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1. MODELO DE COORDINACION DE ATENCION ODONTOLOGICA EN RED: Estrategia OPI

1.1. MODELO DE ORTODONCIA PREVENTIVA E INTERCEPTIVA (OPI) en una Red Odontolégica Integral
(ROI)

a. Antecedentes

A nivel mundial, las enfermedades bucodentales constituyen una importante carga para el sector de la salud de muchos
paises y afectan a las personas durante toda su vida, causando dolor, molestias, desfiguracién e incluso la muerte. Se
estima, que éstas, afectan a casi 3500 millones de personas. (OMS, 2020).

En Chile, corresponden a las enfermedades créonicas mas comunes y son un importante problema de Salud Publica por su
alta prevalencia, impacto en los individuos y en la sociedad, y el costo de su tratamiento. Dentro de las patologias mas
prevalentes, que se inician desde los primeros afios de vida y que presentan un importante incremento con la edad, se
encuentran, las caries dentales, las enfermedades gingivales y periodontales y las anomalias dentomaxilares (ADM)
(MINSAL, 2010).

En relacién a esta altima patologia, se estima que afecta sobre el 50% de la poblacién infantil a nivel nacional y que es uno
de los problemas de salud bucal mas sentidos por la poblacion, ya que existe una gran demanda de atencién insatisfecha
en la Red de Salud Publica (MINSAL, 1998). De acuerdo con datos obtenidos desde el Sistema de Gestién de Tiempos de
Espera (SIGTE), al menos el 45% de la demanda en la especialidad de Ortodoncia corresponde a poblacién entre 2 y 12
afos de edad, pudiendo ser este, un universo bastante representativo de usuarios(as) que padecen alguna ADM.

Segun analisis de situacién bucal actual del Ministerio de Salud en Chile la prevalencia de las anomalias dentomaxilares a
los 2 afios es de 48,8%, a los 4 afios de 49,2% a los 6 afios de 38,29%. A la edad de 12 afios, las (ADM) aumentan a 52.6%,
con un 15.9% de ADM leve, 36,5% moderada o severa y 0.1% asociada a otras malformaciones.

A partir de la alta necesidad de tratamiento de ortodoncia de la poblacion infantil, es evidente la necesidad de un plan
efectivo de intervencion temprana que siga los preceptos preventivos de salud publica. Para ello se requiere la utilizacién
de elementos simples y costo eficientes que resuelvan la normalidad perdida o aminoren las consecuencias irreversibles
de extracciones prematuras o maloclusiones en desarrollo.

En personas infantoadolescentes es posible guiar de manera predecible el desarrollo dentomaxilar, por lo tanto, el
diagnostico precoz, es fundamental para planificar el momento oportuno de una intervencion temprana y la intercepcién
de malos habitos y desarrollo de maloclusiones. A pesar de que no se evitan los tratamientos de ortodoncia correctiva en
todos los pacientes si se mejoran las condiciones de los tejidos para futuras intervenciones por parte de los especialistas.

Como la estrategia de Ortodoncia Preventiva e Interceptiva es una medida que disminuye la carga de maloclusiones y se
basa en tratamientos preventivos e interceptivos, mas cortos y sencillos en comparacion con la alternativa de tratamientos
integrales mas costosos y prolongados, se hace necesario buscar estrategias de coordinacién en Red donde los
profesionales odont6logos generales y odont6logos con especialidad de Odontopediatria y Ortodoncia y Ortopedia Dento
Maxilofacial de la Red Asistencial, realicen un trabajo en conjunto en el diagnosticos sistematico y asignen prioridad a
tratamientos relacionados con la Prevencion e Intercepcion de las ADM. Todo ello orientado a los grupos de mayor riesgo,
poblacién vulnerable, con impacto en la salud y calidad de vida, por medio de resultados estables y perdurables en el
tiempo.



b.

Definiciones

Las anomalias dentomaxilares (ADM) corresponden a un grupo de alteraciones en el desarrollo de los maxilares y las
relaciones craneomaxilares, asociadas a mal posicién dentaria, que repercuten en la forma, funcién y estética del sistema
estomatognatico. La etiologia es multifactorial, existiendo predisponentes de caracter sistémico, hereditario y congénito.
También existen factores locales tales como pérdida prematura de dientes temporales por trauma o caries, restauraciones
inadecuadas, malos habitos entre otros.

La Ortodoncia Preventiva es el conjunto de acciones que se realizan durante el crecimiento y desarrollo de maxilares y
dientes, para mantener, conservar y controlar el desarrollo y funcionalidad del aparato estomatognatico, previniendo y/o
eliminando los factores etiol6gicos modificables, que pueden alterar su crecimiento normal.

La Ortodoncia Interceptiva estd constituida por las acciones que se efectiian para eliminar la causa y corregir las
manifestaciones tempranas de las anomalias dento maxilares o maloclusiones, con el objetivo de impedir su curso y
progresividad o bien de reducir su severidad.

C.

Objetivos

i.  Objetivo General

Mejorar la coordinacion de la Red Asistencial Odontoldgica, a través de la implementaciéon del Modelo de Ortodoncia
Preventiva e Interceptiva (OPI)

ii.  Objetivos Especificos

Evaluar, diagnosticar y tratar usuarios(as) con Anomalias Dentomaxilares de acuerdo con la cartera de servicios
definidas en la Atencion Primaria de Salud.

Asegurar la continuidad asistencial en poblacion infantil que presentan condiciones que pueden desencadenar en
anomalias dentomaxilares

Pesquisar y derivar oportunamente usuarios(as) que requieren tratamientos por odontdlogo especialista en el Nivel
Secundario de Salud.

Aplicar componentes Promocionales y Preventivos que eviten la instalacion de procesos patolégicos que afectan a la
cavidad bucal.

Utilizar estrategias de atencion a distancia mediante fotografias clinicas para la resolucién de casos que cumplan con
criterio definidos en OPL

Utilizar estrategias de atencion a distancia relacionadas con la teleconsultoria en OPI para aumentar resolutividad en
APS y la pertinencia en la derivacion al Nivel de Especialidades.

Realizar programacién de profesionales en Red de acuerdo con rendimientos estandarizados.

Realizar registro estadistico acorde con la definicién conceptual y operacional de OPI que permitan generar
indicadores de gestion de la implementacion del Modelo de Atencion de OPL.

Trabajar en Red Odontolégica Integrada, estableciendo reuniones de coordinacién, control y seguimiento entre
profesionales de los distintos niveles de atencion de salud.

Aumentar la resolutividad del nivel primario y secundario a través de capacitacién continua



d. Poblacion objetivo

Poblacion beneficiaria de FONASA y/o PRAIS, que accedan a prestaciones odontolégicas en el nivel primario de atencion
de salud mediante el Programa CERO y/o Sembrando Sonrisas y que presenten alguna ADM.

e. Tipo de paciente y ADM a incluir en Modelo

CLASIFICACION

Sentido vertical Mordida abierta dentoalveolar

Mordidas cruzadas por interferencias cuspideas

Factores Sentido

oclusales (con o transversal Compresién

sin alteracion

esqueletal Mordida invertida anterior por acomodacién (por interferencia cuspidea) en clase I / de
evidente) Sentido sagital tipo funcional

Distoclusién con overjet aumentado mayor a 5 mm (GRCO)

