitación o utilizar
equipos de manera eficiente, pueden
tener un impacto significativo en el con-
sumo de energía.

Implementar medidas de ahorro energé-
tico en una clínica dental no solo ayuda
a reducir costos operativos, sino que
también contribuye a la preservación del
medio ambiente. El cuidado del medio
ambiente en las clínicas dentales es una
preocupación creciente debido al im-
pacto significativo que la práctica odon-
tológica puede tener en el entorno.
Incorporar la gestión medioambiental en
la operación diaria del consultorio puede
marcar una gran diferencia. Esto puede
incluir la compra de equipos energética-
mente eficientes, la implementación de
políticas de reciclaje y la reducción del
consumo de energía a través de medidas
como la optimización del uso de ilumi-
nación y equipos. Adoptar prácticas sos-
tenibles en el manejo de la energía es
una inversión inteligente que beneficia
tanto a la clínica como a la comunidad
en general.

Al adoptar estas medidas, los consulto-
rios y as clínicas dentales pueden no
solo reducir su huella ambiental, sino
también inspirar a otros profesionales de
la salud a seguir su ejemplo en la bús-
queda de prácticas más ecológicas.

Ahorro de Energía en la Clínica Dental: 
Estrategias Efectivas para Reducir Cos-
tos y Cuidar el Medio Ambiente.

La eficiencia energética es una preocu-
pación creciente en todas las áreas de la
vida, y las clínicas dentales no son la ex-
cepción. El cuidado dental moderno re-
quiere equipos que consumen energía,
pero existen estrategias inteligentes para
reducir este consumo y su costo. Estas
serían algunas medidas efectivas para
ahorrar energía en una clínica dental:

Implementar iluminación LED: Reem-
plazar las luces tradicionales por luces
LED de bajo consumo puede reducir
significativamente el gasto energético.
Consumen hasta un 80% menos de ener-
gía que las bombillas tradicionales, tie-
nen una vida útil más larga, son más
resistentes y ecológicas y no tienen mer-
curio que pueda afectar de manera nega-
tiva al ecosistema. Además proveen una
luz nítida, emiten poco calor y evitan la
sobrecarga.

Aprovechar la luz natural: Integrar al
máximo la luz natural en el diseño de la
clínica puede disminuir la necesidad de
iluminación artificial durante el día. Es-
trategias como ventanas amplias y cla-
raboyas pueden ayudar a aprovechar al
máximo este recurso gratuito. Es más
eficiente tener puertas de cristal, corti-
nas por las que la luz pueda entrar fácil-
mente y colores claros para las paredes.

Optimizar el uso de equipos: Apagar
equipos cuando no estén en uso y man-
tenerlos adecuadamente puede reducir el
consumo de energía. Además, conside-
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Ahorro de Energía en la Clínica Dental

Consultorio

estén bien selladas y utilizar cortinas o
persianas para regular la temperatura
puede ayudar a reducir la carga en los
sistemas de calefacción y aire acondicio-
nado.

Educación y concienciación del perso-
nal: Capacitar al personal sobre prácti-
cas de ahorro energético y fomentar una
cultura de conservación puede marcar
una gran diferencia. Pequeños cambios REDDENTALNEWS



Se supone que el impacto de la pande-
mia por COVID-19 haya agravado aún
más el problema por el elevado empleo
de antibióticos de amplio espectro de
forma sistemática en personas asintomá-
ticas o con formas leves o moderadas de
la infección y, sobre todo, en enfermos
más graves con ingresos prolongados El
problema de las resistencias es una ame-
naza para la medicina actual al depender
el tratamiento de muchas patologías del
buen funcionamiento de los antimicro-
bianos. Este problema de salud pública
ya no se encuentra solo restringido al
ámbito estrictamente sanitario, sino que
forma parte del orden del día en reunio-
nes de política internacional, como los
grupos G-7, G-20, la OTAN o la Asam-
blea General de las Naciones Unidas.La
resistencia antimicrobiana afecta a todos
los países, y su prevalencia se correla-
ciona con el uso extrahospitalario de an-
tibióticos, ámbito donde se produce el
90 % de su consumo. Los odontólogos
no deben permanecer ajenos frente a
este grave problema, siendo una de las

