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INTRODUCCION

La Sociedad de Prétesis y Rehabilitacidon Oral de Chile filial Concepcidn tiene el agrado de invitar a
estudiantes de postgrado y miembros SPROCH a participar de 22 Encuentro de Escuelas de
Rehabilitacion Oral de Chile, inmerso en nuestro 222 Congreso Internacional Sproch Concepcion
2019, presentando trabajos en modalidad Temas Libres en el area de Rehabilitacion Oral.

OBJETIVOS

€ Impulsar el desarrollo de la investigacion en Odontologia en los estudiantes de postgrado,
docentes universitarios y colegas en general.

€ Promover una instancia que propicie y favorezca el intercambio de experiencias,
conocimientos y pensamiento critico, asi como el debate de temas de Rehabilitacion Oral.

€ Motivar la participacion de los estudiantes en actividades que potencien su desarrollo en el
area cientifica fuera del aula.

@ Crearunainstancia para que los estudiantes puedan exponer sus experiencias y trabajo clinico
con pacientes, durante su formacidén de postgrado.

@ Generar una instancia que les permita a los estudiantes dar a conocer su vinculo con la
comunidad en la que se encuentran insertos y de la cual participan de manera activa.



PARTICIPANTES

Podran participar estudiantes de postgrado de Rehabilitacion Oral y Socios que quieran pasar de
socio de numero a socio activo, que estén inscritos en el encuentro, cuyo trabajo se enmarque en
una de estas 3 categorias:

1. Presentacién de Caso clinico
2. Revisiones bibliograficas.
3. Trabajos de Investigacion.

FORMATO Y ENVIO DE RESUMENES:

Los resumenes deberan cumplir los requisitos detallados a continuacion:

1. Cada trabajo podra tener 1 estudiante autor y/o ademas de un docente tutor.

En el caso de profesionales cada trabajo podra tener un autor y también un coautor.

3. El presentador serd autor del trabajo y debera estar inscrito en el encuentro al momento de
enviar el resumen.

4. Eltrabajo presentado en el resumen debe ser una investigacion original. No se aceptardn
trabajos que hayan sido previamente enviados a otros congresos y/o publicados.

5. Elresumen debe ser enviado en documento Word con las siguientes especificaciones:

N

a) Texto: Debe tener un minimo de 200 palabras y maximo de 250, redactado con
letra Arial 10, a espacio simple y justificado.

b) Titulo: destacado en negrita, maximo 15 palabras, letra Arial 12.
c) Autor, coautor y/o tutor :

i Deben estar identificados con el apellido paterno en primer lugar, seguido del
primer nombre y a continuacién se debe indicar el grado académico si
corresponde.

ii. El autor sera considerado el expositor del trabajo y su nombre debera estar
destacado en negrita.

iii. Las afiliaciones deberan mencionarse seguidamente bajo las lineas de los
autores de lo general a lo especifico y numerarse en superindice.

6. Estructura de resumen: el documento debe contar con:

a) Introduccién: Debe contemplar solamente aspectos tedricos que contribuyan a entender el
problema de investigacién que se aborda.

b) Objetivos: General y especificos en maximo de tres.



c) Materiales y métodos: Debe incluir la descripcion de la poblacién estudio, los métodos de
recoleccion de informacion, se debe mencionar el método de andlisis estadistico en caso de
haberse utilizado y el plan de andlisis de datos utilizado.

d) Resultados: Deben ser expresados claramente y fundamentados en relacidn con los
objetivos planteados. No se deben agregar tablas o gréficos.

e) Discusidon: comparacion del estudio con otros similares o debate de la informacién
bibliografica revisada segun corresponda.

f) Conclusién: debe responder a los objetivos planteados.

