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FUNDAMENTACION

La Asignatura Radiologia y Fisioterapia se encuentra en el tercer afio de la carrera de Odontologia.
Su ensefianza se divide en dos cursos: Radiologia y Fisioterapia | y Radiologia y Fisioterapia Il.
Esta es una asignatura que se ubica en el Ciclo Clinico — Socio — Epidemiolégico, y pertenece a los
Departamentos de Ciencias Biolégicas Basicas y Aplicadas y al de Odontologia Rehabilitadora.

La pertenencia a dicho ciclo de formacién y su ubicacién al inicio del mismo marca la necesidad de
capacitar a los alumnos en las distintas responsabilidades que implica el ejercicio de su futura
profesion, para lo cual es de suma importancia la integracion de diversas disciplinas, tomando
como eje de la ensefianza la resolucion de problemas. En este sentido, los conocimientos que
brinda Radiologia y Fisioterapia | aporta elementos, estrategias, técnicas y recursos a utilizar para
el diagnoéstico y las decisiones que implicaran posibles tratamientos. De esta manera, aportara
herramientas necesarias para la posterior rehabilitacion del sistema estomatognatico y el abordaje
de las diferentes patologias que se puedan presentar.

La presente propuesta curricular contempla fundamentalmente el conocimiento de radiobiologia,
radioproteccion, radioterapia y las bases fisicas que permiten utilizar y aplicar tecnologias de
avanzada, proporcionando una cercana aproximacion al diagnéstico de patologias de diversa
indole (congénitas, traumaticas, neoplasicas, inflamatorias, infecciosas, inmulégicas, entre otras), y
constituyéndose como un apoyo diagnéstico fundamental que se emplea en muchas patologias
comunes y frecuentes y en otras ocasiones brindan soluciones terapéuticas.

Radiologia y Fisioterapia establece conexiones directas con otras asignaturas puesto que
proporciona conocimientos que son de suma importancia para la elaboracién de diagnoésticos y
futuros planes de tratamiento. En este sentido, capacitara al alumno para la utilizaciéon de
herramientas que le permitirdn conocer, aplicar y evaluar los fundamentos, estrategias y
recursos a utilizar para el diagnéstico de la salud tanto a nivel de individuos como de
poblacién. Asi mismo, contribuird fuertemente en la programacion, ejecucion y evaluacién de un
plan de atencion integral de un paciente dado, lo cual implica también las diferentes acciones
odontolégicas, llevandolo a niveles aceptables de la salud general.

Dada la naturaleza de los contenidos conceptuales, las actitudes y destrezas que son objeto de
Radiologia y Fisioterapia |, se requiere para su cursado y posterior aprobacién, haber
cumplimentado previamente los requisitos de aprobacion de Patologia y Clinica Estomatoldgica |, y
de Biofisica Il. Dichos cursos brindan los elementos previos necesarios para la articulacién de
conocimientos y el abordaje de la propuesta curricular del presente curso.

OBJETIVOS

OBJETIVOS GENERALES:

- Comprender las generalidades de los Rayos x, y su relevancia para la realizacion del diagnostico.
- Valorar correctamente las contraindicaciones e indicaciones en su aplicacion, para la posterior
elaboracién de un diagnéstico.

- Contribuir en la programacién, ejecucién y evaluaciéon de un plan de atencién integral del
paciente. i

OBJETIVOS ESPECIFICOS:

- Reconocer los elementos que influyen en la calidad de la imagen radiol6gica.

- Conocer la accién biolégica de las radiaciones ionizantes y la importancia de medidas
preventivas.

- Comprender los principios de Radiofisica, Radiobiologia, tecnologia y Radioproteccién.

- Adquirir conocimientos clinicos y tecnolégicos novedosos para la realizacion de las técnicas
radiograficas de uso mas frecuente en odontologia.

- Adquirir y ejercitar la destreza en la realizacion de técnicas radiograficas intraorales.

- Aplicar y evaluar los fundamentos, estrategias y recursos a utilizar para el diagndstico de la
salud tanto a nivel de individuos como de poblacion.

CONTENIDOS )
UNIDAD TEMATICA 1: GENERACION DE RAYOS ROENTGEN (12 HORAYS)




Definicién de radiologia. Clasificacién de las radiaciones. Radiacidon Roentgen, naturaleza.
Roentgenesis: Tubo Coolidge. Partes constitutivas. Elementos catddicos y anédicos. Funciones.
Mancha focal o blanco, caracteristicas, propiedades de los elementos que la conforman.

