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El flujo de trabajo digital y la navegación 
dinámica han mejorado los protocolos 
quirúrgicos en la implantología oral. 
Imagen: Aleksandra Gigowska / Shutterstock
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El evento de SECIB eleva la
calidad de la cirugía bucal

El XX congreso de la organización, celebrado en Córdoba, 
fusiona el máximo nivel de evidencia científica con la forma 

más práctica de aplicación clínica.

La inauguración del XX Congreso Nacional de la Sociedad Española de Cirugía Bucal, un gran evento de la odontología que 
tuvo lugar en Córdoba. 

SECIB otorgó el Premio de Comuni-
cación al Dr. Fernando Gutiérrez de 
Guzmán (centro), director de la revista 
"Odontólogos de Hoy", por la gran la-
bor que ha realizado en la publicación 
de eventos y análisis de la situación de 
la odontología en España.

De izquierda a derecha durante la inauguración, Rafael Roldán, Presidente del Colegio de Dentistas de Córdoba; María Jesús 
Botella, Delegada de Salud y Consumo de la Junta de Andalucía en Córdoba; Daniel Torres, Presidente de SECIB; Miguel Ruiz 
Madruga, Delegado de Infraestructuras del Ayuntamiento de Córdoba y José Javier Pinilla, Presidente del Comité Organizador 
del congreso SECIB 2023.   

Fotos: SECIB

La Sociedad Española de Cirugía 
Bucal (SECIB) celebró su XX Con-
greso Nacional en Córdoba bajo 

el lema “Regenerando y más: no-
vedades científicas para avanzar en 
tu especialización”. 

La calidad de las aportaciones cientí-
ficas, así como el interés y el nivel 
quirúrgico de los congresistas, con-
firmó el enorme dinamismo de la Ci-
rugía Bucal en España.

El encuentro abordó una amplia va-
riedad de temas que compaginaron el 
enfoque investigador y el clínico e in-
cidieron en los conceptos que deben 
tenerse en cuenta para el éxito de los 
tratamientos y la salud de los pacientes. 

Según el presidente de SECIB, Dani-
el Torres, “las ponencias estuvieron 
a un nivel altísimo, un indicador de 
que la cirugía bucal es un área de la 
odontología extremadamente activa 
y pujante que disfruta de buena sa-
lud”. En este contexto, el Dr. Torres 
destacó “la unidad de todos los so-
cios en pos del proyecto de creación 
de la especialidad de Cirugía Bucal”.

La regeneración ósea en implanto-
logía fue el eje central de esta cita 
científica, con un curso precongre-
so y ponencias sobre las diferentes 
técnicas de regeneración ósea gui-
ada, tanto para ganancia vertical 
como horizontal. 

Asimismo, se presentaron técnicas 
novedosas en implantes inmediatos 
en sectores estéticos, elevaciones si-
nusales con abordaje guiado de ven-
tana baja, aplicación de los principios 
de la cirugía mucogingival y plástica 
para mejora de resultados, osteo-
densificación, uso de implantes cor-
tos y/o estrechos en  atrofia maxilar 
como alternativas a la ROG, nuevos 
paradigmas en la patogenia de la pe-
riimplantitis y nuevos protocolos en 
flujo digital en cirugía.

Más que 
implantología
El cáncer y precáncer oral fueron pun-
tos fuertes del XX Congreso Nacional 
SECIB, con una mesa redonda en la 
que cinco expertos internacionales 
compartieron casos clínicos comen-
tados y debatidos por los asistentes. 

Girona 2024
El Dr. Daniel Torres felicitó al comité 
organizador, y particularmente a su 
presidente, José Javier Pinilla, porque 
“ha conseguido que el encuentro 
haya sido un éxito de organización y 
asistencia y que se haya desarrollado 
en un ambiente extraordinariamen-
te cordial que nos ha hecho a todos 
sentirnos como en casa”. 