Denticig | Factores Alteracién de niimero de piezas dentarias (supernumerarios, agenesias)
entici6 .
n Dentarios Disminucién perimetro del arco (caries, traumas y extracciones prematuras)
tempor .
P ion
al Habitos Succi6
disfuncionales: Interposicién (lengua, labio, objetos)
(malos habitos o
habitos Respiracion (respiracion bucal, respiracion mixta)
forman -
Factores deformantes) Deglucién alterada
funcionales . . .
Habito parafuncional (bruxismo)
Interferencias cuspideas
Alteracién de Tejidos blandos (frenillos anormales)
Sentido vertical Mordida abierta dentoalveolar
Sentido Mordidas cruzadas por interferencias cuspideas
Factores transversal ;
Oclusales - Compresion
Esqueletales Mordida invertida anterior por acomodacidon (por interferencia cuspidea) en clase I / de
Sentido sagital tipo funcional
Mordida invertida anterior simple
Alteracién de nimero de piezas dentarias diente (supernumerarios, agenesias)
Alteracion tamafio, forma y estructura de piezas dentarias permanentes (microdoncia, macrodoncia, diente en
grano de arroz)
Denticié Disminucién perimetro del arco (caries, traumas y extracciones prematuras)
enticio  gactores _ )
nmixta | pentarios Ataque posterior a la zona de sostén de Korkhaus
primera . . .
fase Persistencia de piezas temporales
Anquilosis de piezas temporales
Retenciones dientes permanentes
Habitos Succién
disfuncionales:
(malos habitos o Interposicion (lengua, labio, objetos)
habitos L, o T
Factores deformantes) Respiracion (respiracion bucal, respiraciéon mixta)
Funcionales

Hébito parafuncional (bruxismo)
Interferencias cuspideas

Alteracion de Tejidos blandos (frenillos anormales)



f. Nivel terapéutico

i. Tratamientos Preventivos: Realizadas por Especialista en Odontopediatria u Odont6logo general

- Controlar la mantencion de la normalidad en el crecimiento y desarrollo dentomaxilar.

- Controlar la cronologia de erupcion dentaria: Controlar la cronologia de la erupcién dentaria y monitoreo del
desarrollo de una buena oclusion.

- Mantener el perimetro del arco mediante educacién, control de higiene y fluoracion para evitar pérdida de tejido
dentario a causa de caries u otras anomalias (MIH): conservar las piezas dentarias temporales, permitiendo su
exfoliacion normal y evitar su pérdida o extraccion prematura.

- Controlar caries y proteger el primer molar permanente, mediante la aplicacién de fldor y sellantes.
- Evaluar la salud de tejidos blandos especialmente frenillos

- Promover habitos funcionales

ii. Tratamientos Interceptivos: Realizadas por Especialista en Odontopediatria, en Ortodoncia y Odonto6logo
General capacitado y con apoyo de especialistas (ortodoncia-odontopediatra) mediante uso de tecnologias remotas

- Manejo de habitos disfuncionales

- Aparatologia removible

- Aparatos funcionales tipo Trainer

- Desgastes de interferencias cuspideas

- Mantencién del arco dentario mediante tratamiento minimamente invasivo, mantenedores de espacio,
restauraciones, coronas.

- Pistas directas de Planas
- Paleta de mordida

- Tratamiento de habitos disfuncionales y para funcionales

Modelo Odontolégico Integral

En el siguiente Diagrama se muestra el Modelo Odontoldgico Integral, que organiza yarticula la Red
Asistencial odontoldgica a nivel regional, macrorregional y nacional. Determina, asimismo, una interaccién
constante entre los distintos niveles de atencion, con el propésito de responder a las necesidades de salud de la
poblacidn. A su vez, el soporte a esta integracion esta dado por un Modelo de Gestiéon que involucra ambitos
relacionados con la optimizacion de recursos, productividad e indicadores que miden dmpacto sanitario delas
estrategiasimplementadas.

Los mecanismos de coordinacion que conforman el Modelo corresponden a:

o Protocolos Nacionales Referencia y Contrarreferencia:
o Capacitaciéon continua

o Tele odontologia

o Contraloria clinica

Modelo de Ortodoncia Preventiva e Interceptiva



Accion Intersectorial

i Trabajo con la Comunidad |

Nivel Terciario

Comunidad / Territorio

oo

2. PROGRAMACION ESPECIALIDADES ODONTOLOGICAS

2.1. ANTECEDENTES

Durante el afio 2019 se logré un aumento histérico en la producciéon de prestaciones odontoldgicas, sin embargo, por
efecto de la Pandemia por COVID-19, desde el afio 2020 a la fecha ha habido una disminucién significativa, especialmente
en la produccion de especialidades. Dado el contexto epidemioldgico y las caracteristicas de la atencion odontolégica, es
necesario generar un Plan de Reactivacion de la Red Asistencial para recuperar parte de la actividad suspendida, resolver
gradualmente la demanda de Consultas Nuevas de Especialidad (CNE) y dar continuidad de la atencién a aquellos(as)
pacientes que fueron postergados por la condicion sanitaria.

Es sabido, que la disminucion de la oferta de especialidad odontoldgica, es el resultado de diversas condiciones, tales
como: aforos en salas de espera; disminucién de sillones dentales operativos (fallas en compresores, fallas en sistemas de
aspiracidn, espera de reposicion, etcétera); problemas de infraestructura en las Salas de Procedimientos Odontoldgicos
(SPO) como multiples sillones dentales y limitacion de usos por el manejo de aerosoles; SPO destinadas a otras funciones
(toma de exdmenes, atenciones cuadros respiratorios, etcétera); déficit de insumo, instrumental y equipamiento;
restriccion en el uso de pabellones; recurso humano odontélogo(a) y técnico paramédico (TENS) en resguardo
permanente, odont6logos(as) y TENS con asignacién de funciones administrativas y clinicas en unidades no
odontolégicas; odontélogos(as) y TENS con licencias médicas con dificultad de reemplazos; entre otras.

Lo anteriormente sefialado, pone de manifiesto, que el Plan de reactivaciéon de la actividad odontoldgica, debe comenzar
concentrando todo esfuerzo de la Red, en la optimizacion de los recursos institucionales, tanto humanos como fisicos para
recuperar la actividad asistencial suspendida producto de la Pandemia. En este sentido, la primera estrategia que se
propone abordar es la Programacion de Profesionales en Red, tomando en cuenta las indicaciones difundidas en la circular
C37 N°10 de 2018, Ord. 3609 de 2020 sobre las Consideraciones Generales para la Reactivacion de la actividad asistencial
y Ord. 1568 de 2021 sobre las Medidas de Bioseguridad en SPO.



A considerar:

- En relacién con el aseo y desinfeccion de superficies, no se requiere de modificaciones a los procedimientos
habituales de limpieza y desinfeccién. Tampoco se requiere de incremento en frecuencia o duracidon de aseos “recurrentes”
0 “terminales”.

- Diversos expertos sugieren tiempos de ventilacion en aquellas atenciones que involucran procedimientos
generadores de aerosoles (PGA). Estos, deben considerarse desde el momento en el cual se finaliza el PGA (ultima nube
de aerosol), independiente del momento en el cual finaliza la atencién en su conjunto.

- Sibien los rangos informados suelen variar, existe cierto consenso en que estos tiempos pueden oscilar entre 15 a
30 minutos posterior ala finalizacién del PGA, considerando un minimo de 15 minutos para las salas con buena ventilacion
(12 0 mas ACH) y un maximo de 30 minutos en aquellos con mala ventilaciéon (menor a 4 ACH o recambios desconocidos).

- En procedimientos no generadores de aerosoles, no se requiere de un tiempo adicional de ventilacién entre
pacientes, mas alla del tiempo requerido para aseo y desinfeccion habitual de superficies de alto contacto posterior a la
atencion.

