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~~;,,,,,,1,;~,. ,' , *•~· ~,~~r.:~ . ; .. · :é , ·.';;,{~~:~ : .. . . ....... . ';.:;,',)~ 
~~~¿~~ff~~:f~~.:·.;:·.:~ .· ·· ... ·¡i~ 
' 1 ':'""eaMJ.t--. 1 ..hwta"•'~·ello• ia• que mioliae T9o.•'•• -'··· ... ..-.ü•t. i~ ~Úll.Ílttl i-ol~t~. . . . 

........ ~.4.-taUllleto oaaatol•poo 4elle,bao•n• °"" 
: ,l'U41ílo't~i,intw~. ao 1ob.i.te pa94.n ~i-,lr •cta~t~ 
>7 Ooía,i~ü.1111~ 9lpaé TtÍo• pNÍa•t14oa pezo la mqoi-

J&l'\e' !la~~ Q.~e ~torpeom IÍ iapoalbilltlm la t~e.a. 
• toda 4al t~u.1into. 
I• 1'.00.etsltle'oonooer m 4etall• .•to• trutomoe 7 i .. 

aejor·11911ea 4• p~enirlo• o neutraliaarloa c\lllftdo no ~ 

4m ... uan•J paza •to • neo .. ario oontar con el aate -
. rial • Snaua&mtal neo .. •rio 1n el oonaultoriot 79 que e.a 
tar prepaadoa •18'1t1oara oon treoumoia aal~r =• •ida. 

In auohu 00110ion" aou4e al oonaultorio \lft pacimte que -

ae mouenta bajo trataaimto a'41oo, m ••to• oaeoa el e.a 
tableoer una oonduota terap-.ítioa adecuada nea•itara la -
oolaboao16n del d.atiata con al mldioo gtneral. 

La ex:poeio16n da loa accidentes resultado de loa p:rooedi -

raientoe dmtalee debe ir precedida por la comprensión del­

autlntico aigniticado de los tgl'lllinoa1 iooidente 1 Compli­

oaoi&. 

Accidente es el resultado inesperado en la práctica de loa 

'aiterentea t:rat11111ientoa odontológiooa • 

Coapl1oaoi6n ea la atecoic5n que ao prevea oomunmente, 11.u ... 

ocurren dnpú6a de alguno a tra tomien toa 1 oon ooncomi t11n­
tea a elloa, como por ejemplo la 1nfeooi6n. 
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'.~FT.~.~.?.·;_:(.i.~.· '(:·::·:¡.~:":~·:.i!J~}J'.-.'--<f•·'',.<-1 .J!.¡;•"d~~,r 
' . ,-- i;.f.:·'$/::F(~;\'.I'.~ty'{:.~.~w¿j.~~:~~ . ·~-·c .. 

-,·:-", ·:·'--' ."'.:~-,_-,,. / ..... -,, ~-:-.~·-,.--. :'·~~:;·:, 

~~·-~·~:f~-~~'.","T 
~:· '· ·. -~ ~ -~-> :·,. ,-
; Li pri.;a~,~ .. la:~·ta,.,~\9'4.1 .. aecli~ ....... 

riu pan ftltar ooaplu'.os.Clllel., • .ta lbtorta Cl~ 
1.0ti·eoó1at.a'9a.).i~t.a1•to aillllto1'ttoo .. ·,....111 ¡ .. 
ll•I' •• 

a).- D .... ..oolcm&l 4e1 JMl•-. 
'll)- D . .W0 a-nal ilel JUl•b 

o)-.i. ,._loa .pie.a. tlel o)left4or 

In •toe ouoa loa pacl•U. ai•Pl'e •Un apa•wa a w • 
frir loa· uoltle~ ,u amcloneMe •urio1'!1•'-• eobNri­

n im4o 4•Jlah lu OC1Deec'119"Clu 4eeagradabl• iara el pa -

cie\e 7 para el 4mt18u. 
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1~t,~§:ei!J~fj'.\ii.!73~''~;.~~; 
- •·· ~ -: ··- -.. -(~.; ... ~·· 

~-?; ;: .. --·- - : ··.··: .-·:.~··-- ·"' -.~< ,· ·:.,. ··- ·" . -
'· , < ~'~ : ~ .- :»: · ... ·: .-_ : f~-'-~;/:·' /' 

,-,,,.-·-:' • - :· ., •.. '·P:.'.";.< ·;· 

~~/:~~::._.:·_ • ·-:! .. ~'.:·D:~~:>){ ·'.{·:~,;;_.· .. i; \ '.· ·"----~·~,:~;.·;l:l'.~~~;~ .. ;;~:f:.'.~! 
i, 'L' ' ,, l:~ '•', ·"• •• •• 1 .¡:11 1 • & l.•I 1 
~CM 1' ·.:: .. ~ .... :~ .. ~'j•',+ .. ::,,;,,:}f/<.,::_,;._.';':~ .,:, ,.:'.\·,\',,l,',,;,•,:7;• \ :.;..'(, 
'J~.': ·- ·;..·.:..'.'- ·- .'~_),:-'- . . "•·.,' -J~. . .... 

2 ... "'"'~""''~~'' .;,.,/t ... ,', •'',w•;-'' •>~-Cea»t-.... ~.,. ... ...,...,ia 7., .... Nl'll•• 
·, : ......... ~ia--1 ' ' ', 
... ,~ ... _.. ........ t.fsalto~ ... üiiÍISnutr at'.idabD -

"- la ...,_ila 1 la ·~- - el U.U.l••· 

ftlÁJ'I& ••'9:UL. 
a)- S. tu~ S..eüata- 11ué OOllJnll4• ...... aiuct.&. z&pti. 

b.4el •t.!o 4el l*'l•t• 1.el·~l'.aedidu ~ N& 

uuu, ._tmw l• haolcaea.riW• (el el cuo•~ 
•l lo J'ellul•n), •ta • la fue • la .ctu• al 4•'\l .. 

ta ti•• flU• tn.tar 4e U•po • U•JIO • el coanl ta 
')· no. 

b)- :r.a tu• ae4uta- ccneimtc • haoer m U...6•tico • -
nato, matl tuir ma terapia •pecitlOa :r pmelr oo.a 
p].lcaOicll•. 

ID lo• o&909 4e q.ue el puimte PMe•t• algma e'fez11~ 

eiet..&ts.oa, •l dentista debe de eolioitar .,uc!a,4el a6dico 

gmeal. 

A).- HIS'roRU CLDlCA. 

1luchoa de loa 11ecidmtea 7 reacoionaa indeseables se pueden 

eTitar .alorando oui4ado11ammte la hiatoria cHnioa 7 el 9.1. 

tado fieico del paciente. Se puedan reoopilar datoll eapeo:l..:. 

fiooa • oaeo 4e emplearse ciertos aedio-mtoa1 111 surs­

en ella episodios previos de de!llll~t el dentista •• pondrl 

alerta contra una reoid1Ta de este ten&.eno. 

Un anteoedmte de reAOoi6n anterior & aneat&aiooe locales -

adTertir4 al dentiata que pueda producirse de nuevo el tra,1. 

- 3 -
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. , -· -·.;:..·'·· " .. -. __ ,-.". ;- :_._:.·,",_::· ,." . :_~·-:-~::_,-'.,;-;;.~;~ .. -:,. . :··'.~-:<·\,e·.: '" ,, ·. • ·. ,,_-,•: ... -.. ,' 
~( .,., - '·''\ "' ·- :· .:':: .'· '·· f: • '[: "' - - . : 
-'~.·-; ",:.-- '.· _,:._. -··· _. <-- _...:.·. :-:::-.>~~<~:',· 

~f~~~~avset: 
· .óa··o.•e~oira61,-.StoJ.a,m•~ lOoal JIOl" -,~et.o•· 

Delltao • ia ~~l&' .. ~ :into~U., 4elle 'aeotne -

9i•PH &1 sui•t•~ ._. ...... -14D caue 4iop • ~ 
· lle llllnen. 1tue JMe4& coaüfttoarlo ~ cualt¡ui~ . opera4or hta -

l"O• Lo• resl•'..O• 4&1 aeU:ia'a Ae\tin aeoionar el tiJO 4• o. 
rMCoi&lt c1e 90Clo que p¡e4a ., ... ~ a4•~rUc!o 1 ' prne¡a 'llD .. 

MOi4in1 •lmpn •e clelle in'enog&l" al paáie\•. pera u•111 
rane al·· ali .... ncul•-'e hD&U o h• •ic!o ncetadu -
por UD a'4iooe 
'!l Upo de bop uUlisade pae4e. 4ar al 4eU•\a infona -

ci6n respecto a al el iaclen\e •ufre 4e 4iabet•• mterm­
aa4 cardiaca , · diehncimt 11 otra mfe?11ede4 abtlmica. 

Precuentemen\e •i •e le pregunta al paciente, este ]ll"OpOX­

c ionari de buai grado intomaoi& sobre cualquier mf'erm­

dad sistémica por la que ee uta tratando o ha sido trata -

do. Esta. 1nfonaoi6n debe eer. obtenida de cualquier pacien­

te nuevo y algunos de eWI upectoe volveran a inveetigar.s.,. 

de cuando m cuando. 

Deben emplo¡¡rse preg1.mta11 del siguiente t1po1 

l )- ¿ Ha recibido usted tratMien to por parte de un médi -

co? Si ea asi, ¿Por que razones? 

(Cuando sea neceeario •e ~ogeran los nombres 4-e médi 

coe tratantes para ooneultarloe) e in•estigar su d111ft­

n6et1oo m caeo de .. remedad exiatmte. 

2)- ¿ Ha recibido ueted reaimtemente alg(m medicamento C.$2. 

mo antiooagulante (Dicumarol), derivados de la cortiz,2 

-4-
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r::::-·: /.~<· ··-- '. ·.···,,-.4,•'•' :_.':¿·,';~~~~r,_·:··~.· ·' .. :_,.;¡.·: -'> ; .... - - . ~':· 

~lllet!t:1~~~ff,~rf~~ 
· ··~ W.-:lá~tliaÍ.00 ioOal.t u.I áe1 ¿ cu&t tai'..ü nu-- ' . .· . . ' . . -- . . .. . . ; 

os.4a t;¡::1a11e u'Íi4 .tue •e4~u..ito .-pl'6 'l 

·5l- .a. Jli ~11tt.4o ,.tc;uina alpa "'• 'l Si • uf ¿ ea&l 
··> h&.UiZ..001&.., . 

· 6)._ J.. ti~· ai.-a •• m denUata. 6,. •Mico.que no-. 
a •• ,._~ •e41oaeto t 

. (. li ¡\'pleten\• ·ocmt .. talft:naauvuíent• m laa ·Pl'IAI. 

tu 31 4t 5 6 6, el cl•tiata .. cÍ•b• eoapeo'bar que •1 a 
elata »Na•t• nagenda 6 1cl1oainoraoia a la 'P•loi­

linat a 1111 anHdaioo loaal 6 alg&a ·otro producto) 

7) - Ba tm.14o uatecl alp •robl•a c1mUaoo ¿ Time uated­

cll1'ioul tacl pan rupi:rar 'l 

8)- Weo•ita paner m alto .la cabeza cuando se acuea.ta 6 -
OQlll14o 4uene '! ¿ Se le hinchan loa tobill .. ? 

(tu pregmtae '1 1 8 euain1atrsn infora~im acerca -
del •ta4o oardioTUcular del mfetmo) 

9) - ¿ Ba ••guido alguna ves un rfgimen alimmtioio ? Si es 

as{, ¿ Por qu6 ? ( Las dietas con poco aodio ae preac:zi. 

ben "' o•eo de hipert9'1ai6n 6 de mhrmedad. rmal 1 pU~ 

dm contraindicar el empleo de me<lioammtos a báae d.­

aodio 6 do sales de aodio • .t.ei ee puede descubrir una­

diabetee 6 una ulcera g&atTioa, aei como algÚn eatado­

que motivo por -parte del médico la ind1caci6n de per -
der pone.)• 

-5-



~lr•ttl~•í~~;l;,,, 
. . ·aal\ill :1:919 ... :tO"oíí •taa .._, el P10l9ftt.e 4elle iler :retfll'.1 

40 ai' .i~ ~ •l u..a.t.!Oo 7 ta'9aS.lil~ a~H1Lrio.. 4-. \ 
· . au •fe~ 7 el t.ft.b..~ t'mtaJ. lell4t poapcn•rÍÍ• bláe• _obt ... 

net 1a '•i&no• .U.lea. &6D •taDo•t - aipaa. oimtmlit..a 
· . o 1u ,.ieaa. •• ..,. .. jabte 1'9alla&I' ~. pneecltaimt.H. ••te.o 
1• al \B boQlt.al lriu flUe m el oan,sultori.o prln4oa 

2) - AJQQftilIO 
Bl ua'Wlliaw. !Qortaat.• 4epm4• Pdnoipalllmte bl reeu'bl• 

ollli.&w •• • aht-. d.e trmeporie e4eoua4o a. odg1110, .. 
toclo oonaul\orio 4mtal debe 4i•JICll•n• el• 11eclio• para mante­

ner 1• ~plnci& 7 la o11'0Ulaoi8na El epnt• ah \itil 7 un.1 
Teraalm•t• decuado pan loa paci1nt• ctue requ1er111 trata.--
111-nto es el od!W'Ot 41apaner 4• 1netrwamtoa para aantenei­

la 'boca abierta 7 aoatmer la ltngu& haoia adelante aeparind.Q 

la de la faringe posterior. Taabim es tundammtal un aparato 

de succi6n para lillpiar 4e ..6.tto la ·da 4e aire. 

Esws pocoe y barato• el•entoe aon todo lo que necesita para 

el adecuado control de la napiraci6n y para llevar una cent1 

dad sufioiante de odgeno a la ci:rculac16n pulmonar. 

Debe tomarse Dlv.J en cuenta que el Bill6n dental que pueda re... 

pida 7 t4o1laaite colooal'Be m posioi6n horizontal ea muy im­

portan1.e para que al paciente oon lipotiaiaa tenga una oxige­

naoi6n cerebral adecuada. 
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-.~,;··,·':·:-: .. -, .. ·?~·''· :.< .. ~-,-?~·~,~·'<" .., '.:/·:~·:·~'."> .-".'-:·'.'1"·::--~~--.(·:·,"· 
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it¡r~~¡-_¡~~~i~V~j~~~t•.·· .. ·• 
',,•,y::;. ,;·m··h.a\l_.a.·ul.ae;la naJOáu'bilSW·IÍl·· el ·no-OOiatat... 

.. '¡¡)í•\~lál~ ':.ti~iolfa 8Üda1Ó~ I• ma 1Mt&.á ~al . pÓ~ 

-~.1~cint1111 lNóai .. puede apare09r. la tn0fa, l•cu• 
la'biO.'Jo&ntlloa• llUOhoa.•t~:qu• lu m.nif .. báionft .~ 
-~~s..nau 4•. i~ ~tel'llecl&d .•• ·~1111 deearrollado·· • .- · 

gr.Ac; taí que 11..,.n al paci•t• a oonaulta un m'4ico, • 
r..Üua lu1~ .a. a. 200 tnf•r.;edad~. d~tlmic•• 11.ue, In -

alp JIQR~ ~· w woluci&i oUnioa muutnn e!ntomu 7 -. 
aipa bUoalea. !ll alguno• cuca, laa comprobaciones buo.,_ 

lea preceden a lae meniteataciones 9'l otras partn. Un .-:­

j emplo cllaioo de estot aon lae menchae de Koplilt-.11.ue pr­

oe491l por 24 4 m'• hora• de la erupoicSn cut&nea del •&rllit'" 

pi&le 

Debemoe considerar que la cavidad buolll es parte conetitu­

tiva del cuerpo, y debecoa ver al paciente como una unidad 

integral y no dedicamoa exclusivamente al diente. lila ca­

ractertatioaa ambientales y anat.Smioae aewnan gran impar -

tancia en laa nwnerosae interrelaciones entre en!ermedad -

bucal y aietOOiioa. Los tejidos bucales eat'1 aometidoa a -

una Blllplia variedad de esttmulos y agentes extraños debido 

a su com1.micaci6n directa. con el medio externo 

Estos eatlmuloe ocurren durante actividades t'unoionales c,g, 

mo1 la alimentaoi6n y el hablar¡ y durante h~bitos oom1.mes 

~como• tumnr o consumir bebidas alcohólicas. 

La poblnoi.Sn microbiana, junto con los oat!mulos menoiona­

doe, haoCJn de loa tejidos buoaloa indioo.doros eensiblea ~ 

del eatlldo gener'l.l del :pacian to. 

-7-
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~•t•t.aitl:'X '0 ;~,¡~ 
•ioa·· 

·s. tap0dble inw.r 4e motar ~• lae ~enit•~ion• - · 
iuc.in de toclA. 1•• .ntnwe4"'9aa, .-O .. 2oion~ ~ 
gun•••· oc¡i90 P,r •3•P1o el.•rupifa, blot•rioia 7 nla -
~ionau.l ocift 'la ·Dutrlolfa.' 

su.t.MP!Cllt 
. , Bl aanmp16' • •• fiebre eNpUn ·~ om~o••• cauq 

da p0r m ttNa. fil trate 11ue JIUIK\e d-.tmz"H m la ... 

liva 48 hona 4•Jl'lla de apareóer el a: .. nt-.. La tnnellli, 

e16n puede prod110in• por Sotitae de ealift.• 

SlG!lOS T snrrox&S.- Suele •Jlftal' con tS.abre ele 39° a 

4oºc •• luego Ti•• la tototoblae conjW1UYi tia, coriza, -
tos y !lnalmm\e ap&recm lae manch .. de kciplik e la rina­

cosa de la boca. Eatu •cm pequeñas l•lon• m la lllUICIOH 

del carrillo con un cc\4'0 'blanco amulado rod .. do de una.­

zona. eritema.tosa. Veinticuatro horas d01puée de la apari­

c i6n de las m:incbaa de lcopl1k, y gmeralmente unos tree -

d!as deapu6a de la fh'bre inicial, aparece la dpica er~ 

c16n out&noa. El asntema cara.cterletlco &plll'ece primero­

en la !rente 7 ae difunde gradualmaite tn todo al cuerpo. 

como m&oulaa ~jaa. apl1111adu, de tona irregular, que au­

menta gradualmmte 7 elnan un poco, • un plazo de 4 a 5 

d!u empieza una dncuacicSn de la piel que preeenta la .. 

lesionee. La enipo16a dnapueoe ai plazo de 14 a 21 dlaa 

.lSPD:'roS BUCALES- Loe upeo\oe bucalea de earampi6n iJI -

-e-



. . . 

olete pael!e pematan• •• 9U tNeolat o quejm• 4e -

una .;.....:Oi6a 4• c¡11e..4\ll'a• ~ le.S.on .. timen aapecto -

da• Jllnobu blmio•• o. blanoonulüu ~o lQltaa de alt1-

l•rt ·zoct..au de ma aon• de erlt-. Za Hsioial de ... 

buma ilw.inaal&l para poderln deeoubr1r1 ae Tm de pr .. 

fermoia man la lua dc.l dta. Laa aanobn deaapareom gr­

dualmete a aed.1411111.ue la llllOO.• . lle la boca •• congeetiona 

7 aparece el aant••• La detmsa int.iaa contra la lua -

del dentiata - ISl 1l1101 mquieto OOI\ reaf'riado, debe de,a 

pertar la aoapecha de comi111so de un aarampicSn. Ull uamm 
cuide.don de la aucoaa del c&1"rl.llo puede descubrir laa -

ttpicu manchas de koplilt. 

ICTERICIA. 

La ictericia de diatintoa or!gMea puede dar lugar a \Ul -

tinte amarillento de la 11UCcaa buo•l• El color ae debe -

pi~ontos biliares. El ten6meno ae observa m!a fácilmente 

a nivel de la tm.16n entre paladar duro y paladar blando•-

• Se d.oben examinar con cuidado lae conjuntivas de loa pa -

ciente en quienee ae sospeche ioter1o1o., »uee en estos ll.Jl 

cientee ea de tener un sangrado poatquirúrgico importantl!• 

- 9.-



.... 7 11Ubj~1• • -. lllltno~ ~.1-. 11.r 1. ,,a.~ .... 
Jlrlnoipal a. l.oe Jl&Olent• •u• 'bmou allno ~r 4Ha:r4._. 

D•• nutrloloa. 

In la a9cll4a ilu• loa te3l4oe 1-91• •* OOl'l'«lt•ent. ... 

Diltr14oell0Po1'UD • lftAlo aorpl'a4entelo• tra-u ""-"" 

U.do• a lo• que eÍllt"1 wjeto•• aá ocmtrae'\e loa aluo• ~ 

hjl4o• oaeáo •'\fil 4•J1l'OTi•t0• aútrtoiaami• ticm -
grwm clificultai 4e aant111er n integricla4 ó'elul&r• 

& oontinuaoi& a111cionar.oe por HJlllndo 1u altencio -

nee patol6giou 1n4uclclu por .. ta.do• a.. 4efloimoia nu -
tricia 111 loa labio•t lmgua 7 mucoea bucal. 

a) - ll teracian• m loa labioa 
La 1nfiamac16n de la llUCO .. labial, llaaa4a eatomat~ 

'\~a anfJUlar, queiloaie o queili'tiet .. un •ig,io promine­

te de deficisioia ribofiannioa. 