La resistencia antibiótica se ha conver-
tido en los últimos años en un gran pro-
blema para la salud pública mundial.
Los odontólogos son responsables de al-
rededor del 10 % de las prescripciones
de antibióticas, sobretodo en cirugía
oral.En 1929 Alexander Fleming descu-
bre la penicilina, uno de los mayores
avances en el campo de la medicina, po-
sibilitando la cura de numerosas enfer-
medades infecciosas. 

Este hecho, uno de los mayores logros
sanitarios de la humanidad, se ha con-
vertido en las últimas décadas en un
problema mundial que constituye una
amenaza para la salud pública, debido
principalmente a su empleo indebido y
abusivo, lo que ha conducido a una pro-
gresiva pérdida de efectividad debido a
la aparición de resistencias antimicro-
bianas. 

Desde el inicio de la utilización de anti-
microbianos en salud humana, las bac-
terias han ido desarrollando meca-
nismos de resistencia a los antibióticos,
constatándose en los últimos años un
aumento exponencial de las infecciones
por estas bacterias multirresistentes.
Esta amenaza global además de un pro-
blema en la práctica clínica es una cues-
tión que afecta a la seguridad alimen-
taria y al desarrollo y economía de los
países. 

En los últimos años, las muertes por
bacterias multirresistentes se están po-
sicionando entre los motivos más fre-
cuentes de mortalidad en Occidente. Se
calcula que cada año mueren en Europa
unas 33.000 personas como consecuen-
cia de infecciones hospitalarias causa-
das por bacterias resistentes. Se está
trabajando en la creación de nuevos
agentes antimicrobianos pero estos pro-
cesos son muy complejos, de desarrollo
más lento del que las bacterias necesitan
para desarrollar nuevos meca- nismos
de resistencia. Por lo tanto existe una
necesidad apremiante de modificar la
forma de prescribir y emplear los anti-
bióticos, ya que de no ser así, infeccio-
nes comunes y lesiones menores
volverán a ser potencialmente mortales.

principales especialidades responsables
del elevado consumo de antibióticos. Se
estima que en Europa las clínicas denta-
les prescriben entre el 10 y el 12 % del
total de estos medicamentos, superando
incluso el empleo de otros fármacos co-
munes como analgésicos, antinflamato-
rios y ansiolíticos. 

Los antibióticos son una herramienta
muy utilizada por los odontólogos, su-
poniendo un 59 % de todas las prescrip-
ciones que realizan, lo que en
numerosos casos implica una sobrepres-
cripción, administrando antibióticos en
situaciones clínicas en las cuales no está
justificado, con dosis demasiado altas o
prolongando el tratamiento más allá de
la resolución de los síntomas. Las nece-
sidades quirúrgicas orales de la pobla-
ción han aumentado en los últimos años,
incrementándose también el número de
profesionales en este campo. Destaca,
por su gran frecuencia, la exodoncia del
tercer molar incluido, a lo que se le ha
unido el actual auge de la implantología  