Por otro lado, la Asamblea General 
de la organización aprobó que la 
próxima gran cita de SECIB sea en la 
ciudad de Girona, los días 14 y 15 de 
noviembre de 2024, bajo la presiden-
cia de Eduard Valmaseda. Asimismo, 
se eligió por unanimidad la candida-
tura encabezada de Agurne Uribarri 
—actual vicepresidenta de SECIB— 
para gestionar la sociedad durante el 
periodo 2024-2027.

Además, cabe destacar la entrega de 
los Premios SECIB 2023 al Dr. José 
Manuel Aguirre Urízar (Premio Naci-
onal), el Dr. Luigi Canullo (Premio In-
ternacional) y a la revista Odontólo-
gos de hoy (Premio Comunicación).

Más información en la web de SECIB.

—SECIB

La reunión sirvió también de marco 
para la presentación de protocolos 
para la prevención de la osteonecro-
sis de los maxilares inducida por fár-
macos antirreabsortivos, protocolos 
para la prevención de enfermedades 
neoplásicas malignas y para el uso 
de antibióticos como profilaxis en 
cirugía oral. 

Y, como siempre en los congresos 
SECIB, el panel de conferencias re-
servó espacio para temas propios 
de la cirugía bucal como las cortico-
tomías, las perfiloplastias, la cirugía 
periapical o los reimplantes denta-
rios, un clásico que recobra prota-
gonismo gracias a las tecnologías 
digitales.

Los talleres, un curso para higienistas 
y personal auxiliar sobre protocolos 
digitales y las comunicaciones libres, 
completaron el programa científico 
que estuvo acompañado de una in-
teresante exposición comercial en la 
que los asistentes pudieron interac-
tuar con los desarrollos y las noveda-
des de la industria.

https://es.dental-tribune.com/account/newsletter/
https://secibonline.com/
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Cómo manejar casos 

complejos de endodoncia
Los organizadores del congreso de endodoncia ROOTS 
SUMMIT 2024 presentan a algunos de los dictantes y 

temas del evento, que tendrá lugar en Atenas en mayo. En la 
siguiente entrevista, la Dra. Ruth Pérez-Alfayate, profesora 

asociada de la Facultad de Ciencias Biomédicas y de la Salud 
de la Universidad Europea de Madrid, España, nos adelanta 

detalles de la conferencia que impartirá y explica por qué 
decidió participar en el congreso.

¿En qué casos complejos es apropiado uti-
lizar pruebas invasivas y cómo se decide 
entre pruebas invasivas y no invasivas? 

Este tipo de pruebas pueden ser apropiadas 
cuando hay dudas sobre si existe una fractu-
ra radicular vertical, cuando hay pulpitis seve-
ra, cuando se sospecha que más de un diente 
tiene esta patología, o cuando es necesario 
identificar necrosis pulpar en un paciente que 
presenta un bajo umbral del dolor.

El equilibrio, en mi opinión, se puede encon-
trar cuando entendemos las expectativas de 
nuestros pacientes en primera instancia. La 
seguridad del paciente, el concepto de “no 
hacer daño” y el tratamiento mínimamente 
invasivo deben prevalecer y deben ser una 
prioridad para nosotros. Todos estos concep-
tos se pueden aplicar incluso cuando nece-
sitamos utilizar pruebas invasivas para el di-
agnóstico.

¿Cuál es la razón de que el profesional tenga 
dudas incluso después de realizar pruebas 
diagnósticas?. Lo cierto es que actualmente 
no disponemos de ningún test que sea 100% 
objetivo. Esto significa que una o dos pruebas 
no son suficientes. Necesitamos encontrar un 
protocolo de diagnóstico que nos aporte la 
mayor información posible.

¿Cuáles son las pruebas diagnósticas de en-
dodoncia para casos complejos?. Las pruebas 
diagnósticas incluyen cirugía exploratoria, anes-
tesia selectiva y pruebas de cavidades. El desafío 

Por Franziska Beier
Dental Tribune International

está en decidir cuándo se deben o no se deben 
realizar.

