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Entrevista al Dr. Manuel
Roman, Presidente del
IV Congreso SEDA

Por DT Spain

Fotografia del Dr. Manuel Roman

(CUALES SON LOS PRINCIPALES
OBJETIVOS OQUE PERSIGUEN
EN ESTA NUEVA EDICION DEL
CONGRESO SEDA?

Siguiendo fieles a nuestros princi-
pios, el objetivo de la reunién anual
de la Sociedad Espafiola de Alinea-

dores es Sumar conocimientos, com-
partir Experiencias, Divulgar las no-
vedades y Avanzar en el desarrollo
de las técnicas con alineadores en
ortodoncia desde un punto de vista
cientifico.

ESTE ANO EL CONGRESO SE
REALIZARA EN MALAGA, ;POR
QUE ESTA CIUDAD?

En primer lugar, para completar
el programa cientifico con un pro-
grama social y cultural, que mejor
que disfrutar de la ciudad de Ma-
laga con su espectacular entorno.
En segundo lugar, debido a la gran
acogida que tiene este congreso,
solo puede realizarse en ciudades
que retnan ciertas caracteristicas,
como tener un palacio de congre-
sos con capacidad para mas de
1.500 asistentes, capacidad hotele-
ra, aeropuerto, tren de alta veloci-
dad, etc.

IV CONGRESO DE LA 50CIEDAD

ESPANOLA DE ALINEADORES

Ceptiembre 2019
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Imagen durante la conferencia del Il Congreso SEDA en Madrid.

DESDE JULIO ESTA COLGADO
EL CARTEL DE “NO HAY EN-
TRADAS”, ;A QUE SE DEBE ESTE
GRAN EXITO DE PARTICIPA-
CION?

Esta pregunta habria que hacérsela
a los asistentes. En mi opinién, se
debe al gran trabajo que realiza la
SEDA desde su origen. Cuando un
doctor asiste al congreso, le gusta,
aprende y le saca provecho... pues
repite y lo recomienda. jPasa como
en los buenos restaurantes! Por eso,
afo tras afo tenemos cada vez mas
asistentes.

QUE NOS PUEDE DESTACAR SO-
BRE EL. PROGRAMA CIENTIFI-
CO.

Comenzaremos el jueves con un cur-
so precongreso liderado por el Dr.
Werner Schupp que tratara el diag-
noéstico, disfuncion y tratamiento de
la articulacién temporomandibular
relacionado con alineadores. Oclu-
sion, funcién, atm y alineadores.

Ya en el Congreso, que tendra dos
dias de duracion, los principales te-
mas a tratar seran los tratamientos
en ninos y adolescentes con alinea-
dores, finalizacion de casos, casos
complejos y presentacion de las tul-
timas novedades del sector.

(PARTICIPAN PONENTES
INTERNACIONALES?

Tengo la suerte de poder asistir a
diferentes eventos a nivel interna-
cional y, por lo tanto, puedo ver y
conocer a los mas relevantes ponen-
tes a nivel mundial. Por ello, hemos
invitado a los mejores speakers tan-
to a nivel nacional como a nivel in-
ternacional, contando nuestro cartel
finalmente con mas de 30 conferen-
ciantes este afno, contando por su-
puesto también con la participacion
de los miembros nuestra Sociedad.

(CUENTAN CON ALGUN PRO-
GRAMA PARALELO PARA HIGIE-
NISTAS Y AUXILIARES?

Las higienistas y auxiliares son el
motor en nuestras clinicas. Por ello,
no podiamos olvidarnos de ellas y
hemos preparado algo muy especial.
Contamos con un excelente curso
intracongreso dedicado integramen-
te para ell@s, impartido por las dras.
Ana Angla y Beatriz Solano, que se
celebrara el sabado 20 de septiem-
bre. Sin duda aportardn a sus asis-
tentes una formacioén practica que
podran implementar el lunes si-
guiente en sus clinicas.

(COMO HA SIDO EL CRECI-
MIENTO DE LA ORTODONCIA
INVISIBLE EN EL ULTIMO ANO
EN NUESTRO PAIS? ;QUE LU-
GAR OCUPA A NIVEL MUNDIAL?

En el dltimo aio, el crecimiento de
alineadores en Espafia ha sido cer-
cano al 40%, liderando junto el mer-
cado europeo. A nivel mundial, solo
somos superados por el mercado
asidtico, por China y Japon, que han
tenido un crecimiento ligeramente
superior al 40%. Asi que podriamos
decir que Espaia es el pais que mas
ha crecido en Europa y uno de los
principales paises a nivel mundial
con respecto al tema de los alinea-
dores.

POR ULTIMO, ;TIENEN YA FE-
CHA PARA LA REUNION DEL
ANO QUE VIENE?

Si. La V Reunién de la Sociedad Es-
painola de Alineadores sera en Ma-
drid del 17-19 Septiembre de 2020.
El lugar elegido ha sido el Palacio
Municipal de Congresos en IFEMA,
con capacidad para 2.500 asisten-
tes.
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Neurociencia & Odontologia,
manejo del estrés en consulta

Por Dr. Diego Carlos Stancampiano Torcivia

Las NEUROCIENCIAS son un con-
junto de disciplinas cientificas que
estudian la estructura y la funcién,
el desarrollo de la bioquimica del
sistema nervioso y de como sus dife-
rentes elementos interactian, dan-
do lugar a las bases biol6gicas de la
conducta.

La ODONTOLOGIA es la ciencia
que se ocupa de que la gente sonria,
coma, bese, hable, sin alteraciones
biolégicas, psico emocionales ni so-
ciales.

Podemos decir que mientras que la
Odontologia se ocupa de “la boca”,
las Neurociencias se ocupan de
“como piensa y siente” el Ser huma-
no. Es muy necesario que conozca-
mos y dominemos estas disciplinas
porque somos “seres humanos”
ayudando a otros “seres humanos” y
mientras mas conocimiento y domi-
nio de nosotros mismos tengamos,
més eficientes seremos en nuestra
labor.