2.2. RENDIMIENTOS ESTANDARIZADOS EN LA ATENCION ODONTOLOGICA DE ESPECIALIDAD

A continuacion, se describe el detalle de prestaciones, coeficientes técnicos y tiempos estandarizados portipo de consulta
(consulta nueva y control) para la totalidad de sesiones que involucra un tratamiento para cada una de las Especialidades
Odontolégicas y Operatoria. Ademas del tiempo estandarizado por tipo de procedimiento de Imagenologia Oral y Maxilofacial. La
informacion contenida en las tablas, corresponden a actividades por Especialidad, consensuadas en conjunto con las
Sociedades CientificasOdontoldgicas durante el afio 2019 y difundidas en la Red Asistencial en el mismo periodo. Dado el
contexto de Pandemia por COVID-19 y el Plan de Reactivacion dela Actividad Odontoldgica de Especialidad, se ha actualizado conforme
a las consideraciones generales antes descritas, relacionadas con la optimizacién de la horaprofesional y recursos fisicos
ylabioseguridad enla atencién tanto para el(la) paciente ylos equipos clinicos.

Se debe considerar, que el presente documento, sélo contempla actividades trazadoras de acuerdo con lametodologia
actual de programacion, cuyo seguimiento y evaluacion, corresponde a la atencidn clinica di-rectay ambulatoria enlos
Servicios Dentales.

A. ESTANDAR DE RENDIMIENTO, CONCENTRACION Y TIEMPO TOTAL TRATAMIENTO POR
ESPECIALIDADODONTOLOGICA

RENDIMIENTO (por hora)
ESPECIALIDAD ﬁ(::}svlalta gg::;lil;: CONCEI}I\ITRACI(') E{EX'[];(])VITIE)]'\I]‘?(]S
PERIODONCIA 4 08-1 7 6,5
ENDODONCIA 4 05-4 3-4 4,0
ODONTOPEDIATRIA 2 2 9 4,5
ORTODONCIA (aparatologia fija) 3 04-3 38 18,2
ORTODONCIA (aparatologia removible) 3 1,2-3 24 11,6
IMPLANTOLOGIA (etapa quirtirgica) 4 0,8-4 6 4,3
IMPLANTOLOGIA (etapa protésica) 4 1-2 8-9 5,7
IMPLANTOLOGIA (quirtrgico- protésica) 4 08-4 11 9,3
REHABILITACION ORAL (prétesis fija) 4 07-13 8 7,5
REHABILITACION ORAL (protesis removible) 4 1-2 8-9 6,6
REHABILITACION ORAL (implanto asistida) 4 1-2 8-9 57




CIRUGIA BUCO MAXILOFACIAL (baja

.. 4 4 3 1,8
complejidad)
CIRUGIA BU.(.IO MAXILOFACIAL (medianay 2-4 2.4 3.4 3,3
alta complejidad)
PATOLOGIA ORAL 2 3 5-7 2,5
TRASTORNOS TEMPOROMANDIBULARES 4 2-4 12 6,0
OPERATORIA 2 1-2 5 4,5

B. IMAGENOLOGIA ORAL Y MAXILOFACIAL: DETALLE PRESTACIONES Y TIEMPO ESTANDAR POR
PROCEDI-MIENTO

DETALLE PRESTACIONES IMAGENOLOGIA ORAL Y MAXILOFACIAL

PROCEDIMIENTO ACCION TIEMPO

Radiografia retroalveolar Radiografiaretroalveolar por placa 20 min

Radiografia bite wingbilateral Radiografia bite wing bilateral nifio (hasta 11 afios)

45 min
Radiografia bite wing bilateral adulto
Radiografia panoramica
35 min
Radiografia extraoral Telerradiografia (lateral o PA)
Otras Radiografias extraorales
CBCT por zona dentaria Tomografia Computada Cone Beamzona diente 45 min

Tomografia Computada Cone Beam Unimaxilar

CBCT unimaxilar 70 min
Tomografia Computada Cone Beam ATM (BA/BC)

Tomografia Computada Cone Beam Bimaxilar

CBCT Craneofacial 130 min
Tomograffa Computada Cone Beam Craneofacial

Sialograffa (por cada glandula examinada)

145 min
Procedimiento Sialografico Sialo TC o Sialo TC Cone Beam
Sialo RM
Evaluacion previa a estudio imagenoldgico de glandulassalivales )
Procedimiento en Glandula 45 min
Salival
Instilacion paralavado del conducto excretor glandular
Ecografia de cuello superiory piso de boca (incluye nivelesganglionaresy /o
tiroides)
Ecografia de cuello superior, glandulas salivales y /o piso de bocacon
puncién/aspiracion
85 min
Tomografia Computada érbitas y maxilofacial con o sincontraste
Procedimientos
Imagenoldgicos Complejos Tomografia Computada 6rbitas y maxilofacial, Cavidadesperinasales

lAngio TC supra adrtico

/Angio RM supraadrtico

Resonancia Magnética de Caray Cuello con o sin contraste

Resonancia Magnéticade ATM




Radiografia en paciente con Radiografias intraorales o panoramicas de pacientes conaislamiento (con

Aislamiento aseo terminal posterior) 60 min

C. DETALLE PRESTACIONES Y TIEMPO ESTANDAR POR TIPO DE CONSULTA Y TIEMPO TOTAL
TRATAMIENTOPOR ESPECIALIDAD ODONTOLOGICA

i. PERIODONCIA

Actividades
o [HO
o Destartraje supragingival
¢ Destartraje subgingival
¢ Pulido coronario
o Pulido Radicular
o Ferulizacién

o Ajuste oclusal/control de factores locales/ desgaste selectivo

DETALLE PRESTACIONES PERIODONCIA: Periodontitis etapas I, I, Il y IV

CONSULTA |ACCION TIEMPO [TOTAL
CONSULTA Evaluacion diagnéstica, registro pertinencia, solicitud de exdmenes
NUEVA complementarios, examen clinico inicial, eventual referencia a otras 15

especialidades, registro clinico. Tiempo de aseo y desinfeccion.

CONTROL Control evaluacién de exdmenes e inicio de terapia de destartraje supragingival
boca completa. Solicitud de elementos de higiene oral. Tiempo de aseo, 60
desinfeccién y ventilacion

CONTROL Destartraje y pulido radicular primer cuadrante u otro procedimiento

terapéutico periodontal, mas evaluacién del Indice de Higiene Oral (IHO). 60

Tiempo de aseo, desinfeccion y ventilacion.

. . ) o 390

CONTROL Destartraje y pulido radicular segundo cuadrante u otro procedimiento MINUTOS

terapéutico periodontal, mas evaluacién del Indice de Higiene Oral (IHO). 60 65

Tiempo de aseo, desinfeccion y ventilacion. I-fORAS
CONTROL Destartraje y pulido radicular tercer cuadrante u otro procedimiento

terapéutico periodontal, mas evaluacién del Indice de Higiene Oral (IHO). 60

Tiempo de aseo, desinfeccion y ventilacion.

CONTROL Destartraje y pulido radicular cuarto cuadrante u otro procedimiento
terapéutico periodontal, mas evaluacién del Indice de Higiene Oral (IHO). 60
Tiempo de aseo, desinfeccion y ventilacion.

