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ORTODONCIA/ORTOPEDIA

m 2

Posgrado en Diagndstico y Tratamientos Miofuncionales

Inicia 11 de marzo y continlia los lunes 18/marzo, 8 y 29/abril, 6 y 13 mayo, 3 y 10/junio, 8 y 10/julio, 5 y 12/agosto, 9 y 16/septiembre, 7 y 21/octubre,
4y 11/noviembre, 2 diciembre virtual y 19 de diciembre cierre presencial conjunto con el otro grupo

Informacién

HORARIO
« ©8.30 hs a 11.30 hs. y cierre presencial de 9 a 17 hs

CUERPO DOGENTE

POSGRADO ex ORTODONCIA

DIAGNOSTICO Y TRATAMIENTOS
MIOFUNCIONALES

TERAPIA CON PLASTICIDAD
DEL SISTEMA CRANEO, CERVICO,
POSTURAL EN REHABILITACION
PERSONALIZADA

DICTANTE:
DRA. LILIANA FERRARI

DICTANTE INVITADA:
DRA. JULIA BERGAGLIO

> RRICULUM DE LA DICTANTE

MODALIDAD

Tedrico Practico con Demostracion del Dictante- MIXTO (90% Tedrico Virtual y 1 Practico
Presencial)

OBJETIVOS

Diagnosticar, identificar las causas del problema para diagramar un tratamiento con
enfoque multidisciplinario (fonoaudidlogos, kinesidlogos, traumatélogos,
odontopediatras,etc) y acompariar con un tratamiento que permita tratar las diferentes
disfunciones con las herramientas brindadas.

TEMARIO

DIAGNOSTICO MIOFUNCIONAL, TERAPIA CON PLACTCIDAD DEL SISTEMA CRANEO
OCLUSO POSTURAL EN RAHABILITACION PERSONALIZADA.

1.Coémo reconocer los signos de problemas miofuncionales.

2. Cudl es el problema, por qué ocurre, como se previene, soluciones al problema.
3. Signos de crecimiento inadecuado: respiracion, crecimiento anormal, habitos, espacio.
4. Apifiamiento, ojos, mentén, mandibula, encia, habla, masticacion.

5. Sefiales del mal desarrollo de los maxilares.

6.La cara en su expresion.

SISTEMA TREINER, INDICACIONES, DESCRIPCION Y USO

7. Estudio en lactantes del se.

8.Crecimiento facial: estéticos y funcionales.

9.Grecimiento en funcidén desequilibrada.

10.Componentes neuro musculares del SE.

11.Reconocer los problemas neuromusculares.12.Disfunciones causas.
MYOCHEW PARCIAL Y TOTAL INDICACIONES DESCRIPCION Y USO
13.Suefo.

14.Estudios del suefio.

15.Arquitectura del suefio.

16.Cuestionario del suefio.

17.Adultos sueno y ronquido.

18.Diferencias en nifios y adultos.

SISTEMA MYOBRACE LINEA J INDICACIONES DESCRIPCION Y USO
19.Tratamiento pedidtrico, en los desérdenes del suefio.

20. Bruxismo en nifnos.

20.ATM, doler.21.Tratamiento de ATM.

22.Respiracion, deglucién, masticacion, postura, suefio.23.Respiracion y vias aéreas del
suefio, importancia.

24.Apnea como impacta en la salud de la poblacién. Disfunciones de respiracion
incorrecta, deteccion.

25.Efectos de la respiracion oral.

26.Signos evidencia de respiracion oral en el sistema craneo facial.
27.Prevencién reconocimiento de etiologias.

28. en la armonia del crecimiento del rostro.

29.El rostro, y su influencia con la edad, como cuidarla la cara.

30.Estética del rostro, la proporcién aurea.

SISTEMA MYOBRACE KO INDICACIONES, CARACTERISTICAS Y USO
31.Lengua, unidad funcional linguo - hioidea.

32.Herramientas en el tratamiento de anquiloglosia.

33.Terapia laser

34.Unidad funcional velo faringea, Unidad funcional crdneo - facial.
35.Deglucion.36.Espacios funcionales en la deglucién.

37.Deglucion infantil.

38.Disfuncion deglutoria.

Pre-inscripcion de $25.000.-,
mas 10 (diez) cuotas mensuales de:

Socios C.O.C.*: $ 55.000
Socios con Convenio: $ 65.000
No Socios: $70.000

*Socio activo al 31 de octubre del 2023.
*Valor de cuotas actualizables Bimestralmente segun
INDEC,

INSCRIPCION EXTRANJEROS

Extranjeros*: uUsD 1100
PAGO UNICO

**Valor final expresado en ddlar oficial publicado
enwww.bna.com.ar/ Solicitar link de pago (PAY-
PAL) a epo@coc-cordoba.com.ar o via whats app al
+549351248-4243

Medios de Pago:

Pre-Inscripcion: $25.000.- opera a través

de Mercado Pago (todas las tarjetas

habilitadas).