La Odontologia es mas que técnicas
y materiales, es un proceso comple-
jo que se concibe a través de seres
pensantes y sensibles al entorno; y
puede ser mas efectiva si sus actores
aumentan su eficiencia, minimizan-
do el estrés en la consulta. Los fac-
tores generadores del estrés pueden
ser:

e Interno: actitud del profesional
ante el desafio.

e Externo: el medio, el paciente,
el equipo. Gestionando el pri-
mero se reduce, en gran parte,
el segundo. Para lograr esto hay
que asumir nuevos paradigmas:

e Podemos ser mas eficientes.

e Podemos reducir el estrés.

e Podemos equivocarnos y apren-
der.

e Podemos ser mas exitosos.

e Podemos ser mas felices; Pero
debemos estudiar y aprender al
respecto.

FUNDAMENTO

Este material surge como respuesta
al factor en comun de todas las Cli-
nicas dentales, su equipo de profe-

sionales y sus pacientes: el estrés. El
ritmo de vida actual, la tecnificacion
y las altas expectativas de consumo
nos han llevado a caer en situacio-
nes de desgaste como profesionales
y equipos de trabajo, situaciones que
nos cansan mas que el trabajo en si.
El entorno condiciona y determina
nuestro potencial y nuestro rendi-
miento, por lo que si aprendemos a
gestionar el estrés en consulta ten-
dremos mas de la mitad de la batalla
ganada.

¢Por dénde empezamos a adquirir
este conocimiento? Por lo tinico que
podemos controlar: nosotros mis-
mos.

Si te preguntan ¢;qué eres? Perfecta-
mente podrias contestar: - Auxiliar
de Clinica, Auxiliar Administrativo,
Director de Clinica, Enfermera, Re-
cepcionista, Odontélogo, Cirujano
Maxilofacial, Protésico Dental.

Lo cierto es que somos muchas co-
sas mas que el trabajo que desem-
pefiamos. Somos seres humanos in-
tegrales, pero /cuanta preparacion
0 capacitacion tenemos mas alla de
la que apunta a nuestro desempefio
laboral?

Nos preparamos para en nuestra
profesion exhaustivamente. Toda
nuestra formacién apunta a la so-
lucién técnica de situaciones en el
campo laboral.

No nos ocupamos de nuestra for-
macion integral como personas. No
dedicamos tiempo suficiente a desa-
rrollar potencialidades internas para
la gestion eficiente de nuestra vida.
“La unica forma de ser felices en
nuestro trabajo es integrar un equi-
po eficiente y para ello hay que em-
pezar por cada miembro”. Diego
Stancampiano

GRANDE EN LO GENERAL/
EFICIENTE EN LO PARTICULAR

Muchas veces la eficiencia en la
practica diaria obedece mas que a la
preparacion especifica y técnica, a la
capacidad de enfrentar y solucionar
situaciones y esto no se aprende en

Dr. Diego Carlos Stancampiano
Torcivia

Licenciado en Odontologia por la
Universidad de Cordoba — Argentina
en 1995.

Prdctica privada en Cirugia Implan-
tologia y Rehabilitacién Oral, Clini-
ca Dental RIE, Armilla Granada.

Presidente de YOSOYO - Asociacion
Metafisica de Granada: Area de
Neurociencias y Desarrollo personal.
Desde el afio 1995 se dedica al estudio
de las Neurociencias aplicadas a la
gestion del estrés en pacientes y equi-
pos de trabajo. Dicta Conferencias y
Seminarios de Desarrollo Personal
en Espania en diferentes ambitos
como: Paraninfo de la Universidad
de Granada, Camara de Comercio de
Granada, la Caja Rural de Grana-
da, Caja Granada — Motril, Colegio
Odontoélogos de Jaén, entre otros.

el colegio, la Universidad o la Aca-
demia.

Esto se debe a que muchas veces
la solucién de un problema, no es
solo médico, sino personal: emocio-
nal, mental; y podemos estar muy
preparados técnicamente, pero no
ser tan buenos gestores de las si-
tuaciones en la practica. Resultado:
Estrés.

“Lo que cansa no es el trabajo sino la
incapacidad para gestionar el entor-
no”. DS

La Ley de Correspondencia enun-
cia: “Como es arriba es abajo y como
es abajo es arriba. Como es fuera es
dentro y como es dentro serd fuera”
Rubén Cedenio, Pilares de la Metafi-
sica.
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En general las Facultades de Odon-
tologia son reductos pequeiios con
grupos cerrados. Las Consultas den-
tales son espacios reducidos, los Ga-
binetes, mas reducidos, la boca del
paciente, mas pequeiio y el diente,
mas pequeilo atin. Mas reduces tu
campo, mas se reduce tu mente, mas
se reducen tus posibilidades de éxito
a nivel global.

Solucién: Formarnos integralmente
en lo biol6gico, pero también en lo
psicolégico y lo social.

La Neurociencia aplicada a la Odon-
tologia nos da herramientas para ser
mejores gestores de nuestro medio
interno y como consecuencia del en-
torno para que la practica diaria nos
genere menos estrés.

OBJETIVOS

—_

Reducir el estrés en la consulta.

2. Ser mas creativos y mas produc-
tivos.

3. Resolver situaciones tomando
decisiones eficientes.

4. Potenciar factores para el éxito.

Podemos cambiar hacia un mejor
desempeiio en todos los aspectos
de nuestra vida, pero tenemos que
tener en cuenta que nuestro cere-
bro, la maquina mas perfecta que
se haya disefiado, estd programada
para sobrevivir ahorrando energia y
tratara de evitar todo cambio en su
mecanismo, como un reflejo de auto
conservacion. Ta quieres cambiar,
pero tu cerebro se resiste.

Las Neurociencias ponen a nuestra
disposicion el conocimiento de cémo
funciona el cerebro y cudles son sus
mecanismos. Con esta informacién
podemos trabajar a favor del cere-
bro, conociéndolo y llevandolo a un
mejor funcionamiento que se mani-
festara en una vida mas exitosa.