Se deaa:rrolla ooll!m&ando por palida m loa labioe por TJl 

rioa díaa 7 enHguida por 111aceraci6n 7 acumulaoi6n de una 

aubatancia blanquecina aobre un tondo rosado, hllJ' tiouras 

aialadaa 6 múltiples que apareom tll lu coaiauraa. 

La adJninaitrac16n de Ri.botlarlna en dollia de 20 ag.• por -

dia produce curaoi6n rlpida 7 completa junto con la deaa­

parici6n del crecimiento microbiano caraateri•tico. 

La queiloah angular no " una manU:eataci6n exclua1Ta de 

la datichncia de Ribofiavina 7 no debe condderarae pa­

t.ognom6n1ca de eata enfemedado En algunoa c1uio• de an­

mia por def'ioi11101a de hierro ae preaenta queiloaie y la-

-10-
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-<~.:-.:.) \~'·i'~ · -· · .~>·: __ ·_~::··. ·. :· -~~\~:.'.;\,\Z.: "- 1 
...... - 1.~\ · 

~:01r1~r1r1t11< 
pllltot•toót aoHo ... rldooi •1ao t&lloo º. ySt..mll -
. 9¡2 . • -.~~ • lo~ llÚ~ ~- tetiol.U,t.a 4111i*ttlo~ ·11. -
ÜB0·4e,•to9 el••toa'e~_la o.a& pnolpit.lite., 

. . . 

rlaol&l 4• anenol•• - la l•eu&• ... ae414a q,ue la • 

teraeda&l ~Cl'ff&• da 7 -'• al Uoe licn afectado. baat.-. 
. . - ' 

tomar toda la ltngua, loa 01111'bio• de oolor ...u de la a-

tr•• plll4M a m rojo 1nt1nao cS asul pdrpura al _,.n­

ta. 1'o aOlh 1n al 1ndicadcrea de \11\I detici1ncia nutri­

cia "pecifloa aub7acmte, como par ej•plo una lmgua -

rojo 1nt1neo 11Uecl• oaracta:r1car una pelagra agudat ma -

anemia ptoftliciosa 7 laa imemiu maoroc!tioaa del embara­

zo o de la 1nfmciat una lengua pl.Uda suele estar aeo -

ciada por una imemia oanoteri11ada por un bajo contmido 

de h8!10glob1na por deticienoia de hierro, &oido f'611oo,­

vi tam1na n¡2 c5 hasta &cido ucorbioo, una lmgua magmta 

ocurre m la deficiencia de la Rivofiavina, una lengua. -

rojo oainooo puede denotar deficionciaa o:r&lioaa de va -

rioe del grupo de vi taminaa B 10 • 

La quomadura1 la tumefacoic5n oon maroas en los dientes -

a lo largo de 1011 bordes y la uloeraoic5n de la lengua, -

son hallnzgoe bastante conotentee en 1011 eatadioe agu -

doe do la pelagra, aprue, anemia perniciosa y anemia ma­

ol'Oo{tioa nutricia. 'Eh el comienzo do la gloaitia pela -

grioa, aolo la punta y loa bordeo lateralea de la lmgua 

eaUn hinohadoa y mrojecidoa. 

-11 -· 
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la l!IGCftlOlUo~ ..... n .aolor ae i'"et.at~ - ~san .a 
11mto por lo •IDO• tll .el 50 por oieto 4a loa o..Oa 4-

ane111ia pemt~ioea~ La sloaiUa • •k tnfaftl-.a paaáa 
a•r al afntoaa inicial 7 afl&Noer ouanAo U,. poca o ll., 
da d• an;.ia. r.i la pelap 1 m.a1~ JIOI' 4eti~leoia a. .. 
hierro paede pro4ucirae taab16' · Saoomo41dad 7 qu....&l­

en· la legua ant" que .. hage Tiabl• otroa·· o .. bioa •. 

En la an•i• por hfioieoia da lleno m Tarioa oaao..,. 
ha.Y dolor tn la lmgua 7 la booá1 Pe1'0 :rarumt• ale~ 
ca la intsielW 4al que aparece 1n la anmia »emicio-

ea. 
La pl:rdida o di•1nuc16n del amtido del gusto H Te o­

oacionalmm.te • el Be:ri-l!e:ri 7 COll butante t:recumcia 

en la pelagra 1 la anaaia pemioioaa. 
La presencia de ulcerae lingu•ln neceei ta la coneidezs 

c16n de tuberculoaia1 berpea, leaionea aftoau, alvgia 

y las diooraciaa aangu!nau 1 nut:rioiaa oolllO P9ai'blH -

cauaaa Jll'eoipitant••• 

e).- 11 teraoiones en la n-tc!a 

Laa relaoionea anat6micu únicaa en la enola hacen de -

e:-taa eotruoturaa demaa{ado aensibleo a laa defic\encias 

de loe elemento• JiutMoiOll eaenoialea para eu mentmi -

millnto 7 reparao16n. La compl1oac16n glngival es con fr.t 

ouenoia el primer eigno de escorbuto, 1 11 bim rare111en­

te la alte:rac16n :patol6gioa inicial m la pelagra, la 1A 
cidencia de gingivitie 1 dest:rucc16n periodontal ai eata 

enfermedad ea extreir.ada1111nte elevada. 

En niñoo pequei'loa la muooea directamente eobre loe dientes 

- 12 -



caae'ft,i ... ·~•.u•i~t J.zllllll.01e1to· eln .. pe1"Nrblolaa•·..,. 
1u llCllla8 ct-4~ .. ~~ lu ·,· ~of..;. ... , .. tua~t~tu. u~.,. 
oonpe14Gilelu. J'. emelblnl~cnn·. o•.· fa0UHÍl4 clunnt~ ·. 
la -.tt.oacUn J' poi' la a.t>lio..Si!ft ele lnti. ~l&l d1reota- . 

Lea lnc1u clel aadlu wp~rior .. moumtnn mu ateo~tdaá 
LU U11lt•wian• ..OorbGUoa• •Pi•an ateotmclo lae pe-

111lu blte~mtariU• mol&• lll&rsinal .. ·7 &lYeolarH e ... 

oumoi&. Con el Utiapo loa dhntéa .. au9Vell clebido. a un -

deHquilibrlo mtre la• rupeotivu velooidadea cle degener.a 

o1m 7 re&menoi4n 4e la• fibra• oollgenaa que c0111prenden­

la a•brma Jerioclontal. Si no H tratan lo• dientft puede 

extolian•r debido a la destrucoi& total del periodonto ~ 

caab1oa c•teopo~t1coa en el hueso alTeolar de sopor:t•• t­
gblglvi tie eacorbdtica r• pon de pron taam ta a la adminia tr.a 

ci& bucal de 500 11g. de &ciclo aootrbico por d!a, !n algu -

nos oaaoa la vitamina P , el donOt11inado factor de la permo.a 

bilid111l capilar , puede darae junto con la vitamina e para.­

obtener rem1ai6n completa. 

En pnoientes oon anania pemicioaa que ha· progresado a un­

degonoraoi6n de la médula espina.Ir ee ha comunicado ledones 

auoo1111n de color rojo intenso, tremendamente dolorosas, qu,e 

ateoton las enciasr lengua, faringe y JDUooea bucal. Estas -

lesiones responden l'IÍpidamente a la administraoi6n de extrae 

'to ds hígado 6 vitamina 11¡2 • 

En contraste con el enrojeoi11iento de las enc!aa c¡ua ocurre 

en lae llZ!emiaa, atribuible a deficiencias de algunan de laa 

v1taainae B • La muooea. g1ng1Yal 'en la anemia por deficien­

cia de hierro frecuentemente np11rcoe Pálida. 
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}~1,:~~·~7~(:t .. /~{~;~:~~:??f~·';1\~:::!:tt:, :-·Z<f~J·\':. ~: 
~:ic(' ·'.':,::~4.;,,,,_',7 • ". 

1
• 

:.: :; -~.,;·:,>~ :· (_· :~.:··~~~-·.--.:·_ ~; :~:_, ._, - ' - ; . < .~~~,.:-:' 
- ~ ~~-. ... - ".,. . -' «··; ·r' 

iltir~•~•r~!•~·l···· ... ···.,:¡ 
..• !ftpnlea~ a¡'· io. oiaeoa .. y ..... á.r10S.tnó1& a. ·-ri'tia. 
•in· K, •• ha. moontn4o UD& U.114& 4• Slftgl'e lmta 4• 
la• molu aiailar a la cau• .. no~ e •tera.4ade. -

. qu• ,.rilai'b• al. aaoaiai..o a. 00-.i.01'111 ~guliiea. 

MAn?!STA.CIOBES · OR.U.!3 m:BIDAS A IJrroXICl.CIC:W 

'l'nbih no• moontn11oa ate la ftaJIQ!le&bll14ad ele 1 -

clenUfica:r ou.n4o •zt•t• int.odo•Un por metn .. , oo­

•o ejemplo inclioamoe a oontiniaac16n ~l Plollo• 

El aetal ea ~bao"iclo oon ltntitudt 7 cuando H produ­

cen los sfntoau t6ztooa no aon eepeoialmmte 4efin14oa• 

Ba,y palides del róatro 7 labioe, e!ntomu gutroint~ 

tinales que oonsiatm m nauHur v~mi toe, plrlltda del~ 

apetito y dolor abdominal. Se han regiotrado alteracio­

nes neur!ticasr P81co16gieaa 7 tnce(a11Ue. !ntn otro• 

· ai~os bucales encontl'UIO•t aal1Tac16n, lmpa .. burra]., 

un gusto dullllOll peculiar, P1gaentao16n 7 uloerao16n gSa 

g1•alr la p1gmmtac16n 4• la eao!a ea ltnealr ( Linea­

d.e ~on ) , gri• acero • 1rr1 taci6n local conoorni tant1 

Puede J>reaentara• ain s!ntomaa tódcoa. 

- 14 -
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·il 1f.ltt. .. ~ ·--U. •• • oOllltaoto reiato111ar ••"- •• 
~~ ..... ~tsUl'iat .JIÍtl'O •alpnu :OOllOÍG!D'8 el ... 

, , . . . ~. -' .. . ·.· - ' ' - ·- ' . . ' 

· . t~li.Áal 'olti1anate ·· 11111.ie •1tn,ilea• · la son• · aploat • •él ooa4\IOto .. . .. . . . . ' ' . 

·~ • ao<tour 1aa •.-ua. tl:u&Uolon .. ope;atoriu. 

t.a 901tnolttU.ot.an aool4mtal .. pinooa4& de'bl4o • que el oa . 
aÓ .•• 4•1ba 7 JlllllÍ\a .a., 6. pÓr que •1 o.Íeto al aer .~ 
at..aó 7 0Clll4eea4o con 4ma•fa4a pr•l&a del llntulo, oon -

el tNat .. Snt~uae el material de obturael&a hacia la son .. 
aploal 4•1 con4ucto, puede iapu].aar dloho material hacia el -

•mo aarllar, fo.u n•salee 6 el conducto dentario Sntariore 

La ~ria 4e loa o•mtoa para obturaoi& de conductos son -

tolerabl• 1'01" lo.a tejidoa periapioaleis 1 muobaa Teces absoi-­

vidoa 7 fagooitadoa al cabo del tiempo, como por ejemplo• 1-

gutaperohll que puede deaintegrane y pcateriormente ser abao,¡: 

vicia por loa aacr6tagoa • 

Otraa veoea llClll moapauladoa y rara vez ooaoicman moleati••• 

La eobreobturaai6n ai8'lif1oa un retl'llOo en la oioatr1zao16n -

periapioa1J ea loa casos de buena tolerancia ol!nioa ea roco­

mendable observar la evoluoi6n cl!nioa y radiogr!fica, siendo 

treouenta que al cabo del tiempo, hayn desaparecido la 11obre­

cbturaoi6n al ser abeorvida 6 encapsulada con tolerancia pei-­
f'eato.~ 

Si es ~ voluminoso el material eobroobturndo y produce mo-o-. 

lest1ao dolon>aaa se practicare un legrndo pnra eliminar la -
aobreobturaoi6n. 

- 15 -



~' >' e i > , '.-"':' •• ',' ••• :, .;-,,":.·,' ',\:=<,', •;_;,,\' _,;::"'»',•._-: :«•(/ ,¡...'< ~·'.~.~~ '&'~··, 
~-.:> ;-,: ... _.,,;·; .(' .. -_:.:·, .· ·' . ..._, ... •.;•. ,., ~-.-!,/ ;. '.:Y_:~·\:.~· .. 

;/,:.,· )'''' /.·~-~' · .. --._,·;·-(.;.:_·':.:'~--~;;.. ;_y,·:t~·.:.\',o'.• ~-~'~ .-·,; .·. 
,-;-~: -_:;-;'.r-·:· ·-,,.,\-:''-, ;_\ ,,:.:· ~--, _.,., .. ,. - <-'-...::\:~ 

~fiE~llWdlfii5\: 
.~\~:a ,..._ •••la ~~ lí1ae'~~ ali~ •ta: ~1'.au ·~ 
i.eu.:. 7 JIO•terionaet• •• olena · puoa tar 1• a piOo~ 
•o a. oioátriAaUa • · 

•l .b trecnaete 4• •toa eoo14m'tea • la mtl'Dlluooi&l ..­
a.1 -~erial te obtunoi&a & eÍ amo a&Zll&l't . •1 el .. t~ 
rlal no • ez10l'W01 el · tnatomo DO nttl• ooaoloaar 11etl.,. 

u .. 7 el ntn!al •• abeoft'•• 

La pnetnoi& 4el .&terlal 4e olltuftci&a ID lu to ... n .. 

••l• • •eota fncNIDht •in •bargo 0Ullft4o •• ob••rra • 
la :radiogfttla pnoperatorla ma Mnlfl .. ta onoa!a cm -

Hta• oaTi.4&4•1 hbe .rttarae pro7ectar el o•mto tuer.-

4el lpice. 

El aocidmte ... p&T• 4eb14o a llWI podbl• ooapl1oac1-

n • ea •l paaaj• 4el material 4e obtunci&l al conducto -
dentarlo interior, • la sana 4e lo• molar• 7 eepecial•l!ll 

te de loa Pl'•olara .. 

Cuando la aobreobturaci6n aún no ctra m cont.aoto direoto 

con el nenio pero o011priae la &ana vecina al conducto, la 

acci&i irritan te de loa 1111Ua¡pt1coa puede 4eemcadenar -

una neuri tie, que taabilm puede ir acompañada 4e una pare.A 

teaia de la regl6c corrHpondiente 7 qu111l hasta una par­

eia que pueda prolonga:rae vario• mea .. , alaniando tmto al 

paciente ooao al· dmtiata, pero estoa caaoa eon •U7 raro•• 

Eato• tra11tomo11 pue4e aer ala graves 4eb14o a que el •­

terial aobreobtu:ra4o eea 11\Q' lentamente abaorrible. 
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·••· ·~~~..,161.4'9.ab. ··••1.1'.31aooonií0u~, •. ,~~·. 
~el· ;aíl~tó-iefsoPi~~ · · ·· ·· · .· ·· · 

; ,·li.~ #1-~mo looai no tiolllliete &f•'- t•jidO• peñ•ptoa 
' 1.a • ...., hobl• 491 ,.otÍat~ 1' ft.uita .~1' -V 4~ 
· aalal. Ja·.- 1161-ÜllÍ•U _altitte ·la oua Mnoha4a da M'bft' 

a _.¡e aUl.lNbio • 

. . late· eooH•-. PM4• HI' en ta4o ,a que para Hcar m can-

4•\o DO • •tr!ata.eftt• nec-.uio el •Pleo 4a aire a -

•ftdfa •• la 1a1.d84 pa41-4c pua elle uUli&u ~ .. pm­

, .. 4• ,aJJl9]. • 

.. el .,.. cte 4...u- .. o•I' ooa •in •• ccnal4ua •aa eteo­
t.1'90 ooloosr el 4Ulllo ina\ruam\O utillsado • la JINJl&l'.& · 

ol6a 4•1 oan4m\o1 4•t~ del ai.-o 4e unera que obture -

•1 fpi!!e n41nl•r• lle •ta unera al aire 1nautlad.o a CCD, 

•H•n'bl• p:rwl&l DO po4:ri alcaur el f.'craum apical. 

Se l• e%1'1loa al ,.,cimte que el aire cauemt• bl pro'bl .. 

aa aerl abeo1Ti4o por lo" t.;ijidoa si un tiE111po prudencial. 

Bn el curso de las 24 horas l!ligui.itea al accidente el en-

1'iaeaa •e elillina o redWle en forsa apreciable. Eh el caso 

e\• prolongo.rae por maa tiempo convimo administrar antibi.§ 

ticoe para prevmir 1Da compl1caci6n inf'ecoioea. 
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'11;;:.: 4 ... toi~ackt . ..0014.\9 •11• ao 1et.e Ooanir¡ 1~ ~··· , 
· .. ~~~eou'~da 4~.Do ~pl~r ai~l•i-~ 4e1 oaa)IO ~peato-

.· .. rio. e.nao. JO~ oS:l"tND.tmolu •,.ol•l• ... tnb93& ela -
cltqüe a~ gma ~ebm ~ne laa preo•uoion• nec ... rlu Pa 

· · ra evitar la oda.. 4e • irlat1-~to • la -da 41geaU- &­

•• l•·n.piratorla• 

Loa 1nat1"U111111toa •• 4ebtn ele tour fueri•ente JIOI' 1111 man­
go 'I no debe ol'riclafte c¡ue oumnto menor •• n longltuclt -

•a.Jor. Hft. el peligro 4e que puebn ro41.r haoi• la tuinge, · · 

en el olUIO 4e que •• auel te 4e loe dedoa 4el operador 4ebj, 

. do a wi lllOrilli•to bru.oo del paoierit•• 

En el comel'Cio mate d1TH"eo1 adltammto1 c¡ue noe .,udan 

a l• eujeci&:l de .. toa inet1'mu11toe. 

En el caeo de que ee produzca el aooidente es necesario -

proceder con rapide& 1 eermidado 

Se debe ordmar al pacimte que ne se auna 1 tratar por -

todos loa modios de localir.ar el inatru1111into para aaoarlo­

al instante. 

Si este no puede ser retil'ado ae eolicitara :Inmediatamente 

la colaboraoic5n del mldieo especialista por si '.háae talta­

hacer la intervene16n necesaria. 

En el cano de que el inatn=ento tueee deglutido debeñ -

ser obsorvo.do por :radiognt!ae para controlar el aTance -

del instrumerito por el tl'llOto digestivo, aiendo por lo ~ 

n eral expulsado a las pocaa semanas 
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. '¡. ~; ~ i~s I o • • o s ? o • ,. o " 1 • .t '1' o a l o s 
'·. <;.,, ;, 

··A)~ il)U,•· 10!'10PBUR>UO . 

11 ~l'>r JINi.o..a-~ • 4eoir la Z'MÓoim que apanc ... 

....... 'ti PROtlelllo • tat.ieto nclioular • malo o -
4e ,.ia.u6 Sn~u.41 oediedo oon la e.dllbliatno16n 4e -

loa.9naJ.alaioOll oorri••-· 
la. ocaTmiete llllTerUr al. psci•t• que "ta 1'M0016n llO•~ 

o ,..torta ,..ajea •ta -prwi.ta 1 no in ta-tiere coa el -

reaultado .4el t:mt.i•W• 

La obtunio1&1 4e OClllcluotoe practicada ouidado•amente 1'~ 

..... pzoduce dolor 7 011Mdo •t• ee pret1mta ea genenlllm­

t• pcr que ee ha p1'04uc1do una eobreobturaoi6n. 

El condmear •lguno• conoe de gtttapercha ad.iolonalee pu­

den cauaar algwi- 110l .. uae, aai 00110 una ligera reaocicSn 

que acoatU11bra a ceder en pocaa home. 

B)- PERIO:ooRTifiS AGUDAS Y SUS COl!PLICACIORES 

La periodontitie aguda 11ub11iguiente al tro.til.miento ee ini­

'cla con lao mie11111.a caraoterlaticao que las que ee produeen 

entre aealone11 operatorias. 

Su frecuencia, 1Jltm.111dad y du~ión dopmden, en una bue­

na •edida, del •tado preoperatorio del conducto, do h Z.2, 