Cuota/s segun categorias a saldar 48 hs

previas a la sesién:

a) Tarjeta Visa Macro: Hasta 3 CUOTAS
SIN INTERES. Solicitar LINK via
WhatsApp.

b) Transferencia Bancaria/ Efectivo.
Alias RUINA.RANCHO.TEXTO. Enviar
comprobante via Whatsapp a
Contaduria al +5493512372986
aclarando Nombre, Apellido y MP.
Aclarar Cédigo 0345_00

c) Todas las Tarjetas de Crédito
(Mercado Pago): Solicitar link por
Whatsapp.

M Si ud. opta por abonar con PAGOFACIL,
PAGO EXPRESS o RAPIPAGO, envie el
comprobante al ® 3512 372986

DETALLE DE LA CAPACITACION

¥ CUPOS LIMITADOS

CANTIDAD DE HORAS

¥ 66 (SESENTA)

REQUISITOS DE APROBACION:

ASISTENCIA Y PRESENTACION DE 2 CASOS
CLINICOS FINALES (SOLO INICIO ¥ DESARROLLO
DEL PLAN DE TRATAMIENTOQ)

ASISTENCIA EXIGIDA:

80%

CERTIFICAN:

CIRCULO ODONTOLOGICO DE CORDOBA

CONTACTO

0 LINEA DIRECTA E.P.O. (0351) 4253951 / LINEA
GRATUITA 08004443951 - 852

M\ 27 DE ABRIL 1135, GORDOBA, ARGENTINA
X EPO@COC-CORDOBA.COM.AR
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SISTEMA MYOBRACE LINEA K, CARACTERISTICAS, INDICACIONES Y USO
39.Posturologia en odontologia.

40.Terapias complementarias neuro musculares.

41.Terapias miofuncionales

42 Aparatologias preferidas en el mercado mundial, caracteristicas.

43.Tratamientos, opciones a nivel mundial de las ultimas terapias miofuncionales.
SISTEMA COMPLEMENTARIO BWS, PISTAS Y BIOBLOK, CARACTERISTICAS,
INDICAGIONES, Y USO

44.Rasgos de los trastornos respiratorios, forma de los arcos, lengua.

45.Via aérea.

46.Andlisis de las vias aéreas cefalometria, mitos y realidades.

47 .Via aérea y postura su relacion.

48.Alergias.

49.Amigdalas y adenoides.

SISTEMA MYOBRAGE LINEA T, CARAGCTERISTICAS INDICACIONES Y USO
50.Sindrome de deficiencia de atencién.

51.Enuresis.

52.Crecimiento vertical, inconvenientes.

53.Respiracion y deporte.

54_Apneas obstructivas del suefio.

55.Estética y equilibrio faciales.

56.Ambiente y genética.

SISTEMA MYOBRACE LINEA A, CARACTERISTICAS, INDICACIONES Y USQO
57.Dieta y masticacion.

58.Sistema masticatorio.

59.Fases de la masticacién.

60.Mecanismos neuronales que regulan la masticacion.

61.Rol de los tejidos blandos que la acompaiian.

62.Nutricién, ingesta. Efectos de la alimentacién en la maloclusion
63.Alimentos.

64.Las bacterias, flora y patogenos.

SISTEMA MYOBRACE LINEA K BROARD CARACTERISTICAS, INDICACIONES Y USO.
65.8ISTEMA MYOBRACE LINEA 13 E IP3, CARACTERISTICAS, INDICACIONES Y USO
66.Casos clinicos de los sistemas miofuncionales.

67.Maxilar superior, corredor nasal, mandibula, ATM, postura, SAOS, simetrias del rostro,
habitos adversos, dientes.12 DE AGOSTO DE 8.30HS A 11.30HS

68.Protocolo de evolucién N. GHIAVARO (PENCH)

69.Protocolo de diagnostico y evaluacion neuromuscular y funcional.

SISTEMA MYOTAALEA TLJ, CARACTERISTICAS

70.Campo sensitivo y sensorial — receptores.

SISTEMA MYOTAALEA TLP, CARACTERISTICAS, INDICACIONES Y USO

71.Campo o unidades funcionales neuro musculares. Craneo cervical, craneo mandibular,

craneo facial, linguo-hiodea- laringea, velo faringeo.
SISTEMA MYQTAALEA LIP SEAL, CARACTERISTICAS, INDICACIONES Y USO.

72.Funciones estomatognaticas, respiracion, deglucién, masticacién, sorbicién, habla,

coordinaciones funcionales.

SISTEMA MYOTALEA TLJ B PARA BRACKETS, CARACTERISTICAS, INDICACIONES Y
uso

73.Evaluacion esqueletal, oclusidn, ATM, espacios funcionales, rino-orofaringeos.
EJERCICIOS O ACTIVIDADES MIOFUNCIONALES DE RESPIRACION

74.Morfologia evaluacién corporal.

EJERCICIOS O ACTIVIDADES MIOFUNCIONALES DE LEGUA Y DEGLUCION

75.En reposo en funcién.

EJERCICIOS O ACTIVIDADES MIOFUNCIONALES DE LABIOS Y MEJILLASSISTEMA
MYOTALEA PARA FORTALECIOMIENTO DE LAS FUNCIONES

76.Sistema Myosa en nifnos y adultos caracteristicas, indicaciones y uso del sistema.