CONTROL Control post alta (8 semanas post tratamiento). Reforzar higiene oral y repetir
terapia de destartraje. Realizar Contrarreferencia a Atencién Primaria con 75
indicaciones de seguimiento. Tiempo de aseo, desinfeccion y ventilacion.

ii, ENDODONCIA Actividades
¢ Tratamiento de endodoncia unirradicular

¢ Tratamiento de endodonciabirradicular



¢ Tratamiento de endodoncia multirradicular

¢ Induccionde cierre apical

o Tratamiento de Traumatismo Dentoalveolar (TDA)

o Tratamiento de fractura coronaria complicada, corono-radiculares y radiculares

o Tratamiento de perforaciones

¢ Tratamiento dereabsorcionesradiculares externas e internas

¢ Retratamiento endoddntico

DETALLE PRESTACIONES ENDODONCIA: Endodoncia unirradicular

CONSULTA |ACCION TIEMPO |TOTAL
CONSULTA  [Evaluacién diagnéstica, registro pertinencia, solicitud de radiografia
. P . - 15
NUEVA complementaria, examen clinico inicial, eventual referencia a otras especialidades,
registro clinico. Tiempo de aseo y desinfeccion.
120
CONTROL MINUTOS
Preparacion de cavidad de acceso y canales, conductometria, instrumentacion, 90 2,0
obturacién de conducto, radiografia control del sellado, medicacién segin HORAS
diagndstico, restauracién provisoria. Tiempo de aseo, desinfeccidn y ventilacidn.
CONTROL Control post alta y Contrarreferencia a Atencién Primaria con indicaciones de
seguimiento. Tiempo de aseo y desinfeccion. 15

DETALLE PRESTACIONES ENDODONCIA: Endodoncia birradicular

CONSULTA |ACCION TIEMPO [TOTAL
CONSULTA [Evaluacion  diagnéstica, registro pertinencia, solicitud de radiografia
NUEVA complementaria, examen clinico inicial, eventual referencia a otras especialidades, 15

registro clinico. Tiempo de aseo y desinfeccion.

150

CONTROL Preparacion de cavidad de acceso y canales, conductometria, instrumentacion, MINUTOS

obturacién de conducto, radiografia control del sellado, medicacién segun 120 25

diagnostico, restauracion provisoria. Tiempo de aseo, desinfeccién y ventilacion. HORAS
CONTROL Control post alta y Contrarreferencia a Atenciéon Primaria con indicaciones de

seguimiento. Tiempo de aseo y desinfeccion. 15

DETALLE PRESTACIONES ENDODONCIA: Endodoncia multirradicular

CONSULTA |ACCION TIEMPO [TOTAL
CONSULTA  |Evaluaciéon  diagnoéstica, registro pertinencia, solicitud de radiografia
NUEVA complementaria, examen clinico inicial, eventual referencia a otras especialidades, 15
registro clinico. Tiempo de aseo y desinfeccion.
CONTROL Preparacion de cavidad de acceso y canales, conductometria, instrumentacion, 90 240
restauracion provisoria. Tiempo de aseo, desinfeccion y ventilacion. MINUTOS
4,0 HORAS
CONTROL [nstrumentacion, sellado, radiografia control de la obturacién, restauracién
provisoria. Tiempo de aseo, desinfeccion y ventilaciéon. Tiempo de aseo, 120
desinfeccion y ventilacion.
CONTROL Control post alta y Contrarreferencia a Atencién Primaria con indicaciones de
seguimiento. Tiempo de aseo y desinfeccion. 15

iii. ODONTOPEDIATRIiAActividades

o Exameny diagndstico de salud oral

o Adaptaciéonalaatencion




o Educacion en Salud Oral

o Asesoramiento endieta

o Sellantes

o Aplicaciéon de flior barniz

o Atencién de urgencias odontoldgicas

* Coronasderesina compuesta o acero

o Suturasimple de herida

o Pulpotomias

o Obturaciones

e Biopulpectomia en diente temporal

o Necropulpectomia en diente temporal

o Diagndstico, Tratamiento, Control y Seguimiento de Traumatismo dentoalveolar
¢ Exodoncias

o Diagnostico y tratamiento de alteraciones del desarrollo dentario
o Ortodoncia Preventiva e Interceptiva (OPI) (* polos de desarrollo)

o Tratamiento odontoldgico de nifios bajo sedacién (* polos de desarrollo)

DETALLE PRESTACIONES ODONTOPEDIATRIA: Atencién sin requerimiento de sedacion

CONSULTA  |ACCION TIEMPO TOTAL
Evaluacién diagnéstica, registro pertinencia, solicitud de examenes
CONSULTA complementarios, examen clinico inicial, sesién de adaptacion, consejeria 30
NUEVA en higiene bucal, eventual referencia a otras especialidades, registro clinico.
Tiempo de aseo y desinfeccién.
CONTROL Control, evaluaciéon de examenes y planificacion de tratamiento, primera
sesion de adaptacion, consejeria en dieta y habitos saludables. Tiempo de 30
aseo y desinfeccidn.
CONTROL Segunda sesion de adaptacion, actividades educativas y preventivas. 270
Tiempo de aseo y desinfeccién. 30 MINUTOS
4,5
CONTROL Reforzamiento de adaptacion, educacion en técnica de higiene y actividades HORAS
preventivas. Tiempo de aseo y desinfeccion. 30
CONTROL Tratamiento recuperativo u otro procedimiento. Tiempo de aseo y
desinfeccion. 120
CONTROL Control de evolucion. Realizar Contrarreferencia a Atencién Primaria con
indicaciones de seguimiento. Tiempo de aseo y desinfeccion. 30

DETALLE PRESTACIONES ODONTOPEDIATRIA: Atencién con requerimiento de sedacién

CONSULTA ACCION TIEMPO TOTAL
Evaluacion diagnoéstica, registro pertinencia, solicitud de examenes
CONSULTA complementarios, examen clinico inicial, sesion de adaptacién, consejeria 30
NUEVA en higiene bucal, eventual referencia a otras especialidades, registro clinico.
Tiempo de aseo y desinfeccion.
180
CONTROL Control, evaluacion de exdmenes y planificacion de tratamiento. Tiempo de MINUTOS
s - 30
aseo y desinfeccion. 20
CONTROL Control atencién bajo sedacién inhalatoria con 6xido nitroso. Tiempo de HORAS
aseo y desinfeccion. 90




CONTROL

Control de evolucion. Realizar Contrarreferencia a Atenciéon Primaria con
indicaciones de seguimiento. Tiempo de aseo y desinfeccidon.

30

iv. ORTODONCIAActividades

o Tratamientos con aparatos fijos

¢ Tratamientos con aparatos removibles

o Ortodoncia Preventiva e Interceptiva (OPI)

o OrtopediaPrequirurgica

DETALLE PRESTACIONES ORTODONCIA: Tratamiento de ortodoncia aparatologia fija baja y medianacomplejidad

CONSULTA |ACCION TIEMPO TOTAL
CONSULTA Evaluacién diagnéstica, registro pertinencia, solicitud de radiografia, examen
NUEVA clinico inicial, eventual referencia a otras especialidades, registro clinico. 20
Tiempo de aseo y desinfeccion.
CONTROL Toma de impresiones, estudio de modelos y andlisis radiografico, registro 60
fotografico, disefio de aparatos. Tiempo de aseo y desinfeccion.
CONTROL Educacién sobre el plan de tratamiento y colocacién de separaciones.
Tiempo de aseo y desinfeccion. 20
1090
CONTROL MINUTOS 18,2
[nstalacion aparatologia. Tiempo de aseo, desinfeccion y ventilacion. 150 HORAS ’
CONTROL Controles de aparatos fijos (promedio 30 controles). Tiempo de aseo,
desinfeccién y ventilacion. 100
CONTROL Controles de aparatos fijos (promedio 30 controles). Tiempo de aseo y
desinfeccion. 560
CONTROL Retiro, toma de impresiones e instalacion de contenciones (sesion 1).
Tiempo de aseo, desinfeccion y ventilacion. 120
CONTROL Controles de contencién (3 controles). Realizar en el tercer control de
contencion la Contrarreferencia a Atenciéon Primaria con indicaciones de 60
seguimiento. Tiempo de aseo y desinfeccion.