Porque tenemos que recordar que
ser mejores es lograr resultados con
menos desgaste y mas plenitud: “Ser
mejor es Ser mas eficientes” D.S.

INFOXICACION

Podemos preguntarnos, ;por dénde
empiezo? El comienzo puede ser un
poco confuso porque si observamos
el bombardeo constante de informa-
ciéon que tenemos en estos tiempos,
dirimir que es 1til y constructivo, no
es siempre una tarea sencilla.

¢Qué es la Infoxicaciéon?

Los psic6logos actuales la definen
como: “un trastorno intelectual pro-
ducto de la incapacidad de analizar
y comprender una avalancha de
informaciéon, como la que pueden
proporcionar los medios de informa-
cion y electronicos actuales”. ¢Cudl
es su tratamiento?

1. Discernir qué es importante y
qué no.

SINDROME DE BURNOUT

* tncertidumbee: (2 falia de sequiidad en un
tratameento, o la insufidencia de garantias para
flegar un resutadn pusden ser matve de eftrés.
para el odontdlogn.

i desconechar. S a eslo be afladmos.

problemas permnsies ., o estnks posds
apoderarse de posolros.

= Dgsmentienclén: tanto en o dmbio labomal
coma & o personal, A merudo d no ieremos an
incenive podemos pender b fusidn en nuestin
trabajo que pueds reparcuti en lo personal .

Figura 1.

2. Estudiar lo mas importante y
constructivo.

3. Poner en practica lo aprendido
transformando el Conocimiento
en Vivencia.

Nuestro cerebro es incapaz de pro-
cesar el exceso de informacién que
llega a nuestro entorno y reacciona
con estrés.

“lenemos que elegir: ¢Vivir de la
Odontologia o sobrevivir a ella?”.
DS

El estrés que produce la practica
diaria se transformado en objeto de
estudio en los dltimos afos. El sin-
drome de Burnout o trabajador que-
mado es muy comun entre los odon-
t6logos. Se caracteriza por producir
cansancio y desgaste emocional,
pérdida de interés hacia los pacien-
tes y el entorno, dando lugar a acti-
tudes defensivas o incluso agresivas,
desmotivaciéon profesional y aparta-
miento de otras areas de su vida, de
manera que su profesiéon pasa a ser
el centro de interés.

Causas que lo producen:

¢ Incertidumbre: la falta de se-
guridad en un tratamiento, o la
insuficiencia de garantias para
llegar un resultado pueden ser
motivo de estrés para el odon-
t6logo.

e Sobrecarga: en épocas de mu-
cho trabajo es dificil desconec-
tar. Si a esto le ainnadimos proble-
mas personales... el estrés pue-
de apoderarse de nosotros.

e Desmotivacion: tanto en el am-
bito laboral como en el perso-
nal. A menudo si no tenemos
un incentivo podemos perder la
ilusién en nuestro trabajo y esto
puede repercutir en nuestra
vida personal.

¢Coémo prevenir el Sindrome de
Burnout?

1. Marcarnos un ritmo de trabajo
que podamos llevar.

2. Nos conviene establecer un
buen ambiente profesional de
manera que podamos delegar

en los demas y no dejar que
toda la responsabilidad recaiga
en nosotros.

3. Si el marco de trabajo no ayuda
a tener un ambiente tranquilo
es necesario que modifiquemos
nosotros nuestra conducta.

4. Buscar un pasatiempo. Es acon-
sejable dedicar parte de nuestro
tiempo libre a alguna actividad
que nos satisfaga (deporte, mu-
sica, ocio...).

5. Debemos comprender la dife-
rencia entre la responsabilidad
y la omnipotencia. Hacernos
cargo de nuestras responsabili-
dades esta bien sin llegar a caer
en la angustia que puede llegar
a producir la omnipotencia de
querer resolverlo todo noso-
tros.

CAMBIAR EL ENFOQUE

Para conocernos mejor y llegar a
una visién mas pura de la realidad,
debemos cambiar el enfoque, o me-
jor atin, sumar puntos de vista de la
misma situacion.

Al estudiar como funciona nuestro
cerebro, haciendo evidentes proce-
sos antes inconscientes, lograremos
conocernos mejor y hacer una lectu-
ra mas eficiente del entorno: compa-
fieros de trabajo, pacientes, colegas,
familia, amigos.

“Cuando cambiamos la forma de ver
las cosas, las cosas cambian de for-
ma”. Wayne Dyer

PSICONEUROFISIOLOGIA

La Psiconeurofisiologia es una rama
de la Psicologia Clinica que estudia
como los pensamientos y sentimien-
tos influyen en nuestro cuerpo y en
nuestro desempeiio. Dos de sus ulti-
mos postulados sostienen:

“el pensamiento no solo determina
los habitos y el comportamiento, sino
también el funcionamiento del orga-
nismo”. “en la mente pueden iniciarse
tanto los estados de plenitud y felici-
dad, como trastornos de tipo ansio-

so/depresivo”.

VER LOS PENSAMIENTOS Y SEN-
TIMIENTOS

El movimiento de nuestros pensa-
mientos y emociones, antes solo se
podian conocer por los relatos del
sujeto en estudio, pero hoy, gracias
a la Resonancia Nuclear Magnética
— RNM, se pueden ver, cuantificar y
calificar de una forma precisa.

De estos estudios, los neuro cientifi-
cos han podido obtener informacién
de como funciona nuestro cerebro y
han disenado técnicas para que sea-
mos mas eficientes reduciendo el
estrés, (resultado del mal uso de la
méaquina) aumentando el bienestar
y la armonia en quien las aplica.

EL CEREBRO

La comprension de nuestro mundo
material como asi también del Uni-
verso que nos rodea, es un proceso
complejo que se codifica a través de
nuestro cerebro. Por ello nos con-
viene conocer sus mecanismos para
que la visién de la realidad nos lle-
gue sin distorsiones.