77. Roll de la asistente dental en la colaboracion del entrenamiento del sistema.
78. BIODECODIFICACION EN TRATAMIENTOS FUNCIONALES.

LASER COMO HERRAMIENTA EN LOS TRATAMIENTOS MIOFUNCIONALES.
REPASO GENERAL, EVALUACION Y DISCUSION DE CASOS CLINICOS.

SESIONES
= 20 (veinte)

DIRIGIDO A:

Profesional odontdlogo



hall <

Curso Intensivo: ATM y Placas Oclusales en la Rehabilitacion Oral

jueves 14, viernes 15 y sdbado 16 de marzo de 2024

Informacion

HORARIO

s O jueves 14 y viernes 15 de 9 a 16 hs. sdbado 16 de marzo 8:30 a 13:30 hs Practica

Clinica

CUERPO DOCENTE

POSGRADO en A.T.M.

CURSO INTENSIVO:
ATM Y PLACAS
OCLUSALESEN |
LA REHABILITACION
ORAL

TEORICO G/ PRACTICA
CLiNICA DEL CURSANTE

DICTANTE:

Dr. Mauricio Navarro Guitart
CO-DICTANTES:

Dr. Andrés Leonardo Goubat

Dr. Sebastian Bustos Malberti

3 CENTRO
SBZ |50

’ LISTADO DE MATERIALES

MODALIDAD

= Tedrico Préctico con Préctica Clinica del cursante

OBJETIVOS

» Conocer anatomia dinamica funcional de Atm y Mdsculos masticatorios.

« Desarrollar herramientas diagnosticas para las patologias tempero mandibular.

« Manejar el protocolo para la construccion de placas de desprogramacion mandibular.

TEMARIO

Anatomia de la ATM.
Inflamacion articular y muscular.

Musculos masticatorios.

Guias caninas y anterior.

Dimension Vertical).

Dispositivos de Diagnostico.

Articuladores, uso.

Desgaste dental quimico y fisico.

Circuito Neuromuscular, receptores nerviosos.
Oclusion clinica, tipos, papeles de articular.

Relaciones Intermaxilares (Relacién céntrica, PMI, ELI,

Pre-inscripcién de $25.000.-, més 1 (una)
cuota de:

Socios C.O.C.*: $ 75.000
Socios con Convenio: $ 85.000
No Socios: S 90.000

*Socio activo al 31 de octubre del 2023.

Medios de Pago:

Pre-Inscripcion: $30.000.- opera a través

de Mercado Pago (todas las tarjetas

habilitadas).

Cuota seglin categorias a saldar 48 hs

previas al curso.

a) Tarjeta Visa Macro: Hasta 3 CUOTAS

SIN INTERES. Solicitar LINK via WhatsApp.

b) Transferencia Bancaria/ Efectivo.
Alias RUINA.RANCHO.TEXTO. Enviar
comprobante via Whatsapp a
Contaduria al +5493512372986
aclarando Nombre, Apellido y MP.
Aclarar Codigo 0349_00

c) Todas las Tarjetas de Crédito (Mercado
Pago): Solicitar link por Whatsapp.

M Si ud. opta por abonar con PAGOFACIL,
PAGO EXPRESS o RAPIPAGO, envie el
comprobante al @ 3512 372986

@ Chatea por WhatsApp

DETALLE DE LA CAPACITACION

¥ CUPOS LIMITADOS

CANTIDAD DE HORAS

% 20 (VEINTE)

CONDICIONES DEL CURSANTE:

SER ODONTOLOGO

REQUISITOS DE APROBACION:

Bruxismo, diagndstico, signos y sintomas.

Tipos de materiales en Rehabilitacion del paciente con

Disfuncion.

Tipos de Placas oclusales

ASISTENCIA Y TRABAJO FINAL

ASISTENCIA EXIGIDA:

90 %

CERTIFICAN:

CIRCULO ODONTOLOGICO DE GCORDOBA

CONTACTO

[ LINEA DIRECTA E.P.O. (0351) 4253951 / LINEA
GRATUITA 08004443951 - 852

£\ 27 DE ABRIL 1135, CORDOBA, ARGENTINA
¥ EPO@COC-CORDOBA.COM.AR
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ASISTENTE DENTAL

Certificacion: ASISTENTE DENTAL / Auxiliar de Odontologia

Inicia el 15 de marzo y continda dos sesiones mensuales hasta noviembre 2024

Informacién

HORARIO
« O Virtuales de 19 a 22 hs/ presencial sabados de 8a 13 hs

CUERPO DOCENTE
CIRCULO
V ODONTOLOGICO
DE CORDOBA

UNIVERSIDAD
CON AVAL UNIVERSITARIO* [[=29 carouca |

= opesanal

ASISTENTE
DENTAL

AUXILIARDE |
ODONTOLOGIA E

DIRECTOR Y DICTANTE:
0D. LEANDRO E. NAVARRO

CO-DICTANTE:
MIRIAM BRACHO

\v A/
ASISTENCIA CLINICA:
MARIA EUGENIA RODRIGUEZ
ESQUEMA DE LA ACTIVIDAD

Sesiones tedricas: 15 de marzo , 5y 12 de abril, 03 de mayo, 14 de junio, 26 de julio, 02 y 16 de
agosto, 06 y 13 de septiembre, 18 y 25 de octubre, 01 de noviembre del 2024.