Actualidad
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Antibióticos: Cuidados en la Prescripción
dental. La bibliografía científica no
avala el uso sistemático de antibióticos
tras exodoncias dentales no complica-
das, incluso se cuestiona su administra-
ción profiláctica o postoperatoria en
exodoncias o técnicas quirúrgicas más
complejas. Sin embargo, la mayoría de
los profesionales tienden a prescribir an-
tibióticos ante una cirugía o situación
clínica que no lo requiere a fin de evitar
posibles complicaciones infecciosas. La
gran complejidad intrínseca de las deci-
siones de antibioticoterapia, la escasa in-
formación microbiológica y una falta de
formación y conocimiento sobre las
principales infecciones odontogénicas y
su tratamiento, así como una deficiente
concienciación sobre los efectos secun-
darios de estos fármacos, pueden condu-
cir a una mala selección y sobrepres-
cripción en los tratamientos antibióticos.
La demanda y exigencia anti- biótica por
parte de los pacientes agravan el pro-
blema. No se conoce con exactitud en
qué medida los odontólogos y cirujanos
orales y maxilofaciales pueden contri-
buir al elevado consumo de antibióticos
ya no existe ningún instrumento vali-
dado que permita analizar el patrón de
prescripción de antibióticos entre estos
profesionales. El problema de salud pú-
blica mundial que conlleva el uso inade-
cuado de estos fármacos justifica la
búsqueda y creación de instrumentos
que permitanelaborar protocolos de ac-
tuación más ajus- tados a las necesida-
des que contribuyan a un uso más
racional de los antibióticos. 

FDI: Visión sobre la IA en la Odontología
El La FDI es una organización no gu-
bernamental, con sede en Ginebra, que
representa aproximadamente a 200 aso-
ciaciones dentales nacionales y grupos
de especialistas. La Visión 2030 de la
Federación Dental Internacional (FDI)
es un informe que establece el año 2030
como meta y plan de acción para mejo-
rar la salud bucodental, reducir las de-
sigualdades y contribuir a reducir la
carga de las enfermedades bucodenta-
les. 

El objetivo fundamental de la Visión
2030 es "Proporcionar una salud buco-
dental óptima para todos". Se espera
que los servicios esenciales de salud bu-
codental estarán integrados en la aten-
ción sanitaria en todos los países. La
atención bucodental de calidad ade-
cuada estará disponible y será accesible
y asequible para todos. Los pacientes
deben ser defensores bien informados
de su propia salud bucodental y puedan
desempeñar un papel activo en sus de-
cisiones de tratamiento. En cuanto a la
inteligencia artificial (IA), se utiliza en
el ámbito de la salud bucodental para
mejorar la precisión del diagnóstico y el

tratamiento de enfermedades dentales,
como la detección de caries, lesiones
apicales, pérdida ósea periodontal, quis-
tes o fracturas óseas mediante el análisis
de imágenes radiográficas o no radiográ-
ficas. 

En educación, la IA se utiliza para per-
sonalizar el aprendizaje y mejorar la efi-
cacia de la enseñanza, adaptando el
contenido del curso a las necesidades in-
dividuales de cada estudiante y em-
pleando modelos de aprendizaje no

sincrónicos y basados en la simulación.
En investigación, la IA se utiliza para

analizar grandes conjuntos de datos y
descubrir patrones y tendencias que pue-
den ser difíciles de detectar de otra ma-
nera, como los factores de riesgo para
enfermedades o los tratamientos más
efectivos, así como para facilitar la in-
vestigación en el campo de la genómica
y la microbioma oral.

Es importante tener en cuenta que, aun-
que la IA tiene el potencial de mejorar
significativamente la atención médica, la
educación y la investigación, también
plantea desafíos éticos y de privacidad
que deben ser abordados adecuada-
mente.Según el informe Visión 2030 de
la FDI, para el año 2030, los servicios
esenciales de salud bucodental estarán
integrados en la atención sanitaria en
todos los países, y la atención bucoden-
tal de calidad adecuada estará disponible
y será accesible y asequible para todos.

REDDENTALNEWS
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Aplicación Sobre la Superficie Ada-
mantina, Revisión Bibliográfica.

Autores: Lazo G., Belloni F., Merlo D.,
Abal A. , Tanevitch A., Ingeniero M.J.,
Barceló A., Barrasa E., Gómez Bravo F.,
Guzmán M.P., Motta M., Ogas C., Pérez
P., Procopio Rodríguez M., Saldías A.,
De Landaburu R., Papasodaro J., Perez
D., Lazo Ivanov B., Felipe P., Dorati P.,
Demaria V., Loza L.
Facultad de Odontología de La Plata

Introducción: El propósito de esta revi-
sión bibliográfica como parte de un pro-
yecto de investigación se basa en el
análisis, evaluación y comparación de
los diferentes biomateriales de restaura-
ción utilizando adhesivos de última ge-
neración.