7. Referencias bibliograficas: deben ser actuales ,estar en formato APA y ser incluidas a
continuacion del resumen en el mismo archivo word ( estas referencias no se consideraran dentro
de las 250 palabras)

RECEPCION DE TRABAJOS

Los resumenes deberan ser enviados via correo electrénico a la direccién
contacto@sprochconcepcion.cl, con plazo maximo el dia Domingo 20 de Octubre, indicando en el
asunto el titulo del trabajo y en el cuerpo del correo se debe especificar el nombre de autor, coautor
y tutor, segun corresponda.

El resumen debe ir en un archivo adjunto. Recibido el resumen se enviara una notificacién de
recepcién via correo electrénico a la direccion desde el cual se envié el resumen.

SELECCION DE TRABAJOS

Los resiumenes seran seleccionados sobre la base de su calidad cientifica a partir del texto enviado.
Un equipo coordinado por el Comité Cientifico evaluara los resumenes enviados.
Los resultados seran enviados el Domingo 27 de Octubre a los correos respectivos.

FORMATO DE PRESENTACION:

La presentacion sera en un salén en forma simultanea con el Congreso. Tendran 20 minutos para
exponer con 5 minutos para preguntas. El formato de presentacidn es power point, con un maximo
de 40 diapositivas donde de manera ordenada se presente lo planteado en el resumen.



EVALUACION, RECONOCIMIENTO Y PREMIACION

Se otorgara la certificacién como Socio de Nimero a todos los que expongan en el Encuentro
durante un semestre, para que a continuacién sigan participando en nuestra sociedad. ala
premiacion se realizara al final del encuentro.

Anexo 1

Plantilla 1
Titulo: Sindrome de boca ardiente
Autor: Castro Pérez Zulema™ ;Jerez Vera Pablo®.

®profesora Titular de Farmacologia y Terapéutica. Investigadora acreditada y Miembro del Comité
de Grado Académico de la Carrera de Doctorado en Universidad Nacional de la Plata.

@profesor asistente de farmacologia y terapéutica.
RESUMEN

Introduccién:El "Sindrome de la boca ardiente" comprende "Glosodynia o Glosalgia". Significa
dolor de la lengua. "Glosopyrosis", sensacién de guemazon. Disestesia 0 parestesia es una
experiencia de malestar dentro de la boca. "Glosodynia" es usado también cuando esta involucrada
toda la cavidad bucal. Objetivo. Realizar una revision del tema y establecer la hipotesis que, este
sindrome tendria un fondo psiconeuroinmunoenddcrino relevante en el campo de las
enfermedades autoinmunes. Resultados:Promediando datos obtenidos, 80% de las mujeres
sufren o han sufrido alguna vez de Glosodynia. Con un rango de 40 a 81 anos de edad, media de
60 afos, correspondiendo 2,9% al masculino y 15,7% al femenino. Localizacion: bordes de lengua
46%, dorso de lengua 46%, labios 50% y paladar 46%. La etiologia permanece desconocida.
Discusion: Esta centrada en describir varios aspectos clinicos, inmunolégicos, endocrinolégicos y
neuronales involucrados en la génesis, enfocando principalmente la relacion con: la noradrenalina
y las fibras amielinicas, los beta receptores, la histamina, la bradiquinina, las prostaglandinas, el
eje hipotalamo-hipdfisis-suprarrenal (HHS), el factor librador de corticotrofina (CRF) y la
adrenocorticotropina (ACTH), las Interleuquinas 1, 6, 8, 10 y 12, el factor de necrosis tumoral alfa
(TNFalfa), el factor de agregacion plaquetaria (PAF), los adenocorticoides (AGC), los mastocitos, la
proteina Al (AP-1), factores locales y sitémicos, la respuesta celular inmune y una base
psicolégica alterada. Conclusiones.Deberia realizarse un diagnéstico a través de la actividad del
eje hipotalamo-pituitaria-adrenal del stress, investigando valores de la respuesta inmune celular.
Bajo desordenes psicolégicos serios, el paciente debe ser referido a un especialista apropiado.