DETALLE PRESTACIONES ORTODONCIA: Tratamiento de ortodoncia en denticion temporal y mixta

CONSULTA ACCION TIEMPO [TOTAL
CONSULTA Evaluacion diagnéstica, registro pertinencia, solicitud de radiografia,
NUEVA examen clinico inicial, eventual referencia a otras especialidades, 20
registro clinico. Tiempo de aseo y desinfeccion.
CONTROL Toma de impresiones, estudio de modelos y analisis radiografico, 60
registro fotografico, disefio de aparatos. Tiempo de aseo y desinfeccion.
CONTROL Educacion sobre el plan de tratamiento y colocacién de separaciones.
Tiempo de aseo y desinfeccion. 20
CONTROL [nstalacidon aparatologia. Tiempo de aseo, desinfeccion y ventilacion. 90
CONTROL Controles de aparatos removibles y/o ortopédicos (promedio 15 695
controles). Tiempo de aseo, desinfeccion y ventilacion. 100 MINUTOS
CONTROL Controles de aparatos removibles y/o ortopédicos (promedio 15 11,6
controles). Tiempo de aseo y desinfeccion. 260 HORAS
CONTROL Retiro de aparatos. Tiempo de aseo, desinfeccidn y ventilacion. 50
CONTROL Retiro de cemento. Tiempo de aseo, desinfeccién y ventilacion. 50




CONTROL Controles de evolucion (3 controles). Realizar la Contrarreferencia a

IAtencion Primaria con indicaciones de seguimiento en el tltimo control. 45
Tiempo de aseo y desinfeccién.

v. IMPLANTOLOGIA

Actividades

Confeccion de guias radiograficas y quirurgicas
Instalaciones quirurgicas de implantes

Aumentos de reborde en base a ROG

Recuperacion de rebordes en base a injertos

Elevacion de seno maxilar via transalveolar y lateral
Rehabilitacién Sobredentadura

Rehabilitacion Protesis Hibrida

Rehabilitacion Prétesis carga inmediata

Rehabilitacion Prétesis asistida mediante estereolitografia
Rehabilitacién Protesis fija sobre implantes

Rehabilitacion Coronas provisorias o temporales sobre implantes

DETALLE PRESTACIONES IMPLANTOLOGIA: Implante unitario

CONSULTA |ACCION TIEMPO TOTAL
CONSULTA Evaluacion diagnéstica, registro pertinencia, solicitud de examenes
NUEVA complementarios, examen clinico inicial, eventual referencia a otras 15
especialidades, registro clinico. Tiempo de aseo y desinfeccion.
CONTROL Control evaluacién de exdmenes y planificacién de tratamiento. Tiempo de
aseo y desinfeccion. 15
CONTROL
Cirugia implantes (instalacién implante unitario - injerto). 90 b 40
CONTROL MINUTOS
Control post cirugia, retiro sutura. Tiempo de aseo y desinfeccién. 15 40
HORAS
CONTROL
Control clinico y radiografico (3 meses). Tiempo de aseo y desinfeccién. 15
CONTROL Control clinico y radiografico (5 meses). Procedimiento de conexién implante
unitario. Tiempo de aseo, desinfeccién y ventilacion. 75
CONTROL Control post procedimiento. Inicio rehabilitacion implanto asistida y/o
derivacion Rehabilitacién oral segin corresponda mapa de Red Asistencial. 15
Tiempo de aseo y desinfeccion.

DETALLE PRESTACIONES IMPLANTOLOGIA: Sobredentadura

especialidades, registro clinico. Tiempo de aseo y desinfeccion.

CONSULTA  |ACCION TIEMPO |TOTAL
CONSULTA Evaluacion diagnostica, registro pertinencia, solicitud de exdmenes
NUEVA complementarios, examen clinico inicial, eventual referencia a otras 15

CONTROL Control evaluacion de examenes y planificacion de tratamiento. Tiempo de

aseo y desinfeccion. 15

CONTROL

Cirugia implantes. 120




270
MINUTOS
45

HORAS

CONTROL L . . . L

Control post cirugia, retiro sutura. Tiempo de aseo y desinfeccidn. 15
CONTROL

Control clinico y radiografico (3 meses). Tiempo de aseo y desinfeccion. 15
CONTROL Control clinico y radiografico (5 meses). Procedimiento de conexidon implante

unitario. Tiempo de aseo, desinfeccidn y ventilacion. 75
CONTROL Control post procedimiento. Inicio rehabilitacién implanto asistida y/o is

derivacion Rehabilitacion oral segin corresponda mapa de Red Asistencial.
Tiempo de aseo y desinfeccion.




DETALLE PRESTACIONES IMPLANTOLOGIA: Rehabilitacién implanto asistida en Sobredentadura

CONSULTA ACCION TIEMPO |TOTAL
CONSULTA Evaluacion diagnéstica, registro pertinencia, solicitud de examenes
NUEVA complementarios, examen clinico inicial, eventual referencia a otras 15

especialidades, registro clinico. Tiempo de aseo y desinfeccion.

CONTROL [mpresion preliminar para cubetas individuales. Tiempo de aseo y
desinfeccion. 30
CONTROL Impresion de trabajo definitivo con registros musculares y sellado periférico, 60

solicitud de placas de altura. Tiempo de aseo, desinfecciéon y ventilacion.

360
CONTROL Registro placas de altura, relacién maxilar relleno estético, parametros 30 MINUTOS
estéticos, y seleccion de dientes. Tiempo de aseo y desinfeccion. 50
HORAS
CONTROL Prueba de articulaciéon diagndstica, oclusion, lineas estéticas y ajustes
musculares. Tiempo de aseo, desinfeccion y ventilacion. 60
CONTROL lAjuste y entrega de proétesis terminadas. Tiempo de aseo, desinfeccién y
ventilacién. 60
CONTROL Conexion protésica al elemento de retencidén implantario. Tiempo de aseo,
desinfeccién y ventilacién. 60
CONTROL Control de evolucion. Realizar la Contrarreferencia a Atencién Primaria con 45

indicaciones de seguimiento. Tiempo de aseo, desinfeccion y ventilacién.

DETALLE PRESTACIONES IMPLANTOLOGIA: Rehabilitacion implanto asistida en implante unitario

CONSULTA  |ACCION TIEMPO [TOTAL
CONSULTA Evaluacion diagndstica, registro pertinencia, solicitud de exdmenes
NUEVA complementarios, examen clinico inicial, eventual referencia a otras 15
especialidades, registro clinico. Tiempo de aseo y desinfeccion.
CONTROL Procedimiento de conexion implante unitario. Tiempo de aseo,
desinfeccién y ventilacion. 60
CONTROL [mpresion implante, registro mordida y antagonista. Tiempo de aseo y
desinfeccion. 30
CONTROL Prueba pilares y casquete metdalico, toma de color. Tiempo de aseo y 315
desinfeccién. 30 MINUTOS
53
CONTROL HORAS
Prueba porcelana. Tiempo de aseo y desinfeccion. 30
CONTROL Cementaciéon corona sobre implante. Tiempo de aseo, desinfeccidon y
ventilacion. 60
CONTROL Control de evolucién 1. Realizar la Contrarreferencia a Atencién Primaria
con indicaciones de seguimiento. Tiempo de aseo, desinfeccion y 45
ventilacion.
CONTROL
Control de evolucion 2. Tiempo de aseo, desinfeccion y ventilacion. 45




DETALLE PRESTACIONES IMPLANTOLOGIA quiriirgico- protésica implantes unitarios

indicaciones de seguimiento. Tiempo de aseo, desinfeccion y ventilacién.