Objetivos: Observar, estudiar, medir,
estandarizar y tabular los resultados ob-
tenidos por el análisis de fotomigrafías
al MEB determinando las alteraciones
histológicas de las estructuras primarias
y secundarias del esmalte humano ante
la aplicación de sistemas adhesivos de
última generación. 

Específicos:

- Observar las alteraciones específicas 
de los diferentes grupos de estudio un 
vitro. 

- Estudiar los cambios de la micro es-
tructura del esmalte en relación a los 
adhesivos utilizados al MEB 

- Medir las alteraciones posteriores a la
remoción y pulido final de la superfi-
cie adamantina. 

- Comparar los diferentes grupos de 
estudios al MEB. 

-Tabular los resultados obtenidos.
- Contrastar modificaciones dimensiona-

les que tengan implicancia clínica.
- Clasificar y evaluar los resultados. 
- Concientizar a la comunidad Odonto- 

lógica la importancia de un correcto 
procedimiento en la superficie del es-
malte al utilizar sistemas adhesivos, 
obteniendo resultados no visibles al ojo 
clínico.

Materiales y Métodos: El proyecto ge-
neral abarca en una etapa posterior, ana-
lizar y tabular datos que se observen al
Microscopio Electrónico de Barrido, te-
niendo en cuenta el costo efectividad de
dichos sistemas de adhesión en relación
a las estructuras primarias y secundarias
del esmalte. Para la preparación se utili-
zarán piezas dentarias sanas y frescas
(premolares superiores) extraídas con
indicación ortodoncica y/o periodontal,
se tallarán cavidades con un mismo pa-
trón, previo entrenamiento del personal
investigador ocasionando una cavidad
de 3 mm cuadrados de exención, con
instrumental rotatorio para luego ser
fracturas a nivel coronario utilizando un
método de corte y fuerza de impacto.
Cada muestra será distribuida en dos
grupos A y B para ambas ser restauradas
con biomateriales (composite) a través
de adhesivos de última generación. 

Luego se prepararán las muestras para
su observación al MEB y se obtendrán
microfotografías de las estructuras pri-
marias y secundarias a nivel diente-res-
tauración en el borde perimetral. El
análisis de los datos permitirá evaluar
los resultados de dichos procedimientos
a nivel de las estructuras adamantinas.
En los principios de adhesión al esmalte
pueden intervenir diferentes tipos de
factores, los cuales pueden dificultar
este proceso. Al esmalte en muchas oca-