Antes de la RNM se sostenian algu-
nos postulados como: “no utiliza-
mos todo el cerebro”. Hoy sabemos
que, “SI” utilizamos todo el cerebro,
lo que sucede es que solo podemos
usar el 2% de sus capacidades a la
vez. Si nos hacemos a la idea de que
el cerebro es un conjunto de bom-
billas que se encienden cuando este
se utiliza, podemos inferir en que se
puede encender el 2% del cerebro
a la vez. Cuando se sobrepasa este
porcentaje suceden principalmente
dos cosas:

Se pierde efectividad.
e Se genera estrés.

Si bien este porcentaje es estadisti-
co y bastante preciso, se puede au-
mentar con el estudio y la aplicacién
de técnicas sencillas.

Hay que comenzar por acostumbrar-
se a que la mejor manera de no su-
perar ese 2% que reducen nuestra
efectividad y aumenta el estrés, es
llevar la atencién y ocuparse de una
cosa a la vez. Este sencillo precepto
es conocido desde hace siglos por las
filosofias orientales como “desarro-
llo de la conciencia unidireccional”.

¢(Cerebral o mental? Diferencia
entre mente y cerebro

“Todo ser humano puede ser, si se lo
propone, escultor de su propio cere-
bro”. Santiago Ramén y Cajal.

El cerebro esta compuesto de tejidos
como las células nerviosas, vasos
sanguineos, nervios. Es el hardware
de un ordenador: los transistores, los
cables, la carcasa, la parte tangible.
Tiene que estar en perfecto estado
para que el software, la mente, pue-
da operar.

La mente es el software: son los pro-
gramas que trabajan a través del
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hardware que es el cerebro. Es un
cuerpo sutil, la comprension no esta
en el cerebro, pero se manifiesta a
través de él.

El cerebro vive en el corto plazo,
vive en el ahora, porque es limita-
do, es material y su meta es sobre-
vivir a través del ahorro de energia.
Es como un bebé que cuando tiene
hambre llora como si se fuese a mo-
rir, porque piensa que se va a morir
porque detecta la falta de alimen-
to. El cerebro es igual, cuando esta
cansado y advierte falta de glucosa
y oxigeno se estresa primero y luego
se desconecta, como mecanismo de
supervivencia.

La mente vive en el largo plazo, no
tiene apuro. La mente no piensa en
morir, piensa en trascender.

El cerebro solo maneja dos térmi-
nos: el placer y el sufrir. Quiere te-
ner placer todo el tiempo, entonces
se acerca al placer y cuando ve que
va a sufrir, se aleja de los objetos que
lo amenazan.

En cambio, la mente lo que quiere
es aprender, mejorar; por eso, mu-
chas veces, el cerebro y la mente
no estan en sintonia. El cerebro se
quiere desconectar y la mente sabe
que tiene que comprender, darse
cuenta, evolucionar y todo esto im-
plica cambios y gasto de energia que
el cerebro se niega a asumir.

El cerebro es reactivo, reacciona
a estimulos una vez que ya se han
producido, la mente es pro-activa, se
anticipa a los hechos, observa e im-
pele a la accion.

CerebrolzlViente

i' &F I?{ N.CLHE

Cortolplazo,

Rlacer/s Ui

Figura 2.
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Manejo del estrés en Odontologia
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RESUMEN DE LA OBRA

Este material surge como respuesta al factor en comin de todas las Clinicas dentales, su
equipo de profesionales y sus pacientes: el estrés. El ritmo de vida actual, la tecnificacién y
las altas expectativas de consumo nos han llevado a caer en situaciones de desgaste como
profesionales y equipos de trabajo, situaciones que nos cansan mas que el trabajo en si.

El entorno condiciona y determina nuestro potencial y nuestro rendimiento, por lo que

si aprendemos a gestionar el estrés en consulta tendremos mas de la mitad de la batalla

i Por dénde empezamos a adquirir este conocimiento? Por lo Unico que podemos contro-

Si te preguntan ;qué eres? Perfectamente podrias contestar: - Auxiliar de Clinica, Auxiliar

Administrativo, Director de Clinica, Enfermera, Recepcionista, Odontélogo, Cirujano Maxi-
lofacial, Protésico Dental.

Lo cierto es que somos muchas cosas mas que el trabajo que desempefiamos. Somos seres
humanos integrales, pero ;cuénta preparacion o capacitacién tenemos mas alla de la que
apunta a nuestro desempefio laboral?

Nos preparamos para en nuestra profesién exhaustivamente. Toda nuestra formacién apun-
ta a la solucidn técnica de situaciones en el campo laboral.

No nos ocupamos de nuestra formacién integral como personas. No dedicamos tiempo
suficiente a desarrollar potencialidades internas para la gestion eficiente de nuestra vida.

“La Unica forma de ser felices en nuestro trabajo es integrar un equipo eficiente y para ello
hay que empezar por cada miembro”.

PEDIDOS:

Atlantis Editorial Science & Technology S.L. C/ Alpujarras, 4 - 28915 Leganés (Madrid)
Telf. 912 282 284 - 608 496 988 - e-mail: pedidos@atlantiseditorial.com - www.atlantiseditorial.com

Cerebro y Mente son un binomio
indivisible. El uno no es nada sin la
otra y viceversa. Asi como necesita-
mos un ordenador mas eficiente para
poder hacer cosas mas innovadoras
y ser mejores, también tenemos que
tener un cerebro més ordenado para
que la mente se pueda expresar mas
eficientemente a través de él.

Tres cerebros — Tres mentes

Cuando en ciencia se habla de evo-
lucién, es porque el hombre y tam-
bién su cerebro ha pasado por eta-
pas de desarrollo similares a los
animales. La historia de nuestro
cerebro actual empezé hace 500 mi-
llones de afios con el desarrollo del
cerebro atavico. Es el cerebro mas
primitivo del ser humano que se co-
noce también en la literatura como
reptiliano, porque es igualito al que
tiene un cocodrilo. Es donde estan
grabados los mecanismos de defen-
sa y auto preservacion, que permi-
ten que podamos seguir viviendo en
este mundo.