Efectos: Joule, Edison Richardson, de Forest.

Haz o flujo catddico: naturaleza y propiedades.

Produccion de la radiaciéon roentgen en la mancha focal: radiacion caracteristica del tungsteno y
radiacién por frenamiento.

Refrigeracion del anodo: métodos. Autorrectificacion. Importancia de la refrigeracion en la
Autorrectificacion. Anodo rotatorio.

Emision de la radiacion Roentgen:

Propiedades de los rayos X. Propiedades Utiles para la proyeccién de imagenes, propiedades Utiles
para radioterapia.

Factores que modifican la intensidad y penetracion de la radiacion. Cantidad y calidad.
Miliamper/segundo y miliamper x segundo. Cronorruptor.

Cabezal roentgenico:

Blindaje. Bafio refrigerante. Filtracién inherente. Caracteristicas del equipo roentgengréafico para
uso odontolégico.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

- Goaz PW; White SC: Radiologia oral. Principios e interpretacion. Seccién Uno. Ed. Mosby.
Madrid. 1995.

- Gomez Mattaldi, R.: Radiologia odontoldgica. Capitulo I. Ed. Mundi. Cérdoba. 1979.

- Novelline, R: Fundamentos de radiologia. Capitulo 1. Ed. Masson. Barcelona 2003.

- White, S. C.; Pharoah, M.: Radiologia oral. Capitulo I. Ed. Harcourt Mosby. Madrid, 2001.
BIBLIOGRAFIA DE CONSULTA:

- Equipo de Fisica Avanzada Nuffield: Fisica: libro del alumno, Parte I, Il y lll Volumen 5. Reverte
S. A. Barcelona. 1975.

UNIDAD TEMATICA 2: RADIOBIOLOGIA. (12 HORAS)

Radiacion primaria y secundaria: definicion, caracteristicas.Interaccién de la radiacion roentgen con
la materia: Dispersion Thompson, Efecto fotoeléctrico, Efecto Compton y Formacion de pares.
Efectos biologicos de las radiaciones lonizantes: Accién bioldgica de los rayos roentgen sobre los
tejidos y érganos humanos. Mecanismo quimico biologico de las lesiones por radiacién, leyes de
Bergonie - Tribondeau.

Nocividad de las radiaciones ionizantes: proteccion.

Radiobiologia sanitaria: dosimetros. Normas de seguridad. Limites de referencia: unidades.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

- Abass Alavi, M. D.: Clinicas radioldgicas de Norteamérica: Diagnéstico por imagen. Capitulos 1, 7
y 10. Ed. Elsevier. Barcelona. 2006.

- Goaz PW; White SC: Radiologia oral. Principios e interpretacion. Secciéon Dos. Ed. Mosby.
Madrid. 1995.

- Gomez Mattaldi, R.: Radiologia odontoldgica. Capitulo Il Ed. Mundi. Cérdoba, 1979.

- White, S. C,; Ph,aroah, M.: Radiologia oral. Capitulo Il. Ed. Harcourt Mosby. Madrid, 2001.
BIBLIOGRAFIA DE CONSULTA:

- Haring, J. l.; Cansen, L.: Radiologia dental principios y técnicas. Capitulos 1 a 6. Ed.
Interamericana. México. 2003.

UNIDAD TEMATICA 3: PRINCIPIOS GEOMETRICOS DE LA FORMACION DE

IMAGENES. (11 HORAS)

Proyeccién geométrica de la imagen Roentgengréfica: Rayo central. Rayo normal. Requisitos para
la formacién de imagenes isomérficas e isométricas. Imagenes defectuosas. Distorsiones de forma
y tamafio. Caracteristicas de la imagen Roentgengrafica: Contraste. Definicion. Gradacién.
Resolucion.

Elementos roentgenopacos, roentgenlicidos y roentgentransparentes. Factores que determinan la
atenuacion de la radiacién roentgen. Leyes de Benoist.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

- Goaz PW; White SC: Radiologia oral. Principios e interpretacion. Seccion Tres. Ed. Mosby.
Madrid. 1995.

- Gomez Mattaldi, R.: Radiologia odontoldgica. Capitulo Ill. Ed. Mundi. Cérdoba. 1979.