Sistemas Adhesivos de Última Generación

Trabajo Científico

siones se la considera como el sustrato
inalterable. Los principales componen-
tes del esmalte son: calcio y fosfato. El
esmalte posee estructuras primarias y se-
cundarias que forman parte de la unidad
que caracteriza al esmalte. A lo largo de
la historia y con el advenimiento de ad-
hesivos (1) de última generación, que ase-
guran una unión integra entre los
sistemas de adhesión y los biomateria-
les, el campo odontológico se ha enfo-
cado en el diagnóstico y tratamiento de
cuadros clínicos de patologías dentarias,
debido a la exigencia poblacional de los
tiempos actuales con un enfoque en el
ámbito estético empleando así sistemas
menos invasivos (2). El uso de sistemas
adhesivos ha permitido innovar y mejo-
rar los procedimientos clínicos, brin-
dando a los pacientes un tratamiento
más eficaz y en menor tiempo (3). En los
últimos 60 años, los resultados clínicos
del grabado del esmalte han sufrido
adaptaciones y modificaciones para su
aplicación (4). Los sistemas adhesivos se
los ha clasificado en dos grupos, el pri-
mer grupo, adhesivos de grabado y la-
vado o conocidos también como
grabado total y un segundo grupo que
corresponde a otro sistema de adhesivos
de autograbado (5). Según la literatura,
los sistemas de autograbado consiguen
una mejor fuerza de unión al esmalte,
obteniendo como resultado una superio-
ridad ante los sistemas de grabado total
(6). La técnica de los adhesivos de auto-
grabado con adhesivos de última gene-
ración utiliza un monómero adhesivo
acídico, el cual se desmineraliza y se in-
filtra en la superficie adamantina Esta
técnica permite formar una reacción del
adhesivo, a nivel superficial.
Villa Vigil A y Col. 7 describen que a di-
ferencia de los adhesivos convenciona-
les, los adhesivos de autograbado no
requieren un proceso de grabado ácido
previo, ya que contienen monómeros
ácidos que simultáneamente acondicio-
nan e impriman la superficie dental. Este
avance ha supuesto una reducción en el
tiempo de aplicación del adhesivo y en
la sensibilidad a la técnica del operador,
ya que, en este caso, la superficie debe
ser secada y no da lugar a errores en el
grado de humedad a dejar. Por otra
parte, Banegas F. y cols. 8, analizaron
diferentes adhesivos universales han y
han demostrado mejoras en su resisten-
cia, sobre todo en las técnicas de aplica-
ción y en las propiedades de estos
materiales, al mejorar la fuerza adhesiva
para que el odontólogo pueda brindar
tratamientos restaurativos exitosos.

George Freedman DDS y cols 9 observa-
ron que muchos dentistas han visto los
adhesivos autograbadores como mate-
riales que pueden grabar tanto la dentina
como el esmalte en una sola una aplica-
ción. Asímismo, ellos perciben estos
agentes adhesivos como sistemas donde
pueden aplicar simultáneamente el pri-
mero en el mismo paso. La segunda
razón por la cual estos materiales han te-
nido una gran acogida puede deberse a
la poca o ninguna sensibilidad postope-
ratoria que está asociada con ellos. Estos
dos factores juntos han convencido a
muchos odontólogos de dejar sus siste-
mas adhesivos tradicionales por un pro-
ceso que perciben que le ofrece una
mejor adhesión a la estructura dental en
una forma más rápida, fácil y predeci-
ble.En un trabajo muy interesante el Dr.
Álvaro Ferrando Cascales, describe un
estudio in vitro sobre técnicas adhesivas
dentales utilizando un sistema adhesivo
universal junto con un composite fluido. 

Se realizaron pruebas en veinte terceros
molares sanos extraídos, dividiéndolos
en dos grupos. El Grupo A siguió las ins-
trucciones del fabricante para la aplica-
ción del adhesivo, mientras que el
Grupo B utilizó la técnica adhesiva si-
multánea del adhesivo junto con un
composite ultra fluido. Se evaluaron la
resistencia adhesiva y la degradación de
la capa híbrida inmediatamente después
de la aplicación y después de 8 meses de
almacenamiento en saliva artificial.Los
resultados mostraron que la técnica ad-
hesiva simultánea (Grupo B) propor-
cionó valores más altos de resistencia
adhesiva y una menor pérdida de fuerza
adhesiva con el envejecimiento en com-
paración con la técnica convencional
(Grupo A). El análisis microscópico re-
veló que el Grupo A presentaba una in-
filtración parcial del colágeno y
degradación total de la matriz resinosa
después de 8 meses, mientras que el
Grupo B mostraba una dentina total-

mente recubierta y protegida por resina,
con solo una degradación parcial en la
matriz resinosa.