Sesi tedricas practi pr iales: 27de abril (Workshop), 18 de mayo, 27 de julio, 14
de septiembre y 23 de noviembre de 2024.

Sesiones practica clinica presenciales en todas las especialidades de la Odontologia: se
realizaran 10 horas distribuidas en el mes, horarios y dias FLEX, es decir a coordinar con
Docentes, segun calendario de Posgrados Odontoldgicos. Meses de practica clinica: de junio a

noviembre.

’ CURRICULUM DE LOS DICTANTES

MODALIDAD

= Tedrico virtual en vivo y préctica presencial

OBJETIVOS

= Capacitar para el desarrollo de las habilidades y destrezas necesarias para gestionar la
atencian al paciente y asistir al odontélogo en su consultorio

TEMARIO

MODULO 1: Asistente Dental
Conocimientos sobre terminologia en Odontologia y Bioseguridad
Terminologia Basica en Odontologia

Sistema Estomatognatico

Enfermedades bucales y/ o Generales mas prevalentes en el Campo Odontoldgico:
factores condicionantes

Inmunizaciones

.

Bases conceptuales y niveles de la Bioseguridad. Normas de Bioseguridad.

.

Bioseguridad en tiempos de Pandemia (Covid 19).
MODULO 2: Asistente Odontolégico
Conocimientos Basicos Odontoldgicos para el Asistante Dental

.

Historia Clinica: partes y manejo del odontodiagrama

.

Manejo de los signos vitales: pulso, tensién arterial, temperatura y respiracion

.

Conocimientos generales en Radiologia: manejo del equipo radiografico y técnica para el
revelado de radiografias intraorales
« Conocimientos generales para asistir al Odontélogo en el llenado de la Historia Clinica

Primeros auxilios Basicos

Practica clinica: Sistema de recarrido clinico del Asistente

MODULO 3: Asistente Dental

Conocimientos sobre las diferentes especialidades, sus materiales e instrumentales de uso

en cada campo
Especialidades de la Odontologia

1. Odontopediatria - Operatoria - Endodoncia

2. Cirugia -Periodoncia—- Protesis

3. Ortodoncia -Implantes— Estomatologia
1.2.3 Conocimiente del instrumental odontelégice requerido: partes de un instrumento,

tipos, organizacién en el campo operatorio por actividad y sus cuidados.

1.2.3 Materiales de Impresion, Restauracion y otros: conocimiento y técnicas de
manipulacion de los materiales utilizados en Odontologia
Practica Pre- clinica 1-2-3

.

Integracion en actividades de Cursos Clinicos

MODULO 4: Asistente Dental

Manejo de las relaciones Humanas en el area Odontoldgica
Actitud laboral y cualidades profesionales:

.

.

.

Personalidad: concepto, cualidades profesionales y actitud laboral.? Trabajo en equipo:
vision interdisciplinaria

Relaciones humanas y saciales:

Cooperacion

Relacidn Asistente-paciente

Roles de la Asistente Dental en la atencidn integral del paciente
Cuidados en la atencién del paciente: normas

= IntamraciAn an antividadae da Cuirene Clinicae

PRE INSCRIPCION
PREINSCRIPCION $25.000-

(por Unica vez)

ARANCEL

ARANCEL/CUOTA: ’{m
*A Saldar 24 hs previas a la sesién teérica.
**Nueve cuotas lizables bi I
segin INDEC
Medios de Pago:

Preinscripcién Botén inscripcién web
(opera por Mercado Pago con Todas las
Tarjetas de Crédito).

*CUOTA mensual:

a) Tarjeta Visa Macro: Hasta 3 CUOTAS SIN
INTERES. Solicitar LINK via Whats App.

b) Transferencia Bancaria/ Efectivo.
Alias RUINA.RANCHO.TEXTO. Enviar
comprobante via Whatsapp a Contaduria
al +5493512372986 aclarando Nombre,
Apellido y MP. Aclarar cod 382

c) Todas las Tarjetas de Crédito
(Mercado Pago): Solicitar link,

M Si ud. opta por abonar con PAGOFACIL,
PAGO EXPRESS o RAPIPAGO, envie el
comprobante al (8 3512 372986

@ Chatea por WhatsApp

DETALLE DE LA CAPACITACION

» CUPOS LIMITADOS

CANTIDAD DE HORAS

¥ 131 (CIENTO TREINTA Y UNO)

CONDICIONES DEL CURSANTE:

SECUNDARIO COMPLETO/ULTIMO ANO DEL
SECUNDARIO (ENTREVISTAS)

REQUISITOS DE APROBACION:

EVALUAGIONES, GOMPLETAR HORAS PRAGTICAS Y
PRESENTACION DE TRABAJO

ASISTENCIA EXIGIDA:

80%

CERTIFICAN:

UNIVERSIDAD
clrculo %
9 opoNioLaGico (le(ed CATOLICA

DE CORDOBA

DE CORDOBA

CURSO CON AVAL UNIVERSITARIO
(Universidad Catdlica de Cérdaba)

Certificacion UCC opcional (solicitar trdmite

y presupuesto en secretaria de la Escuela).