- White, S. C.; Pharoah, M.: Radiologia oral. Capitulo Ill. Ed. Harcourt Mosby. Madrid, 2001.
BIBLIOGRAFIA DE CONSULTA:

- Equipo de Fisica Avanzada Nuffield: Fisica: libro del alumno, Volumen 5. Parte I, 1l y Ill. Ed.
Reverte S. A. Barcelona, 1975.

- Haring-Lind.: Radiologia dental- Principios y Técnicas. Capitulo 8, 9 y10. Ed. Mc. Graw.
México,1995.

- Sears, F.; Zemansky, M.: Fisica general. Capitulo 25. Ed. Aguilar. Madrid. 1983.

UNIDAD TEMATICA 4: ACCESORIOS RADIOGRAFICOS. (11 HORAS)




Soporte de la imagen roentgengrafica: pelicula, caracteristicas. Capa sensible. Sensibilidad.
Correccién cromatica. Tamafio de las peliculas. Diferencias entre peliculas de uso intra y
extrabucal.

Precauciones en el manejo de peliculas roentgengrafica.

Chasis: caracteristicas, funcién.

Pantallas intensificadoras: clasificacion, funcion. Fendmenos de emision luminosa. Pantallas de
tierras raras. Indicaciones.

Parrillas antidifusoras. Estructura. indice de grilla. Tipos. Funciéon Indicaciones. Diafragma:
Concepto de diafragmaciéon y Colimacion. Indicaciones. Funcion. Tipos. Diafragma primario y
secundario. Importancia. Filtros: Simples y compuestos. Filtros empleados en

Odontologia. Concepto de filtracion. Indicaciones.

Localizadores: tipos. Funcion. Soporte de peliculas para técnicas intraorales. Elementos para la
identificacién de peliculas: letras y nimeros de plomo. Sistemas digitalizados. Portachasis:
caracteristicas. Funcién. Cefalostato. Condildgrafo. Cranedégrafo.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

- Goaz PW; White SC: Radiologia oral. Principios e interpretacion. Seccion Tres. Ed. Mosby.
Madrid.1995.

- Gomez Mattaldi, R.: Radiologia odontoldgica. Capitulo V. Ed. Mundi. Cérdoba. 1979.

- White, S. C.; Pharoah, M.: Radiologia oral. Capitulo Il y IV. Ed. Harcourt Mosby. Madrid, 2001.
BIBLIOGRAFIA DE CONSULTA:

- Equipo de Fisica Avanzada Nuffield: Fisica: libro del alumno, Volumen 5. Parte I, Il y Il Ed.
Reverte S. A. Barcelona. 1975.

- Haring-Lind.:Radiologia dental- Principios y Técnicas.Capitulos 11 a 13.Ed. Mc. Graw.Méxic01995.
- Sears, F.; Zemansky, M.: Fisica general. Capitulo 27. Ed. Aguilar. Madrid, 1983.

UNIDAD TEMATICA 5: PROCESADO. (11 HORAS)

Definiciébn. Bafio revelador. Lavado intermedio. Bafio fijador. Lavado final. Laboratorio de
procesado, requisitos, iluminacién: luz actinica e inactinica. Descripcion de las etapas de
procesado. Diferentes métodos de procesado. Imagen Latente o virtual. Formacion. Imagen real o
visible. Defectos de la imagen roentgengréfica compensables en el laboratorio de procesado. El
revelado en el consultorio odontolégico. Digitalizacion de la imagen.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

- White, S. C.; Pharoah, M.: Radiologia oral. Capitulo V. Ed. Harcourt Mosby. Madrid, 2001.

- Goaz PW,; White SC: Radiologia oral. Principios e interpretacién. Seccion Cuatro. Ed. Mosby.
Madrid. 1995.

- Gbmez Mattaldi, R.: Radiologia odontolégica. Capitulo VII. Ed. Mundi. Cérdoba, 1979.
BIBLIOGRAFIA DE CONSULTA:

- Equipo de Fisica Avanzada Nuffield: Fisica: libro del alumno, Volumen 5. Parte I, Il y 111

Ed. Reverte S. A. Barcelona. 1975.

-Haring-Lind.:Radiologia dental-Principios y Técnicas.Capitulos 14,15 y16.Ed.Mc.Graw.México. 1995.

