
 

JUEVES 13 DE NOVIEMBRE

PRESENTACIONES ORALES

SALON ORION

CARIOLOGIA – EPIDEMIOLOGIA – SALUD PUBLICA (G01 a G09)
Presidente: Ana M Biondi
Secretario: Luciana D’Eramo
Encargado de sala: Melina Noier

14.30 a 14.45
G01 ESTADO DENTAL Y PRIORIZACIÓN DE PROBLEMAS EN POBLACIÓN INFANTIL 
DE RIESGO SOCIAL 
Fernandez CN*, Arias SC, Calatayud L, Dolonguevich E, Martín M, Nafissi C, Salinas D, Ruggeri S 

14.45 a 15.00
G02 SALUD BUCAL Y CALIDAD DE VIDA EN PACIENTES VIH-VHC+
Farias MA*, Medici SA, Squassi AF, Sánchez GA

15.00 a 15.15
G03 CONDICIONANTES DE LA DEMANDA DE ATENCIÓN DE SALUD BUCAL DE 
PACIENTES VIH+
Medici SA*, D´Eramo L, Squassi AF, Sánchez GA

15.15 a 15.30
G04 SISTEMAS DE INFORMACIÓN GEOGRÁFICA DE LESIONES ORALES EN LA 
CIUDAD DE CÓRDOBA
Nieto A*, Brunotto M , Lazos J , Zarate AM

15.30 a 15.45
G05 DISEÑO Y VALIDACIÓN DE UN INSTRUMENTO PARA EVALUAR LA PERCEPCIÓN 
DE LOS MÉDICOS RESPECTO DE LA SALUD BUCAL
Alfonsín A*, Salgado P . Squassi A

15.45 a 16.00
G06 COMPARACIÓN DE NECESIDAD DE TRATAMIENTO ORTODÓNCICO EN 
ESCOLARES EN UNA COMUNIDAD RURAL
Marchi R*, Fernandez C, Furci N, Diaz C, Salgado P, Squassi A, Capuano C, Masoli C

16.00 a 16.15
G07 COMPARACIÓN DEL CEPILLADO DENTAL DE ESCOLARES RESIDENTES EN 
ÁREAS RURALES Y URBANAS
Rossi G, Masson Moline G*, Ferrarini S, Lazzati R, Sorazabal A, Salgado P, Squassi A
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F24
RESPUESTA AL TRATAMIENTO PERIODONTAL NO QUIRÚRGICO DE 
PACIENTES FUMADORES Y NO FUMADORES
Musso G*, Menso J, Calafell C, Rosella C, Moyano A, Doro V, Rubio S, Tortolini P, 
Oviedo JC, Solari N, Usin MM, Moreno de Calafell M
Cátedra de Periodoncia B FO UNC

El hábito de fumar altera la respuesta del biofilm periodontopático, no sólo afectando la prevalencia, 
gravedad y severidad,  sino también la respuesta al tratamiento.
OBJETIVO: Comparar la respuesta  al tratamiento periodontal no quirúrgico en pacientes fumadores 
y no fumadores
MÉTODO: La muestra la conformaron 70 pacientes no fumadores y  100 fumadores de más de 10 
cigarrillos diario, comprendidos entre 25 y 65 años, atendidos en la Cátedra de Periodoncia B 
FOUNC. Previo consentimiento informado se realizó Historia Clínica y Ficha Periodontal, 
consignándose como  variable el número de sitios con profundidad de sondaje (PS) ≤ y ≥ 5mm, pre y 
post Terapia Básica en ambos grupos. Se utilizó sonda periodontal tipo Marquis. Se examinaron 2074 
sitios en fumadores y 1311 en no fumadores. Para su análisis estadístico se realizó prueba T de 
student para muestras relacionadas. 
RESULTADOS: Pre tratamiento se observó en pacientes fumadores 1887 sitios con PS ≤ 5mm y  187 
con PS ≥ 5mm; en no fumadores 1204 sitios con PS ≤ 5mm y 107 con PS ≥ 5mm. La variable PS 
>5mm  fue mayor en los fumadores  con una significación del 5% con un nivel de confianza del 
95%(0,197-1,546).Post tratamiento resultaron 100 sitios con PS ≥ 5mm en fumadores y 25 sitios en 
no fumadores, lo que refleja una reducción de la PS del 35% en bolsa >5mmm  en fumadores y 42% 
en no fumadores. La reducción el la PS fue significativa en ambos grupo (p.<0,05) 
CONCLUSIÓN: El tratamiento periodontal no quirúrgico fue exitoso ya que se observaron  mejorías 
en los sitios  con PS ≥ 5mm en ambos grupos. Sin embargo los pacientes fumadores tuvieron una 
menor respuesta al tratamiento 

F25
ANÁLISIS COMPARATIVO DE PARÁMETROS CLÍNICOS DE PACIENTES 
FUMADORES Y NO FUMADORES CON PERIODONTITIS CRÓNICA
Usin MM*, Menso J, Calafell C, Rosella C, Moyano A, Doro V, Rubio S, Tortolini P, 
Oviedo JC, Solari N, Musso G, Moreno de Calafell M
Cátedra de Periodoncia B FO UNC

La evidencia muestra que los factores medio ambientales como el consumo de tabaco aumentan el 
desarrollo  y progreso de  la periodontitis, en presencia de  factores locales.
OBJETIVO: Comparar parámetros clínicos  presentes en pacientes fumadores y no fumadores con 
Periodontitis Crónica y relacionarlos con la severidad de las lesiones. 
MÉTODO: La muestra la conformaron 70 pacientes no fumadores y  70 fumadores de más de 10 
cigarrillos diarios, comprendidos entre 25 y 65 años, atendidos en la Cátedra de Periodoncia B 
FOUNC. Se realizó Historia Clínica y Ficha Periodontal, consignándose registro de placa bacteriana 
(RPB), registro hemorragia (RH), registro de cálculo supragingival e subgingival, profundidades de 
sondaje (PS) ≤ y ≥ 5mm, con sonda periodontal tipo Marquis. Para el análisis estadístico se utilizó 
prueba de t de Student  para muestras independientes.
RESULTADOS: Los promedios de las variables estudiadas: RPB, Cálculo Srupragingival, subgingival, 
PS ≥ 5mm son mayores en la muestra de  fumadores, con valores màs altos que los no fumadores a 
un nivel de significación del 5%, con un intervalo de confianza 95% ( 4,69- 25,983), excepto la 
variable RH donde el promedio es mayor en los no fumadores. La cantidad de sitios con PS ≥ 5 mm 
fue mayor en fumadores: p.≥0.005 con un intervalo de confianza del 95%. (0,197 y 1,546).
CONCLUSIÓN: los pacientes fumadores tienen más sitios con bolsas profundas, mayor cantidad de 
cálculo  supra e infargingival y valores más altos de Placa. Sin embargo presentan una menor 
tendencia a la inflamación reflejada en la hemorragia al sondaje.


