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enriqueció como profesionales al instruirnos de nuevas técnicas para lograr un correcto abordaje, 

brindando una atención acorde hacia los pacientes con discapacidad visual.  

Palabras clave: Periodoncia, Discapacidad visual, Motivación, Enseñanza de técnica de higiene 
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66. VARIACIONES DEL CONTENIDO MINERAL EN TEJIDO ÓSEO DE MAXILARES 

HUMANOS ASOCIADO A ALIMENTACIÓN RICA EN SACAROSA 

ARREGUI María Lucía; ZAVALA REYES Sofía; OROZCO ARCERITO Juan Ignacio.  Tutoras: 

BARÓ María Anastasia; ROCAMUNDI Marina Raquel 

ANTECEDENTES: La conducta alimentaria tiene un gran impacto en la salud de los individuos, afectando 

los procesos fisiológicos en los mismos. La dieta rica en sacarosa, entre otros factores, afecta la 

mineralización de todos los tejidos duros en general, por mecanismos que no están completamente 

explicados, y que son motivo de constantes investigaciones. OBJETIVO: Estudiar modificaciones en la 

composición mineral del hueso maxilar humano por dieta rica en sacarosa. MÉTODOS: Las muestras de 

ambos maxilares (n=27) se tomaron por desprendimiento accidental de hueso, durante procedimientos 

quirúrgicos odontológicos en la Cátedra de Cirugía III de FO-UNC, Servicio de Odontología del Hospital 

Privado y consultorios particulares. Se solicitó firma de consentimiento informado (OdontologíaUNC-

CAIS50I), y se aplicó un cuestionario nutricional de frecuencia de consumo adaptado para identificar 

ingesta elevada de sacarosa, sometido previamente a un análisis de confiabilidad y factibilidad (consistencia 

interna: αC=0.696; estabilidad: K=0.67; concordancia interobservador: K=0.83). El análisis mineral se 

realizó a través de un detector de electrones (SEM), con un registro de 5 puntos por muestra y un mapeo de 

área, tomando las relaciones Calcio/ Fósforo (Ca-P)  y el porcentaje másico de azufre (Wt%). Los datos 

obtenidos fueron analizados estadísticamente (IC=95%), con modelos de regresión lineal generalizados. 

RESULTADOS: Al estudiar la proporción Ca/P y S (W%), los factores analizados no mostraron un efecto 

significativo, aunque los pacientes cuya alimentación era rica en azúcares (n=12) registraron valores 

menores (Ca/P=2,05±0,48/2,28±1,84; S=1,60±0,37/1,66±1,83). Se verificó además, que existe una 

correlación significativa e inversa entre las concentraciones másicas de P (Wt%) y S (Wt%), (Pearson=-

0,84), lo que evidencia un aumento de fósforo en función de una disminución de azufre. CONCLUSIONES: 

Se observó una tendencia de disminución en la proporción Ca/P y concentración másica de azufre ósea, y 

una correlación inversa entre las concentraciones de fósforo y azufre, en individuos con un alto consumo 

de sacarosa. Es importante para la práctica odontológica, identificar factores que modifican la calidad del 

hueso maxilar, posible receptor de implantes y/o prótesis. 

Palabras claves: HUESO ─ ANÁLISIS MICROMINERAL ─ SACAROSA 
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67. PREVALENCIA DE ENFERMEDADES ODONTOESTOMATOLÓGICAS EN 

ESTUDIANTES DE ODONTOLOGÍA QUE CONSUMEN SUSTANCIAS 

PSICOACTIVAS 
FRAGUEIRO Tomás; PINTO Oriana. Tutores: MERCADO Silvia; CACIVA Ricardo 

 

ANTECEDENTES: El consumo de sustancias psicoactivas (SPA) genera intoxicación, afecta el sistema 

nervioso central y provoca trastornos psicológicos y fisiológicos. A nivel bucal, se han identificado 

patologías en drogodependientes como problemas periodontales, lesiones en tejidos blandos y en tejidos 

duros (úlceras, queilitis, candidiasis caries, abrasión, erosión, otras), la adicción a SPA es un fenómeno 

preocupante en todas las sociedades, en tanto se observan generaciones jóvenes destruidas por las SPA 

ilícitas y no existe comunidad sin riesgo de padecer este flagelo. Esto hace que el estudio de los diferentes 

aspectos de la drogadicción y sus condicionantes, sea hoy de indispensable abordaje. Su impacto en la 

sociedad, justifica la profundización de este estudio. OBJETIVO: Establecer la prevalencia de 

enfermedades odontoestomatológicas en estudiantes de 3º año de la Facultad de Odontología de la UNC, 

que consumen sustancias psicoactivas y otras variables. MÉTODOS: Se realizó un estudio descriptivo-

observacional, transversal y prospectivo con N=150 encuestas a adolescentes que cursan 3º de Odontología 

en la UNC, año 2022. La recolección de los datos se realizó por docentes calibrados. Se analizó: edad, sexo, 
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procedencia, antecedentes familiares y hábitos toxicos (tabaco,alcohol,drogas). Metodología estadística: 

Para variables cuantitativas media y desvío estándar, y para las categóricas distribuciones absolutas y 

porcentuales. RESULTADOS: El 72% sexo femenino. Edad media 23±3,8 años (r:19-43). Procedencia: 

47,3% otras provincias, Córdoba 44%. Antecedentes patológicos familiares: la hipertensión arterial 53,3%, 

neoplasias 37,3%. Tabaquismo 16,3%, consumo de alcohol 79,4%, consumo de PSA 

10,6%.Hipocalcificación 13,3%, Abrasión 10%, Erosión 1,3%. Lesión de tejidos blandos 31,3%. 