na periapioal y de la tóonioa oporutoria ompleada. 
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~11L•~{,P4;•~i,!'! 
Zn 1110l~ :r prtMl~ Saterio"9, 911~eoial•~'- • •to• 

. 41tÜio9t "~ ;.,. .1-.;tala oaca ·.;.i OOlltu.;t.c, 4mtario :r -1. 

• •~ero ll•M9illlº taiao• 9UOb~ ••• qu~ wa lieclio110i&l.-
. la c;btV.ot&i a.i acmááotO :r ..Omcilala~h la ilobriO'bto-

racUn a~~-- ~-tó oaa la periodan.ti tia ma neuri­
U• 4el ~•rrio cltntulo inferior. 
Be r11CC111-4ábl• l'llO'in'ir a la aeclioaoi&l para ali•i&r el • 

el olor :r r.tableoer 1• nol'Íl&lilaclt .. ju .. m al tonar -~ 
1laicos om · •ecl•t .. 4urante la noobe para ocnaeguir m..,_ 

accl&s ala eteoUY&. 

l 1• 1nttne14acl clü clolor pl"OYeoaclo por l• perioclont1t1a "" 

•• agrega •1 ecleaa 4e lo• tejlcloa bl.ncloa ele la oara, :r -
cuando el 'tnua&ti!llDO • Jl?VWQCaclo por una extenaa aobr.­
obturecl&l 6 por la accUn t6:dca ele gémenea remanmtea -

en la zona periaploal oauaa a .. t1U0clo6 hlatioa con fo~ 

c 16n de exudado purulmtot el cual bu11ca una aalida, pe:rf,a 

rando la tabla 6sea por debajo de la muco1a, el drenaje ce 

puede producir eapont4neame'lte 6 eer provocado mediante -

una inoia16n. 

La eU.minac16n del uudado Jllll'Ulento 7 a veoe11 clel mate -

rial aobreobturado trae COllO coneeouencia un alirlo, rlpido 

del dolor. 

T-bim •• :reoo111enaa en eatoe c11so11 la terap~tica con -
ant1bi6t10011 aoompañadoa ele ant1infi11111ator:lo. InsieUmoa de 

- 20 -
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'~-p~~=:G:: 
.· .·. bll" .. I• P..•ulN 1 .... ,~~rloa. oon m• nuna ·1n~e;i· 
.. · y~l·~ 10e .;.os...:n-. a oontin.olln~ · . 

• • . . • ¿ 

e.nao el ¡moltnt•_.P.ilaü •• perio4ont1Ua 6 \111 aboeeo -
alYeolar agua.O al Oa1lo lle 'llll titaJIO ele nalisado el trata -

ai•Wt o ap&ND• ..... tletula a la altura del &pioe clel -

· cll•t• Snten•ido 7 la ra4logatfa au .. tra •la regi6n -

11erlapioa1 ma aoaa t~elGotaa que no H apreciaba • la -

lúgm aclioptloa pMOJMl'&toria. 

Si no at•te -it•teoi&a oUnloa de baato:mo, ni dolor -

pe:ro la :n41opatla a diat.ncia NYela la preatmcia de un­

l•i&a oi&ioa acllaular o per.lapioal poaterlor al trata -

miento, ••debe de in•eeUgar la etiolog!a 4e la lesi6n. 

Ea evidente que ma leai& de ordm quirúrgico, i¡ulmico 6 -
•'pticor not~n. durante •l t.rataalento o poeterior a eu rea.-

1 izaoi&, provoonndo la reacci~ñ del tejido ooneotivo perij\ 

picalr qlle trata 4e neutralizar o por lo mmo11 localizar el 

elmmto nocivo. 

Cuando Cll'I la radiograrta preoperatoria exinto una lee16n P.R 

riapicalJ 7 ai deapuh de realizado el tratllllliento aGn pel'­

aiste la loo16n prilliti..-a & una pec¡ueña zona radiolúoid& al. 
rededor dol lipioe radicular el cual p.ldicrn ner un gronulo­

ma periapioul, poro taabi&n puede eotar conotitu!do por te-
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·~lfi;Jf l~tr!J&~~;~t~~f~~i 
lll ·- IAsian•• pü'iaplo•l• 1 ~1cul•ne 
b).:.. ~tecoi&i .tc:loai . · .· 

·a)~ I.•1onn Pl'riaplo•l .. 1 'flalt.oularn- n eueen ~ildii 
·. grffico ea 1nq illportmte ra que no• penit• toníu orite-

1'1o con res])90\0 a la noluci&l ~xitoM o 4•t•vorabl~ a .. 
la 1nterr111o1&:i nal1aa4a. . 

11 estudio 4e la patologia periap1o&lt :POD• tll ft'14encia -

que la perio4ont1 Ua or6nica evoluciona 111 tona dlatinta, 

estando de acuerdo con la intensidad 1 dul'toei&l 4e loa i'a:i¡: 

tores etiol6gicos que la originan ein deaoartar la capaci­

dad defensiva local 7 generala 

En caso de comprobar el fracaso del tro.t111:11nnto debamos "IJ!. 

lorar todas las causas que pudiel'OI\ provocarlo para oonsi­

d erar si es posible neutralizarlo con un nuevo tn.ta.mien -

to. 

En el cano de que la poriodonti tie or6nioa poriapical t'uo­

ra de origen infeccioso, los microorgoniomoci pudieron hn­

't'er :¡:cnetrado al conducto durante el tratMiento y alonnz..i 

do pooteriomente la zona del !pioo radicular, actuando -

por r.icdio de sus toxinas sobre el tejido poriapical., 

Si fuera do origen t:rnumático, una exeo1va e innecesaria -

1nstI'UlllentMi6n durante el tratamiento o la persil!tencia. -

de una eobroobturaci6n no nbaorvible1 pudieron hnber actu.!!, 

do coco de.montos extrañoe que mantienen nlortne las dofCJl 

1: au periapical ea. 
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.Óuat\Úi4.a· a~ .. iOa el•9'toa •JDIO llOwar in41n4ualll•t• 

7 ~~1~r 81 fNaeo' 4 eu -Un can3m\a prnocar le- • · 

l'MOCi&l.• . . . . 
Lia9 ,.rtio\ll.ariclad.• lle catla o .. o aon nriablee 7 .UOh .... 

•eo• no H paella aon\l'Ol•l' loa taotore. 4e tn,eNia 4e -

un tze\aaitntot la nperimot& 4al operador 7 .\lll upUo -

orlterio peaU11'91t. tntm~r un nuft'o tatuieto total o 
paro1almmt• con .. nador1 o bien optar por la nt:ncc16n-

4al dieta afeotado. 

b)- ~eoci&l J'aoal- La oicatrbaoi& del te,114o ooneo­

t1Yo ae .Pro4UCe con lmtitucl, p0~ ejemplo• a prfj01iio t­

ner un control :N41o~~ico perlodico, h .. ta vtriticar en 

111. radiograUa el ramp1uo del granuloma. por nuevo hueeo 

:1 period.on t.> • 
. , 
l'uedc pre11mtarae e el pecicte alg(m t:raatorno de eUo­

logfo de11oonoc1da, el oual podemos atribuirlo a un toco -

peria.pioal latcnto, que puede ser ol dimte cuyo trata -

miento esto.moa controlando. 

El mMioo desconoce la etiolog{a de la infeoc16n del pa -

'ciento y el dmti.ata uo descarta la poaibi.lidad de que un 

dilll\to trntado pueda eer el caueonto. 

Esta11 dudna pueden dar 001110 reoul ta.do el saorifioio de -

una p1o21a dootnl Gti.1 o la pel'tlistcncia del po.deoimiento­

del cntarmo. 
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~.;~Ni~;'r:~;t;';;:1(;,<;:~\;.~})·,jÚ{;1;;.i}';~:~;;1;:; L:;; •:·:•'.¡;;, ':'·ú'.'.\·~{ ... ::;::.·~ .. ':;;·;y1
::,::' ·,{· .·;. , .••• ~. 

s.a _.. .......... toiiO. ~ •' .. u..u..·cr APíH••·- · : · .. 

ifg~~~~~~::t~J: · .... 
m t •. -'ls\tóo •u.ta• bata ia ol~U. .... fa. 6-
Í~titioa 1*Íer1aa~ oliai .. a o~l'N ]IJ'04~~ •. ~- 11eU•i 

' 4114 snreooh. iáx!Oa, capillo. ••• 4•tnó-4tnar eteotO• a 
nn.t •. o· ~ Átti~ta, •,a1Wtt••te ut9"14i•te a.i ~Jl 
·oo o8Ú&l• 

la pnmmoi& te l•lc!a perlaploal, que no pt'OC1uce •illto-

••tolocfa 7 c¡ue oaaeUtl(fe •• n.ooi&a tan ... tol'!a a.-
feal.,. fl'mte • • -...~ a¡reeor, • neo ... rio eu ou:n-
oic!a oornspan4ilftte, oOllD pofS.laxi• de uia poeibl• P92'­

tu:ñeoilm ele llllJOr p&Teclad. 

Para aetendllar el •ejor cuino a aegu.i:r debemo• contar -

con la colabo:ta0l&l ael a5dico, m la b69quecla del orise 

ae la •fel'll.a.4 que sufre el paci1nte, para brinlla:rle el 

aejor bmet1oio cOb un a!n1mc ele 111Utllaoi6n elmtarl.a. 
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.. :... ' :~ 

~1~'- 11.11• ·~a-..., •. ~ n lH in7eote aCua bid• .. 

'utíaa.o'IDr••..-· . ...P· 
,_ ' -- -

Sl efaoope •• ctébe a •• •.U oU'eltal, relNl Udo 4el. -
t:.atomo 4el. aeo•lmo. nonal qae o•t;.,la la p!'eei&s ~ 
hrial. La 41lauoi&l 4• lo• ..- •»1'°9!1coa cau .. im -

hao•ao a. 1• prest& anm&l am 41•1nuot& 4e flujo­

aancufnec» oerebnl. 
Por lo pnenl • ocactoaa4o por • •'1bUo Hfl•J.o 90Cj,Q 

nal 7 duR eolo maoa alllutoa. r.. oauaa11 pftdiaJilDnmt• -

are la d~Uictact, la f&"t'-8&, an•l•, oalo2' aeoiYO, habi­

tacim por tal ta de aire 7 por h.-ornct•• pero 4-.0a -

clit'ermciarlo del choque que ea oautado por otra etiolo-

gl&. 

El paoimte que Ta a tmer 1111 sincope oaai aimspre H -

aiente mareado 7 cali•tel ee pond~ pllido 7 experiJll•t,. 

r' w sudor :rrlo m la trente 7 en la oal'l!l. 1 el J11l].eo ·pu&­

de eatar aumentado y haber h1potene16n arterial pasaje~ 

hasta llegar a la po11tracilin muscular 7 p5rdida del ·cono­

ciaiento-

El t:re.~1.-.to consiste en colocar al po.oimte en poai -

ci&a supina,, con la cabeza mata bajn quo el resto del -

cuerpo pa:ni. contra.reatar la a:nemia corebralJ ae pueden u­

tiliaar ligeros estimulantes rcep1rator1oa come el: ¡ter 7 

el &111oniaoo impregnando =a gaaa con oul.\lqu1era de eato ... 
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•>- &amo .,.. 
A p..m •• t0aa. lu PNó~iall. lal. agu~• pi.te rompO. 
H 7 ~eeall"HO•r • loa · tej14o•. lluoaléil ·. bbt.4o' a nriaé .. 
oaUll&&t oc.o }IOI' ~-ploi - pmoi•te el ... lado m-\lldo -
que ee z::uet'a bN.O-lete al Ínaeriu la. quja :pu.Se P1'0'WJI. 

oar. la fnotura ele lata. 'hablt6 pni!lspaetí a la atura -

ele 1• •3ª l• mala oalu.At la antlpeba 6 la téloa -
hco:ft'eCta ele iatroduclrla • 

Loa niñoa 7 loá ,aelmt.• deaaefmdo nentoaoa, 0111Ddo •m 
al dmtlata ocm la jeringa en 1• mano aumenta n e:dtabl­

lldlUI 7 con cualquier aoYiaimto brueco pued• 4u lugaZ'­

• la f'nc'tla& de la aguja, por lo que deb910a tmer cuiq 

4o cOD •ta claoe ele pachat.ns Pl'9"ftirloa 4a lo que ~ 

de oourrir 11i .. 1DU.-rene Si la acuja llegan a roapene,­

nunca deber! palpar.e tra~do de localisarla por lo que­

eato puede ocaoionar int.:roduoirla ata. 

La remosi6n de una a'!Uja TOta puer!e aer dltioil 7 no debe 

intentarse a1 el operador no esta tuiliarisado con la -

técnica 7 la anatomb .• La looalisaci&l de la aguja por 11.1 

dio de lu rediograt!aa hechas a dltermte11 lnguloa ea -

una ayuda importante, especialmente deapuéa de introducir 

otra aguja que iiuede aer quit.tlda de la jeringa 7 dejada -

en loe tejidos para la orientaci&l. La tlicnica para la l,Q 

calizao16n de la aeuja nr!a con el ait.10, pero un prino.1 

pio C1l v(lido Plll'& todoa loa caaon, no buocar en la dil'tlJa, 

e 16n en <¡ue la aguj·a tu& inaertada oino ai direcc16n pe1'-



·,:', .. 7.•.~f.i~·~f:·Z;ft;·~.y.·,~::.~~v.~~-.-'f!t~~;:~.::~&?;~:~;;(~;~;..:,:,t:;.«:Ó··., 
- . '< .. - - ,,. .}~.:.- '-'-¡" ... ;. 

~\,:~_,\·.~~ ;' <-,:_:-'.:-'~?. -·· ·;:·:<<i\~.\--,, .. 

. ·._~:. ·_~:11 .. ··~-:~'=:· ',~_-~,·,-.-·~--~~le iA. ll~t& 7 ·Zeti~~ 108 
....... i..~ ...... 
- -· - '\.,:.·.·-· - ' ' -. .. 

•.- .. •• • .._ .- •to • tml flan oo_ao •• nplic• ~ 
· , .. ..- o...,.U. · • 4otlotl4a· ~ lallol'io ... · Si•pre 8.r&.:. . . ' . . 

' . 

J• tDnÜalt1~1 ...,.., .bu'-.t• .&a largas d• lo qu• Q 
'b• 1ÍlVolaot... a loa t•jicloa 7 no eteoituu mOTilli«ato-

. 'bN8008 -- . .u.a. 

e)- PJULlSD PJCUL 

.. la ~S...U. 4• la sana af'aatad& por tal ta 49 ee­
tlialoa. lo )111910 pNemtar oca oaalquier aneathico ua-

4o 7& '11• 1IO ..,_.. 4• la oal.14&4 ele ntoa. Ocurra al a­

plicar la ••teda reg1cmal del denurio interior llnlA 

do la aguja ... al.11 llel llozde P>•terior de la rama &aelll 

dente de la .. 4111a1a depositando la aoluoi~ m la. celda 

parot!dea 7 can11iguimte111ente la ane:stoaia del taoial o -

puede oourrir tambim que la ••brana tibroaa que envuel­

Te a la gllndula este 11normala111te ai tuada hasta la protj. 

aidlld. de la espina de Spix ~ en estoa oasoa siempre que -

•• trate de 1111estesiar el dentario int'erior habrá :¡¡aráli­

•111 • 

La p&l'Aliaie f'acial puede aer total del lo.do oorreepon -

diste ei la 11neeteaia ab.orc6 lo.s doo ramao del nel'V'io 1'..1 
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' IÍ eolo f'ae d.c,. la t..,o.Ot.c1a1 laabZc)lldÍiab m -
lae J111ri-4o••.• eloazdiio, • el labio ~uperior 7 •'·•' 
br.i '.UU& a. ugri.. 

Si la ~feotaa• h• unio .. ~tia 1• *ª oern0otacial, la -

par&iS.~1. HMDit•tuf. •loa 116110ulo• hllabio inte -

rior 7 del ouello• Ba m accl4•te blftilllo que no bbe -

preocui-'I' al ll•tiata 7a que 4 ... JIU'•• • c\llDto ,... el 

a~ecto ••tláicO pit:ro ai•Jlft aaa ••3or •• prul1mte ta 
ple1111do una tlcn1oa oorreota ele aplicar la i117ecc16n del-

4mtar1o inferior apoJ'llftllo la jeringa ieobn loe pnmol..,;.. 

r• del lado OJ1Ue11to 1 tocando el hueao Ugenmlftt• oon -

la aguja. 

?>).-EFECTOS TCXICOS 
La mayoría de la11 reacciones tó:rlcaa g91enl.ee 110n debi -

dae a haber depositado la eoluci6n aneothica de golpe en 

la11 Tenas o en las arterias, eimdo mi.a benignas en estas 

últimas que en lu priae:raa. 

La inyección endoarterial de un aneaU:nioo ea menoe t6xi­

c a que la intravenosa, debido a que lao arteriae dejan ~ 

gran onntidad de la 11oluci6n en loa tejidoe que irr,igsn y 

aólo \a'\& parte llega al cora.zón1 e cambio la.e Tenaa lle­

Tan 1n1u1diatammt• la 11oluoión anestésica al coraz6n ~ a-

1011 cen i.roe cerebral ... Sin •bargo la m113or o menor to:Q.. 

cidad depende de 11UCboe otros ractore11 como eon1 la oant.1' 

dad y oaracterlstioae de la aoluo16n aneotooica, la oon -

oentrao16n 9 la cantidad de adrenalina r;ue ccntmgoñ, la -

r&pidez de abnoro16n, el estado de integridad del agente-
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, ... ,~~.,~:;~,---~~'·~ 
: '.:llñt'i .. •1o .-.'•lrl'IQ••h-'e1'.-te ••\'810o·o· a .la 

.i•.··.:;s::·;..~-t::;.:~~:-:~::~-:l;~::i·: 
•ell\l9s00 •e1ti.fo a • e.tdo ~éftl. 

, .. , . •.. . ' .·· .. 

cv9l«~ ~ ~ -e.oc.a\rlo~r .l~olli,.bl~ 4. la tozioia.S-·. . 
loe lltatGiliií'. •,_.tan 1na.aia~•'• pel'O 4Mapareo• 
. ~ ~1..,. ••Pla. asa 4eJu bu.U .. , ob.nao .. .i ..... 
, .. loO 1Goal1 la .faee ·t¡z10a· 4uza '8ablln 9'1o unoe aln., 

'º• Pft'O · .i aál•\U' •}IU.aa. aur&r m• .~01,h ao. a t.al .Ya­
•'-• 'al 1oa ao. oaaoe H pnee\a priano un licel'O aale.a 
\u que ,,. Pl'O...-do de naua-., ftlllto1 Jalldn, dolor 

4e oabeea1 emiMoUn ele •su-Ua, ultaei&t amt&lt •P~ -

lamol&.1 euloaol&.1 t.•blor••· OCDTUlelonM, pulllO 4fbll 

lznsaJ.&Í'• 11.lpo\met& arterlal 1 di•• 7 p&l'dida del e°"" 

aoollllmt.o que paede ir de una elaple llpotlllla al llOOk -

• loe oaaoe .a. g'l'9T"• 

Empleanclo aguj .. que t.mgen blcel 4e 45 gradoe 1 cel'ClO­

Tándono11 ele que no ha pmet:rado eangre al la jeringa, po­

dmoe dieminuir el riesgo de pa¡etrar m un vael> :1 ponien. 

4o 99pe11lal cuidado en las en•teeiae regionales en laa -

ClUe ee erlge que la punta de la aguja llegue lo m&a oeroa 

Po•lble del o~lo o aunque peetre m. este ya c¡ue 1>01'­

lo gmeral, el ne:rrlo forma parte do un paquete vaeoulo -

nerYloao 1 eerf. t&cil perforar un vaoó. 

Si-pre • ala f&cil perforar una vina que una arteria ya 

que la t&ioa all80ular de la arteria ou ro11i tmte. :r reab.!, 

loea, a&l'YO as loa aTterioesoleroao11 en los que laa art-
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. · i.a ·4·~s.6t •. ,..a.we ·.-..,...-..m • .i -~·~· ~doO 