- Sears, F.; Zemansky, M.: Fisica general. Capitulo 27. Ed. Aguilar. Madrid. 1983.

UNIDAD TEMATICA 6: TECNICAS INTRABUCALES. (11 HORAS)

Técnicas retroalveolares:

Técnica de Dieck: tamafio, cantidad y posicion de las Peliculas. Posicién del paciente. Distorsion
de la imagen por deformacién de la pelicula. Condiciones del rayo central en la Técnica: imagen
alargada, acortada y superposicion. Procedimiento de Le master. Anatomia normal

Técnica de cono largo: tamafio, cantidad y posicion de las Peliculas. Posicion del paciente.
Distorsion de la imagen por deformacién de la pelicula. Condiciones del rayo central en la Técnica:
imagen alargada, acortada y superposicion. Ajuste de la exposicion por aumento de la distancia
foco-pelicula. Ley de Kepler. Indicaciones. Ventajas. Anatomia normal.

Técnica temporo-tuberosidad: tamafio y posicion de la pelicula. Posicion del paciente. Condiciones
del rayo central en la técnica. Indicaciones. Anatomia normal

Método de Clark: tamafo, cantidad y posiciébn de las peliculas. Descripcién del método.
Indicaciones. Anatomia normal.

Técnica retrocoronal:

Técnica Bite Wing: tamafio, cantidad y posicién de las peliculas. Condiciones del rayo central en la
técnica: imagen superpuesta. Indicaciones. Anatomia normal

Técnicas Oclusales:

Clasificacién. Tamafio y ubicacion de la pelicula. Indicaciones. Anatomia normal

Técnicas oclusales especializadas:

Técnica de Donovan Gully. Anatomia normal

Técnica para el I6bulo anterior de la glandula submaxilar y primer tercio del conducto de Wharton.
Anatomia normal.

Iméagenes digitales: RVG.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

- Goaz PW; White SC: Radiologia oral. Principios e interpretacion. Seccion Cuatro. Ed. Mosby.




Madrid, 1995.

- Gomez Mattaldi, R.: Radiologia odontoldgica. Capitulos Il y VIII. Ed. Mundi. Cérdoba. 1979.

- White, S. C.; Pharoah, M.: Radiologia oral. Capitulo Ill. Ed. Harcourt Mosby. Madrid, 2001.
BIBLIOGRAFIA DE CONSULTA:

-Chimenos Kiistner, E.:Radiologia en medicina bucal. Capitulos 5 a 9. Ed. Masson. Barcelona. 2005.
- Fleckenstein, P.; Tranum, J.: Bases anatdmicas del diagndstico por imagen. Capitulos 68 a 70.
Ed. Elsevier Harcourt. Madrid, 2001.

- Van Keep, P. A.: La técnica médica en los rayos X. Capitulos 30 a 33. Ed. Paraninfo. Madrid. 1962.

UNIDAD TEMATICA 7: TECNICAS EXTRABUCALES. (11 HORAS)

Técnicas para maxilares:

Para cuerpo de mandibula: tamafio y posicién de las peliculas. Posicion del paciente. Incidencia
del rayo central. Indicaciones. Anatomia normal

Para angulo de la mandibula (gonion): tamafio y posicién de las peliculas. Posicién del paciente.
Incidencia del rayo central. Indicaciones. Anatomia normal

Para rama montante de la mandibula: tamafio y posicion de las peliculas. Posicion del paciente.
Incidencia del rayo central. Indicaciones. Anatomia normal

Técnica oblicua para caninos superiores:

tamafio y posicién de las peliculas. Posicidn del paciente. Incidencia del rayo central. Indicaciones.
Anatomia normal

Radiografias Panoramicas: Clasificacion. Aparatologia. Indicaciones. Anatomia normal. Técnicas
para craneo:

Telerradiografia lateral: tamafio y posicion de las peliculas. Posicion del paciente. Incidencia del
rayo central. Con o sin perfil facial. Indicaciones. Anatomia normal

Técnicas para base de craneo:

Hirtz directa e invertida. Tamafio y posicion de la pelicula. Posicion del paciente. Incidencia del
rayo central. Indicaciones. Anatomia normal

Técnicas para senos paranasales:

Fronto-naso-placa: tamafio y posicion de la pelicula. Posiciéon del paciente. Incidencia del rayo
central. Indicaciones. Anatomia normal