CONTACTO

[J LiNEA DIRECTA E.R.O. (0351) 4253951 / LINEA
GRATUITA 08004443951 - 852

M 27 DE ABRIL 1135, CORDOBA, ARGENTINA
i EPO@COC-CORDOBA.COM.AR
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MODULO &: Asistente Dental
Conocimientos Basicos necesarios para la Bioseguridad, Esterilizacion y Desinfeccion en

odontologia

Generalidades sobre Asepsia y Esterilizacion

Esterilizacion y desinfeccion: conceptos y definiciones, clasificacion de instrumental,
etapas de esterilizacion, controles de proceso v monitoreo. métodos de desinfeccion,
procedimientos de descontaminacién, descontaminacion de superficies ambientales y
equipos, pruebas de comprobacian y almacenamiento del instrumental.

.

Normas de desinfeccion y esterilizacion: Normas generales y especificas de acuerdo al
area de trabajo antes, durante y después del acto odontolégico.

Desinfectantes y antisépticos: desinfeccion del instrumental, factares que afectan la
potencia de un desinfectante y tipos de desinfectantes.

Manejo, Usos y cuidado de Equipos de esterilizacién

Conocimientos y Mantenimiento de unidades clinicas.

Practica pre-clinica: area de Esterilizacion

.

.

.

Integracién en actividades de Cursos Clinicos

MODULO 6: Asistente Dental

Conocimientos Basicos en la Planificacion y Administracion clinica
Actividades administrativas del Asistente dental

Registros de informacién

Control de citas y emergencias

.

.

Informe diario

-

Informe mensual
Control de suministros

.

Facturacion

Obras Sociales

Odontograma

.

Nomenclador Odontologico
Manejo de Software de aplicacién:
-Microsoft Excel

.

.

-Marketing

.

Integracién en actividades de Cursos Clinicos

SESIONES

+ 18 (dieciocho)

DIRIGIDO A:

Publico en general, Secretarias de consultorios odontologicos

CONSULTAS:

Escuela de Perfeccionamiento del Circulo Odontaldgico de Cordoba / epo@coc-cordoba.com.ar.



| ARMONIZACION OROFACIAL

!
|

DIPLOMATURA en Armonizacion Orofacial

Inicia 18 de marzo de 2024

Informacién

HORARIO

« © 1° sesion virtual de 09 a 13 hs en vivo /sesiones clinicas de 9 a 18 hs

CUERPO DOCENTE

DIPLOMATURA
ARMONIZACION OROFACIAL

DICTANTE: DRA. GRACIELA VIVIANA GANE
Y EQUIPO DOCENTE

TEORICO (VRTUAL CON PRACTICA CLINICA DEL CURSANTE (PRESENCIAL)

. AMBO' ¥,

ESQUEMA DE LA ACTIVIDAD: Mensualmente, se habilita una clase virtual grabada, mas una fecha de
conversatorio de una hora en vivo para evacuar dudas sobre el tedrico y un dia presencial a fin de mes, para
realizar practica clinica.

FECHAS: Inicia 18 de marzo y contintia:

MARZO: 18 (Virtual en viva) / 26 (practica presencial)

ABRIL: 08 clase virtual grabada / 15 conversatorio (1 hora) / 23 préctica presencial
MAYO: 06 clase virtual grabada / 20 conversatorio (1 hora) / 28 practica presencial
JUNIO: 10 clase virtual grabada / 19 conversatorio (1 hora) / 25 practica presencial
JULIO: 15 clase grabada / 22 conversatorio ( 1 hora) / 30 practica presencial.
AGOSTO : RECESO

SETIEMBRE: 09 clase grabada/ 16 conversatorio/ 24 practica presencial.

OCTUBRE: 14 clase grabada/ 21 conversatorio/ 29 practica presencial.
INOVIEMBRE: 11 clase grabada/ 18 conversatorio/ 26 practica presencia.
DICIEMBRE: 02 clase grabada/ 09 conversatorio/18 practica presencia (ULTIMA SESION).

’ CURRICULUM DE LA DICTANTE

MODALIDAD

= Tedrico Practico con Préctica Clinica del cursante- MIXTO (Tedrico Virtual y Practico
Presencial)

OBJETIVOS

OBJETIVO GENERAL:

Profundizar los conocimientos y fundamentos tedricos y practicos de la clinica orientada a
procedimientos restauradores estéticos orofaciales basados en una correcta evaluacion
funcional, conociendo los nuevos materiales y la utilizacion de las técnicas, implicancias
legales, riesgos y su manejo con un enfoque actualizado basado en evidencia cientifica.
OBJETIVOS ESPECIFICOS:

Capacitar al alumno para trabajar con las alteraciones morfoesqueletales devolviendo las

proporciones y mejorando la estética.

