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RESUMEN DE LA PROPUESTA EN 250 PALABRAS.

La necrosis 6sea u osteo-necrosis consiste en la muerte de un hueso o parte de &l, por
un riego sanguineo comprometido o insuficiente. Existen otros muchos nombres para
referirse a esta patologia, tales como necrosis isquémica, osteo-necrosis, necrosis
avascular, necrosis idiopatica o infarto dseo.

La estrategia metodologica que se propone se fundamenta en la promocion del
protagonismo activo y la generacion de conocimientos por parte del alumno, orientados
al aprendizaje significativo mediante el uso de las tecnologias de la informacion. Esto
permite un modo de acceder al conocimiento y al intercambio de informacion con los
tutores y/o pares que comparten el espacio virtual.

FUNDAMENTACION:

La necrosis 6sea se presenta como una entidad que puede diferir de paciente a paciente,
pudiendo comenzar como un proceso infeccioso inespecifico hasta generar un cuadro clinico
de gran morbilidad. Los agentes antirresortivos son componentes esenciales de la terapia
farmacologica para evitar complicaciones esqueléticas en la osteoporosis y la enfermedad
primaria maligna. Estos agentes tienen efectos beneficiosos sobre la calidad de vida
relacionada con la salud. En esencia, los agentes antirresortivos se toleran muy bien y se

considera que su uso tiene pocas reacciones adversas. Sin embargo, en los ultimos afos, se

ha demostrado que la osteonecrosis de la mandibula relacionada con la medicacion es un

efecto secundario significativo de los antirresortivos (2 ,3 ,4).

Estos pueden conducir a un curso cargado de complicaciones con la pérdida de la funcion
dental y oral, con una posible pérdida de gran volumen de secciones de la mandibula y, por
lo tanto, una reduccion de la calidad de vida (5, 6). Ademas, a pesar de la falta de evidencia,
y a veces, incluso la sospecha de diagndstico, conduce a la interrupcion de la terapia
oncoldgica y antirresortiva. De nuevo, esto puede tener un impacto en la enfermedad

subyacente (7) e indirectamente en la calidad de vida.

OBJETIVOS:

- Actualizar conceptos basicos relacionados con el metabolismo 6seo y metabolismo

del calcio y del fésforo.


https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC8583437/#B2-ijerph-18-11650
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC8583437/#B3-ijerph-18-11650
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC8583437/#B4-ijerph-18-11650
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC8583437/#B5-ijerph-18-11650
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC8583437/#B6-ijerph-18-11650
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- Interpr:atar la fisiologia de la matriz ésea.

- Conocer el papel desempenado por las hormonas implicadas en el metabolismo 6seo
(con especial énfasis en la Vitamina D3, calcitonina y paratohormona)

-Conocer los mecanismos fisio-patogenicos (moleculares y celulares) involucrados en

los farmacos antirresortivos.

- Determinar la sintomatologia especifica de patologias dseas.

-Describir las caracteristicas clinicas de pacientes diagnosticado de osteonecrosis

- Conocer los protocolos actuales de atencidn odontoldgica en dichos pacientes.

- Describir los fundamentos de Tomografia Computada Volumétrica.

- Conocer las diversas orientaciones terapéuticas en la atencidon de estos pacientes

pacientes

CONTENIDOS

Fisiologia Humana: Metabolismo &6seo: mecanismos que regulan la aposicion y
reabsorcion Osea. Fisiologia de la matriz 6ésea. Regulacion de la calcemia y
fosfatemia. Intercambio mineral: fisicoquimico y bioquimico. Fisiologia de las
hormonas que regulan el metabolismo 6seo y metabolismo del fésforo y calcio:
Vitamina D3, paratohormona y calcitonina.
Semiologia: Sintomas y signos de las diversas patologias Oseas en relacion a
diversas entidades nosoldgicas que influyen en tejido 6seo. Diagndsticos
diferenciales de lesiones Oseas. Lesiones elementales propias del tejido 6seo.
Hipoparatiroidismo, hiperparatiroidismo, Osteoradionecrosis, osteomielitis,
osteopetrosis,  osteoporosis, osteopenia. Diversidad clinica, evolucion,
complicaciones y prondstico.
Clinica Estomatolégica: Aspectos estomatoldgicos-clinicos sobre el tejido déseo.
Protocolos de atencién odontoldgica en pacientes de riesgos.

Diagnéstico por imagenes: Criterios de seleccion. Interpretacion y manejo de

visualizadores en tomografias diasconico.

METODOLOGIA:

Taller con uso de textos explicativos del tema, videos y trabajos practicos de

resolucion de situacidén problematicas con aplicacién clinica.
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Uso de TICs para consultas mediante foros.

EVALUACION:

90% de asistencia.

Los Criterios Generales de Evaluacién de las evaluaciones son:

e |Interpretar correctamente las consignas.

e Se realizara actividad complementaria en relacion a actualizacion bibliografica e
interpretacion de papers por parte de los cursantes para completar las horas de la
optativa.

e Desarrollar cada respuesta de manera correcta, completa, clara y ordenada,
utilizando términos apropiados y vocabulario cientifico.

e Fundamentarcadarespuestademodoldgicoycomprensibleeintegrarlatotalidad de

los conocimientos desarrollados en la asignatura.

CONDICIONES PARA LA INSCRIPCION:
Alumnos que tengan aprobada fisiologia y Anatomia Patolégica.

CARGA HORARIA TOTAL:
25 h (5 semanas, tiempo estimado 5 h por semana)

DIA'Y HORARIO PROPUESTO PARA EL DICTADO:
Agosto 12,19, 26 y 2, 9 septiembre 19 h
Se enviara previamente a los inscriptos el link de la plataforma de la facultad

por donde sera realizado dicha optativa.

CANTIDAD MAXIMA DE CURSANTES: S/limites.
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