'·''l\V:~~~-~~"-~...O'a;d~''~l~e-~';Sll~~h,.··1~4~9;2 . 
.ti& Cl~*-41.M,;f ai ÍI~ .-.nUírl'1u .áctil, ;¡.,ll~ •• la .:..: . ... '·. --.... .. . ·- . .. . . . . . ' ' ' . - .. 

. . tiziiLt •• p¡..emtmi oca"1-1an•• - aite:ca.O 7. •i eei&a 
•• vu;.i;r.n .oda' Taa aa Snt--., bber& Wiiniatrar ... -

Poi' -da !Atmmoiaa - ~t6rioe a• aooiln<br..-., ·ºº~ 
Pmto'bañ:u.ai ( ll•butal) a 'fiopmt&J. (Pctótbal) • aitoa 
Off debed Wtiniátrana Ózfctno p&l9. U~ ozi"itna -
oi& a4tioumda. 

Si el paci.mta ha ttni4c uperimoiaa cl~4ablH at­

rioree con m 4ata:na1nado meethico, dab•oa uaar otro -
diatintct !J17aotar pooo a poco la aoluoi& T ob .. narlo -

por ai •Jl&lidaoa, •• cUlatan ab pupilaa o tima alguna­

•t:>1-tia 7 al Hto auced• aua-ptnder inmediataamta la in- · 

7eooi6n aplican4o el tratuiimto indicado. Si hlQ' contr .. 
indicaciones a la anestesia local debmos mplear la ane.a 

teaia general. 

E) - REACCIONFS J.LERGICAS 

Para evitar reacoione11 alérgicas al medicamento el dl!l'ltS.., 

ta deberá tener una historia clínica ~ wa valoraoi6n &dJl. 

ouadu antes de usar el aedioamctc. 

. 
. Laa reacoionea alergicaa a loa medicamentos puedl!ll variar 

~desde reaonionea demorad••• mas molestaa que peligroaaa,­

a reacciones anafilactoid••• que 80'll. gra·na '7 frecucite -

mente proc!ucen la muerte del paciente. La aayor parte d .. 

loe medicamentos, en un -ento o en otrot han sido 1L110-­

ciado11 a reacciones al5rg1caa. 
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-11 tá.a-.14iat.I Ocííalate • •UUatmfatooa 1' oÚih4o ,a + - . . -. ' - ,. . . .· . 
'Uau-...· 
IM ...aos.a • ...ni.~u .. •••-l'l'Oll• 1'1114•mte. 
Sl·.p1111l•te .. ,,..¡~ tainud..ate .. ftiael'Oeo,, aperilleta 

11Ndto ta._ ., •• pmm\a ~lln ...&Uoa~ 11'194~ 
,._._1.lun 111"1oa1'1at la 11r..1&. •ñ•rlal 4ucim4e 7 -

al paleo .. AellUl\a o •• 111•1'1•· ID. ¡iachnte p&ed• oaer -
•.,. •ta.lo i.oc.otmt•t oae ~ •la oon'WUl•lon ... Puede -
p201111Di~ 1a lláerte a lo• poooa •,inuto• o Tarta• hora• -

a .. pia. .. 

· l>abldo a loa efmto• -neopreeor., brmoodllatadore• 1 an­

U.hiaU.fnlooe 4• la a41'Wlallna • el aedicammto preteri­

do para nmooicm• •• •t• t11De 

Si ea neo ... rlo •• 4ebe~ •antmer una Tia Sntravmoea 1-
oual. P91'1111;e la doai• tncoionada de adrtnalina aunque 1-

dosiflcacilin r¡¡a aproxim!ld&111ente la ala••• 

Se reoo.lmdm los •teroides oortioalea como la hldroco:i:-­

tisona 100 •g• por via intravenoea o intramuscular, debido 

a su efecto T&aCUlar pe:rit5rico. 

Si la P1'ell1& arterl&l • baja, habrl que penaar en uaar -

un •edloaamto -neopresor oomo la fmllefrina, de 1 a 5 mg 

por Tia lnt~ular. 
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L. ~t...OtU21a · •• lo• .i.1.íoUl" el~M. :ae ia ~a!t.ui.,;. · 
puttd.• Hr ooaotm.a. po¡. el t~tl~ 4• l• ~. ·.ai; .. ••• 
t.,.~~;.6tioui0• o liP.tintc). o ~eoar·· e1'~~detco -
Yiolct.a•t• .ID ~loe 00110 ..O.te .frecna•t-te al t.a­

tar ele lln•t .. t.ar ·el .. l"rio 4mtar1o interior 4~4e la .... 

. l\aei:l& .. 4QOe1Wa • la inHroi&l 4el .Glioulo p\er:lgoS.-

4eo ntemo, - .4ec1:r - pmto -V .alto, o cl:lrto'taalllt~ -

Hte (. pmtO el to 7 atuera ) o oU9114o el pmto 4• p:mcih­

ea 4_..laclo bajo 7 proflln4o l•:lona4o la Sneerol&l hl -

pter:lgo14eo .1ntemo oc.c1onan4o U:i•u 7 4olo:r. n tri• -
•U• t.ub11n puade Hr coneecual01& · 4e una 1ntecc1Sn proYo­
cada por el descu14o !el dmUeta al uaar aguja• & eoluc5,a 

n• contaa1nadaa. 

Para evitar Hta compl1oac15n ea conv1r1:ltmte aegu1r ezact,A 

aete el camino• emat6aico correcto, eiendo casi imposible 

por la anatem!a de cada persona, por lo que •• augiere en­

tones el uao da aguju tuertea 7 r!gidae Ji07 111 d!a ae -

uaan agujas deaechableet laa cualea aon •moa t:raumltiou. 

En el cano de la contractura de loa a~sculoa debido a la -

puci6n las molestiaa CHllZ1 en horas 6 en unos cuanto• d!as; 

en la 1nfecci6n el ca110 ser& aa.a grave '! tendremoa necesi­

dad da recurrir a loa ant.ibic5tico11 '! fomentos calientes 

por unoa d!as hasta que cedan loa traatcmoa. 
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.. , .. ''~,'T:jt~Jb(~f: ... , 
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:::~·t:~;:,::''..' \S:i :.;.; ·;-."·. ~> <\.--:;;·~:~"'. ·- - - ., ,/' ~:-·· ·--.-~ . 

.. ... .. tia.to'.'* .... daa .. •t&W e la INDOM 7.tl\M ~'.· 
· · ~. ~:euo, .'9ri11~·~·~·t• ~·.s., ... ~ 
. ·-· .......... tz.tán., o~4o lo• .tntol!U 4• ta 
~--·~;.~t• 4tntn. a91 .. nlnUou.tzo lut~···t.;. 
aat•tee ~ k. ---~ roa...o.• m •'oo..io 'tu• pa•b..:.. 
•• r......;o ·o 1at~· •1 tul • el Ílazilar sárer1~;, a .. 
la ro.a .-.i..,CUoa • la ilQ'eool&a 4•1 a~n1o •a:aila1' 

nperio~ o ~•Uoo •l tua • la 1'eci&a platina. 

Lu lateoot.• eca llÚ freoumt• • loa diab&Ucoe llOZ­

lá ...... r.bt.-1a 4el orpnU.O 1 ll01' 11.u• oaai .todo• -

••toe ~·!908 Um• 11na higi•• lluoal' •'V }IOb1'•• ·La t~ 
ta 4e U111111a 4el profeeionalt el in•,ll'U8mtal 1 el dt.lo 

4cn4e ••~la pmoi&l llOll faotoN• 4etem1nuit• m -

lu tal'tlOOim•t para eriterlu HN fundamental Hguir -

e•tl'loU.mt• lu recJ.a• ae u1p91a 1 tnt1H119ia 1 \lila -
V9'!l 1Jl'Mmta4u 4ebemo• coab&U1'lae aba•• de ant1b16tioo 

1 coapre1&• h&.e4aa callll\tes ui 001111 4ebr1dar 1 otnali­

sar los •'ooe90a 11 •• han f'oraa4oe 

e)- BDIATOll 

'11 h19Stoll& que nos ocupa ea ooneeouC1oia del desgarro 6-

perfo:raciiSn que puede bacerse m un vaso en la puno16n de 

una annteala local saliendo el l!quldo asnguÚleo que oo,;. 

Umll\ para 4epo•1tane en el tejido intracelular prove>­

ofndo la deooloraci&t 1 tumef'aoo16n de loa miemos eiendo­
absorridoa deepuh con cierta lentitud. 
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:i~·IJl~~ltl({e~j.··.··· 
l\ . . . . . . ..· ... . ' . 
lo aitiipn •• ,..ie ~·u ~b aoo14•t•• P9ft al ae­
p\le4e. Ü~iDur' él neq.. 81~.a.> Una Ílonioa ooí-Ne~ 
4e ••t•l• • oeda o- .... ilal ' alejan• tel. al'lo ~ 
•' . . .·. ·- - ·, -· .. . i •.. - . - -- ··-

4on4• ooma. Pu-o. ........ -Plfteo• ' PiaO.a' 1 ........ 
•cuju tl• ciua~ta 7 omóo ~ 4• 'bióelt el tat..1;a 
to ít.' a .'bu• a. oomJN9M tria. el prlau da 7 t••tO•: . - . . 

h&ae4oa oalimtn. •loe du ·a1aul•t•• aat ·ao•:el-­
uao a. mU'biftlooa pan .ntu o aoa'ba\l:r la lateooi&u 
aa..i. a• pae4• •Pl-.r 1u mst.u proteolluo .. JIQ.­

aoelenr au •'baozai&a• 

D)- DCIKmIOSIS 

!Z muehas ocao1on .. 1111Ce4• que alguno• dl•• a .. pa .. de -

haber aplicado una aalua16n ••t'81aa en lu •ucoau el• 

l~ 'bóoa pero princip&l•mt• en la fibroauco1a palatina -

va tomando m color negru&eo -, el tejido .. Ya aortlti -

cando tenimdo un Ir• ciTC'l.Wleoftta 7 separada de 101 t.1 

jido11 11111101 por un reborde CC111geativo. Elttae aon llama -

das r.ona1 de nearobioaie, es decir r.on .. ele tejidoa mu~ 

toe que no est4n infectadaa, 1n11en11ible1 a la preai&n '1-

que rara vez ocacionm dolor. Eatoa t.ejiclo11 aue:rtoa ac­

ban por deeprendene después de. alguno• dlaa & ••luiu -

dependiendo esto del tamaño del tejido necrozado -, que -

dando por debajo tej14011 de granulaci.Sn que •• mcarga -

de la regeneraci&I a vecea puede cl•prmdena tubUa -

una delgada 1'111na de tejido .Saeo necrozdo. 

-~-
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-~· 
n. ~~-to • liáatttufto .;~ •1,Pl'OJdO ór..a1..0'1~ 1• 

, ...... ujs.e. --- -·~idoe: -~- JOS' 4•pl'm4en• 
7 • a .... lle z..-~ la ,..ri. at•~a.· pezo ,.,dllmo~ -
pnt'elr la Ídeool&l •IF!mdo •• proflluia a llae• lle 

uUltl4tSooe, TlW.laa & 7 e, aloaUnis,.r el •edlo ·1 •IQ. 

.tmer ,... ...,.1. llllloal rlcaft•., •• ooapU.oaol~ H -

¡nae&e Pnf'•lr ~tlo •l•l•• ... u.1ou bbn doelfi 

oe!aat • llae -~• om m •fnt.o lle a4rtna11na •in-
7eot.ado let.et•• 

B) - DDl'ISU ?!l)Wlf01DA 

La perab\mola de la m•t-la d•puh de la duncl6n -

usu&lt puede tlebene a la contaainaclcSn de la eolUÓicSn -

11neet6sica con alcohol o alguna aoluo16n germicida, 6 a­

trauaa producido por la aguja. 

CU1111do ea por trataati111mo, al el tronco o :rania nervio110-

ha eido d••g&~o o cortado nos damo• cuenta en el mo -
acto almo d.e la ln7eoclcSn. 

a) - TX'l'uaa al 1'errl.o Dentario Interior.- !a aquí donde­

euoede con •yor trecuenoia el troumnti111110 oon la -
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¡;;'.''i~~t11Wil~itill 
~r~~~~~j•~~ 
ole~ al , ... ~ 1• -~ •• , .. , ,~ ... ~ ~ 

· .. ·.e Jo~·1a· P.nta'-ota. •et · . .-.. \&Íil.oO•· 

b)-~al •eftto Liapl.;,.. i Teoeé at"·taao~ la •11& 
testa tal a9"1o tmU.l'io Snterior paale aar ,._ 

tiullo el D91'riO liapl OCID la ~· e n btilJ-­
to Mota •1 nloua .-atbalar. ta paU. 7 el 1e4o..; 
oorreapoa41mt• ele la lmgua llCll\ ataoW.. eoulnao 
el Jl801•h m toque allotrioo 111.1• .,. ••pito a. -
mtu:aao1a1mt.o 1naa41ato b la legua, la auooaa ..-

4•1 plao 4e la lmgua 1 la ••'bnna woopar16at.1o­

lingual • 'l'ubiln puede Hl' tramaUsaclo al bacer el 

corte para la atncc16n. de • tercer 110lar reteni­

do 1 1• durac16n de la anestesia depende de la o­
t1dad de tra\lllla que auf'r16 el nervio. 

c) .- 'l'rau:na a la Cuerda del Timpano con pgrcUda del au~ 

to- JA ouarda del t!apmio 1 al nanto linguai u -

tan e waá Taina 0C111Gn 7 pueden ••r dafladoa loa doa 

al •i•o U•po dejando de funcionar t•por&la.nt~ 

1 tn.7mdo por conaeouenoia una dieainuc16n m la -



,'lfit~~j{¡ 
tle le ~-- 11119 º'ª ooÍia, eiea~ aiS et.Ot.1 
w •.•toe 0.-. ia ... lal•,ftOl&a 4e .granc!ea doala 

•• ñt.íd..'I¡ 7 a-pteJo·•· 
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· uea ·••)• ta~tlaa. ·~¿,u.a. ~ ori.pa4a .01' Ullll 1'la ~ · 
. 4UDOl&a Mntt• 4~ la iÍl-a 7 Ju· mtl 4l .. ia~i6D 49 ·la .l .­

aott'ñ.494 Ae-·~Ía -~· ~!da .D.·1u olluluhta• 
a. 1oa l•tot.. 4. tmae:dlmÍ• a.1. ,a.sCil'eli •• 

La }INlllabetea • el •Wo 'Pftlbabl•ente h8"4dot 1¡u~ 

pHcel• la aiia'L'lolan 4el .ouadzo olfnioo. B1 •lllloo 4eb~ 
teer 'llll helio• 4• eoapeaha 4e la e:datencia 4• la tllab.a 

t•• 7 aeecubrb la tllfel'llel&d .n •uamola 4e .Satoaaa. 

Debm considerara• detl'O del hldloe 4e llOBPIOhal 

a)- Penonae con antecedmt• heredUarloa 1 tui1liaree 

b )- Penonas m eobrepesoe tn edad .. euperloree a 40 -
afio111 m~or sospecha en 111ujere1 en edad de m9'lopau­

e11t., oon antecedentes obstetrloo!I patol6giooe ( p~ 

ductoa grendell, aborto1 ) • 

e)- Pacientes que vivan circ1.n1ntanoiaa capacea de o.umeii. 

'\ar el requerimiento de insulina o que interfieran­

oon la ac
0

t1vidad de la insulina ( Inteocionea, uao­

terapedtico de corticoidee·Buprar9\alee, aorom~ga -

Ua t S!nbo•• ele Cu11hing) • 

d)- !)\fll'lllOa con cuadro• pRto16giooe rreeucntelllente a11~ 

oiadoa o eecundario11 a diabetes ( Catar.i.t1111, a!nd~ 
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•• ._, ia\•~ lo ..¿ ... lU&ia~ ._ ia poliurta:O:( uU..1.1. ' 
ó.llt~ )11'·7.~Ú, a n •tmt e. o.U.:. te aecle ta poilt.a 
gla .. 4elte a la •la autrlol& oel\llarl inolu.o • can­

Uolml• •• llllm'-.ol& te «lucoaa a tlU alNladort eata -
gl1at0• llO •t• a lu ollulaa iior t'aUa 4e inaú11nao 

1!ll alpaa oomlon• no •• pre1untm •toa trea dn tomas 
caraoterlñlooet pero la aparloi&i ele alguno de ello• de· 

'be llllo• pmau • lllabet•• 
OtI"O a!n'-a com'1n 4• 41a'bet•. • el prurito 191eral1z•­
do, y -. •lgunM ooaclon• dlor a moetona. 

A Yeaes loa prlael'Oa datos clfniooa que obligan a pwiaar 

m esta ente:medad eon le.s complicaoion• de una diabe -

tea no ccntrolada. La 11onor reaiatmoia a lae infeooio -

nea erpcne 11 eetoa pacientes a problanaa pi6genoa como -

&bceuon perlapicalee 7 enfermedad parodontal .do r!pida -

.wolual&a • 

Loe 1*31ent• ce111 diabetes no contl'Olada pueden pream -

tar otros dn~• que sugieren este d1o.wi6atico1 una -

gl'llll aoanolenola dallflllh de una comida P41aa.da1 dolor en-
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;{~~f~·;}i·:~,:r::::~~~< 

~{t.•~wad&¡t·;.· 
· ·· ••·~1~a.ícti& •·1._ Si•ea~ · 

. . ' ' 

2 ••. ·. ~if!1ll'i ••.,e,. 
· n ,;.\a.1~i0 a.91 J&Cieté cit&l)1t100 º°"»rmf.• aé s.n ..... 
UDat kt1o*1;.;.1•teet o -~ ...... H ~uie~. 
n aMS.00 tia• i& olll~s.&. •• sátonar &1 •temo """ 
bn la a•M14.a4 te atmol&a te\al .a.. tZ.~mte, pan. 

en ter )IÓeibl• ooaplloaclon•· A4••• loe fbuoo• de -

Upo 4e loa .. tezof.4• PM4• asnvar la 41abete., ele -
nndo la gluo•i• 7 tu'blln laa necea14ad .. 4• SnauUn•• 
il!'lfto• de 101 hctoa• qua pemitm •1 4111\iata recono­

o ar la grave4a4 da la 41a'bet" llOllt B4a4 ca l• qua .. 1-. 

nloio l• .-ifal'lle4a4 ( Cuanto ah pronto H 111n1f1eete, -

a'8 en•• " la dlabet .. ) t nmero 4a bo1pUaliaac1onn.­

doe1e da in•ulin•• U•po durante al cual H a4m1niltr6-

la dosie aotual da la aleaa, oulntaa ..,., .. ocurr1cS cho­

que 1naul!n1co, 1 ouant .. veoee al dfa el paciente •eri­
tioa eu orina. 

El a6dico trata da coneegui:r que la orina no tenga azú -
ca:r, y que el peoimt.e no eutra de coma diabtiticot n1 -

choque 1nwllni.co •. El COlll& diab&tico eo debe a bi~rglu­
oaaia 7 aoidoaia, el choque 1neuHnico, a una glucoaa -

aangu1nea •\11 baja, por ejemplo• a una donia ezeolva d .. 

1n11ul1n1 o de no habar ingerido autioientes aU111ent.01 m 

ei 111omonto 1ndica4o. Como el paciente '¡lllede estar 1noon ... 
ciente, tanto en el 00111• diabético co1110 durante un cho -
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~· ~ - ltllilldó• ~ la ~iÜaa tl• la conoi .. osa ..;,:~, ..... 
_,_ •flMOiml• a la,Iamllna (Choca.u• lnnlfllic~l•acciJl 

a•BJ0-1•~) 
Sl J9Dim\e liaW\loo H mcnamtr& nerwiOllOt dlbl11~ 

~ o.tal.ea ., • ..,. 11'1'414& 4e •••1b1lida4 de -

lu erll'9u.ct ... a. ocacian•• •:d•h alerto aturdi -

aimtot fll pacimt• DO paede oonomtrarH m objeto .. 

·o t ... parU011l•ne1 7 • algwiaa ocaoionn oontu -

aim ••tal 7 pkaHa ooiapleta ele la conci91101a. Si -

erl•tm 4u4aa acel'O& de que ai •l paoimte H tncuc­

t:ra m OOll& diabltioo o m hipogluc•ia puede admini.a 

tara• ain poligro por na intrav.,oea 50 1111. d~ glu-

008& al 50 por ciento. Como la hipogluoemia produce -

Zo&pi4eamte lesion• oerebralea, no 4ebe esperarse -

... ele cinco a1nutoe mtH de iniciar el tratamiento­

• el mt•lllO inconcimte. Se puede witar esta oom­