¿Existen técnicas futuras para el diagnóstico 
en endodoncia?. Algunos investigadores están 
trabajando en varios dispositivos, como oxíme-
tros de pulso, ultrasonidos en tiempo real y 
formas de evaluar el estado de la pulpa antes 
de realizar el tratamiento.

¿Cuáles son los principales objetivos de 
aprendizaje de su conferencia en la ROOTS 
SUMMIT 2024?. Describiré un protocolo diag-
nóstico para que el endodoncista conozca qué 
situaciones clínicas requieren un diagnóstico 
complejo y propondré qué se debe hacer en 
esas situaciones concretas.

¿Qué le hizo decidir participar en la próxima 
ROOTS SUMMIT?. He asistido muchas veces a 
este congreso y tengo que decir que es uno de mis 
favoritos. Además, los organizadores de ROOTS 
SUMMIT son tres personas a quienes admiro mu-
cho, y cuando te invitan a venir a este congreso, es 
imposible decir que no, es un privilegio inmenso.

Sé que aprenderé mucho de los mejores y más 
humildes endodoncistas del mundo. Estoy se-
gura de que será un gran congreso y espero 
ver allí a la mayor cantidad de gente posible. 
¡No se lo pueden perder!

Nota editorial: la conferencia del Dr. Pérez-Al-
fayate, titulada “Complex diagnosis in endo-
dontics”, tendrá lugar el 10 de mayo de 2024 
de 11:00 a 12:30 horas.

Más información sobre el programa y la inscripción 
en la web de ROOTS SUMMIT.

La Dra. Ruth Pérez-Alfayate dictará una conferencia titulada “Diagnóstico complejo en endodoncia” en el 
congreso ROOTS SUMMIT 2024, que se celebrará del 9 al 12 de mayo en Atenas. 

Imagen: ROOTS SUMMIT

La seguridad del paciente, el concepto de “no hacer 
daño” y el tratamiento mínimamente invasivo deben 
prevalecer y deben ser una prioridad para nosotros. 

ENTREVISTA

https://www.mani.co.jp/en/product/jizai/index.html
https://www.roots-summit.com/rootssummit/program/


Cientos de empresas 
participarán en

EXPODENTAL 2024

España pide apoyo para 
crear las especialidades 

La exposición se celebrará su XVII edición en el Recinto 
Ferial de IFEMA MADRID, del 14 al 16 de marzo del 

próximo año. 

El presidente del Consejo General de Dentistas, Óscar Castro 
Reino, encabezó la delegación española en el Congreso 

Mundial de la Federación Dental Internacional (FDI) en 
Sídney (Australia), evento que reunió a profesionales y 

expertos en Odontología de todo el mundo.
La reserva de espacios comerciales en la XVII edición de EXPODENTAL hace prever que se superarán las 
cifras de participación de 2022.

La delegación del Consejo General de Dentistas de España en el Congreso Mundial de la FDI, encabezada 
por Óscar Castro Reino (tercero por la izquierda).  

Foto: IFEMA

Foto: CGDE

El Salón Internacional de Equipos, Productos 
y Servicios Dentales, EXPODENTAL, confirmó 
la participación de más de dos centenares de 

empresas, que han reservado una superficie ex-
positiva de aproximadamente 22.000 m2. 

El dato confirma las expectativas que ha des-
pertado la nueva convocatoria del certamen, 
que hacen prever que se superarán las cifras de 
participación registradas en 2022. La exposición, 
que tendrá por lema “Tecnología al servicio de 
los profesionales”, se desarrollará del 14 al 16 de 
marzo de 2024, en los pabellones 4, 6 y 8 del 
Recinto Ferial de la institución ferial madrileña. 