Obtener resultados precisos basados en el dominio amplio de la anatomia y el analisis
facial

Desenvolver la habilidad de interpretacion del rostro basado en directrices que guiaran el
planeamiento individualizado

Entender la ciencia de cada uno de los materiales para la eleccion correcta de cada caso y

Regién.

Prevenir, diagnosticar y tratar complicaciones en armonizacion orofacial

Promover la excelencia y las buenas practicas en el campo de la Estética Orofacial, para
ejercer profesionalmente con rigor cientifico, calidad y eficacia

TEMARIO

MGDULO 1: Inductores percuténeos de coldgenoMesoterapia- Activos- Técnicas-
Microneedling- Dermaroller- Microinfusor- Dermapen- Combinacion de técnicas-
Nutracéuticos- Nutricosméticos

MODULO 2: Autélogos- Jet Plasma- ElectrocauterioPlasma rico en plaquetas- Fibrina rica
en plaquetas fase liquida

MODULO 3: Toxina Botulinica Toxina botulinica tipe A- Historia- Serotipos- Subtipos-
Marcas- Mecanismo de accién- Reconstitucién- Eleccién de la dosis para los misculos de

la mimica facial- Complicaciones

MODULO 4: Lipélisis enzimatica de papada — Enmagrecimiento Facial Historia- Activos-
Mecanismos de accién- Técnicas

MODULO 5: Acido Hialurénico nivel inicial - Acido hialurénice: reclogia, tipos, marcas,
seleccién del material- Filosofia MD codes- Complicaciones- Uso de hialuronidasa-
Preparacion, dosis de aplicacion, farmacologia a elegir

MGDULO 6: Acido Hialurénico Avanzado Nivel 1Rellenos de nariz, labios, mentén-
Técnicas- Uso de agujas y canulas

MODULO 7: Acido Hialurénico Avanzado Nivel 2Relleno de soporte de ojeras, valle de
lagrimal, fosa temporal, zona preauricular, zona sigomatico malar, angulo y contorne
mandibular- Técnicas- Uso de agujas y canulas

MODULO 8: Bicestimuladores LiquidosHidroxiapatita de calcio- Hidrolifting frontal- Duo
blend- Acido poli-I-lctico- Reclogia, mecanismo de accion, técnicas de aplicacion,

ir , cor 'es y manejo de complicaciones
MODULO 9: Bioestimuladores SélidosHilos PDO lisos y especulados- Tipos, propiedades,
técnica.s. indicaciones, contraindicaciones y maneje de complicacicnes

SESIONES
» 18 (dieciocho)

DIRIGIDO A:
Profesionales Odontdlogos

ARANCELES

Pre-inscripcion de $50.000.-,
mas 9 (nueve) cuotas mensuales de:

Socios C.OC*: - $220.000
Socios con Convenio: $ 240.000
No Socios: $ 250.000

*Valores giin INDE
*Socio activo al 31 de diciembre del 2023.

Medios de Pago:

Pre-Inscripcidn: $50.000.- opera a través

de mercado pago (todas las tarjetas

habilitadas).

Cuota/s segun categorias a saldar 48 hs

previas a la sesion del mes:

a) Tarjeta Visa Macro: Hasta 3 CUOTAS
SIN INTERES. Solicitar LINK via
WhatsApp.

b) Transferencia Bancaria/ Efectivo

) Todas las Tarjetas de Crédito (Mercado
Pago): Solicitar link por Whatsapp

N

LN

M Si ud. opta por abonar con PAGOFACIL,
PAGQ EXPRESS o RAPIPAGO, envie el
comprobante al & 3512 372986

Chatea por WhatsApp

_CONDICIONES DEL CURSANTE
3 POSEER MATRICULA ¥ SEGURO DE MALA PRAXIS.

TRAER AL MENOS UN PACIENTE
PARA REALIZAR PRACTICAS, CUYO
TRATAMIENTO ABONARA EN
EFECTIVO

DETALLE DE LA CAPACITACION

¥» CUPCS LIMITADOS

CANTIDAD DE HORAS

¥ 120 (CIENTO VEINTE)

REQUISITOS DE APROBACION:

PRESENTAGION DE GASO CLINICO. 100 % DE
ASISTENCIA A LAS CLASES PRACTICAS.

ASISTENCIA EXIGIDA:

100% DE ASISTENCIA A CLASES PRACTICAS

CERTIFICAN:

CIRCULO ODONTOLOGICO DE CORDOBA

CONTACTO

(] LINEA DIRECTA E.P.O. (0351) 4253951 / LINEA
GRATUITA 08004443951 - B52
A 27 DE ABRIL 1135, CORDOBA, ARGENTINA

= EPO@COC-CORDOBA.COM.AR

: §
§ Ampliar el mapa gc 9”’\’#{
o
H &
B Circulo Odontoldgico
. O de Cordoba
uinto Centenario

e 4G?-:gle s,
Fld 9 EJ  Datos delmapa ©€2024 Condiciones &

VALIDO PARA REVALIDA ETICA DE LA

MATRICULA




ENDODONCIA

y 3 ¢

[CUPO COMPLETO] Entrenamiento en Endodoncia. jA pura Clinica! |
Inicia el 19 de marzo y contintia el 16 de abril, 7 de mayo, 4 de junio, 2 de julio, 6 de agosto, 3 de septiembre, 8 de octubre, 5 de noviembre y 3 de .
diciembre de 2024 |