En él se recoge la conducta instinti-
va: hace frio me abrigo, hace calor
me desabrigo, viene un tsunami,
viene un animal salvaje corro, me
meto en la cueva, era lo que hacian
los trogloditas, los hombres primi-
tivos. Es la conciencia de supervi-
vencia de la manada, en que el que
era diferente era peligroso y se lo
marginaba como mecanismo de de-
fensa. Muchas personas ven sangre
y se desmayan, asi baja la tension
arterial y puede evitarse que se des-
angren. Es un mecanismo de super-
vivencia.

El segundo cerebro es el limbico
(CL), se desarrolld hace 200 mi-
llones de afios, y por asi decirlo, se
mont6 sobre el anterior y lo comple-
menté. Esta parte del cerebro, gene-
ra y regula las emociones y es simi-
lar al que tienen los mamiferos. Es
donde estan los arquetipos emocio-
nales: tiene grabado lo que es bue-
no, malo, lo que es el amor o el odio;
aqui tienen grabadas las emociones.
Nos otorga el sentido de pertenencia
a la manada y es de donde surge la
tendencia de hacer lo que hace el
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Tres Cerebros)y;Tres' Mentes

Figura 3.

grupo para sentirnos seguros e in-
tegrados, pero a la vez hace que la
gente se deje llevar y tome decisio-
nes sin reflexionar y arrastrados por
la masa. Influencia en las modas y el
“qué diran” y condiciona muchas de
nuestras decisiones y la de nuestros
pacientes.

Luego hace 100.000 afios, surgié la
parte mas nueva de nuestro Cerebro,
el cortex, que es lo que verdadera-
mente nos hace ser seres pensantes.
Este cerebro y mas especificamente
en el Cortex Pre Frontal (CPF) es
el asiento de la razén. Es donde es-
tan los arquetipos mentales, lo que
pensamos de las cosas, las ideas
preconcebidas de todo lo que nos
rodea, que también nos condiciona
a la hora de actuar. Es el asiento de
la mente que todo lo califica dando
forma a lo que percibimos a través
de los sentidos.

Tres estratos de la mente

La mente es el campo de estudio de
la Psicologia, pero hoy las Neuro-
ciencias, contribuyen en gran me-
dida a la comprensiéon de sus mas
intrincados mecanismos. Las ten-
dencias actuales proponen dividir a
la mente en:

1. Mente inconsciente: todo aque-
llo que ignoramos pero que
determina nuestro comporta-
miento. Es el terreno de los ;Por
qué?, de las causas primarias de
nuestro proceder. Tiene asiento
en los cerebros atavico y limbi-
co y se la relaciona con la EQ o
inteligencia emocional. Puede
hacerse consciente mediante
la observacion, la reflexién y la
meditacion.

2. Mente consciente: es todo lo
que podemos advertir. Se nutre
de los érganos de los sentidos
que nos brindan informacidn,
materia prima para la construc-
cion de los arquetipos que re-
giran el comportamiento. Es el
terreno del “Qué” de los efectos

que vemos en nuestro mundo y

se la relaciona con la 1Q o inte-

ligencia racional o intelectual.
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Tiene su expresion a través del
CPF.

3. Mente Supra consciente: la
mente se abstrae de pensamien-
tos y sentimientos y observa,
sin juicio. Es el asiento del Ser,
la acciéon de darse cuenta del
inconsciente y del consciente y
como esto nos condiciona. Los
neurocientificos y los psic6logos
transpersonales (rama de la psi-
cologia que integra los aspectos
espirituales y trascendentes de
la experiencia humana con el
marco de trabajo e investigacion
de la psicologia moderna) la
asocian con la SQ o Inteligencia
Espiritual. “El supra consciente
es el motor que transforma lo
inconsciente en consciente me-
diante la observacién.”

Es muy importante conocer nuestra
mente y asi comprender luego cémo
piensan los demas, como una herra-
mienta méas en el desempefio efi-
ciente de nuestra labor. El modelo
del Iceberg, de Spencer y Spencer, es
una representacion grafica de esto.

SINDROME DE ATENCION PAR-
CIAL CONTINUA

Es un conjunto de sintomas que se
originan en forzar al cerebro a hacer
muchas cosas a la misma vez. Es es-
tar continuamente atento, en parte,
a muchas cosas. Hemos mencionado
que para estar operativo con su 2%
el cerebro apaga funciones y encien-
de otras, apaga y enciende, apaga y
enciende; y esto prolongado en el
tiempo aumenta el estrés y reduce la
eficiencia.

No es viable ver los correos en el
ordenador, hablar por teléfono fijo
y dar citas a la vez porque en reali-
dad el cerebro no lo hace todo jun-
to. Apaga la atenci6n del ordenador,
enciende la llamada, apaga la llama-
da y enciende la cita, apaga la cita
y enciende el ordenador. Esto lleva
a lo que se conoce como INTERFE-
RENCIA DE LA TAREA DUAL. Los
neurocientificos han demostrado
que si se hace una sola tarea a la vez
tenemos un 100% de posibilidades

- E}ﬂcmnfs y
FBpSamientos

Figura 4.

de hacerla correctamente, pero si
sumamos una segunda tarea, esta
interfiere con la primera y la efecti-
vidad en ambas cae al 50%.

No multitasking

El cerebro no tiene la capacidad de
ocupaciéon mdultiple o multitasking,
y cuando sobrepasa su cupo del 2%,
reacciona como un ordenador que
tiene muchos programas en funcio-
namiento: primero va mas lento y
finalmente se bloquea.

Cuando el CPF se ve desbordado da
la senal de que “todo es grave, todo
es urgente”, aumenta la secrecion
de Adrenalina y Cortisol y se pro-
duce un estrés quimico con la sen-
sacion artificial de crisis constante.
Cuando las hormonas se agotan el
efecto rebote es la depresion del sis-
tema. Por eso se recomienda:

e Hacer una sola cosa a la vez.

e Hacer lo urgente y mas impor-
tante.

e Vivir en el ahora.

