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CÓRDOBA, 05 de octubre de 2023 

VISTO, el expediente por el cual el Secretario de Posgrado solicita el aval 
académico de este Consejo para la aprobación del curso de posgrado "Planificación Digital 
en Implantología Dental"; y 

CONSIDERANDO 
Que lo actuado corresponde con las condiciones establecidas en el 

Reglamento de la Educación de Posgrado en la Universidad Tecnológica Nacional, 
Ordenanza N° 1924. 

Que la solicitud cuenta con el aval de la Comisión de Posgrado de la 
Facultad Regional Córdoba. 

Que, tratado el tema por la Comisión de Enseñanza, esta sugiere al Consejo 
Directivo aprobar lo solicitado. 

Por ello y atento a las atribuciones conferidas por el Estatuto Universitario 
en vigencia, 

EL CONSEJO DIRECTIVO 
DE LA FACULTAD REGIONAL CORDOBA 

en su Quinta Reunión Ordinaria del día 05/10/2023 
RESUELVE 

ARTICULO 1°: OTORGAR el aval académico a la propuesta de aprobación del curso de 
posgrado "Planificación Digital en Implantología Dental", que obra como Anexo I de la 
presente resolución y que consta de seis (06) fojas. 

ARTICULO 2°: ELEVAR la propuesta a la Comisión de Posgrado de la Universidad para 
su análisis y posterior remisión al Consejo Superior para su aprobación. 

ARTICULO 3°: Regístrese, Comuníquese, Cumplido, Archívese. - 

RESOLUCIÓN N°: 1721/2023 

  

Ing. 	OR R. MACAÑO 
Decano 

Intervino 

 

G.A.D 
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ANEXO 1 RESOLUCION N° 1721/2023 

CURSO DE POSGRADO  
PLANIFICACIÓN DIGITAL EN IMPLANTOLOGÍA DENTAL 

Cuerpo Docente: 
Ing.Esp.Omar Fernandez 
Od. Esp. Mauricio Eduardo Ratti 
Tec. Sup. Andrés Dahbar 

Carga horaria: 20hs 

FUNDAMENTACIÓN Y JUSTIFICACIÓN 

El avance de la ciencia y la tecnología es cada vez más acelerado y accesible a la 
sociedad, brindando la posibilidad de colaborar en la solución de problemas, hacer una 
vida más simple, satisfactoria y llevadera. La medicina en general y la odontología en 
particular, no es ajena a esta realidad, es una de las áreas que ha experimentado grandes 
avances tecnológicos, aportando al profesional odontólogo más herramientas en el 
diagnóstico y tratamientos de las diferentes patologías. Los resultados muestran una 
mayor predictibilidad y previsibilidad en los tratamientos. 

Lazzara (como se citó en Marco Rinaldi, 2011), identifica a la introducción de software de 
planificación, de modelos estereolitográficos para la simulación de las intervenciones y de 
plantillas quirúrgicas para la inserción de los implantes. Se pone de manifiesto una nueva 
era en la cirugía implantar. No obstante, existe un grave problema que afrontan los 
pacientes adultos por la ausencia de disposición ósea necesaria para la colocación de 
implante dentario. Actualmente las nuevas tecnologías, del diagnóstico por imágenes, 
tales como las tomografías cone beam, permite observar el hueso disponible en todos los 
planos del espacio (sagital, corona, frontal) como su posible reconstrucción 3D. Estas 
herramientas permiten la visualización y medición con niveles de error muy pequeños, 
favoreciendo una mejora en el diagnóstico y planificación. Los escáneres y programas de 
diseño aportan a la programación de una cirugía de precisión con predicción de resultados 
previos a la implementación. Esto permite realizar cambios previos en procedimientos, 
minimizando el margen de error durante la cirugía, optimizando el éxito a largo plazo. 
Marco Rinaldi (2011), propone la búsqueda de una solución, en los sistemas de software 
que permitieran interactuar con las imágenes TC (tomografía computada) y planificar el 
posicionamiento implantar. Al utilizar estos sistemas es posible la cirugía virtual en la 
computadora transfiriéndola a la realidad clínica a través de la realización, por parte de 
productores especializados, de un modelo estereolitografico y de una serie de guías 
quirúrgicas. La cirugía asistida por computadora permite, de manera efectiva, resolver 
muchos casos clínicos suministrando un excelente medio de diagnóstico y planificación de 
las intervenciones. 