Informacién ARANCELES

Pre-inscripcion de $30.000.-, mas 10 (diez)

HORARIO i
cuotas de:
+ ©8.30a17.30s Socios C.O.C.*: $ 90.000
Socios con Convenio: $ 100.000
CUERPO DOCENTE
No Socios: $105.000

*Socio active al 31 de octubre del 2023.
*Valor de cuota actualizable bimestralmente segiin

POSGRADO en ENDODONCIA R

Vi §

* Opcional Medios de Pago:
ENTRENAMIENTO S e
habilitadas).
E N E N DQ Do N c I A‘ Cuota/s seglin categorias a saldar 48 hs
A P U RA C L | N ] CA! previas a la habilitacion de la grabacién
de la teoria:

™~

|

TEORICO PRACTICO
C/PRACTICA CLINICA

a) Tarjeta Visa Macro: Hasta 3 CUOTAS
SIN INTERES. Solicitar LINK via WhatsApp.

b) Transferencia Bancaria/ Efectivo.
Alias RUINA.RANCHO.TEXTO. Enviar

DICTANTES: comprobante via Whatsapp a
D c .I. I - R Contaduria al +5493512372986
ra. Cecilla Ines hourera aclarando Nombre, Apellido y MP.

Aclarar Cédigo 0310_00
c) Todas las Tarjetas de Crédito (Mercado

Dra. Florencia Cires

Pago): Solicitar link por Whatsapp.
i ;-:;‘”3 ’
o cH M Si ud. opta por abonar con PAGOFACIL,
PAGO EXPRESS o RAPIPAGO, envie el

comprobante al @ 3512 372986

Dentsply CENTRO
Sirona SBZ

J

@ Chatea por WhatsApp

ESQUEMA DE LA ACTIVIDAD:
DETALLE DE LA CAPACITACION

Dos primeras sesiones de tedrico y practica workshop. Ocho sesiones de practica clinica por la

manana (de 8 a 14 hs) y tedrico por la tarde (de 15 a 17.30 hs ). » CUPOS LIMITADOS

CANTIDAD DE HORAS

¥ 90 (NOVENTA)

S0 )

CONDICIONES DEL CURSANTE:

ODONTOLOGO RECIBIDO CON MATRICULA
GESTIONADA PARA COMENZAR PRACTICA CLINICA
EN EL MES DE MAYO Y EN SU DEFECTO JUNIO O
JULIO (PUDIENDO ACTUAR COMO AYUDANTES

MODALIDAD HASTA OBTENER MATH[CULA).
» Tedrico Practico con Practica Clinica del cursante- Presencial REQUISITOS DE APROBACION:
MINIMO 10 TRATAMIENTOS DE CONDUGTO
OBJETIVOS REALIZADOS. EVALUACION TEORICA APROBADA.
, , , PRESENTACION DE UN CASOS CLINICO REALIZADO
¢ Realizar diagnostico clinico y radiografico. DURANTE EL CURSO (MINIMO UNO EN POWER
= Desarrollar destreza manual en la practica endodéntica. POINT)
« |ncorporar nociones basicas y correctas en la terapéutica endoddntica, evitar vicios o
descuidos en la formacién inicial. ASISTENCIA EXIGIDA:
» Localizar conductos permeabilizacién e irrigacion de los mismos.
e - . . . 80% DEL TOTAL DE LAS SESIONES Y SE REQUIERE
* Incarporar conocimientos y practica con el uso de diferentes sisternas mecanizados. PUNTUAL IDAD

Rotatorio y reciprocante.
Aprender a seleccionar los diferentes sistemas segun el caso clinico y el momento de la CERTIFICAN:

endodoncia.
Aprender la toma de Conductometria electronica con el uso de localizador apical para la

UNIVERSIDAD
CATOLICA
ucc DE CORDCBA

v

préactica clinica.
Aprender a seleccionar el uso de nuevos materiales nuevos para la obturacion.( selladores).

CURSO CON AVAL UNIVERSITARIO
(Universidad Catdlica de Cordoba)

Afianzarse en el uso de ultrasonido en la endodoncia.
Elaborar un criterio clinico propio con los conocimientos brindados en este curso para

. i p— i Certificacién UCC opcional (solicitar tramite
poder manejarse de la mejor manera en la practica diaria. y presupuesta en secretaria de la Fscuela).

Lograr la formacién y concientizacion para disminuir accidentes en los tratamientos

endodonticos o su resolucion.