plioecim al el dmtiata hace uno. buMa historia cH.­
nica en el .u'erwo. 
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¡~ra,il1~11 
4~.•l••:no~l'l'e a ;..lobna ·~•h•lo.tato .. 

. ·i•JIOrim\e 4\19 el paclmte ~ ~- 4.iteta oaao..• la ft1A 
o lfn mtre l~ Üa'bet• 1 1aa mteni.la4• ~'e., iebido 

a que el pran6~Uoo paecla av •Huato JIOI' ~· 4labet•1 7 

lograr ma t&l'apmtio• · aaUet•toria •in il•e ·~ . ..­

ooaiplic.Ciall• •l•'-•• a.,..., .. trra" .. • 
El paciete 11Dodonto tuibtln nqulere l'ftlalon• pelio41-

caa 4e aue mclu debido a que cualquier ll"l'it.aoila de la 

11ucoaa requiere un tntaait11to lnaecliatch 

a)- Et«1to de l• Dia'bet• 1obre loa 'l'ejldoe ele aoatln -

del l>1mte 1 eobra la r.ucoaa Buo•l- Dmtro de lo• -

d1ab6ticoe adul toa no controlado• uiate alfJUlla .,.., .• 

riedad de traatomo ~riodontal. Le. illportvicia de + 
lu 111M1feetac1onee cllnicu depande de loe bábi to.,_ 

~eralff de higime de loa pacimtea, de la dura -

o16n de la diabet•• quiú de "u gravedad 1 de loe -. 
1'11etoru pred1apon1ntea local•• 

El eteot.o de la 41abetea 110 controls4a eobn laa e ... 

tl"llOturaa que eoatl•un al 41mte • el homibn eon•. 
It>a 0&11bio• 4e mc!a 1 de mucoaa bucal en la diabe + 

t .. no controlada ae pareec auoho a lae ledone• .,• 

que .. o'beel'Y&n 9\ oaao de ·deficiencia de 00111plejo ll 
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''iaWJEi~ 
.Dei .. ÍI~· a ... Ull .. ~ la ,.S..lfá 'j, llGD Ooinaff , + 
10t.:•e.o11.-4sni.n. N.1•1•tia..,. ,.rio4c1Dtal•· 

9a ~ titill,o' JUe4. 21&b91' ~- ~ pbU4~ 49 ie3l­
ao 49 iloetla O. atlo.j.i.lmto 4e loe 4lmtee. 

llD la 4la'bet• ocaUola4a ao ai•t• l•ionee pa¡i­
wl• o pel'lotaatal• oal90tmeUoae. lo debe. uu ... 

luan• mUebtlooe 11Dtmue para tratar l•• luio­

n• de auooea baoal • loe 4labltiooe t •• ni tul .. 
la aplioMi&l looal 4• mnU•lp\looe que 00:11tim111 n 
ao, tmol 7 leido ul.iollioo. La falta total de lo-

4imt• a 4• auoboe a. ello• 1 la peiodontiti• aar&f. 
nal dolol'C .. , 4U1oultan la ing•ti&i de loa al111m• 

tos or41nario•• 7 utoa mtemo• auelm escoger un -
r6ginim mu;y rico m aliamto• blandos de tipo allli -

d&lt 1 pobre• en protefnq. Bato Uende a empeorar -

el Htl14o diabltico 7a que puedo 11obrevmir hipopro­

tein91ia1 hipovitaaino•ill 1 alteraciones del equili­

brio de eleotr6litoa. 

b)- l!teoto de la J>iabetn •Obre las Cariea n.ttales- ~ 

Cuando mete un 1h111ento pronunciado del número d-
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4. c:C10Ju mrAli. ·uis 1AC:1.rra Dlllmcos~. 
J. 01S'Qlia 4•~1 e loe üaWUo~~. U•• hi~ toa1n~ 
"oueta,lH ·~•t• t•'°i. • 1).- Ke414aa 4eatla_.. 

.... q\a• ao •••\•la gl\lOO• ... s. .. ' .2)- ta eléo-
0 i&l 4•1 an .. daioo 1 l)- loo• JIUO• nt0uarioa para .n­
~u CC111plioaaion• poa\ope:ra'!ri&a• 
El pechnte u&blUoo COllO o\¡flqu1ar auje\o eomat14o a ""'"' 

\afta operacl&, pr••ta la n&oc16n ele alar.a, m la qua-

4•a-pel\a un papel lllQ' illportante lu auprarenala1 7 la-

b 1 p6t1Diti. ' 

'Di la raacci&t da alama b91 al~arac1onn f1a1cl6g1caa -

iaportant.••• 111U11fast.adaa por cub101 lu111atol6glco1 7 ba­

aodinbicoa, trut.omoa de lu fmcicnea copec!ficaa Ae -

•arios 6rgano:i 7 problemas de tipo puicol6gico. Sin eiabaJ: 

go puede eer eo111et.ldo a todo tipo de operaoione11, inclu -

7endo interrencionae de urgencia• 

a).- Xedidaa d•tinadaa a evitar el aumento de la gluec1a 

1angu!nea- .ta pr•edicac16n preaneadeioa deberla -

bastar pare 1upr1air la nenloaidad 1 ansiedad. ta -
tene16n 7 la einoa16n que euJlOrlen intcrvcnoionee qui­

rGrgicae incluso aenores au•mtan la elucoaa aangu{­

nea 'POr intermedio ch eeoreo16n de adrenalina • 

Para lae interrenolonee odontol6g1oaa, ee prefiere -

proeede1' durante la fase de deeoeneo de la curva d-
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SL':¡iiílspt.te: .... J.r a,1-ofl~• -•t• oon •1,n&iero- •. 
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.··. í.ipij;; ~~lOB• ai . Pnfj.~". 1• meataata. looaJ, '•in 

·~..&:J.• eata elwa lagluo~•• .-l'lfn•• 7 
,,• ... - "· · .. '' . :: .. - - . -

la ütu•ta •• ~··· pullle »n41•Plll• a •faoelo 
oddu Oc. W. .. la.. to8to~torta• Si ... ~aquiere 
- -~ai.ñnot0r1 •• uaP-rl un 41at1n to 4• la a4n-

. . ' . ' . ' 

aaltaae • la ooao•tl'801&. .•111or poaible. 

ca.o. todo.· i.. m•d•tooa s-•ral• •l..,.. la 11~ 
OC111& -.da•• allo · 4e'bm uaar:áa t1'8.ll una conaul ~ 

oan 111 alcttoo t:n.\anta.7 1111 oanaetimientof de pret.1 

Mnola .. boavitalbann •to• paoimt•• 119ra dial!Q 

n•r 4• loa aellloe 11eo•ar1oa 111 oaao de 00111pl1011e1o­

n .. ama.. 

Loa Uablttooa con infeoct&i bucal que deban aometftl 
ae • oirugla, deMD recibir una ont1biot1ooterap1-

prof1llot1aa. Loa antiblcSticoa ae adminiatraran un -
ata antea da la 1nterTeno1cSn, el d{a de eata 1 al -

d{a aisutente• Eata antibiotiootorapia ae aplica al­
dtab6t1oo cóntrolado ocn infeoo16n bucal 7 al no oon. 

trolado OClll ~r re.z&i debido a que la fagooitoaie­

por grenuloaitoa d1aminU7• de maner11 importante el -
b~ oetoacldoaia a6rioa. 
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•!bA• ]lel'l~kl• l ~~~.•tZ'.l!llldo olntldad• ·· g 
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,t1ói•tee4•'TlU.la•B:jCíóóll'lliÍtill1'ttooa .Pl'Of.1 

iao1,1~. 1.Di.-&t1:1a ..Kt•t.a.a~ 
taa ~rieolcaa~ 4~ ·la·. cl~11uilll& ao aoUtioa .loa tl• 
JIO• 49 uiapa4o o •• oo..ui.16l.;;,Loo.~id•t• .1-
•"'6'looa ooaoi--1 .. -•• 4.b• pzobA~l•;.'h .a 4 .. 
f1o1111oi .. Ti~ioaa a a ool.,aloa 09lgllfneo1·s.a -

teotado•• 

~ • CUIJ>AllO G!RIW. DB LI. S&Ltm IIDT AL 

Se le infoaa •l 41ab,t1oo que las 1nfeoo1on• 4mtal• -

tienm un efeoto noo1TO aobre au enten1ed&d. Se reooai­

de.n viaitaa trecuentee al dentiata. El 41abltioo debe ... 

ber ta111bim que tiene la 1'9Bponeab1114a4 4e preaervar eua 

estruotul'CUI den'tal•t 1 que la propia .,fe:rme4ad ejeroe ~ 

un efecto nocivo sobre loa 6rgeno11 bucales e1 no se Tisi'"' 
la el ouroo de la diabetea. 

En la atención del diabético, el dsitiata debe cÜlllplir -

tres fimoione111 d1agn6at1ca, terape-G.tioa e 1nformat1va. 

La vida miam• del enfermo depende de una buena compren -

Bi6n de la relao16n áldico-dental. El mldico no eiempre -

puede controlar con eiitc el traatomo aet11b6lico e1 no -

existe una buena ealud bucal. El tratBllliento de la1 lesi~ 

nes bucales tampoco r91ulta eatiataotor1b e1 no ae corri­

ge aimultS!leS111t1tte la alterao16n m1tab6lioa. 

- ',, .... ~-
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1mlDlcactC11-. ill»On.Íah ;.u.,ril' .. el ,.Oimte cea 
bÍina 4e peo1ao1 •f_.e484 oólm&l'la 7 tnfera..Íád caldla 

oa hipenmlllft1 oa.o pnme4i0ti0i4n1a • ba%'1:1Uul'ico ele -
llCoi& ootta _,_ a. 1• __ ,_la local o 4e la real.is .. 

ci&i ae a1niobna qul1'61'gicu 4mta1 ... 

!n •to• ouo• el oil'Uj•o clmti•ta clebe :recurrir a 11edl­

du terapM'ÍUou, apropiadu oan el fSn,cle re4ucir lu -

reeccion• de tmd&l que prcnooa cualquier procedimiento 

odontol5gioo, prinoipalmtnte m nto• P110ient .. , mediante 

la praaed1oao1& que •e aclainbtrarl )O ainuto• mt• d ... 

proceder, ee pcd:rla administrar Diuepam debido a que • .., 

produce 1unoe eomnolatoia 7 mú •eiiales de relajaci5n, la 

do•ie no debe eer m~or de O.l mg. por Kg. de peeo, ya ~ 

que lo que se busca ea la eedaoi6n y no la p5rdida de la.­

oonoienoia. 

El dolor ea un factor peligroso en un paciente con entel"-· 

medad caldioT&llOul&rt true• el eotlmulo del aimpltico al -

igual que el 111edo, libera cateoolamino.o en oantidadea 1-

gualea que pueden aer pcrjudioialon. Si ol paoiei:ite 11e -
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Loa p(a•toa ••• noaloU' -.a• -. ••• ·_ peo1aot 1ftl&l'to _al • 
, Zlooai-uo ; la ~..Dei&..~ l~ '.á.a..az4ttb ~t~..: 
sub~; ia ínalwiOtan .4.i -ritíAao o~wi"lO -o&~s.oo~ 
7 loa p.iploa lle tnbaitntot mt•• 4V.te :r el•< - · 

puh. 4• loa pZOC:,.a1111atoa 1¡ai~a lluoal~. e. "P9-

c ial cumulo •• ·.~un edaSnlatnnclo í~pelll\iCuint• 4• -
terminada• 4ropa para i .. 41nrua lnca.-Ha4• oUIUQ, 

vaacuta?'M• 

2. j 11 a 11' A D 1 p Be B o 

Se i,;nora la cauH eucta de la Angina de pecho, pero la 

anoxia del 1111'.iaculo cardiaco conatU\qe pobabl•ente el­

probl e1:1a de b•••• 

La angina de pecho puede unit•tarae como un dolor de -

casi cualquier tipo, debito a un desequilibrio entre laa 

n ece:iidado11 de ó:dgsio 7 el e11111niatro del ai111110 al aúe­

culo cardiaco. 

En general obedece • leeione1 de lu arterias col'Onariaa 
La tens16n física 6 mocional, 6 el tabaco pueden c!eaen­

c ad eia11 un ataq~e. Ea mq común entre los 45 7 lo• 65 .,. 
ñoa 1 este dndrome puede preceder a un lnf'arto 11ioclrdi­

co 'clA.eico. 

a) - STiiTCl'A!l 
El ataque anginoso tlp4.co auel• seguir al aeotami'll, 

to t!nioo o a la tena16n 1111ocional• El paciente au-
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· d!U .... a:.-.. •uaa•• .ei •3uolot.o 7 ·4eii&JIU'•• 
o...e1·~·~· '.·. . ..•. ·· .. ' .. '···.····· .... · .....••.•... ·.· .. ·· .... 

'.Jlñ9 t.io~·--lw clua ál.P.oe· .... ao. a .dau•• ' 
.~· ftií :.a. •. lslate ea9*114n .4 • .__.,i laabtllt .. 
... a.a--1 .,_ clolor al.a11ar•• oa.i 4• '1Ue4lato 'al 

o..r él e3H1tlclo. 'Oll llolor tnt•H 4eapuh 4e .t.n­

p:rlr úna -u. alRádante paele OOl'l'•Ponder a -.. 

._.. msSnoao 7 ªº a m• Snuce.uan -.u4•1 7a _, 
'118 cbamta la cllgaeU&t al aetaboU.mo aueta 7 -
el OO .... 4ebe tzabaJU &Ue B1 4olor m«iaoao llO­
gual'lla alagan• relaci&t conatmta oon la pr•l&t ~ 
talalt aunque loa Sn41Ti4uo• blpert•aoa, con engi 

na lle peho •• aejorar 11u• afntoau al controlan• 
\ 

la Jr•i&l. Si el. dolor dura de de media hora, 4.-

be pe .. n• tn oclue16n coronaria 6 algGn traatomo 

abdoainal agudo• 

b) - 'i'lU.'l'MtIDl'l'O • 

Zl trataaimto de la angina de peoho c~aiate 1111.1 -
1.- Fl1'118Coa de acci6n c~rta, como oomprimido11 de ... 

nitroglicerina ( •ublinguales ) o nitrito de amile>­

( por lnhalac16n ) , destinados a 11liviar un ataq,ue­

agudo, unillo• a la adminietraci6n protil&ctioa de -

otroa tl:rmacoe, en genernl nitratoo de acci6n pro -

longada 6 sostenida para numento.r el flujo oorona -
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fl~~ .1 ltlll' ~t.tuoo o uT1ab.~ al ad.a. ~lt~~ 
.tal. OCMIO 111at1i. ai.intetme• ; .i ....alt.riO 401-
a.u.~ •• •• aob9 aplioaiíoe • lae.\a.ioo' .-•m -
an 'u•. ed• p:Nlleto •1 alüoo ~tia~•• io ~.;.. 
recia 4•palll 4• hoepitalicar al }lllOi•t•• 

3. I•P&ll'fO .lt •IOC&BDIO 

1!!l infarto al a10011rcUo 1111 4ebe • 41•in\I01&t 4e la lwi­

de alguna de laa arteriu coranariu o 411 - rau po­

formac16n de t:roaboat al't11nciC111• ~erioacl.&Uou -

que afecte eatoa "flUIOB o aus dee•booaduna, 1 m oca -

cion" aaboUu, !!1 dolor int•llO 1 el 4ecen111e11 a 'feo• 

mortal. •• debm a loa t:rutomo• 4e nutrici&l a necro­

sis del 1116noulo cardbco por eft:cto del mmor riego •­

guhleo. 
El infarto al miocardio ataca por igual a to4u lu el­

e es ;¡. grupo1 aocial•a• Ea ala cOllÚn en el bor:ibre madu~ 

( de 50 a 70 año1 ) pero tambilri •'O' frcumte a lo'a 30-

y 40 a!'lo•· 
La oclud6n COl'ODaria paede Bel' 111 priaer &ipO de una _, 
enfermedad oardiO"f&eoular groe o puede oonatUuir una­

aecuela de hipertmai6n, migina de pecho 7 en oc1aionee­

diabete1s. 

Cabe encontrar oolus16n progre11iva de lao arteria1 coro-
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Pla-.Se lial>er 1lft a..C111so 4• la pr .. 1an arteriall el • 

paleo • iHbil 7 ft.pi4o, a ne• inecular aparecitll 

do arrUm ... oar4bcaa. La t•PR•tun pue4e subir • 
mtN el aegundo -, tercer dla, apar.oimdo tubUn -

l.uoocUoaie ( polimorfonuclearee ) , la aecU.mtnta -

oi&l erU1'00Uaria • mla r&pida. 

b) - PROIOS'l'ICO 

'!l infarto al aiooardio pilecle Hl' mortal de 1nmeclia­

to, lft ten•ral por arritaia 9811da, t•b1'1 pue4a OCJl 

rrir rotura de la cona infartada del aiooardio m -

los primeros eiete a tiu d!aa. Si el pa.oiente aob2!! 

viene hasta entonces, sua probabilidades de recuper,a 

ci~n aon bastante buenas. La tunoi6n del ooraz~n se­

mejara lmtamente al establooerao la oiroulaoi6n co­

lateral. Ciertos individuos pt1edon ser v!etimae de -

vario• infartos. 

o).- TRATAMI:JITO 

El trat11111iatto al infarto al miooardio oonaieta en -
combatir el dolor en lo.a pr1meraa eto.paa ( éulfa.to -

de morfina ), y en retiooo t1nioo y. mental durante la 
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iollJllOiet.• 90lle\l40• a1 tat•leto Íltaftllmo a.. 
'bm . a81'. Sumdü• ~ hlllla -~ltloe. • ,_\t.n -
la ·r•P411ito a la poal'blllW •• ·1a•riNpu1 'et •ir.a 

aultm neoeearlu ._1o'baa c¡ullobpo• clel. '\lpo 4• 

lu atnool•• clmtaria•• Jlebtft ••4ln• oan rn. -
cutneia .7 a in.t.•nalo• nplane el '1•po ele Jll'D. -

troaibina m •peolal dul'llillt• lu mfeme4ai!a8 Sntc 

cunmt.•• pNrin1m4o al s-c1.ita c¡ue oiert.oa f'li-

aacoa OOllO la upirina mt.nilan algGn peligro• 

Ea una mht"IHd-4 a 'rae• f'at.al ·~ i11port.111t.a m eata COJl 

aidaraci6n del paoilnte dmtal con mtanadad oudtaoa, -

porque treoumtemente eigua a un p:rooad1mhnto detal en ., 

peraonu con leaion•• card!acH 1 porque puada Pr9Ytnin~ 

en la actualidad can una protiluia apropiada. 

La l.ndooudi t.ie '!act.eriana Subaguda reaul ta de la s.ideocian 

baotarima de 1~ c~'biart.a m4oolrdioa del ooru&i ( 'f'alW­

la ) 1 •• caractarisa por fiebre, 11Uftlullo oa:rdhco, bao~ 

remia, anemia, •Plaonomeplia 1 tm6mmo• •bolicoa 1 'f'Q 

oularea local••• Jlln la 11a,yorla de loe ollaos al mioroorga -

nillmo cau111nte •• al eatreptooooo v1ridana (alta) no bemo-
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•, ~:it~li:::-~~~~-=-=:.:.t 
la •to&UlMt& por la ti ... niü.&Uoa. 
Lu ...nftiM. dalll.au ilpl'llll.B .. , .-0 por eje • la lnn­

UOleoia aUnl bHt 1JU'9Cm aer a&a 8'MlepUbl• ~ua a -

ClU•llU o1eablae4u at• ... ••• por ·~ • • la •'mc>•la 
ai1;zal 8fSY•• . 
Altea0tGa• pzo4.-14u por a.teo-.· oanatauoe, por •j• -
et.recio aQ1;.al •etricular, cancluato arterioso patsite, -

ooan.oi&t ele 1• aana, • infren•t••h por la a!tili­

pueclm brina41' ienmo ll&ft la lllteocl&l. !In pacic tee d­