CONSULTA  |ACCION TIEMPO TOTAL
CONSULTA Evaluacién diagnostica, registro pertinencia, solicitud de exdmenes
NUEVA complementarios, examen clinico inicial, eventual referencia a otras 15
especialidades, registro clinico. Tiempo de aseo y desinfeccion.
CONTROL Control evaluacidon de examenes y planificaciéon de tratamiento. Tiempo de 15
aseo y desinfeccion.
CONTROL L.
Cirugia implantes. 120
CONTROL
Control post cirugia, retiro sutura. Tiempo de aseo y desinfeccion. 15
CONTROL
Control clinico y radiografico (3 meses). Tiempo de aseo y desinfeccién. 15 00
MINUTOS 10,0
CONTROL Control clinico y radiografico (5 meses). Procedimiento de conexion implante HORAS
unitario. Tiempo de aseo, desinfecciéon y ventilacion. 75
CONTROL [nicio de rehabilitacién. Impresién preliminar para cubetas individuales.
Tiempo de aseo y desinfeccion. 30
CONTROL Impresion de trabajo definitivo con registros musculares y sellado periférico,
solicitud de placas de altura. Tiempo de aseo, desinfecciéon y ventilacion. 60
CONTROL Registro placas de altura, relacion maxilar relleno estético, parametros
estéticos, y seleccion de dientes. Tiempo de aseo y desinfeccion. 30
CONTROL Prueba de articulaciéon diagndstica, oclusion, lineas estéticas y ajustes
musculares. Tiempo de aseo, desinfeccion y ventilacion. 60
CONTROL lAjuste y entrega de proétesis terminadas. Tiempo de aseo, desinfeccién y
ventilacién. 60
CONTROL Conexion protésica al elemento de retenciéon implantario. Tiempo de aseo,
desinfeccién y ventilacion. 60
CONTROL Control de evolucion. Realizar la Contrarreferencia a Atencién Primaria con 45




DETALLE PRESTACIONES IMPLANTOLOGIA quirdrgico- protésica en Sobredentadura

CONSULTA  |ACCION TIEMPO TOTAL
CONSULTA Evaluacion di.agnc')stica, regi§tro pe_rtinencia, solicitud de . examenes
NUEVA complementarios, examen clinico inicial, eventual referencia a otras 15
especialidades, registro clinico. Tiempo de aseo y desinfeccion.
CONTROL Control evaluaciéon de exdmenes y planificaciéon de tratamiento. Tiempo de 15
aseo y desinfeccion.
CONTROL . . S o
Cirugia implantes (instalacién implante unitario - injerto). 90
CONTROL
Control post cirugia, retiro sutura. Tiempo de aseo y desinfeccion. 15
CONTROL
Control clinico y radiografico (3 meses). Tiempo de aseo y desinfeccion. 15 =10
MINUTOS
CONTROL Control clinico y radiografico (5 meses). Procedimiento de conexién implante 8,5
unitario. Tiempo de aseo, desinfeccion y ventilacion. 75 HORAS
CONTROL [nicio rehabilitacién implanto asistida. Procedimientos de provisionalizacién
de implante unitario. Tiempo de aseo y desinfeccion. 45
CONTROL Impresién implante, registro mordida y antagonista. Tiempo de aseo y
desinfeccion. 30
CONTROL Prueba pilares y casquete metdlico, toma de color. Tiempo de aseo y
desinfeccion. 30
CONTROL ) . y
Prueba porcelana. Tiempo de aseo y desinfeccion. 30
CONTROL Cementacién corona sobre implante. Tiempo de aseo, desinfeccién y
ventilacion. 60
CONTROL Control de evolucidén 1. Realizar la Contrarreferencia a Atencién Primaria con
indicaciones de seguimiento. Tiempo de aseo, desinfeccion y ventilacion. 45
CONTROL ., ) ) ., L,
Control de evolucién 2. Tiempo de aseo, desinfeccion y ventilacion. 45

vi. REHABILITACION
ORALActividades

o Protesis removible acrilica parcial o total

o Protesis removible metalica parcial

o Protesis fija unitaria o plural

o Prétesis fijaimplanto soportada

* Prétesis muco- implanto soportada

o Reparacion de protesis




DETALLE PRESTACIONES REHABILITACION ORAL: Prétesis removible metalica

CONSULTA |ACCION TIEMPO |TOTAL
CONSULTA |Evaluacion  diagnéstica, registro pertinencia, solicitud de exdmenes
NUEVA complementarios, examen clinico inicial, eventual referencia a otras 15
especialidades, registro clinico. Tiempo de aseo y desinfeccion.
CONTROL ([Evaluacién examenes, impresion preliminar para cubetas individuales y placas de
altura. Tiempo de aseo y desinfeccion. 30
CONTROL [Preparacion de apoyos, impresion de trabajo definitiva con cubeta individual.
Tiempo de aseo, desinfeccion y ventilacion. 60
CONTROL [Registro placas de altura, revision de modelos, disefio base metalica. Tiempo de
aseo, desinfeccién y ventilacion. 60 -
CONTROL |Prueba de estructura metdlica, trabajo de rodetes de cera, referencias de oclusion, MINUTOS
seleccion de dientes. Tiempo de aseo y desinfeccion. 30 6,3 HORAS
CONTROL |Prueba articulacién diagnéstica, verificar oclusion, estética, dimensioén vertical,
fonacidn. Tiempo de aseo y desinfeccion. 30
CONTROL |Ajuste y entrega de protesis terminadas. Tiempo de aseo, desinfeccion y
ventilacién. 60
CONTROL Control post alta 1. Tiempo de aseo, desinfecciéon y ventilacidn. 45
CONTROL Control post alta 2. Realizar la Contrarreferencia a Atencién Primaria con 45

indicaciones de seguimiento. Tiempo de aseo, desinfeccion y ventilacion.

DETALLE PRESTACIONES REHABILITACION ORAL: Prétesis removible acrilica

CONSULTA |ACCION TIEMPO TOTAL
CONSULTA |Evaluacion  diagndstica, registro pertinencia, solicitud de exdmenes
complementarios, examen clinico inicial, eventual referencia a otras 15
NUEVA s . P : . .
especialidades, registro clinico. Tiempo de aseo y desinfeccion.
CONTROL  |Evaluacién examenes, impresién preliminar para cubetas individuales. Tiempo de
aseo, desinfeccién y ventilacién. 60
405
CONTROL [mpresion de trabajo definitiva con registros musculares y sellado periférico, MINUTOS
solicitud de placas de altura. Tiempo de aseo, desinfeccién y ventilacion. 60 6,8 HORAS
CONTROL Registro placas de altura, relacion maxilar, relleno estético, parametros estéticos y
seleccion de dientes. Tiempo de aseo, desinfeccion y ventilacion. 60
CONTROL Prueba articulacion diagndstica, oclusion, lineas estéticas y ajustes musculares.
Tiempo de aseo, desinfeccion y ventilacion. 60
CONTROL Ajuste y entrega de protesis terminadas. Tiempo de aseo, desinfeccién y
ventilacion. 60
CONTROL
Control post alta 1. Tiempo de aseo, desinfeccion y ventilacion. 45
CONTROL Control post alta 2. Realizar la Contrarreferencia a Atencién Primaria con
indicaciones de seguimiento. Tiempo de aseo, desinfeccion y ventilacion. 45

DETALLE PRESTACIONES REHABILITACION ORAL: Prétesis fija unitaria

CONSULTA |ACCION TIEMPO [TOTAL
CONSULTA [Evaluacion  diagndstica, registro pertinencia, solicitud de exdmenes
NUEVA complementarios, examen clinico inicial, eventual referencia a otras 15
especialidades, registro clinico. Tiempo de aseo y desinfeccion.
CONTROL Tallado y preparacion bioldgica, impresién perno mufién metalico, preparacién e 90
instalacion provisorio. Tiempo de aseo, desinfeccion y ventilacion.