Si ta estas pensando en lo que hicis-
te, no estas en el ahora y te equivo-
cas y sufres y si estds pensando en
lo que vas a hacer, tampoco estas
aqui, te equivocas y sufres, enton-
ces la tnica alternativa posible es

Jr -'
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vivir el ahora. Si estds descansando
piensas en el trabajo, y cuando es-
tas en el trabajo piensas en que ten-
dras que hacer la comida, cuando
estés comiendo pensaras en quien
lavara los platos, y asi se vive con
angustia.

El SER es la expresion armoénica de
una persona que vive en el presente,
por eso es “ser” y no “seré o “fui”.
Planificar es presente, no es vivir el
futuro. Planificar no genera estrés
porque es asegurar en el ahora, un
futuro tranquilo y eso genera dopa-
mina y adrenalina de manera con-
trolada, o sea eustrés. Se planifica
para que cada presente que venga
sea ordenado y se pueda hacer una
cosa por vez sin agobios.

“Si nos ocupamos de muchas cosas a
la vez, tratando de anticiparnos a lo
que va a venir, nos olvidamos de lo
mas importante que es el paciente que
estd sentado en el sillon y las probabi-
lidades de equivocarnos aumentan”.
D.S.

Podemos ser mas eficientes y redu-
cir el estrés en consulta mediante
una correcta organizacion que se
propondra en “Dieta Mental en 5 pa-
s0s”.
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SECIB sistematizara

la evidencia cientifica
sobre pacientes
oncologicos, hemofilicos

y periimplantitis

La Sociedad Espaifiola de Cirugia Bucal pone en marcha tres

grupos de trabajo dirigidos por los doctores José Luis Gutié-
rrez Pérez, Abel Garcia y Pablo Galindo.

Por DT Spain

La Sociedad Espafiola de Cirugia Bu-
cal (SECIB) ha constituido tres gru-
pos de trabajo, coordinados por el Dr.

Daniel Torres Lagares, vicepresiden-
te de SECIB y catedratico de Cirugia
Bucal de la Universidad de Sevilla,

Reunion de los grupos de trabajo en la sede del Consejo General de Dentistas de Espania.

para la elaboracién de tres nuevas
guias de practica clinica. El propdsito
es evaluar y sistematizar la evidencia
cientifica disponible en relacién a la
odontologia y los pacientes oncoldgi-

www.DTStudyClub.com
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cos; la cirugia bucal y los pacientes
hemofilicos, y la periimplantitis.

El proyecto sobre odontologia y pa-
cientes oncolégicos estara dirigido
por el Dr. José Luis Gutiérrez Pérez,
codirector del Master de Cirugia Bu-
cal de la Universidad de Sevilla y jefe
del Servicio de Cirugia Maxilofacial
del Hospital Virgen del Rocio, y por
los doctores Leticia Bagan, Agurne
Uribarri, M. Angels Sanchez, Daniel
Torres, Aida Gutiérrez, Jerénimo Pa-
chon, Maria José Flor y Javier Alber-
di. Ademas, contara con la revision
del catedratico de Medicina Oral de
la Universidad del Pais Vasco (UPV/
EHU), el Dr. José Manuel Aguirre.
La guia de practica clinica de ciru-
gia bucal en pacientes hemofilicos
estard bajo la direccion del Dr. Abel
Garcia, director del Master de Medi-
cina Oral, Cirugia Bucal e Implanto-
logia de la Universidad de Santiago
de Compostela (USC) y jefe del Ser-
vicio de Cirugia Maxilofacial de la
Xerencia de Xestion Integrada de
Santiago. Guillermo Machuca, Ma-
nuel Somoza, Eduard Valmaseda,
Elena Sanchez y Maria Peiiarrocha
integran este grupo junto a la he-
matéloga Angela Cortés Vidal. Como
revisor, intervendra el Dr. Cosme
Gay Escoda, catedratico de Patolo-
gia Quirdrgica Bucal y Maxilofacial
la Universidad de Barcelona (UB).

BENEFICIO PARA EL PACIENTE
Por su parte, el Dr. Pablo Galindo, ca-
tedratico de Cirugia Bucal e Implan-
tologia de la Universidad de Grana-
da, sera el director de la guia sobre
periimplantitis, en la que también
trabajaran los doctores Rui Figuei-
redo, Maria Angeles Serrera Figallo,
Juan Lopez Quiles, David Penarro-
cha, Octavi Camps, Miguel Padial e
Hilario Pellicer. El Dr. Miguel Pefa-
rrocha, catedratico de Cirugia Bucal
de la Universidad de Valencia sera el
responsable de revisar el trabajo.
Las guias, segtin ha sefialado el Dr.
Daniel Torres, “ofreceran una serie
de pautas clinicas, basadas en la me-
jor evidencia cientifica, sobre las que
pueda apoyarse el profesional en su
practica diaria y confiamos en seran
muy beneficiosas también para el pa-
ciente ya que, tanto el manejo odon-
tol6gico de pacientes con hemofilia,
como el manejo odontoligico de pa-
cientes que sufren céncer oral, pre-
senta complejidades y consideracio-
nes especificas que deben ser puestas
al dia. En cuanto a la revision y siste-
matizacion de toda la evidencia cienti-
fica relacionada con la periimplantitis,
una patologia que tiene cada vez mas
presencia en nuestras consultas, es-
tamos convencidos de que tendra un
efecto beneficioso en la atencién que
se dispensa a nuestros pacientes”.
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Entrevista al Sr. Stefan
Forster, Managing
Director de Forestadent®

Por DT Spain

¢Nos podria dar una breve des-
cripcion del Symposium?.