CONCLUSIONES: La mayoría de las historias clínicas reflejan que los estudiantes de 3° año de 

Odontología, presenta mayor lesiones traumáticas en mucosa bucal que en los tejido duros y una mayor 

prevalencia de hábitos tóxicos, entre otras variables. Por esto sugerimos la incorporación de estrategias 

educativas futuras en la prevención del hábitos nocivos y otras variables que pueden ser modificables. 

 

Palabras clave: adolescente, salud bucal, drogadependencia. 
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68. MOTIVACIÓN EN UN PACIENTE CON DISCAPACIDAD SENSORIAL: CLAVE 

PARA EL ÉXITO DEL TRATAMIENTO PERIODONTAL 
GONZÁLEZ Fernando Nicolás; GÓMEZ Tomás Agustín; LOZADA MORENO Lourdes 

Tutora: USÍN María Matilde  

ANTECEDENTES:  La odontología como ciencia de la salud, debe abarcar la atención de todas las 

personas, incluyendo aquellas que presenten diferencias físicas, psíquicas o sensoriales. La atención 

odontológica de un paciente con discapacidad no difiere en muchos aspectos de la que requiere una persona 

sin discapacidad. El desafío se presenta en el abordaje y la motivación de estos pacientes, que es la clave 

para el éxito del tratamiento periodontal. La motivación tiene un componente educativo, por el cual se logra 

modificar conductas para alcanzar una meta. La mayor complejidad de estas personas en la atención 

odontológica es la comunicación del paciente con el odontólogo, y más aún si el profesional no se quita el 

barbijo al comunicarse. Los pacientes con discapacidad auditiva pueden ser lectores de labios, usuarios de 

lenguaje de signos y portadores de audífonos o mezcla de algunas. OBJETIVO: El presente trabajo tiene 

como objetivo diseñar estrategias de motivación para la atención del paciente sordo/hipoacúsico, a fin de 

lograr modificar conductas instauradas e introducir nuevos hábitos de higiene oral. Concientizar al paciente 

para que asuma un rol activo, esencial para el éxito del tratamiento periodontal. MÉTODOS: Se presenta 

un paciente adolescente con discapacidad sensorial que concurre a la Cátedra de Periodoncia B, de la 

Facultad de Odontología Universidad Nacional de Córdoba. Para la atención se diseñó una estrategia de 

motivación basada en la forma de comunicación y se crearon diferentes recursos didácticos para la 

estimulación multisensorial. Se trabajó con estimulación de otros sentidos (visual, táctil, olfativo y 

gustativo) donde se utilizaron distintas texturas, colores, aromas, entre otros basados en la plasticidad 

cerebral. Como secuencia de trabajo se implementó tres pasos: explicar-mostrar-hacer. Las herramientas 

utilizadas para alcanzar los objetivos fueron: -Lenguaje de señas: como forma de comunicación se le 

explicó todo lo que sucede en el ambiente, ya que el paciente sordo teme a lo desconocido y a los 

procedimientos a realizar. -Se le mostró los instrumentos, el equipo odontológico, se le informó sobre las 

vibraciones que iba a percibir, advirtiéndole que son normales y propias de la práctica con el fin de lograr 

familiarizarse con la atención - Confección de maqueta para mostrar signos y síntomas que se observan 

cuando los tejidos están en salud y en enfermedad. Enseñanza de técnica de cepillado, la utilización de 

elementos auxiliares de higiene oral y las características ideales que debe tener un cepillo dental. -Lengua 

escrita: se entregó un folleto explicativo -Gusto: pasta dental, flúor, etc . RESULTADOS: La barrera de la 

comunicación se hizo evidente, sobre todo al no poder explicar mediante lenguajes de señas y la ayuda 

visual algunos conceptos. Clínicamente se observa una respuesta positiva en cuanto al aprendizaje y a la 

aplicación de técnica de cepillado y al uso de elementos auxiliares de higiene oral. Se observó la adquisición 

de nuevos hábitos y la modificación de aquellos que no contribuyen a una mejor salud oral. Además es 

destacable la participación activa y comprometida del paciente. Se evaluó a través de un cuestionario online 

la percepción de la paciente respecto a la atención odontológica periodontal. CONCLUSIONES: La 

prevención y el cuidado de la salud dental en los pacientes con discapacidad son importantes para el 

mantenimiento de la salud general y para proporcionar una mayor calidad de vida en estas personas. En el 

tratamiento periodontal sabemos que para el éxito del mismo es fundamental el rol del paciente, en cuanto 

a su conducta individual, y el nuestro en cuanto al trabajo motivacional.  

 

Palabras claves: discapacidad sensorial, tratamiento periodontal,motivación. 
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