CONTACTO
TEMARIO 0 LiINEA DIREGTA E.PO. (0351) 4253951 / LINEA

GRATUITA 08004443951 - 852

« Diagnaéstico clinico y radiografico versus histoldgico. A 27 DE ABRIL 1135, CORDOBA, ARGENTINA

= Nociones de biologia, histologia y anatomia dentaria. ¥ FPO@GOG-GORDOBA GOM AR

= Aperturas camerales, instrumental para su realizacién. - §

+ Acceso cameral § A:"F"a’e' mapa & 2%

* Usa de ultrasonido. . c“"-“s: ’Cl’rculo Odontolégico

« Acceso radicular 2 @ de Cordoba

» Preparacién, conformacién, irrigacion de los conducto Uil Centenans

* Lineamientos de instrumental y materiales para cada caso cepeda - Google 7 Cag

= Instrumental mecanizado: rotatorio y reciprocante fase austenitico y martensitico para que ,\a\\a& ‘__}&‘eﬁ Dalu—ilge?mapa ©2024 Ergz"dicimg &

se usa cada caso clinico y momento de la endodoncia, taper de los instrumentos su uso.

Soluciones irrigantes, jeringas y agujas.
Materiales de obturacion, conocimiento y uso de diferentes selladores endodénticos.

VALIDO PARA REVALIDA ETICA DE LA

MATRICULA

SESIONES
= 10 (diez)

DIRIGIDO A:

Odontologos con seguro de mala praxis.



ODONTOPEDIATRIA

w 3

CURSO: CoronHadas. Intensivo de coronas estéticas en nifos - VIRTUAL EN VIVO

22 de marzo de 2024

Informacion

HORARIO
+» ®De9.00212.30 hs y de 14.00 2 17.30 hs.

CUERPO DOCENTE

CiRCULOD
ODONTOLOGICO
RE CORDOBA
=

CorONHADAS ¥

CURSO INTENSIVO DE CORONAS
ESTETICAS EN NINOS

REVISION DE CASOS CLIiNICOS Y DEMOSTRACION
DE LA DICTANTE EN VIVO (CON MODELOS)

DICTANTE: DRA. ANA MAGDALENA ALIONI

RRICULUM DE LA DICTANTE

MODALIDAD

* Revisién de Casos clinicos y Demostracion de la Dictante en vivo con modelos - 100%
VIRTUAL

OBJETIVOS

Diagnosticar correctamente aguellos casos donde es necesario y viable la colocacion de
una corona de celuloide.

Comprender los criterios de seleccion de los diferentes sistemas adhesivos segun el
sustrato dentario y la situacion clinica.

Ejercitar distintas técnicas de aislamiento absoluto sobre modelos de trabajo.

Poner en practica los protocolos clinicos de aplicacion de las coronas de celuloide con las
particularidades que cada caso amerita.

Ejecutar los incrementos de los distintos sistemas de resinas y opacificadores en sustratos
oscurecidos.

Evacuar dudas sobre pacientes particulares de cada participante por medio de la
mostracion de fotografias clinicas.

TEMARIO

Diagndstico clinico

Manejo de conducta
Adhesién
Estratificacién de resinas compuestas

Tratamiento de dientes oscurecidos

Protocolo de colocacion de las coronas de celuloide
Acabado y Pulido
Tips para facilitar el manejo del paciente y de los procedimientos clinicos

SESIONES

= 1 (una)

DIRIGIDO A:

Odontopediatras, odontdlogos/as generales que presten atencion a infantes y estudiantes del

ultimo ario de la carrera.

CONSULTAS:

Escuela de Perfeccionamiento del Circulo Odontoldgico de Cérdoba / epo@coc-cordoba.com.ar.

Sacios C.0.C *Estudiantes: $70.000
Socios con Convenio: $75.000

No Socios: $ 85.000

*Socio activo al 31 de octubre del 2023.

Extranjeros*: UsD 120

**Valor final expresado en ddlar oficial publicado
en www.bna.com.ar/ Solicitar link de pago (PAY-
PAL) a epo@coc-cordoba.com.ar o via whats app al
+549351248-4243

Medios de Pago:
a) Tarjeta Visa Macro: Hasta 3 CUOTAS
SIN INTERES. Solicitar LINK via WhatsApp.

b) Transferencia Bancaria/ Efectivo.
Alias RUINA RANCHO.TEXTO. Enviar
comprobante via Whatsapp a
Contaduria al +5493512372986
aclarando Nombre, Apellido y MP.
Aclarar Cédigo 332_00.

¢) Todas las Tarjetas de Crédito (Mercado
Pago): Solicitar link por Whatsapp.

M Si ud. opta por abonar con PAGOFACIL,
PAGO EXPRESS o RAPIPAGO, envie el
comprobante al @ 3512 372986

@ Chatea por WhatsApp

DETALLE DE LA CAPACITACION

¥ CUPOS LIMITADOS

CANTIDAD DE HORAS

? 7 (SIETE)

CONDICIONES DEL CURSANTE:

ODONTOLOGO/A O ESTUDIANTES DEL ULTIMO ANO
DE LA CARRERA

REQUISITOS DE APROBACION:

ASISTENCIA

ASISTENCIA EXIGIDA:

100%

CERTIFICAN:

CIRCULO ODONTOLOGICO DE CORDOBA

CONTACTO

[J LINEA DIRECTA E.P.O. (0351) 4253951 / LINEA
GRATUITA 08004443951 - 852

A 27 DE ABRIL 1135, CORDOBA, ARGENTINA
X EPO@COC-CORDOBA.COM.AR
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VALIDO PARA REVALIDA ETICA DE LA

MATRICULA