DESTINATARIOS 

Profesionales odontólogos y técnicos dentales que quieran comenzar a digitalizar sus 
trabajos y evolucionar en la metodología de desarrollo de sus tareas combinando 
habilidades teóricas, manuales y digitales. 
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OBJETIVOS 

Objetivo General 

Brindar al profesional odontólogo y técnicos dentales, las capacidades necesarias para 
experimentar con las nuevas tecnologías aplicadas a la odontología tradicional con apoyo 
en el mundo digital para su aplicación a la práctica diaria. 

Objetivos Específicos 

Capacitar a los estudiantes en el diseño, planificación e implementación de cirugías 
odontológicas con el uso de software, tipo Exocad® y similares. 

Favorecer la predicción de los resultados de tratamientos odontológicos mediante el uso 
de técnicas digitales disponibles. 

Generar guías quirúrgicas para la colocación de implantes dentales mediante herramientas 
computacionales del tipo Blue Sky Bio® o similares. 

Planificar el procedimiento quirúrgico protésico de diversas rehabilitaciones. 

CONTENIDOS MÍNIMOS 

Aplicaciones de odontograma. Planificación y diseño de casquillos anatómicos 3D. 
Corona anatómica. Diseño de carillas, incrustación, puente anatómico reducido y fantoma. 
Herramientas para simulación computacional. Placas de relajación y articulador virtual 
diseño y simulación. Análisis de tomografías. Sistema guiado para implantes. 

CONTENIDO CURRICULAR 

Aplicaciones de odontograma 

Conceptos básicos d Exocad®, ingreso de orden de trabajo, ingreso del odontograma del 
paciente carga de datos básicos para el almacenado del proyecto. (1 hora) 

Procedimientos de diseño para casquillos 

Manejo paso a paso de Exocad® para el diseño de casquillo. (2 horas) 

Procedimientos de diseño para coronas, carillas e incrustación 

Manejo paso a paso de Exocad® para el diseño y conformación de coronas, carillas e 
incrustaciones. Diseño de corona anatómica, diseño de casquillo anatómico. (3 horas) 

Modo experto 
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Importación de archivos STL (Stereolithography). Manejo de Exocad01 en modo experto. 
Diseño de mallas. Herramientas y edición de mallas. Diseño de puentes anatómicos 
Diseño de modelos. (5 horas) 

Exportación de archivos 

Exportar archivos y proyectos desde Exocad® a Blue Sky Bio® y a los programas de 
impresión (1 hora) 

Blue Sky Bio® 

Conceptos básicos del programa Blue Sky Do®. Importación de archivos CBT (Computer 
Based Training o Cognitive Behavorial Therapy), STL. Superposición y matcheo de 
archivos, análisis tomográficos, diagnóstico y plan de tratamiento. Diseño y preparación 
virtual de la cirugía. Conceptos básicos de la colocación de implantes digitalmente. 
Confección de guías quirúrgicas, análisis de las diferentes cajas quirúrgicas. (8 horas) 

METODOLOGIA 

Modalidad de dictado 

El régimen de cursado previsto es presencial y presencial mediado por la tecnología 
acorde a los lineamientos fijados por CONEAU. Se presentará material audiovisual 
demostrativo provisto por el equipo docente y se brindará información para el acceso a 
repositorios de materiales digitales aplicados a la temática y artículos de actualidad de 
centros reconocidos, mediante los cuales los estudiantes podrán contextualizar sus 
aprendizajes. 

Se desarrollarán clases sincrónicas sobre los contenidos teóricos y presentación de casos, 
así como exphcitación de fundamentos y presentación de consignas de trabajo. Las clases 
prácticas, de resolución de casos específicos y de presentación de trabajos finales, se 
realizarán en formato presencial. De modo asincrónico y permanente, durante el desarrollo 
de todo el curso, se puede consultar la bibliografía y los materiales de estudio,así como 
interactuar mediante foros, cuestionarios y demás facilidades que brinda la plataforma 
oficial de UTN-FRC. 

Evaluación y aprobación 

Los estudiantes deberán aprobar las evaluaciones formativas con calificación igual o 
superior a 7. Se evaluará la participación en foros de modo individual a los efectos de 
verificarla incorporación de los contenidos conceptuales. Deberán aprobar el trabajo grupal 
interdisciplinario, en formato papel con exposición y defensa oral. El trabajo deberá estar 
relacionado con una situación real, identificada por los participantes y por docentes y 
requiere de la aplicación de los contenidos desarrollados en el curso. Cumplir con la 
asistencia igual o superior al 80%. 
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INFRAESTRUCTURA Y EQUIPAMIENTO 

Instalaciones del Posgrado (edificio campus) 
Instalaciones de la FRC-UTN. 
Aulas de Posgrado Fundación Odontológica Valparaíso. 
Laboratorio Dentolab. 
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