Además, el análisis confocal reveló que
el Grupo A presentó aumento de la per-
meabilidad y evidencia de degradación
y gaps después de 8 meses, mientras que
el Grupo B mostró un aumento de la per-
meabilidad, pero con una interfaz den-
tina-adhesivo íntegra y sin evidencia de
degradación y gaps. En conclusión, la
técnica adhesiva simultánea utilizada en
este estudio podría tener un efecto favo-
rable en la resistencia adhesiva inme-
diata y a largo plazo de las restaura-
ciones dentales, lo que podría mejorar la
práctica de la Odontología Restaura-
dora. En otra revisión bibliográfica Fer-
nando R. Rincón Zambrano11 sostiene
que dada la variabilidad en los resulta-
dos de los diferentes estudios consulta-
dos, se pueden deducir las siguientes
conclusiones: 

" No se conoce con certeza el proceso de 
grabado ácido y el grado de penetra
ción de monómeros ácidos en el es
malte dental, de los sistemas adhesivos 
de autograbado a largo plazo, por lo 
que se requieren de mayor número de 
estudios en este sentido para determi-
nar el grado de unión micromecánica 
de éstos sistemas adhesivos.

" Existe una tendencia hacia la simplifi
cación de los pasos en los adhesivos 
actuales, dicha simplificación no ga-
rantiza ni aumenta la efectividad de los 
sistemas adhesivos de autograbado
sobre el esmalte dentario. 

" Los sistemas adhesivos de grabado 
total en tres pasos, poseen el mejor 
comportamiento, en el campo de la in-
vestigación, tanto clínico como de la-
boratorio.

" Se recomienda el uso de adhesivos de 
grabado previo cuando los tratamien-
tos se localizan exclusivamente sobre   
el esmalte dental, o tratar el esmalte 
dental con ácidos acondicionadores 
previo a uso de los adhesivos de auto
grabado.

" Son necesarios más estudios, tanto de 
laboratorio como ensayos clínicos a 
largo plazo, para determinar con cer-
teza la efectividad de estos novedosos 
sistemas adhesivos. 

Nota completa en red-dental.com

Resultados Microscopía Electrónica de Barrido (MEB).

A: microfotografías MEB (x15000) de una muestra repre-

sentativa del grupo A, CTR-24 horas, creada por la aplica-

ción clásica de adhesivo y luego restaurada con composite

convencional (Omnichrome). Tras 24 horas en saliva artifi-

cial y ensayo de micro, tracción se puede evidenciar una

dentina parcialmente infiltrada por resina del adhesivo (*) y

con muchas fibrillas colágenas que se quedaban expuestas

y no protegidas (flecha).

B: microfotografías ME  (x15000) de una muestra del grupo

A, CTR-8 meses de envejecimiento en saliva artificial. En

este caso, se evidenció en todas las muestras fracturadas,

ya sea de manera mixta o adhesiva, una degradación total

de la matriz resinosa, y de las fibrillas colágenas, hasta

dejar los tags resinosos (rt) totalmente expuestos.

C: microfotografías MEB (x15000) de una muestra repre-

sentativa del grupo B, ADS-24 horas creada por aplicación

simultánea de adhesivo universal y composite ultrafluido

(Estelite High Flow). Se puede ver claramente una dentina

totalmente recubierta y protegida por resina, sin presencia

de fibrillas colágenas expuestas y con túbulos dentinarios

(td) obturados por tags de resinas (rt).

D: microfotografías MEB (x15000) de una muestra repre-

sentativa delgrupo B, ADS-8 meses envejecimiento en sa-

liva artificial, se observa una degradación parcial de la

matriz resinosa (flecha). A la vez, la dentina estácasi siem-

pre totalmente recubierta y protegida por la resina, sin evi-

dente degradación de las fibrillas colágenas.
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"La dentadura" es
un relato de Emilia
Pardo Bazán que
gira en torno a
Águeda, una niña
enamorada de un
jóven que le su-
giere que, si no
fuera por sus dien-
tes, ella sería per-
fecta.Este comen-
tario afecta pro-

fundamente a Águeda, llevándola a una
reflexión sobre la importancia de la apa-
riencia y la aceptación social. El relato
destaca la presión y los estándares de
belleza impuestos en la sociedad de la
época, principios del 1900, explorando
las consecuencias emocionales de tales
expectativas. 