CONTROL Cementacion perno muiién, ajuste provisorio. Tiempo de aseo, desinfeccién y
ventilacion. 60
CONTROL Tallado perno mufidn, impresién definitiva, impresién antagonista, registro 450
mordida, ajuste provisorio. Tiempo de aseo, desinfeccion y ventilacidn. 60 MINUTOS
7,5 HORAS
CONTROL Prueba de casquete metalico, seleccidon color porcelana, provisorio. Tiempo de
aseo, desinfeccién y ventilacion. 60
CONTROL Prueba porcelana, chequeo oclusién, puntos de contacto, ajuste provisorio.
Tiempo de aseo, desinfeccion y ventilacion. 60
CONTROL ., L N ) ., o
Cementacion protesis fija unitaria. Tiempo de aseo, desinfeccién y ventilacion. 60
CONTROL Control de evolucién. Realizar la Contrarreferencia a Atencién Primaria con
indicaciones de seguimiento. Tiempo de aseo, desinfeccion y ventilacion. 45

DETALLE PRESTACIONES REHABILITACION ORAL: Rehabilitacién implanto asistida en Sobredentadura

CONSULTA |ACCION TIEMPO TOTAL

CONSULTA Evaluaciéon diagndstica, registro pertinencia, solicitud de examenes
NUEVA complementarios, examen clinico inicial, eventual referencia a otras 15
especialidades, registro clinico. Tiempo de aseo y desinfeccion.

CONTROL y o o ) . .

Impresion preliminar para cubetas individuales. Tiempo de aseo y desinfeccion. 30

360

CONTROL [mpresion de trabajo definitivo con registros musculares y sellado periférico, 60 IgHONI[_JIT(‘)(;{SAS

solicitud de placas de altura. Tiempo de aseo, desinfeccidn y ventilacion. ’
CONTROL Registro placas de altura, relacion maxilar relleno estético, parametros 30

estéticos, y seleccion de dientes. Tiempo de aseo y desinfeccion.
CONTROL Prueba de articulacion diagnostica, oclusion, lineas estéticas y ajustes

musculares. Tiempo de aseo, desinfeccion y ventilacion. 60
CONTROL lAjuste y entrega de protesis terminadas. Tiempo de aseo, desinfeccién y

ventilacién. 60
CONTROL Conexion protésica al elemento de retencién implantario. Tiempo de aseo,

desinfeccion y ventilacion. 60
CONTROL Control de evolucién. Realizar la Contrarreferencia a Atencion Primaria con .

4

indicaciones de seguimiento. Tiempo de aseo, desinfeccién y ventilacion.

DETALLE PRESTACIONES REHABILITACION ORAL Rehabilitacion implanto asistida en implante unitario

CONSULTA  |ACCION TIEMPO TOTAL
CONSULTA Evaluacién diagnéstica, registro pertinencia, solicitud de exdmenes
NUEVA complementarios, examen clinico inicial, eventual referencia a otras 15
especialidades, registro clinico. Tiempo de aseo y desinfeccion.
CONTROL Procedimiento de conexién implante unitario. Tiempo de aseo, desinfecciéon y
ventilacion. 60
CONTROL [mpresiéon implante, registro mordida y antagonista. Tiempo de aseo y
desinfeccion. 30
CONTROL Prueba pilares y casquete metalico, toma de color. Tiempo de aseo y desinfeccion. 30 315
CONTROL MINUTOS
Prueba porcelana. Tiempo de aseo y desinfeccion. 30 53 HORAS
CONTROL

Cementacion corona sobre implante. Tiempo de aseo, desinfeccion y ventilacion. 60




CONTROL Control de evolucién 1. Realizar la Contrarreferencia a Atencion Primaria con 45
indicaciones de seguimiento. Tiempo de aseo, desinfeccién y ventilacion.

CONTROL

Control de evolucion 2. Tiempo de aseo, desinfeccidn y ventilacion. 45

vii. CIRUGIA BUCO
MAXILOFACIALActividades
¢ Cirugia Menor Ambulatoria: baja complejidad
— Exodonciasimple
— Frenectomialabial y bridas de lamucosabucal
— Biopsiadetejido blando
— Complicacién de exodoncia sin osteotomia
— Tratamiento delas heridas de lamucosabucal
— Tomademuestrapara cultivo
— Taponamiento nasal anterior
o (CirugiaMenor Ambulatoria: mediana complejidad
— Complicaciones de exodoncia con colgajo y/u osteotomia
- Exodonciadientes semiincluidos, incluidos, retenidos y extracciones frustradas

- Alveoloplastia

— Tratamiento de comunicacion bucosinusal inmediata a exodoncia
— Plastiaderebordes alveolares, paladar duro, tuberosidad y otros
— Frenectomialingual

— Vestibuloplastia simple o con injertos o elementos de contencién
— Exéresis de tumores benignos de la mucosa bucal

— Cirugfa apical y pararadicular

- Fenestracion dentaria

— Infiltracion de farmacos con fines morfofuncionales y en patologia quirdrgica (esclerosantes, es-
teroides)

- Tratamiento dela disfuncion dolorosa dela ATM por sesion
— Tratamiento quirurgico de los abscesos submucosos delaboca
— Biopsia 6seamas instalacidn de collera (descompresion de quiste)
— Tratamiento de lainfeccion periimplantaria
— Remocién de arcos, osteosintesis o elementos de contencién
— Reduccién e inmovilizacion de la luxacién dentaria
— Tratamiento dela fractura dentaria
- Reimplante dentario e inmovilizacion
o (Cirugia Menor Ambulatoria de alta complejidad
— Plastia de comunicacion bucosinusal o retiro de cuerpo extrafio en seno maxilar
— Reconstruccion de rebordes alveolares con elementos aloplasticos
— Elevacion de piso de seno maxilar con injerto para instalacion de implantes

— Tomadeinjerto 6seo intraoral



— Enucleacién de quiste o tumor dseo benigno de los maxilares
— Enucleacién de quiste o tumor 6seo benigno con o sin tratamiento del lecho operatorio
— Exéresis de calculos salivales de los dos tercios anteriores del conducto submandibular

— Tratamiento ortopédico de fractura maxilar o mandibular

DETALLE PRESTACIONES CIRUGIA BUCO MAXILOFACIAL: Cirugia Menor Ambulatoria de baja complejidad

CONSULTA |ACCION TIEMPO [TOTAL
CONSULTA  |[Evaluacién diagnéstica, registro pertinencia, solicitud de exdmenes
NUEVA complementarios, examen clinico inicial, eventual referencia a otras 15
especialidades, registro clinico. Tiempo de aseo y desinfeccion.
CONTROL Evaluacion de exdmenes, programacién de cirugia. Tiempo de aseo y 105
desinfeccion. 15
MINUTOS
CONTROL 18
Cirugia buco maxilofacial. 60 HORAS
CONTROL Control post cirugia, retiro de suturas, segun corresponda. Realizar la
Contrarreferencia a Atencidon Primaria con indicaciones de seguimiento u otra 15
Especialidad. Tiempo de aseo y desinfeccion.

DETALLE PRESTACIONES CIRUGIA BUCO MAXILOFACIAL: Cirugia Menor Ambulatoria de mediana complejidad

CONSULTA  |ACCION TIEMPO TOTAL
CONSULTA Evaluacion diagnoéstica, registro pertinencia, solicitud de examenes
NUEVA complementarios, examen clinico inicial, eventual referencia a otras 15
especialidades, registro clinico. Tiempo de aseo y desinfeccién.
CONTROL Evaluacién de exdmenes, programaciéon de cirugia. Tiempo de aseo y 135
desinfeccion. 15 MINUTOS
2,3
CONTROL ) HORAS
Cirugia buco maxilofacial. 90
CONTROL Control post cirugia, retiro de suturas, segin corresponda. Realizar la
Contrarreferencia a Atencién Primaria con indicaciones de seguimiento u otra 15
Especialidad. Tiempo de aseo y desinfeccion.