Mento-naso-placa: tamafo y posicién de las peliculas. Posicion del paciente. Incidencia del rayo
central. Indicaciones. Anatomia normal

Técnica de Waters: tamafio y posicion de las peliculas. Posicion del paciente. Incidencia del rayo
central. Indicaciones. Anatomia normal

Técnica para cavum: tamafio y posicion de la pelicula. Posicidon del paciente. Incidencia del rayo
central. Indicaciones. Anatomia normal

Técnicas para la articulacién temporomandibular (ATM)

Técnicas frontales:

Lindblom: tamafio y posicién de la peliculas. Posicién del paciente. Incidencia del rayo central.
Indicaciones. Anatomia normal.

Zimmer: tamafio y posicién de la peliculas. Posicién del paciente. Incidencia del rayo central.
Indicaciones. Anatomia normal.

Técnicas laterales:

Estéticas.

Parma: tamafio y posicién de la peliculas. Posicion del paciente. Incidencia del rayo central.
Indicaciones. Anatomia normal.

Parma modificada: tamafio y posicion de la pelicula. Posicion del paciente. Incidencia del rayo
central. Indicaciones. Anatomia normal.

Schuller: tamafio y posicién de la pelicula. Posicion del paciente. Incidencia del rayo central.
Indicaciones. Anatomia normal.

Cinematicas.

Lindblom: tamafio y posicion de la pelicula. Posicion del paciente. Incidencia del rayo central.
Indicaciones. Anatomia normal.

Schuller: tamafio y posicién de la pelicula. Posicion del paciente. Incidencia del rayo central.
Indicaciones. Anatomia normal.

Condilografia: tamafio y posicién de la pelicula. Posicién del paciente. Incidencia del rayo central.
Indicaciones. Anatomia normal.

Laminografia: tamafio y posicion de la pelicula. Posicién del paciente. Incidencia del rayo central.
Indicaciones. Anatomia normal.

Técnicas para glandulas salivales:

Para Par6tidas: tamafio y posicién de la pelicula. Posicion del paciente. Incidencia del rayo central
en cada técnica. Indicaciones. Anatomia normal.

Para submaxilares: tamafio y posicion de la pelicula. Posicion del paciente. Incidencia del rayo
central en cada técnica. Indicaciones. Anatomia normal.

Digitalizacién de las imagenes.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

- Goaz PW,; White SC: Radiologia oral. Principios e interpretacién. Secci6on Cuatro. Ed. Mosby.
Madrid, 1995.

- Gomez Mattaldi, R.: Radiologia odontoldgica. Capitulos V y VIII. Ed. Mundi. Cérdoba. 1979.

- White, S. C.; Pharoah, M.: Radiologia oral. Capitulo IV. Ed. Harcourt Mosby. Madrid, 2001.




BIBLIOGRAFIA DE CONSULTA:

-Chimenos Kustner, E.:Radiologia en medicina bucal. Capitulos 10al15. Ed.Masson.Barcelona. 2005.
- Fleckenstein, P.; Tranum, J.: Bases anatémicas del diagnostico por imagen. Ed. Elsevier
Harcourt. 2001. Madrid.

- Van Keep, P. A.: La técnica médica en los rayos X. Capitulos 42, 43 y 45. Ed. Paraninfo. Madrid. 1962.
UNIDAD TEMATICA 8: PATOLOGIAS DENTARIAS Y DE LOS MAXILARES.

(11 HORAS)

Principios generales para la interpretacion de las imagenes radiograficas.

Anomalias dentarias: Clasificacion. Imagen radiogréafica. Técnicas para su visualizacion.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

- Goaz PW; White SC: Radiologia oral. Principios e interpretacion. Seccion Cinco Ed. Mosby.
Madrid, 1995.

- Gomez Mattaldi, R.: Radiologia odontoldgica. Capitulo XI. Ed. Mundi. Cérdoba, 1979.

- Stafne, E.; Gibilisco, J.: Diagndstico en Odontologia. Capitulo I. Ed. Panamericana. 2000.

- White, S. C.; Pharoah, M.: Radiologia oral Cap VI Ed. Harcourt Mosby. Madrid, 2001.
BIBLIOGRAFIA DE CONSULTA:

- Bhaskar, S. N.: Interpretacion radiogréafica para el odontélogo. Ed. Mundi. Buenos Aires, 1979.