•U ecladt alteNCiOD• ate~ ... "' la eort.a 7 •la -
't'&l"r\lla .onloat pueclm Hr el alUo ele la laplantaci&i. -

bacteriana. 

b) .- Baoter•i•- La ln.,....1& blloteriana i!ltermi tente o -

trmaitoria de la circulaci&i. ocurre no exepoionalmente e 

llUChoa de noaotroa• 1'ormalmmte eet.11 invaaionee de baote -

riu eon elillinadaa por 1011 mecani11111oa de def'~sa f'agoolti 

coa del cuerpo, sin cont:ratie111pos. 

Sin •bargo la bmcter•ia e 'PllQientee con laaionee card!,& 

caa puede, collO ae ha dicho conduoia a la 1'.lndocarditil!I• 
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.··•·· · .. · ¡_;c)~~-·49·1~··.~·~;.. ·~·~~~t~o;.;..·...t;t~~ '-"~ . 

ª"'°~ l.a. rác1oo&1•.i't1~·• lie.int. .... te •i114anoe~>.._ 
a.·¡. ~·.c1oa1ia •!r0Jll~ .. ~·1a "'1olllaa ao lll01u.~ ~ · 
terioa-tl.U'?• aSnó iulti.la bal:i~U.. 7 ea. oa ... JOr io -

· tllftto, 4'9 auPrl81r loa •loNrPDimoe o'MÍlt~;·aa ~ .-, 
aommto In que •• ruliall •l• Pl'OOedSÍli111'te> c1m\..1 cleb• a .. 
ezistir •l W. nheln •-.ilnec• a. :penicilina 1' ·-~-·z­
.. durante T&riOa Cl~aa Jlaft OOabatir In fOl'll& adecuada Wl& 

bacteremia tftllaUoria e iapeclir 1n en forma la tapl111t._ 

ci~n endoclrdioa ele aio1'00rgmn1amoa. 
Todoa loa paoi1nt•• deblft aer interrogado• oon reapeicto .,. 

reaccionn alerglou a la pen1o111na, al ae dqcubre hi•tJl 

ria de t~l hiperatnaibiUa"ci&, queda oontreindicua. !n­

estos p&oie"iha ee augiere el •plec de la eritrom1o1na o 

de los antib16Ucoa de amplio espectro 00110 por ejemplo la 

tctraciclina. 

C)- RIESGO Ol'ElU.TORIO 'Ct EL PACUlTTE CARDIACO 

Los procedioi.itoa operatorio• bajo aneoteoia general impl.1 

can cierto riesgo, ya que debido a loa atreea pueden rec-.J: 

gar 1:1e.a el coraz6n~ Ea oon•miente una eatimaci6n preoper~ 

toria del riesgo del prooedimilftto quirlírgioo miamc>. Sin -

embargo la capacidad del coraz6n entel'lllO puede aoportar -

la 1ntervena16n y la deoia16n para operar en eeoe paoien -

tes depende de muoho1 factoree1 yo. que cada paoiente pr-
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, ~"·9l 1iillli0·4'U:1oa ,.,11a, .. "°.Íllª1~ a·1a· llWerM-: ·::~iZ~t~:~~=s~~ .. · -.4-.a.· a paY~• lé-

. ·r.. •• fil~ atí 4.1.t'loÜw..a· :naP1atc1-laa, dolor • ·e1 11 
oboe \ulletMolln 11e loa tollUlOlll 4eb1Uclá4e eto. P&tide -
U:..nr ~.bto~Piio14a4 oa~!M~ 'e ialüoar ~a .&a aapl1-
...imo16a• 

a) - openotm- • la iurorl• de loe oatoe la mfel'lle4ad­

o&1"4hoa ao • 1lll& contftincUoeot&t. pan la OPW11Dim, neo.a 
earta •. Se clebe aona14erv la 1ncapec14ad debida a la tnf~ 

•tllbid q1d.:--11rctoa 'buoal 7 el rt .. go que •• cone ai no H -

º""' •1 mate Wl •tado que reaultaria ripidamente tatal 

ain la 1ntenma16n quirGrgica, la openai6n de emregaioia­

debe realiearee al aa:rgm de la 1nfel'llledad card!aoa. E1te -

riesgo operatorio depmderl de 111\lCbU T&riablta del OUO tn. 
tre manoa1 el pacimte, la natural•• de la intervensi~n, -

la capacidad del cirujano, etc., pequei'iaa difera:ioiaa m e,¡ 

toe factores con ews riesgoe, puedS\ &tootar la morbiUdad-

7 la aortalidad qui:rGrgioaa en .roma mu intenma que 111 pa­

c19lt• 110 oardtaooe, :r• que le oil"Oulaoi6n afectada, mant.1 

nimdo la adeouaoi6n quiz¡ a través de varioa meoaniamoa -

00111PQ1111a.torloa, puede no· adaptar.o en forma tan etioas a -

laa fiuctuaollonee Yinculadaa con ol stroa;,, y por lo tanto, 
traer como oonaecuenoia mayoreo y aún irroveraibloe probl.,_ 

11aa. 

- 55 -



,;:,~~t:.I~~,; . 

, ;~~~~~•fll~I, 
l>Ol' que priftrle .••. lo•··. 'beefloloe' opeatorioll 4mtal• 4.,;. 

.· bi4Ó ;1: ·rs:~.-~' 
·,. . , 

lrft la .C)~~i41icl -boe ent'eaoa 4• •c!ooaÍ'lli Ua •tn~ 
ooocioal,.pae4~ oua1'H oon t.a·•tt~loUooterapia inte .... 

• ·rec .. huta por 20 ooo ooo •• l.-w-.e. 49 pmioilina a1 -
·di& 1>0r Tia lntmeoea c!uftn.t~ ;.ta HÍI••• AnU8\l&Íl111t .. 

eata 111tenehd era oul 110rtal. 

4- l'.AW!.:JO PRE- TJW:S Y JOS'l'OPERATORIO RL P.lCla'l'B CARDIACO 

a)- PRI!D~!tIO 

Si erlat• una talla cardiaca en un J19Cim te que requS.. 

re 1ntei-r1nBi&h el procedimiento qulrGrgioo debe Hl'­

di1'er1do huta que ae alcance la ooaJ)lnaac16n cardiaca 

i!edidu tera119uUoa1 para lograr "'° inOl'lJSI el de ... 

canso total, preparado1 a base de dig1talea 1 reetrio -

oi6n del cloruro de eodioy de loa mercuriales y otroe­

diurtiticos • La ooi:ipeneaci6n cardiaca una vez restaura.­

da debe mantenerse por lo menoo una aemana 6 d.oe antes 

de la interv11111i6n, depmdiendo de la mfel'llled.ade 

Loa paciente.o; ca:rd!.acoa no tolenn bien grandee oantl­

dn.dea de intuaiona 1ntravenoaa1 eapeoialmmta U.qui -

doa que conti.nen aodloo 

Recargar al ailtea circulatorio con 11oluc16n aalinat­

aangre, plaam&t etc. debe ovitanseo 

ni el oaao de un cardiaco nnemioo con aua muohae al te-e 

molones b1111od1nlminae, laa tranefullionea de a1111gro 111 
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··. ·'·\~~~~:'.l.,·~~~~.f' ' 
,,,,: ....... ta o....a 7. ._._ ·.i.,...._, 7 ''u~ •• - . 

'' .,.~ - ~ .. ~. 9:1-~lÍa t ...... ·~OodJi 

···t§~~:~!~~ 
s.'~• .. t...alatC) la lntu.1&1 SatnTm.~n· 

La Sateot6a ... e auiamta el oon~ 49 odgco llU.ie 
wabiln llftOipUar falla clel coru&u debe Hr tratA 

ao 7 con'zoleilo. OClll mtibiaucoa &pl'Opb4oa - la ~ 
414& nao .. l'ia ., .. 49 la operaai&n. Sarta 14eal - · 

itlm.tifioar 1'0• •edio de cultivo• laa bacteriu cal>­
_,_ 7 elaborar ,. mUbiognma. 

b) -Cl'KR&.'!'CJIIO 

Se clebe ele to.ar 111 cuenta qua la h1Poxia 1 la hipo­

tmaidn dabe en tara• debido a loa oonocidoa efecto• 

deletll'90a aobre al cores& enfel'lllOt Poaiblemente -

precipitando ed•a pulll!On&r, infarto al miocardio o­

una arritllia cazdiaca. 

Za eoenai&l una aneateaia completa 1 total para dia-­

•inuir el mie:lo 1 la produooi6n endc5gena de adre11ali­

na, por lo que es recomendable que el aneotésioo con­

tenga vuoconetriotoa. 

e).- 'POS'\'OPER.l'l'ORIO 

Con un bum trataaiE11to preoperatorio, un ouidado110-

alll\ajo operatorio ein inconvenien tea, el por!odo -

poatoperatorio del paciente dmtal oard!CLOo rio deb&-
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~';:::¡"~~~~;~~,~~l!!~~~'' i 
· .. n::i-o1ti1at• ~~~.oftl :'Jilleae ... tar· moaJ19Citll40-. 
'Pa~ ~ Ú~i4~~ .j¡¡., i~··.boo8't. d•bi.luto ;._,~~:r~ 

. t2c~~~io.OtClftee i~l'.i~~áaa SnolU7• arrl~l~ ~ 
o&rdlaca~; trombo~~ú.~, •cina dé ,.,ho; 7 otne 
man1r .. ~1~ •• 4e falla ;aid1.,.. . . 
Las .. a:r:rUmiaa cardbcaa é.if.a.oaa•eoatiTaa a la~o,.:. · 
ci&i, pUedtn requ•rir trahalento 491*'141au!o de la-­

naturales• del ritmo anol'ID&l 7 laa oil'0\8'1at111clu m­

que se desarrolla. Lu co11plicaoionoe del tro.bo•bo-

1 iemot que pueden llnar a la muerte, oourrtn t:reouc 
temente m P11Ci111t1:>t> oon mtermedad cardiaca, eobre -
todo en presencia de estleie oirculatol'iar lnactiTi­

dad y falla congeatlT&• Adem&s el embolismo pulmonai'­

puede confundirse c.:>n trc.mboais coronaria 6 edema pq¡ 
monar ng:!do de orlg;r. cardiaco. Lae trombosis si las­

vanao de la piema Ull la f'umte tun~wnental de embo -

lier.:o pulr.ionar, y pcr lo tanto la preveu1i6n de esa -

flobotrombosill por el movimiento activo y !J8.Bivo en -

cama y la arnbulao16n ?recoz ea eeencial~ El tratamiE!I. 

to puede requerir el uso de ant1congulanteo • 

Cuo.ndo se desarrolla una talle cnrc!~SQD. en este pedo.;. 

do, lns osunas babi tualmente anocinclttn 1 descartando -

accidonte3 cardiovaaculares,·inoluyli!l'I ln exeaiva ad=i­

njoirno16n de l{quidoar infccci6n y pGrdidn exesiva de 

sangre durante la operooi6n. 
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· 104.íaOa .,.o&uatr 111c~1~ .. ~-'"r-tea 7 º'J'la• l•~tanea ... 
. ,·,;~1oa··t-3t.~-~1~ao~<·•~:~~···~ia.ie'csolltZ.01:•l•tn•taa:·· .. • 

- ••~• ~tii4o4°' • • pzooe11á11111t0• \ü~stoo•.7 opvá~ · 
~1~ •• -I.o.'~-.doz...•~. ~ .. :Piai4•4•plasu.•4' 1u • 
'NIStUft. 4é1 (~~'· 7 lee'iana~ 10 .. j.31«oe 'bi•4o.; i~~ -
bloa 7. oantlloe1 l._t Pl• 4e.la llo0a··7,ata4ar•·~· 
te la aOctanal~ eti J10a1llh fftOt~ 7 4eaal.o3ar 91 hu~ 
al·Holar ~-h al 4l•t• 7 causar 4...-nuimt.o 4e la 

~uooea• .14-'8 loa· Ü8001h .. treaaa 7 Otl'Oa Snat~llltóa OOJ: 

· t•t• rotatorio& •"• uUllaamoa pue4• rea'balar ele aaner:a 
iapreYiata del•• eat1'UCturaa 4e1 diente, last1a1ndo loa.~ 

tejido• blando• Yeoinoe. il Jll'Htar at .. o1&l a loe 4eta ...... 

lle• y util1sao16n a. lu técnioaa qui:rdr@ioaa qua aaeg1»o­

ran la aplicsci6n a4aouada da loe inatrmientoa 7 adeoúan -

el apoyo de la mano para liai~r loe 11ov1.-1ent011 de loa -

1111s1no11, al 11e llegaran a deelir.ar del dien·~e noe die1111nU1• 

1011 aocidentea. 

El deegarre.m1ento de lae muco111U1 eon heridas que deben r.. 
e ibir atenc16n in111ediat~, y la mayoda ee ~ratarl i)or 11ut.11 

ra ain recortes. La hfllllorragia ee controla por pré1116n, -

aunque habr& ooaoionee que deberemos colocar una pin&a he­

moat&tioo. 7 ligar loa vaeoa grnndoa o pimtos de bemorragi~ 

intenoo.. Las lacc:racionee 7 deecnrroo que e.e limitan a l.., 

inuooaa pooecn treoumtem9lte lo. cu.1'1c1cnte protundidnd co­

mo :parn que ae produzca el cierre de los tejidon en cspae. 
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la berlaA para Tel' loe .,. •• atllOWoe 1 lo• pmtoe lllDP'& 

t• 4• iapol'tmolat •• l• •Sn••d 1 li«adt .00110 7a ub.-
. aoe •tu herl4u .olerrm e oapu. Loe te3l4oe 111Ce protun-

4oa •• o.ftann Jl&ft ni.ter todo •paoio nerto, .la capa -
eublluocaa ae unir! •trecbe:i;;¡h ·para d1:;;;1."'iuir la taiai&-.­

eobre lu •t'l'UCtufta auooiiaa. La autura abeonible •• la -

ala uaa4a 'P&I'& ligar TU011 7 oerrar oapar ale pl"Cf\mdae. 

Ad•Ú 4eb11110a tcaar aedidae para pr..-enb 1• inetalaoi& -

de lJlla Snfeoolan eeomdal'ia y en eetaa aed1daa pHnntiYae­

incluyen el no apartare• da lae t5on1oaa de •ttr1li1aoi6n, 

cuidadosa liap1Ha de la herida, bB111011taaia total 7 01arr.e­

e2a0to. Cuendo 119 trata de heridas eupertloialH no n no-­

ou&rio ut111sar an tibic5tico11, pero cuando son prÓtundaa e.1. 

t&n Sndioadoa loa antibic5ticoa, 118 adminiotraran en canti -

_.dad llllfioia"lte ooao para prevenir y controlar las Snteocio-

n•• y 9Vitar la oreao16n de orgtllliembs re1Siatentea. 

· TambUn dart111oa proteoo16n sobre el olo11tr1diU11 tet11n1, 111-

tenemoa oualquier duda aobre la posible oontnm1naoi6n do la 

herida por oae organiamo, baremos uno. notivo. prot'ila:de• 'En 
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· · •l- ca.P1.1oaot•u• 4el IÍanlar Superior 
. Deb14o a la anatoafa clel 81110 aazÚar 15 antro 7 • au -

Jll'l)Sill14a4 al · pnaolar auperlor 1 a laa raice1 molarea 

4ebeá •impn \allane,_ OClft&iderooi& al ntraer -

41mt• m •• &rea. 

1ila fuersa neoiYa aplicada a loa molares auperior• -

puecle dar por reaulta4o la ext1'<lcci6n del diente molar 

jw.to oon todo el borde alYeolar superior 1 el p110 -

del antro. 'Dl alguno1 caaoe •• han u:tra{do primero, -

negundo '1 teroeroa aolaree junto con la tuberosidad d.,!l 

bido al uno iJ'lnpropiado de tuerza• en el maxilar supe­

rior. 

Si durante una erlraoci&t el cirujano siente algunoe -

11e81Dmtoa 6aeoa movi&i.do11e con el dimte al aplicat• -

preei6nt deber§. dejar a un lado le.o tuerzan de extrno­

cl&i 1 elevar un colgajo. 

Si ae llegara a leeionar parte del hueso alveolar en­

ol mom«nto de la extracoi6n, el hueao o.dherido nl po-­

riootio curar&, lo cunl reduce ol dorocto 6aeo. 

Si el hueso no puedo retirarno del diente, debed 'lOr-
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Y:' ... ;'· ~t:f::.~:t.::~.i-i•.:~to"::1~__::._;a 
.. as.&t, el. bu.eo ·~ &ii.iafte --·~. ae cia111a ~ 
V ' O') 'v • ' " • • .,' ', ' V,• V'' V ' .~ ·' • - • • V ' ' ' , 

m&'lilla .U. b\aeeo· ' '', . ' ' . '· < .. 
' n ooiaa~o ..aDo,.ri6.uo~ ••• ..,..1 ....... JWMloi&l -­

ol'lginal 7 ae ~wra •b ejenier J,r991& SD4ebHa ~ 
bre el colc&jo. 
cUnto •• PtÍletn • el mt:ro. 4ebt.ao a • j1Qce41111•­
to ele exobo1•• 4eb•r& 1nfo:rune al JMl•'t•. 8obn. -
la •ltuac16n 7 pe4lnele que no •e •uee la naris 7 -

que tam'¡:lOCo, 91 le " posible toH o •tomuilet Se r.­

oetul antib16tlcos 1 gotaa n•••l .. 'f&SOOOft•triotora.-­

para eritar 1nteccl&l lll •l •eno 1 pemiUr que ealp.­

el liquido que ee mcwaular& en au interior. 

En ooaclonee laa ralees buc•l• 4e loa p191olaree 1 11\2 

lares aon empujados laterallnent1 a travle de la pared­

del lllllltil•r superior 1 quedan eobre la 1nsercl6n del -

núsoulo bucoinador. 

Cuando el operador usa palano11.1 elevadora• radiculares 

S1 eBta &rea, un dedo de BU mano izquierda deber& man­

tcnense contra la placa bucal, de modo de que pueda -

dnroe cuenta de cualquier movimlrnto ·de la rdz en ea­

ta d1recci6n. · 

Si la rab ea desalojada hacia eotoa tejidos, se hace­

una inoisi6n en la cucoea por debo.jo da la ralzt la -

cual ae quita con \Dlos peq,ueñoe l>Ulltoe de heinoetajia 6 
un inat1'Ullento eimilar. 
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et ...... .-'&U'!o1'11mte al pilar:91lt;erior 4e i .. -
hilit.¡..~ ' . .• . . . . .. . •. . 
.......... a ol ... 'I W.0•1' ~bjeto• 'a ti•t&ll . • .. ,.,_ 

·~ ....... oospllo•n• con b..anacia ... 1 ... a 4ailo­
....s-. 

lt)-· Cmp'llomim• . 4el JIUllar InferiOl'e 

• la ftSl&a 4el teia-.'l' 910l&r del aaxilu inf~or,~ 
la ..,.r.no1e Uagua1. de eate .. cuna latenlsete. 

Oel'O& de laa a1o .. 4• .. te diete, por lo tllllto no­

• 4lfloU cJ..-lolar una rds radicular hacia abajo­

C)Ca •t• •l*llo• ouado .. t:nctun la pbca lin -

gual. 

cuancto ee d•plua la ra!s radicular - •ata '"··­
deber« oolooarae un dedo por debajo de la raiz radi­

cular ( m la booa ) pan. e:stabilitlar la ra!11 contra 

la pllica lin~l del maxilar interior. Se logra acc.1 

llO a •ta &rea baciatdo un colgajo mucoper16atioo e.2, 

br. el lado 11Dgual 1 ext(.1diéndoae hacia adelante -

lo ind'lolmte para que loe tejidos puedan retrae?'ll­

Ungualamt• lo«ftndo aa! buma viau1:1.l1a1SCi6n. 

La l'eauperec16n de una raiz radicular en el conducto 

detarlo :lnrerior ea principalmente un proble111a de -



.;;1:¡·~~~1•i•t¡•1;;:·· 
~~~- ........ ~lá .p1Ílo•lluoa1'7•1~1o· óid.t.a /···' 