Nuestro simposio FORESTADENT
cuenta con una larga tradicion. Para
la décima edicion de este fantastico
evento, hemos decidido regresar al
lugar donde comenz6 todo: Espaia.
En el aiio 2007 celebramos nuestro
100 aniversario en la maravillosa
isla de Mallorca con el primer sim-
posio Forestadent. A partir de ahi
hemos ido celebrando el Simposio
en diferentes paises europeos.

Respecto al primer Symposium
que organizaron hace 10 afios,
¢Coémo ha evolucionado el evento
y la odontologia?.

El simposio nacié con una idea emi-
nentemente familiar. Queriamos re-
unir a nuestros clientes y colabora-
dores mas allegados y compartir un
par de dias con ellos. La experiencia
fue muy positiva y poco a poco se ha
ido conformando un grupo interna-
cional importante que no falta a la
cita. Asi naci6 la popular tradicién de
nuestros simposios que se mantiene
hasta ahora y que trata de conjugar
el mejor nivel cientifico con lugares
de maximo atractivo tanto cultural
como gastronémico. En el aiio 2017
fue celebrado en Pforzheim, nuestra
ciudad natal, con motivo de nuestro
110 aniversario y la inauguracion de
la nueva fabrica. Los escenarios han
sido algunos de los lugares mas bo-
nitos del mundo, como Atenas, Paris,
Budapest, Cascais o Abu Dabi.

¢Porque eligieron la ciudad de
Malaga como sede del congreso?.
Malaga es una ciudad latente en el
sur, en una ubicaciéon de ensueiio, la
maravillosa Andalucia. La bondad de
su temperatura, su atractivo cultural
e histérico, asi como la disponibili-
dad de modernas infraestructuras y
comunicaciones la convierten en un
lugar ideal para la celebracién de un
simposio. Seguro que nadie quedara
defraudado.

¢Nos podria hablar sobre el Pro-
grama Cientifico del Symposium?.
Empezamos con un dia de congreso
previo sobre el tema ortodoncia digi-
tal que actualmente interesa a toda
la comunidad de la ortodoncia. Eso
se refleja en que ese congreso previo
estd lleno desde hace meses. Después
tenemos varios ponentes de nivel
mundial conocidos desde hace mu-
chos afios y unas estrellas del futuro
aun jovenes. El Programa cientifico
es tan variado como los ponentes y
ofrece temas para cualquier interés.

¢Cual es la tematica del congreso?.
No existe una temaética concreta del
congreso. Hemos preferido elegir
los mejores ponentes del mundo y
dejar libertad de temaética para sus
conferencias. Estamos seguros de
que cualquiera de ellos, sea el tema
que fuere, van a proporcionar infor-
macién e ideas muy valiosas.

¢<Nos puede hablar sobre la trayectoria
de Forestadent durante estos anos?

Forestadent tiene como lema “Pre-
cisiéon en nuestros Negocios” para lo
cual no sélo realizamos grandes in-
versiones en tecnologia e intentamos
mejorar cada dia, sino que hemos
querido acompasar nuestro disefio de
producto con un gran esfuerzo para
ser el referente mundial en educacion
continua, para lo que hemos contra-
tado los ponentes mas destacados de

Hotel Miramar Malaga, sede del Simposio Forestadent.

todo el mundo, que a su vez nos ayu-
dan a desarrollar nuevos productos.

¢Desea realizar algin comentario
adicional a nuestros lectores?

Solamente animar a los lectores a no
perder la oportunidad de compartir
estos dias con varios de los mejores
speakers del mundo en un entorno
inigualable. Les esperamos!

Midlaga, 3 - 5§ octubre de 2019
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La respuesta hispano-alemana
al reto que plantean las
enfermedades periimplantarias

talleres de trabajo coordinados por lideres mundiales en este ambito. Se opta por un formato

Se confiere un cardcter especialmente practico y formativo al encuentro, con la celebracion de

novedoso y un marcado enfoque clinico. Representa un gran paso en la cooperacion de estas tres
sociedades cientificas de Espaina y Alemania.

Por DT Spain

Proporcionar una vision actualiza-
da, innovadora y practica del trata-
miento de las enfermedades periim-
plantarias bajo la tutela de grandes
expertos en este campo y en un en-
torno relajado, participativo e inter-
nacional es el objetivo principal de
un simposio conjunto que organizan
SEPA, la German Association of Oral

Implantology (DGI) y la Deutsche
Gesellschaft fiir Parodontologie e.V
(DG PARO). Sera en Palma de Ma-
llorca, los dias 24 y 25 de enero, y ya
se ha abierto el plazo de inscripcion.

DE LA MANO
Segiin han puesto de relieve los
coordinadores cientificos del evento,

los doctores Frank Schwarz (DGI),
Christof Déerfer (DG PARO) y Adridan
Guerrero (SEPA), “serd una de las re-
uniones cientificas mas atractivas del
ano debido a su novedoso formato, su
enfoque clinico y porque representa
un gran paso hacia la cooperacion
entre estas tres sociedades cientificas
de Espafa y Alemania”.
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Esta cooperacion ha sido concebida
con la intencién de fusionar el cono-
cimiento de las tres sociedades para
que un intercambio de enfoques cli-
nicos entre los expertos en enferme-
dades periodontales y periimplanta-
rias de la SEPA, DGI y DG PARO de
como resultado un mensaje claro
para el tratamiento de las enferme-
dades periimplantarias.

El programa de este encuentro de
sesiones clinicas sobre el tratamien-
to de las enfermedades periimplan-
tarias ya estd cerrado. El viernes 24
de enero se llevaran a cabo en pa-
ralelo cuatro cursos practicos, en los
que cuatro lideres mundiales en te-
rapia de implantes compartiran sus
enfoques quirirgicos con pequefios
grupos de participantes, para que
cada uno de ellos pueda realizar las
técnicas instruidas en modelos ani-
males y/o artificiales, bajo la cuida-
dosa supervision de cada uno de los
ponentes.