- Borghelli, R.: Temas de patologia clinica. Parte dos. Ed. Mundi. Buenos Aires, 1979.

- Ferri, F. F.: Ferri consultor clinico 2006-2007: Claves diagnésticas y tratamiento. Seccion |y Il.
Ed. Elsiever Madrid. 2006.

- Gutiérrez, J.E.: Radiologia e im&genes diagndsticas. Capitulo 3. Ed. CIB, Madrid, 2006.

PROPUESTA METODOLOGICA
El curso Radiologia y Fisioterapia | se dicta en el primer cuatrimestre de cada afio lectivo. Su
duracion es de 15 semanas. La carga horaria por alumno por semana es de 6 horas,
comprendiendo un total de 90 horas por alumno. Los alumnos inscriptos se dividen en comisiones
Cada comisién se encuentra bajo la responsabilidad de un docente, Profesor Adjunto, Jefe de
trabajos practicos o Ayudante, indistintamente.
Se utiliza alternativamente la dinamica de seminario, con discusion y debate sobre los textos. Esta
metodologia tiene la finalidad de encaminar a los alumnos a la practica y la investigacion de la
disciplina. Este método describe como se construye, se valida y se utiliza el conocimiento.
Paralelamente a la adquisicion de conocimientos, y en un grado de complejidad creciente, se llevan
a cabo las actividades practicas, con la supervisién de un docente, que guia a los alumnos en las
experiencias clinicas que estos deben realizar. Se le requiere al alumno que a lo largo del curso
logre realizar una seriada periapical (14 peliculas) y una seriada coronal (4 peliculas), que cumplan
con los requisitos minimos de calidad diagnostica.
FORMAS DE EVALUACION
La evaluacion tiene caracteristicas de continua y acumulativa, efectuandose una evaluacion final
integradora que puede concretarse de forma escrita u oral. Los elementos utilizados para evaluar
son examenes parciales al promediar y al finalizar la cursada, y el integrador comprendiendo la
totalidad de los contenidos. Ademds, es un elemento importante a considerar la participacion
activa de los alumnos en los dos espacios de dictado del curso, puesto que esto da cuenta de la
implicacién del estudiante en su proceso de formacidn, y de los avances o dificultades que puedan
ir surgiendo en la comprensién acabada de los temas. Las valoraciones en este sentido se hacen
diariamente, por desempefio del alumno en las clases y mediante breves evaluaciones escritas.
Esto le permite a los docentes ir realizando los reajustes necesarios.
Ademés el estudiante debe aprobar la realizacién de una seriada periapical (14 peliculas) y una
seriada coronal (4 peliculas), las que son calificadas por el docente a cargo y que para ser
consideradas aprobadas deben cumplir con los requisitos minimos de calidad diagnéstica. Al
finalizar el trabajo practico el docente estima una nota final en la que se contemplan los resultados
obtenidos y el desempefio del alumno en la clinica.
Finalmente, el alumno que esté realizando el curso y cumpla con los requisitos minimos para la
promocion debe presentar y defender una monografia final sobre un tema consensuado
previamente con el docente a cargo.
REQUISITOS DE APROBACION
Promocién sin examen final.
Se requiere que el alumno:

- Cuente con el 100% de asistencia a clases tedricas y practicas.

- Apruebe con una nota minima de 7 (siete) las evaluaciones parciales y la integradora.

- Apruebe con una nota minima de 7 (siete) la realizacion de la seriada periapical y coronal.

- Realice y apruebe un trabajo monografico final.
Regularidad:

- Cuente con el minimo de 75% de asistencia a clases tedricas y practicas.

- Apruebe con una nota minima de 4 (cuatro) las evaluaciones parciales y la integradora.

- Apruebe con una nota minima de 4 (cuatro) la realizacion de la seriada periapical y coronal.

Si el estudiante no aprobara las evaluaciones en la primera instancia, dispondra de dos oportunidades para

lograr los requisitos minimos requeridos.

En el caso de que el alumno no logre el minimo de 75% de las experiencias de aprendizaje aprobadas,

pero supere el 50%, contara con dos oportunidades en las cuales debera recuperar el 50% restante. El




alumno que apruebe quedara bajo la condicion de alumno regular, mientras que el que no lo hiciera
guedara como alumno libre y debera recursar.
- Elalumno debera rendir examen final en las mesas posteriores que el calendario académico estipule.



