
142
saio.org.ar

165
ID 362

166
ID 292

ESTUDIO DE TRASTORNOS ORALES POTENCIALMENTE MALIGNOS (TOPM) DURANTE 
DOS PERÍODOS 
*Silvia Adriana López de Blanc, Belardinelli Paola, Caciva Ricardo, Robledo Graciela, Bachmeier Evelin, Chaguri 
Guadalupe, Valdez Jesica, Morelatto Rosana. 
Estomatología B Dpto Patología Bucal FO UNC

ESTUDIO PROSPECTIVO DE TRATAMIENTO ORTODÓNCICO CON AVANCE MANDIBULAR.  
*Maria Sol Poladian, Marina Iglesias, Mahmood Ahmadi, Alejandra Folco 
Cátedra Ortodoncia, FOUBA.

Objetivo/s Analizar las características de los TOPM en dos períodos: 1995- 2003 (PI) y 2009- 2017 Materiales y Mé-
todos Se recopilaron un total 12465 historias clínicas de pacientes atendidos en Estomatología “B” (FOUNC) en los 
dos períodos antes mencionados: 8004 para el PI y de 4461 en el PII. Se excluyeron aquellas incompletas y/o dupli-
cadas. Se clasificaron según criterios del consenso OMS 2020 y se analizó la distribución de los TOPM según edad, 
sexo, consumo de tabaco y de alcohol y el diagnóstico estomatológico. Se aplicó test chi cuadrado y OR. Resultados 
Tanto en el PI como en el PII, predominó el sexo femenino con un 63 y un 62% respectivamente; la edad promedio fue 
de 41 y 56 años, en PI y PII y un rango de 3 meses a 96 años en ambos períodos. Los TOPM constituyeron el 18% 
(PI) y el 15,5% (PII) de las consultas. Los más prevalentes fueron la leucoplasia (L) 631(45%) en el PI y el liquen oral 
junto a las lesiones liquenoides orales (LO y LLO) en el PII n:164 (47%), y en 3er lugar las queilitis en ambos períodos 
con un 24 y un 18% respectivamente. En cuanto a la distribución por sexo en la leucoplasia, predominó el masculino 
(76%) mientras en el LO-LLO el femenino (72%). En relación a los al consumo de tabaco éste fue más frecuente en las 
leucoplasias (92 y 96%) (p<0,05), el resto de los TOPM superaron la media de consumo de la población estudiada que 
fue del 49% en ambos períodos. Conclusión/es La fuerte asociación del consumo de tabaco con TOPM nos alerta y 
preocupa. Se hace necesario continuar con la concientización de la población sobre sus efectos nocivos sobre la salud 
en general y de la boca en particular.

Objetivo/s El aparato AdvanSync, es un propulsor mandibular, indicado para tratamiento de Clases II que permite 
avanzar la mandíbula y remodelar las arcadas dentarias, para corregir la oclusión a Clase I molar y canina, mientras el 
paciente lleva brackets en ambas arcadas. Objetivo: Comparar parámetros cefalométricos pre y post tratamiento con 
propulsor, para evaluar las modificaciones producidas y la corrección de la clase II. Materiales y Métodos Se incluye-
ron 8 pacientes que concurrieron a la cátedra de Ortodoncia de la FOUBA y firmaron su consentimiento informado, cla-
se II dentaria molar y canina, de ambos sexos entre 12 y 16 años de edad, con dentición permanente completa, Clase II 
canina y molar y overjet mayor  a 5 mm.  Se excluyeron: pacientes con trastornos articulares, enfermedad periodontal, 
caries no tratadas o historial de enfermedades sistémicas. Se trataron con AdvanSync y ortodoncia autoligable sistema 
DAMON.  Se evaluaron los estudios cefalométricos pre y post tratamiento. Los resultados fueron tratados estadísti-
camente con Prueba T para datos apareados Resultados La convexidad Facial, disminuyó en todos los pacientes, 
promedio: -2,77 mm. SD 1,95mm. La profundidad Facial aumentó 5,44° SD 4,55° y la profundidad maxilar disminuyó 
2.55°, SD 1,34° en todos los casos con diferencia estadísticamente significativa (p<0.05). En el cefalograma de Mc 
Namara, La longitud maxilar aumentó 3.44mm SD 1,42 y la longitud mandibular aumentó más aún: 5.22mm SD 2,38 
(p<0.05). Análisis de  Wits: disminuyó en todos los casos, prom -1,88 sd 1,16. (p<0.05) y el IMPA, aumentó en promedio 
5,44mm SD 4,55 mm. con diferencia estadísticamente significativa entre inicial y final (p<0.05). Conclusión/es La cla-
se II esqueletal disminuye, con avance mandibular y retroceso maxilar por remodelación ósea. La longitud del maxilar 
superior se incrementa significativamente por crecimiento de los pacientes, pero en mayor medida lo hace la longitud 
mandibular mejorando la relación sagital. Como efecto secundario se produce volcamiento del sector anteroinferior.