Para ser aceptada por su enamorado
Agueda decide visitar un dentista que le
debe arrancar todos los dientes -en
aquella época sin anestesia- y hacerle
una dentadura postiza. Luego del atroz
sufrimiento y pasado el tiempo de la ci-
catrización y la adaptación a su nueva
dentadura, Agueda sonreía y su belleza
floreció. Con ilusión esperaba lograr
ahora el amor de este muchacho que

quedó atónito al verla y aún así... la re-
chazó. Años después le contestaba a un
amigo cuando éste le consultó porqué no
concretó su relación con la niña:
"-¿Águeda&? ¡Ah, sí! Ahora re-
cuerdo& ¡Porque no es posible que me
entusiasme una muchacha sabiendo que
lleva todos los dientes postizos!&"

"La dentadura" forma parte de "El en-
caje roto", antología de cuentos de vio-
lencia contra las mujeres. Este relato se
sumerge en la psicología de los persona-
jes, destacando la visión crítica y bur-
lona de Águeda hacia su futuro. El texto
revela la superficialidad de los valores

de la sociedad de la época, donde la apa-
riencia física se considera determinante.
La protagonista, Águeda, experimenta
una introspección sobre la importancia
de la belleza y enfrenta la crítica directa
sobre sus defectos dentales. Este relato
lineal y tradicional, según algunos aná-
lisis, no rompe con las convenciones na-
rrativas.

La autora de este cuento, Emilia Pardo
Bazán fue una destacada escritora espa-
ñola nacida el 16 de septiembre de 1851
en La Coruña. Fue una figura pionera
del naturalismo literario en España y una
ferviente defensora de los derechos de

1) Lesión por traumatismo alveolo dentario, con

luxación del diente vecino.

2) Estudio de los trastornos del lenguaje hablado y 

de su tratamiento. 

3) Sustancia aceleradora de la formación de los 

coágulos sanguíneos.

4) Irregularidad en la posición de los dientes en los 

arcos dentarios.

5) Instrumento quirúrgico para diérisis de tejidos 

blandos.

6) Neuralgia facial o del V par craneal.

7) Intervalo natural, espacio libre, separación 

producida entre dos dientes correlativos como los 

incisivos o entre estos y los caninos.

8) Neoplasia odontógena localmente invasora que, 

probablemente se origina en la papila dental o en 

la mesénquina folicular.

1) Intrusismo

2) Laliatria

3) Cuagulasa

4) Ondontoloxia

Respuestas

5) Bisturi

6) Opsialgia

7) Diastema

8) Mixoma

las mujeres. Además de su prolífica ca-
rrera como novelista, también incur-
sionó en la crítica literaria y el ensayo.

Su obra explora temas como la obsesión,
la fragilidad mental y lo inexplicable.
Utiliza la narrativa para cuestionar los
estándares sociales y explorar la fragili-
dad humana. Abordó temas controverti-
dos cuestionando las normas de la
sociedad de su tiempo. Provenía de una
familia aristocrática y recibió una edu-
cación excepcional para su época. Se
casó con el diplomático José Quiroga y
Losada, con quien tuvo tres hijos. A lo
largo de su vida, participó activamente
en la vida cultural y social de España.

Emilia Pardo Bazán falleció el 12 de
mayo de 1921, dejando un legado signi-
ficativo en la literatura española y en la
defensa de la igualdad de género. En
este cuento muestra cuanto de impor-
tante puede ser la sonrisa para hombres
y mujeres, subrayando la exigencia so-
cial de la sonrisa femenina relacionada
con la seducción y el mandato de com-
placer. La amputación de Águeda remite
a esa violencia quirúrgica que algunas
mujeres se autoinflingen respondiendo a
las expectativas masculinas. 

Paradójicamente, aunque haya transcu-
rrido un siglo desde que Emilia Pardo
Bazán nos regaló este cuento, los dientes
se siguen erigiendo como símbolo de
nuestro tiempo. Será por eso que los
blanqueamos, cubrimos con carillas, los
limamos y homogeneizamos para que
todas las sonrisas recuerden al mismo
collar de perlas y cumplan con su obje-
tivo: encandilar.
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Definiciones

"La Dentadura"
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