' c1oe..tt1 e1<1na4Íeo iooaltllilllo . .O\n iil:OO.•~-- S1 
\'~"'•'.i~ ~~--,~ .;.~~~"" 4.1 ·oc11ul_;~ ·b&. ~· • 
· .• ·111cio ieeial..O~ ,. ..... .r aeo.arto ~•JICl\&r .1. •ai · ~ · .. 

' :·· . .':··' .- ·. , ,'· ... -'. ··., • - ·_ ; ; .. - :, -. . ,,; .J:·_":_ - ·, 

'Holo . .,_ ... tu.te. 10 ldll11toe1 ,.ft'O.tzolu -

la ll-.0~ •. 11 ~ 1a.lio~ ao 1111.ie oclnt:aoola~ 
•• le -t\a .......... e.Olaa&Ne. Oolt,1 ••• , .. 
el nM 1.icmado 7 te.ju c¡1M •• Ntfttca - el oca 
clucto. 9' •• --to •• welT• a tapanar el alTeo­
lo 7 gmeralaate •• logra ul el oontrol 4• la b .. 
aorrqla. 

o)- Al.TeoliU•- 11 alTeolo aeoo (oateith localtaa4a)­

n una ele lu 0011plioactan• poatoP-ntoriaa ala -
pro'bleidUou. 

Los dguimt• facwree 1N1Hlfttan la aecuwio1a 4e u 
ta a-.cuela tan dolol'Oáa cla la e:r.tncc1&u 

trauaatlsmo, 1nfeoo16n, apone neoular del hueso -

circundente 1 enfermedad generalizada. 

Eeta afeoci6n ae produoe rara vez al mplear met6doa 

c¡ue reduzcan el tratuiento al mini.o durant~ ntraQ. 

o ion ea alapl• o 4Ulcilea • Debe hocerae 4ebridamil!l, 

to aetiouloao de todaa laa beridaa. La etiolog{a ~ 

de eatar relacionada con factorn que dificultan e -

illpiden la llegsda a. loa nutrienten adeouadoe al -

co!gulo aangideo reoiM-i tomado dmtro del alveolo• 

Loe po.cientea con hueao oeteoeoler6t1co donao o con-



~;1-Í,l',;•~••~m·· 
. · .. -... énfii·~-- ti.·.,~.,.-•• 1.e.o..ibt.~ ooilo' 

'l°if~T:I~§:§ 
-. 4b. 111.aPaa. 111e ta lñftllOUn, t•3•4o 1 ... pa.­

"4 .. dT~1&ft9 ll•pftm•tu 4• w ÓUblena pl'Ot'ISl 

ton. 
a.. U.. cleubdo •e ec•pda 4e dolor gra., que -

.ato JIM4•. OClllt•lar.e poi' ~plloaolfn looal lle ma,1 
gtÍliooe potmt• 7 •P1• ele nal'04'Ucoe por Tia bQ­

..i 4 peJWltenl. 

l'aft tn.tar .Aea-49-te \llla alTeolUie debe co• ~ 

prm4_,.. la rutolocla 4e la re.,araci&i 4e•• Si -

la p&id.14& del co'8u}o unguleo Pri•ario •e debe ,..._ 

que lu )ere4• .inolarem .. dn .. o'teroeadu 1• -

que no bQ 'TAO• nutriUTO&t mtofto• la aupertioi• 

reault.nte del bueeo dmudado debe considerara• oo­

ao· cualquier otra euperfioier 1 el d.iUeta deber'­

oonfiar im loa •'to:1oa de reparacic5n ~aea naturales 

'P&ra lograr la reoupersoic5n final 1 no usar ntngún­

otro mhodo que 1JUdiera ofender el proceso de our­

oi6n. 
El abeolo aieoo ea una auperfioio 6uea denudada, lo 

oual es antinatural por lo que me produce •u repar,¡ 

oic5n. lletr4a de eata supcrfioio dmuda.da T traW11at1-
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,Tf_!t;i',I'~·~,1r1·';_:,w~r 1~:f!tf ;;·z~r~,~}:;~~~?i 
--- ~-::;,~~~--·,:::.<~·y;·,¿:·· !;'-"\' \:."'~~/·¡':' ''.~~'·-~_{. 

:;r;¡.;s~l.hllljgp:t,, .. ,,: 
.~-at±rtm-.:t~: 
~~le~ p{6ftaom ••tlW.•ei alYMio 8',~ioot e~ 
lláh •• ~- ~ .• , ... ~ ' -rielar -~ ,.~ -. 

. "':.~. •1. ·•-1- .... ~1. éeti u.-. pu. -
H..J,1.SU' l• •t:NOtun. ••~uai~ .... ,. pno .. 

- se•nlA•t• ... "• 4oa • h• ·-...... -
la oa]19Clb4 a. :rea•enol&l 4•1 la4lYl4\IOt á1 tu-. . 
llinar .. te ololo la par.a álnolu 4enUallaa4• • 

t& HCU .. tnda llOleDUlaJ'lltnh O - ..... e lDH4l .. 

t-•'- 4etrb ele ella H encu•tra ma oapa 4ef-­
aora regtnendora ele tejido con90U•o. jOY•• que m 
Gl tima 1natanc1a 1191\a el •aolo 1 erperiaeata nat~ 

tuc16n a .... lluJ'ante Hte per!oclo el trataalmto d ... 

berl 41rigine e61o a IHntmer hlglm• m la brida 

UHn4o ap5aitoa 7 analglsicca dmtro del alYeolo, -

oon auticiente potencia para 111mtener c6aodo al pa­

uimte. 

La naturaleza tiene que reallaar la reparaollm. Bl­

ouretaje uecho •ta contraindicado, :POr que eat ... 

no aolo retraaa la curac~ tiaiol6gioa9 aino ta11 -
blfn :puede pf11'111tlr que la infeool6n in•ada el hea 

4• c1etmu 1nHdiataa111te por 4etrb del alveolo d.! 

nudado 7 l• aobrepaae. 

:IUuralmmte, prevenir ee el mejor tratamimtoJ con 

eate tln ea 1mport•;te hacer o1rug{a atraU111litioa, Jl 

vitar contam1nac16n y lllMtmer bum nivel de ealud-

general • 
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'!~,•~•w~~' '·'t..-e. ei· .. iur:ei \il~Wo 4• ,_ulaolfll haJoi 
:,.:~~~1.M ...... •et ~·--lo~ : .. . ' . 

• • , - • -< 

l• a J. C: !' • • • • I l. 

.1).-... uDua 
'¡-.. ~····."'981 · hl ... lln .u ·--·t•• pobtaa.··-­
ldot'Ocir .. 1 ... ~t.• t.o4a n ñaae Mlao'laoa b loa al-

orolljoe - •JllO• 4e proct.uot.r •f•l9eht ün •barp -
ta ..,or ~ 4e1 t.l-iao1 91 1a41T14uo pu.cie .etar ~ -
11 .... -1wl1 • -- Oaadlolall• .. 4loe que el hoabre -

ae J.a a4apt.a4o a -. alomorgmtl.-01 buaol"' 1 c¡ue e.-. 

t.'Oll• a.w ••• oom lo ha 490atra4o oon n crecillilnto­

flolNOilftt.•1 .. lla a4apta4o a eu •edlo ... 'biente. 

lal • oon4lolon• noraal.. mate un ec¡ullibrlo aalud­

'ble mtre lOll aloroorgmiluoa 1 el tejido huhped. Bet­

lnterde~det01a 1atre el tejido hu6epe4 7 au alcroblota 

bucal ea 9111 trridtmt• cuando el equilibrio asludable d.­

adaptacl&i .. ta perturbado. 

La mfermeda4 local ~ aiat'-io•t ae oaracterba por o&D­

bloe • la reaotiTidad del huhped, ;por un lado 1 en la­

co.poaloitn o 111 la agrea1rtdad de au 1111croblota bucal­

po:r el Ot.l'O• 



. :;': ''".· ... ~·:·~ .•. · .. : ... ·,;.·¡.:·.~.:.i_;.~.~i_.~,);:.'..'·i·~ .•. ~.'.;··.~·-··l ... ~J(~i;iI!'ftJ;:;:~·fr: . ,. ., U3 .»: ;~•>. v 

cx:•i.:-~~;;~;¡:,~f ~~f2 ;,,, r't.:i~;;f:.{~i. 
;j ' '- ;:'t :l{> .,, ¡ ·.·~" '<~$ J'"jt :~~ • c:'~t ~,._ -~•(".,"'~ >;;'4i'>f.1.r,..._l'' ~?~,":.JI >' ;¡;;"'~" ,l¡ ) l;,"-t'.t~-:;',; ,".f'~·.' •' ';···. ,;;' -

,~··· "'. ·~:. '!!f""'H j~-·-··",_...... -..0:1Míi'.Ol.a~-· 

'. <:¡·~~~~,~~~·· .•. ·; 
.• 41~enaa:fOl'M84• tftllaat>O JOl',el ~ak,boU...... ·. ,,• 

' ·~,~~~ .. ..;.Jda'·~ ,.. .•• , .. 7.;1~ .. , .. ~ ..... 
. Ata la d•~eW. eiati.toa lpa pueb JAtiUir el- . 
~Ufflo b&.~,;.Jt.stiOe JIÓr ej.;_P~t; m •un ... 
~t~t.e·ateoWo JOr el reiltrtadó oO., ia OOll,Oás.­
oian'. 4• 1•' noa de 911 •rpn~ oaabtí. •. =- pr94o;.. 
.s..noia de .atreptocoooa 'b.ia be.o11t.iooa, .• ...,. 

ooia 7 .wuoooooa doradoa. Cua111uiera cte •to• »A 
~. pue4e ,n.mt.ane • oul Un oaa1. puia & -

•lato· 
tfJl caa'bto bacteriano " el auaento ele •treptooo -
ooe baiol!Uooa • la boca clunnt.e la f~tt.. 
'f•biln laá upollu ele fiebre barp,Uca eon un tn.; 

dicador bucal bim conocido del reatr!o. 