El apoyo de la patronal del sector, la Federación 
Española de Empresas de Tecnología Sanitaria 
(FENIN), contribuirá al éxito de una exposición 
que cuenta con el patrocinio de NACEX. En esta 
edición, Italia será el país invitado, una iniciativa 
que quiere facilitar las oportunidades comercia-
les con un mercado tan potente como es el de la 
nación transalpina.

EXPODENTAL presentará también un espacio 
específico, el Sector de Formación, con la mejor 

oferta académica dirigida a los futuros profesio-
nales; así como con su propio Speaker’s Corner, 
en donde las empresas expositoras ofrecerán 
charlas. El 14 de marzo –Día del Estudiante—, los 
estudiantes de 4º y 5º de Odontología podrán 
acceder al Salón.

De hecho, la exposición comercial de EXPODEN-
TAL tendrá mayor visibilidad gracias a las presen-
taciones de las últimas novedades tecnológicas 
en el Speaker’s Corner, donde se podrá apreciar 
el esfuerzo en I+D de esta la industria dental.

Además, la Feria dispondrá de su herramien-
ta EXPODENTAL LiveConnect, que permitirá a 
empresas y profesionales estar interconectados 
más allá de los días de celebración del certamen, 
ampliando así las oportunidades comerciales 
del evento. De esta forma, EXPODENTAL volverá 
a confirmar su relevancia como un espacio de 
negocios de primer nivel para todos los parti-
cipantes.

Más información en IFEMA Madrid.

—IFEMA

La delegación española participó en foros de 
intercambio de conocimientos y experienci-
as entre los profesionales de todo  el mundo, 

“lo que ha supuesto una excelente oportunidad 
para participar en debates, conferencias y sesi-
ones centradas en los avances más recientes de 
nuestra profesión y afianzar los contactos ya exis-
tentes, por ejemplo, con las delegaciones latinoa-
mericanas”, declaró el Dr. Castro. 

La delegación española estuvo presente en la 
reunión de la ERO (la sección europea de la FDI), 
donde solicitó el apoyo de todas las asociaciones 
dentales europeas para conseguir la creación de 
las especialidades odontológicas en España. 

España es el único país europeo que no tiene 
reconocidas las especialidades en Odontología, 
lo que supone un agravio comparativo de los 
dentistas españoles frente a sus homólogos 
europeos. “Con la creación de las especialida-
des estaríamos en igualdad de condiciones y, 
además, se ofrecería a los pacientes una mejor 
calidad asistencial”, señaló Castro.

En cuanto a las múltiples conferencias que se 
han ofrecido en este evento destaca la que im-
partida por el Prof. Mariano Sanz, uno de los 
ponentes más relevantes de esta edición del 
Congreso Mundial que, según el presidente del 
Consejo General de Dentistas, “ha reflejado el 
gran nivel de la Odontología que se practica 

en nuestro país y su firme compromiso con la 
actualización constante, así como su voluntad 
de innovar y adquirir nuevos conocimientos y 
prácticas clínicas que se traduzcan en una me-
jor atención al paciente”. 

Nuevo presidente de la FDI
Durante las asambleas celebradas en el con-
greso tuvo lugar el relevo de los diferentes car-
gos de la FDI. Finalizado el mandato de la Dra. 
Yshane Ben Yahya (Marruecos), se asistió a la 
toma de posesión del nuevo presidente de la 
Organización, el Dr. Gregory Chadwick (Estados 
Unidos), para un mandato de dos años. Estará 
asistido por el nuevo presidente electo de la 
FDI, el Dr. Nikolai Sharkov (Bulgaria).

El líder la delegación española transmitió sus 
mejores deseos al Dr. Chadwick para la com-
pleja misión que tiene encomendada y reiteró 
el apoyo de España a la FDI, miembro activo 
desde su fundación en 1900. 

“Estamos seguros de que su compromiso con 
la mejora continua de la profesión lo convierten 
en una elección excelente para liderar la FDI en 
los próximos dos años. Tenemos plena confianza 
en su capacidad para continuar elevando los 
estándares de la odontología a nivel global”, ex-
presó el Dr. Castro refiriéndose al Dr. Chadwick.