DETALLE PRESTACIONES CIRUGIA BUCO MAXILOFACIAL: Cirugia Menor Ambulatoria de alta complejidad

CONSULTA  |ACCION TIEMPO [TOTAL
CONSULTA Evaluacién diagndstica, registro pertinencia, solicitud de examenes
NUEVA complementarios, examen clinico inicial, eventual referencia a otras 15
especialidades, registro clinico. Tiempo de aseo y desinfeccion.
CONTROL Evaluacién de examenes, programaciéon de cirugia. Tiempo de aseo y
desinfeccion. 20
195
CONTROL MINUTOS
Cirugia buco maxilofacial. 120 33
HORAS
CONTROL Control post cirugia, retiro de suturas segin corresponda. Tiempo de aseo y
desinfeccion. 20
CONTROL Segundo control post cirugia. Realizar la Contrarreferencia a Atencidon Primaria
con indicaciones de seguimiento u otra Especialidad. Tiempo de aseo y 20
desinfeccion.




DETALLE PRESTACIONES CIRUGIA BUCO MAXILOFACIAL: Cirugia Mayor Ambulatoria

CONSULTA  |ACCION TIEMPO [TOTAL
CONSULTA Evaluacion diagndstica, registro pertinencia, solicitud de exdmenes
NUEVA complementarios, examen clinico inicial, eventual referencia a otras 30
especialidades, registro clinico. Tiempo de aseo y desinfeccion.
CONTROL Evaluacién de examenes, programaciéon de cirugia. Tiempo de aseo y
desinfeccion. 30
250
CONTROL MINUTOS
Cirugia buco maxilofacial. 150 42
HORAS
CONTROL Control post cirugia, retiro de suturas, segin corresponda. Tiempo de aseo,
p g 8 P P
desinfeccion y ventilacion. Tiempo de aseo y desinfeccidon. 20
CONTROL Segundo control post cirugia. Realizar la Contrarreferencia a Atencién Primaria
con indicaciones de seguimiento u otra Especialidad. Tiempo de aseo y 20
desinfeccion.

viii. PATOLOGIA
ORALActividades

o Estudioclinico de lesiones de lamucosabucal, 6sea, glandulas salivales

o Estudio histopatolégico

o Obtencion de muestra citologica

¢ Sialometria

o Terapiafarmacolégica de infecciones y/o lesiones del territorio buco maxilofacial

DETALLE PRESTACIONES PATOLOGIA ORAL Y MAXILOFACIAL: Lesiones que requieren tratamiento farmacolégicoo

fitoterapia
CONSULTA  |ACCION TIEMPO  [TOTAL
CONSULTA Evaluacion diagndstica, registro pertinencia, solicitud de exdmenes
NUEVA complementarios, examen clinico inicial, eventual referencia a otras 30
especialidades, registro clinico. Tiempo de aseo y desinfeccién.
CONTROL Control evaluacion de examenes, explicacién a paciente sobre plan de
tratamiento. Tiempo de aseo y desinfeccion. 20
CONTROL o, ) L ) ) .
[ndicacion de tratamiento farmacolégico. Tiempo de aseo y desinfeccidon. 20
150
CONTROL MINUTOS
Control evolucién 1. Tiempo de aseo y desinfeccién. 20 25
HORAS
CONTROL
Control evolucién 2. Tiempo de aseo y desinfeccion. 20
CONTROL
Control evolucién 3. Tiempo de aseo y desinfeccion. 20
CONTROL Control de evolucion. Contrarreferencia a Atencién Primaria u otra
Especialidad con indicaciones de seguimiento. Tiempo de aseo y 20
desinfeccion.




DETALLE PRESTACIONES PATOLOGIA ORAL Y MAXILOFACIAL: Lesiones que requieren realizacion de

procedimientos (sialometria, obtencion de citologia, entre otros)

CONSULTA IACCION TIEMPO TOTAL
CONSULTA Evaluacién diagnostica, registro pertinencia, solicitud de examenes
NUEVA complementarios, examen clinico inicial, eventual referencia a otras 30

especialidades, registro clinico. Tiempo de aseo y desinfeccion.

CONTROL Control evaluacién de examenes, explicacién a paciente sobre plan de
tratamiento. Tiempo de aseo y desinfeccidon. 20 110
Procedimiento. Tiempo de aseo y desinfeccion. 20 18
HORAS
CONTROL
Control post procedimiento. Tiempo de aseo y desinfeccidn. 20
CONTROL Control de evolucién. Contrarreferencia a Atenciéon Primaria u otra 20

Especialidad con indicaciones de seguimiento. Tiempo de aseo y desinfeccion.

ix. TRASTORNOS TEMPOROMANDIBULARES Y DOLOR
OROFACIALActividades

o Confeccidn, ajuste y rebasado de férula oclusal

o Terapia farmacolégica

e Terapiabioconductual

¢ Fisioterapia

o Infiltracion intra y periarticular

o Artrocentesis en Articulacion temporomandibular (ATM)

* Bloqueo Anestésico y/o Medicamentoso

DETALLE PRESTACIONES TRASTORNOS TEMPOROMANDIBULARES Y DOLOR OROFACIAL

CONSULTA |ACCION TIEMPO [TOTAL

CONSULTA Evaluaciéon diagnéstica, registro pertinencia, solicitud de examenes
NUEVA complementarios, examen clinico inicial, eventual referencia a otras 15
especialidades, registro clinico. Tiempo de aseo y desinfeccién.

Examen clinico funcional musculo esquelético del sistema masticatorio,
evaluaciéon cervical y/o examen neurolégico sensitivo trigeminal. Bloqueo 30
diagnostico. Tiempo de aseo y desinfeccion.

CONTROL

CONTROL Toma de Impresiones para Ortopedia- Prescripciéon farmacolégica y
explicacion de posologia, terapia bioconductual. Tiempo de aseo y 15
desinfeccion.

Confeccion, ajuste y rebasado de férula oclusal a partir de estampado o férula
CONTROL oclusal de laboratorio. Sesiéon de bloqueo anestésico o medicamentoso.
Fisioterapia. Infiltracion. Artrocentesis de Articulaciéon Temporomandibular 120
(ATM) unilateral o bilateral. Se sugieren 2 controles de 30 minutos. Tiempo de 360

aseo, desinfeccion y ventilacion. MINUTOS

6,0
HORAS

Confeccion, ajuste y rebasado de férula oclusal a partir de estampado o férula
CONTROL oclusal de laboratorio. Sesién de bloqueo anestésico o medicamentoso.
Fisioterapia. Infiltracién. Artrocentesis de Articulaciéon Temporomandibular
(ATM) unilateral o bilateral. Tiempo de aseo y desinfeccion.

60




CONTROL Desgaste selectivo. Reevaluacion funcional y de dolor. Mediciéon de Rangos
Mandibulares. Ajuste o cambio de terapia farmacolégica. Tiempo de aseo y 60
desinfeccion.

CONTROL
Control en 3 Meses. Tiempo de aseo y desinfeccion. 30

CONTROL Control en 6 Meses. Realizar Contrarreferencia a Atencién Primaria u otra 30
Especialidad con indicaciones de seguimiento. Tiempo de aseo y desinfeccion.

X.OPERATORIA

DETALLE PRESTACIONES OPERATORIA

CONSULTA |ACCION TIEMPO TOTAL
CONSULTA Evaluacion diagnoéstica, registro pertinencia, solicitud de exadmenes
NUEVA complementarios, examen clinico inicial, eventual referencia a otras 30

especialidades, registro clinico. Tiempo de aseo y desinfeccion.

270

CONTROL Control evaluacién de exdmenes e inicio de terapia de destartraje MINUTOS

supragingival boca completa. Solicitud de elementos de higiene oral. Tiempo 60 45

de aseo, desinfeccién y ventilacién. HORAS
CONTROL Tratamiento recuperativo u otro procedimiento. Tiempo de aseo, desinfeccién

v ventilacion. 180