En concreto, se trata de talleres prac-
ticos en el campo de la prevencion
y la terapia de la periimplantitis. El
Dr. Juan Blanco lidera el workshop
sobre colgajo de acceso, terapia re-
sectiva y descontaminaciéon de la
superficie del implante. Por su par-
te, el Dr. Jan Derks se centrara en
mostrar algunos aspectos novedosos
de la cirugia regenerativa de defec-
tos los periimplantarios. Sobre el au-
mento de tejidos blandos alrededor
de implantes se focaliza el taller que
coordina el Dr. Michael Christgau.
Y, finalmente, el Dr. Fouad Khoury
profundizard en la reconstruccion
del defecto tras de la pérdida del im-
plante.

SESIONES CLINICAS

Ya el sabado, dia 25, tendra lugar el
simposio titulado «Sesiones clinicas
en el tratamiento de las enfermeda-
des periimplantarias». A lo largo del
dia, los expertos presentaran cémo
han transferido sus conocimientos
del tratamiento de las enfermeda-
des periodontales al tratamiento de
las enfermedades periimplantarias,
compartiendo con los participantes
sus enfoques personales y su mane-
jo de diferentes casos, que posterior-
mente se analizaran y discutiran en
detalle.

Entre otros temas, se expondran las
similitudes y principales diferencias
entre la periodontitis y periimplan-
titis. También se mostraran los retos
y avances en la terapia no quirurgi-
ca empleada para el tratamiento de
la periimplantitis. Igualmente, se
resumirdn los principales desafios
y progresos en el ambito de la tera-
pia quirurgica. Otra de las sesiones
se centra en la terapia de recons-
trucciéon 6sea en defectos periim-
plantarios, abordando temas tales
como los procesos biologicos clave
y factores modificadores desde la
regeneracion periodontal hasta la
reconstruccion del defecto periim-
plantario, los biomateriales que de-
ben usarse en la reconstruccion de
los defectos periimplantarios y los
disefios quirdrgicos y técnicas em-
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pleadas en la terapia reconstructiva
alrededor de las lesiones periim-
plantarias. Igualmente, hay prevista
una mesa sobre reconstrucciéon de
tejidos blandos alrededor de im-
plantes. La sesion que clausura esta
jornada versa sobre prevencion de
las enfermedades periimplantarias,
con una especial alusion a la tera-
pia periodontal de soporte para la
prevencion primaria y secundaria
de enfermedades periodontales y
periimplantarias, la cirugia de im-
plantes dirigida a la prevencién de
enfermedades periimplantarias y el
disefio protésico dirigido hacia la
prevencion de futuras enfermeda-
des periimplantarias.

Sin duda, como afirman los coordi-
nadores de la reunion, “si se quiere
tener un conocimiento actualizado y
de calidad sobre la prevencion y el
tratamiento de enfermedades pe-
riimplantarias, no hay que perderse
este evento”.

Para informacion del simposio:
http://www.sepa.es/european-sym-

posium/es

El estrés es
una de las
principales
causas del

bruxismo
Por DT Spain

Ya lleg6 el fin de las vacaciones para
la mayoria de los espafioles y, con
ello, la vuelta a la rutina y el estrés.
Una de las consecuencias de esta
tensiéon es el bruxismo, coloquial-
mente conocido como “apretar o
rechinar los dientes” y que puede
afectar tanto a los adultos como a los
nifos. Aunque suele ser de tipo noc-
turno, también puede darse durante
el dia.

Se trata de una disfuncion de la arti-
culacién temporomandibular (ATM)
que se encuentra entre el hueso
temporal y la mandibula. Dicha ar-
ticulacién estd relacionada con la
oclusiéon dentaria y con el sistema
neuromuscular, permitiendo accio-
nes como masticar, tragar y hablar.
Este trastorno se caracteriza por la
alteracion de los musculos mandi-
bulares y de las estructuras adya-
centes. Asimismo, la unién disco-
condilo se ve afectada en diferentes
grados, lo cual marcara la evolucion
de las diferentes fases de la patolo-
gia.

(CUALES SON SUS CAUSAS?

Ademas del estrés, hay otros motivos
que pueden provocar el bruxismo,
como la maloclusién, asimetria es-
quelética, artritis o trastorno dege-

nerativo e inflamatorio de las articu-
laciones temporomandibulares.

Para averiguar el origen y el grado
de gravedad de esta patologia, el Dr.
Oscar Castro Reino, presidente del
Consejo General de Dentistas, re-
comienda acudir al dentista ante los
primeros sintomas, que suelen ser
dolor de cabeza y de cuello, moles-
tias en los musculos de la cara, des-
gaste dental y chasquidos al abrir o
cerrar la boca.

“Se deben realizar diversas pruebas,
como modelos articulados de la ca-
vidad oral, radiografias y resonan-
cias magnéticas para valorar el pro-
blema y aplicar un tratamiento co-
rrecto y personalizado para que no
se complique la enfermedad. Es de

vital importancia saber cémo tratar
el bruxismo con el fin de mejorar la
calidad de vida del paciente y evitar
problemas mayores”, explica el Dr.
Castro.

EL TRATAMIENTO

Aunque debe ser el dentista quien
recomiende el tratamiento mas ade-
cuado a cada paciente, 1o méas habi-
tual para abordar el bruxismo es el
uso de una férula de descarga. Este
dispositivo se usa para dormir y tie-
ne como objetivo reposicionar los
condilos y relajar los musculos de
manera progresiva. Al mismo tiem-
po, disminuye la tendencia a apretar
los dientes e impide que se desgas-
ten.

Los analgésicos y los antiinflamato-
rios también disminuyen la inflama-
cién y las molestias tipicas de esta
patologia. La cirugia s6lo se reco-
mienda en casos extremos.

“También es aconsejable acudir al
fisioterapeuta, que ayudara a re-
cuperar y proteger la funcion de la
articulacion de la mandibula y a co-
rregir defectos posturales”, apunta
el presidente del Consejo General
de Dentistas.

Por dltimo, se recomienda adop-
tar unos habitos alimenticios sa-
ludables y realizar ejercicio fisico
para reducir el estrés y asi evitar el
bruxismo.
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