—CGDE
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https://www.ifema.es/en/expodental
https://www.uic.es/es/estudis-uic/odontologia/master-online-en-gerodontologia-pacientes-especiales-y-medicina-oral
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especialidades en el tratamiento 
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La mayor amenaza 
para los implantes

Uno de cada cinco implantes dentales sufrirá pérdida de hueso y periimplantitis a partir del quinto 
año de su colocación, según el investigador, profesor y especialista en periodoncia Mariano Sanz.

Mariano Sanz definió la salud periimplantaria en el Congreso de Periodoncia y Salud Bucal SEPA-FIPP como el estado íntegro de los tejidos que rodean a un implante 
funcionante y sin inflamación.

Foto: SEPA 

Aproximadamente uno de 
cada cinco implantes den-
tales (20%) que se colocan 

sufrirá en mayor o menor grado 
pérdida de hueso e inflamación pe-
riimplantaria (periimplantitis) a partir 
del 5º año de su función soportando 
un diente o una prótesis dentaria”, 
dijo el Prof. Mariano Sanz, catedráti-
co de Periodoncia de la Universidad 
Complutense de Madrid (UCM).

Por ello, es indispensable conocer 
mejor cuales son los factores etioló-
gicos y de riesgo para sufrir estas 
enfermedades periimplantarias, “con 
el fin de desarrollar estrategias pre-
ventivas personalizadas que sean efi-
caces en la reducción de estas altas 
tasas de prevalencia”, destacó Sanz. 
El experto admitió que “los pacientes 
frecuentemente se quejan de que no 
han sido adecuadamente informados 
sobre el riesgo de padecer estos pro-
cesos destructivos de los tejidos pe-
riimplantarios, aunque cada vez se 
tiene más conciencia de su import-
ancia y trascendencia”.

 El catedrático de la UCM subrayó 
que “la salud periimplantaria no se 
puede garantizar, sino que se debe 
alcanzar y mantener con una ade-
cuada higiene oral y adecuados pro-
tocolos preventivos”. 

Y para que la prevención se rea-
lice de la forma más óptima po-
sible, la información del paciente 
y del profesional resulta crucial. 
Sanz agregó que “es fundamental 
saber distinguir claramente entre 
salud periimplantaria, mucositis 
periimplantaria y periimplantitis, 
así como conocer cuál es la preva-
lencia relativa de estas enfermeda-
des (tanto a nivel del número de 
pacientes, como del número de 
implantes por paciente)”. 

Salud periimplantaria
El concepto de salud periimplantaria 
alude al estado íntegro de los tejidos 
que rodean a un implante en función 
sin inflamación. Este estado se verifi-
ca mediante la inspección intrabucal, 
evaluando la mucosa periimplantaria 
y, mediante el sondaje de estos te-
jidos, verificando que no sangran al 
sondaje y no tienen profundidades 
de sondaje aumentadas. En un esta-

do de buena salud periimplantaria, 
los niveles óseos periimplantarios 
que se evalúan radiográficamente 
deben mantenerse sin cambios des-
de el momento de la colocación del 
implante.

Las enfermedades periimplantarias 
son patologías inflamatorias de ori-
gen infeccioso en los tejidos que ro-
dean un implante dental que se en-
cuentra en función y osteointegrado. 

La mucositis periimplantaria es una 
inflamación de la mucosa que rodea 
al implante, sin que haya afectación 
del hueso en el que el implante ha 
sido colocado; en el caso de la pe-
riimplantitis, además de existir infla-
mación de los tejidos blandos peri-
implantarios, se produce la pérdida 
progresiva del hueso que aloja al 
implante.

—SEPA

En un estado de buena salud 
periimplantaria, los niveles óseos 
que se evalúan radiográficamente 

deben mantenerse sin cambios desde 
el momento de la colocación del 

implante.
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