El 'ril'Ull clel herpes li•ple ea oona14arado para au -

choa oo.o ln41gena de la cavidad bucal, puede prodj¡ 

o1r gingivoeat.omatitia herpat.io• en ni~o1, 11nt• -

qui elloa adquieran inmunidad 1 permanecer durmien­

tea hasta que el equilibrio inm\D'le aea perturbado -

por el reatr!o comGn o un traato!Tlo gastrointesti­

nal o de otro Upo. F.ntonoea aparecen laa vea!cula1 

t!pioaa. Solo raramente eete virua vence la ~es1-

teno1a del huéaped '" medida tal como para causar -

una entermedad ahtémiea 11113or como la meningomo ... 

talitia. 
Aeu41aacionee da la 1nteoo16n borp6tioa, eonatituye 

un ejemplo de infeoc16n end6gena, una 1ntecc16n P'll. 

duaida por a1oroorg_niamos ind!genaa Y• por lo tan-
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~T:/_; 

.. ~;í~r~§'~~:~~1g 
e <./ c;;;~-~$j\ 

· ..-tft.. 9loen11 _.a .. •· .. cladtta &illto••· lb ..­
'· 1.;.··~ .. ~.~~'el Oo.p1~3~·ru.'o .. p11,l' 

· tlal, •.011111» 99 el Wlo pdllal'lo de ~·- 1 .. ioíl .. no­
• laf'900S.0.• La uapia · •tilltczoll111na .Uele · .. r -

oaatl•· 

Dl el l*li•te efelllO • c ... • la prolongad.a nepi-

, nol&a 'baoal • :fncuete ~ .,. M011P9i'lada 4e la Pl'O­

lit.-i&a h 10. aioZOOOIWIDi._. buoal•• AJllU"t• ele 

c..-r la ••uoi6n !aoa.oa. ·de lu 11UOoeu r .... ._ 

brinda tma M10r oportlalclad para que •• aspire tr,s 
•eniaa oant14a4• de 'b9Dteriue La upireci&l puede­

oonduoir a la n.-onla, 8'i eobre todo deapuh de la 

meat .. ta quimrgica 7 • pachntu de edad o debil,1 

tadoa • o•a • • e9Ó8 oamoa wia adecuada bighn­

buoal puecle ariaar a prwmir aeouelaa a1sthica1 dJ2 
e~blea. La higiene bucal " igualmmte importan 

te • pacientes que 11\lhm de tub1rouloa1s pulmonai-

6 de necplaeias l!ll loa puaj .. reepiratorioa o ea­
tro1nteatinale11 1uper1ore1, por que la 1nteoo16n a ... 

ctStdo.ria ( md~gwna ) d• eataa leaioneo, pueda ret1,1: 

dar au oicatri&aci® 7 -•uu;ar Hrilllllmte el reco­

bro del peoient•• 
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-:)\1~Y.~~~:~tr~~~z:~. 
~: ·:· .:~_~/":~\- ;>·fr<\· ·.:··\;;..';' > ,., •• 

: ~ \ i, ''.'·'/~':!.;·. ,' ;, ¡, {j:-:"~:·.:· ,. ; ·.:;\:~;·,·- (. -.. _.' ,?·;_.:~(>: 
-·\i;\.·r~-·-=\._'·.;: .,· . L:,~_, ?~:{'·,,,,:-: ¡:-_; • ..'.'· ,._ .. .-:~:· >;::.::: 

o&lUiaa· ..,..icS.1&1•: ••t '•~Ja· ··•tttianál· .one.,ca. 

~:~~t~~.t~ 
tn~>.1· in'•rju+ 11• h id-1"' alc.usa loa .ti& 
jtdc>o DO ·~· . . . . . . . . ..· ·. 

C\llÍaao .1•. Silt~t'- .~ tttmto· :PO•.· -'••l•. •. o r.a 
mota, ouan4o el .. ,.nai ideodoeo .. ""-itl4o -
p)r nPena•w o M10l4•t• o .. •Ü..maao p¡,r ..ta 
Unt&Uoa 7 e11npbea. h oota unaa lae 41~•~ 

W.COlanes que wrgm 4e la oaT14a4 buoal, p¡ecl-­

agrupa'l'H oon•ml•~•tnte 4e acuerdo al llOClo 4o -
tranuia16n dol agente bltectante. 

1- Tll.lJS!l'.ISIOR' POR EX'l'mSiat- La pilpa dmtal ·--

na 7 loe tojldoo perlap1oaloo •••• euelm ••~ 

••t5rll111a. La pulpa tnn•&da en 'da de pngro­

narae o gangrenada, 1 al perlo-to 1ntluad0:­

•adn gmeralinmto Weotaaoa. Cualeaqulora .~ 

miembro• do la s1oroblota bucal indtgena puecle­

encontrarue en eoo11 lugarea. Se han encontrado-

111\13' frecuentemente eetreptooocoe Tirldanat pero 

ta=biíin inioroorganiemoa mle rHhtentea 001110 el 

enterocooo 6 candida albicane • ni gcieral ee -

preamtan en culti•o• 111i11to• 11'8 6 •enl)e repr..­

eentatiTO• 4e la •1crcbiota buoal de donde •• 'P 

der1v11n comun111mh p0r extmu1i6n del prooeeo de 

caries. Sin embargo no ee puedo estar 11eguro de 

que tcdo11 1011 11icroorsnnla111011 aurgan de la cav.1 

dad buoal. Un prooe110 oonoo1do como .Anacorea1e-
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1& il1"1
;._;. &taclftl •• eo..n-1:. a ••\do·• . 

~ p.i,... .... ~;411 Cl .. t .. ~ º·ª~º~~ ~·· 
á....,_tal~ ,.r u.u.a •90,..100 •tn aailo a -
·la·~1 •• 

•.la .--t~lltla ....-. a. lo. aaila:r...­

.-e ..ea• MI' prolluaUa JOr •• Ct- omU4114 -
ae ..-te:- JHtl'O q119 •• 4ebe 11\V fnaumt•enh 

a ma taf•o16a •tdilooaooloa te la alc!ula &.. 
.-, . lff -~iloooooa 8'ftealátDt• penetnn ·. m 

loa \eJHoa a t*- 4e • ocncluoto radicÚlar -

tnrectado o ele .a butda J02'. e:irtnocida• Jo •• 

ba uno1ana4o la patogelo14ad ele loa .. tatil~ 

ooooa en la o&Ticla4 bucal aiaaa. Sa ha mccntr.. 

do que lo. di•t• 7 loe alTeoloa clentar101 t-a 
b1flli a1n• oo• ocaoicn•l• p¡ertae da entrada 

pan enfenecladff •P•dfiou ( e:iagenaa ) oolDO 

al tetimo1 la tuberouloall 7 la poliomielitis •. 

2 .-ll'RA?lSfnSIOI CIRCULA'OORIA- i. di1eiainaci6n de .;. 

la aic:robiota bucal a trav6a del organiamo poi-­

ña aangu!neat ha nido illlpl1cadn a entermedadea 

del ooraz&, riñones, ojoá, artioulo.cionea, noia: 

"ºª' eto. 
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r•iníti ; 9l ,U..e 4•11Ho a caue lhi 'bllo~IM .. auelm .U 
ia!Daftie e dptdit~: . . . . . . 

La b8cetriaia • ociueoumola 4• W. •••l- c¡ue . ..,,.... 
a la pri)Jllilel&a ·te aionorlllDlmoa • el l1"'°1 necalU.t 
el cual pae4e ae t.,..tUco, • •te oHo la ntnool&l 
de gso 4 ... Hmtfl•• Sin .. •'barsc m chrtu ocaüoim• 
el ellnple aoto 4e la. úauc.aol& puede HI' sutlcimü l!a 

r• mrtar una llurta 4• aiárooreaniaoe al torrmt• ean­
gu!neo. 

Como •• ha amcicna4o previu•te, laa 'baoteriu ci:rculllJl 

tea puede colonisar loe tejidoa 1ntlamadoe por an111Dore -

reais • Otro aecanlno por el cual lae bacteria• pu.Sin -

acumularae en Tarloa puntee e1 el !aii'bolheo. 1!n eate t-.f. 

meno el lumen estrecho de un capilar puede obetruir el P.& 

eaje de \.m grupo de baoteria111 que 001111ensaa a Tegetar en 

el i'ragr.mto de tejido que lo rodea. Por Ar111cores111 & por 

Embolismo una baoteriaain aintomatologfa puede originar -

•l!l.lft&a de lu 111ter11edadea del ojo ( iri tia ) , de loe -

rii'lonea ( gl0111erulonetri Ue aguda ) '1 del oorac&u' 

En cierto• tlpo1 de entel'llledadee eiet&mioae ea obligato -

rio que el dmtista p1'oteja adecuadamente al paciente oo.n 

tra lo.a secuela• 7 complioacioneo que oigucn a loa prooe­

dimientoo operatorios dentalea • 
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1-.·,J1.9to OGll •· •e.ít~ioo icM.ai, ~b.e loa oá~ 
~ ;~ Sllpl•• el ..,º ... •• .ionci.-t.oa •· 1· -
....... otÑ atona oP1Dtll lo *'"do ,. •. a-ba 
""~ _ ... ,~-- bm ...... -~t.ata ieo•l alá .,~ 
aehta• a al.San otro Yaaooanatrloto~• Wri•M ,. Q 

aor JOl'O•t&~e ele bacter•tu poateztnooi&ia. . . ~ . 

11)- Jralna 4e il•t.. llñrddoa- oum\4o H cleli• 'bl'14ar 
al JmCl•te a&n.. pnteoot&ia, 11410 m di•te 4ebe -
.naena .. La inoiclmola 4e 'baoter•la eat& 4l:reai.­

••'- :r.taolonada oan el grado 4e t.:ra,... Cuan4aa .. 

~r .. el g:rad.o 4e tnuaa u,ror • el aW.en 4e •1-
oroorpnlll90• deaoa:rs-doa al tor:rmt.e unpfneo. 

o)- Camelo mate un paol1nte ocm pel'ioclontoolaatla, loa 

cli•t•• a atraer ••t'n nojoa "' 11\111 al'Waoloa clebl­
do a la mfe:raeclad que puedm eer extra{doa con llU1-

pcco •fuerzo 1 tr&Wll& a!niaao, 1 11a obtiene ,. por -

omtaje am9J1 4e becter•i•• 

el)- La ruptura de grandes venas dul'llllto una ·extraooi&n,­

a la ruptura de las ale pequeñas venúlas. durante una 

... tioan16n toreada, permite a la l'llÜ.iva 11.u• oonti .. 

ne aloroorgan111111oe eer aspirada por el ailltema nei­

rtoeo, por aedio de cate mecani111110 ,,. H:plioa la 1n­

troduoo16n de aicroorganiamoe al aiotema n•rvio110. 
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11·~ _..~"ts.. .... ~\t19t0d.ct .......... ' 
. 71• .._,._. ....... ~ .. ~ tn.r·r·.·..Z.w•tJU.\t.o••.._ 
~P1to. el.~"'-• ~IOuM.1 .~~1oo1 ., .t&"lt-.¡ 
oiaa~ 

n '~ llliotaiot.a .-·aaJ.•t• ... lo• .ato-..-s.a 
.o 10 tolmD ia )C1ou1aa, -~s.. • .Ou•'st~. 7 
aeoeto!M. 

Bl aeoai- Por el oua1 loa 9ioroozw-1-.oa aon nj~ 
401 o ••tftllloe • ... malelamte •• Saterfa.ota o.,. 
101 atat .. a .. s.&tooa t•• ocatzol• el aatabollmo a.-
1•• bachrtaa. Tarla oca oa4á •tibi6tioo Sa41T14'11&1. 

a) - Ea\aclo a.1 atol'OO:r.-lmo- Cmo to4o aetabollmo -
alcanu aa pato 9'dllo 4unnte el •t&afo 4e o~ 

a1mto ., reprohoot&a, loe •Ub16Uoo1 IOll .&a ef.1 
cacea contra la poblm14n liaoterimna que •ta e -
r .. 114a4 orec1m4oo 
Como loe aioroorpni.-01 .. ian alln4o cont1nuaa111te 

arraatra4o1 4e l•"boo•• ranaimte tratamoa can mi .. 

poblaol&n .. t,t1oa. 

b) .- Cantidad 4a aioroorganiaioa 41apon1bl•- Culnto -

mla eld.atan aayor la pil1bll14a4 que anoa acbrni•.1 

rl para rniaUr 7 huta deabuir •l 1111.tibi6Uco. -

Se dio• que a1 m mt1b16iioo 00110 la pmloll1na .. 

empleado pre11atU1'11111mte, loa aioroorganiaaoa a111al­

bl ea a ella aon pu .. to1 ~ara 4e ooabat• aolo J1U'9-

••r :ra.pluadoa zf.pld•tmte por otro1 raelatmt .... 

a la penlo111na. Por •t• n.&&, P11ta11Doa 7 podmo1 

probar, que wi mt1bi6Uoo parenteral dado no mt. -
- '14 -
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' -1:<:< . ..,~. ;)'.~:::;<·. 

" '; • "_'.. ,.:, 'r~' "·:·-: <-';:_.:' ::: .. 
;-·~ . ; '·· :· :~· . ' '' .,._. ) 

···~·~-:··tr.ltt:t!.t~Zt17r.it~~: . . ~~-~=~~-=~-:..::::~ ª.-. ia.~ • .- .. u• .. ,. •··.a,aidto9 .• ,01u1aa-·· 
· .......... "1..tt.~ .. t• -...u. . 
Loe ,..... -.l ... tat..0'6a, • o.t• ie llQonmoia 
, • ..i > ... 11.id .... loe at.9id•t•• •) .... t.liai1484~ 
,.noa&at~. lt)-~- ,.S..vt.oal•• inol'-f•clo ~ 
n.t.o• 4"mllM 1 _.. NetmaJ.• 4e Sateooila in ~ 
peoiotl 4-4•Woe ( 1 ...Uan.) 7 o)- La pulJa 4m­

tal Safeoteaa. 

'11 cl•\iata - el 8'a OOllpet•U 1*ft •Uaar ei UD fo-

00 ~al •• Sat.00161 mate ' ... 7 oual - la ••30r -
tona 4e llll}lllillirlo. La aqor )IU'te ele toooa clmtal" ~ 

pertaploal• paeclm tratan• OGD 'bum neul tallo uUli -

aen4o tlanloaa quirlrpou eoept&clu, !nol'-fmdo cont!Jl 

lea bacterlo13glooe, am aeol'ii'loar el 41111te1 7 la•-

7or paria 4e formu ele mfe111ecla4 perlod&ttioa puecle 9Jl 

priairee o oontzolaree con loa •'todoa aotualmmte n:l.a 
tmtea ele trataaimto. 
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~;~~tllYl•!~Jf:f~{;~/l. 
· si la ueton• wC!P.. ~. aetic1-.sa • .i ••• 1-··- . ' •.: 

49 ia ooaiulao!&ll i'.D9llO. caúe ~il!4.:nr to4aíi l.IP ~ 
oauciCllDnlt 

se de'b9 pl'egmtu- al ,..Si•'• llS. •'ª __. .Suoo.,..; 
i .. ,.;.c, 9i .... 1~ .. ·.~ •1 \i•..J ... Plotiwbln•• .1-
••t• llll.a41 ae 30 •ecunªºª' el ••P84o. )IOetoperatorio. a 
arla ·•~.'In JIJ'.Obleaa. 

El siaoi•h pnerálamte nbe ai ti&A~• h..Ottl!at m -
. ' 

tal oaeo 4e'be toaane aaobo ou14a4o 7 ai • aeoeaaria ~ 

'UJla openci&l H realisa ~nnatuaion .. pn 7 poawpe~ 

toriaa ae aarigre c¡ue oonttnga glo'bul.1na mUhmot!lica. 

Algunas 41ticul tac!ee tn relac16n con la inteoci&n eectm­

daria y la curaci&i nonal de la her14& p¡eden debel'lle -

al tratllllliento inadecuado de la hemorragia opera'toria. 

J:.encionnremo11 a continuac16n 1011 diterentea t1poa de ee¡¡, 

grado para poder 1dent1tioarlo111 

La hemorragia puede ser cauoa.da por varloe tipos de 'f& -

sos ya 11ea que est&i en tejido blondo o hueso. ~ 

La hemorra.gia arterial ee conoce por el color rojo 'br1 -

llante de la sangre 7 ee caracteriza por au tluja intei-­

mitente a manera de bombeo qüe correoponde a la ccnt.ra.o­

ci6n dol ventrfoulo izquierdo del ootaz6no 
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~'flJ(T;¡llE· ......... , 
•··1- .... ttt.latCle. ~ -~ ia ~eosaw aei '•~ 

' .~ •lu w~. ,.. ....... .....,~ iatJ'98•~· nta·.Ja 
• Hlta9aDe • el: ~. tatmi.pt.1. ª'" J.oa inoialwoé ..;.. .... ,~. 
V..·al~da ftallucl• .... ta ·ngl61 oauaa. abun411G, , ......... 
c..ao .. .recta. la atnooi&l 4• loa 011\inoa auperiorea 

S.01.U.O.t 5 pan oerrar •• t'latul• buaomitral t · .. b.a .. 
wa 00189jo ~ m el pala4~rt •• puede enoon.tra~ 

1 .. anona. )lálatinu aqorn 7 a1nont1 7 i .. 4e1 oanal­

taolel'l'Oa Otna openialan" m el llal•d&rt ooao la eeoi -

ata. 4el tol'IUI palatino• ~bUn precliaPontn a la bemorr.1 

g1a 4e loa Yaaoa palatino•• ilg1mu weo .. oourn aangndo 

pmtuao 0Wlft4o •• oo:rMn loa Taeoa -'• o amoa gnndea del 

perllstio llltgul 7 4• la undlbula. Bato 1111 . ..., genenlmE!l, 

te m las &lllOatoaiat m lu irregularidades tSseaa de Htaa 

reetanM. 

llgunu weoes ae puede encontrar una arter111 ~anda en la:­

regi&l retl'OCIOlar de la S1mid{bul1u m au &ngulo in temo• -

Este 't'UO piede ser cortado durante la '¡lroparaoi6n del col 

gajo .ucoperl6at1co, cuando oe deooubre al tercer molar in 
rerior incluido. 
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,, . -~~-t :'l:~--h~·: ~td ~ ~~~:7' . 

i.. pNpu.os&a cionlOta •• loa ool¡ajo9 auooperi&-U•oa 
·JÍe&~ • .1. ~ ~,. k •~lla 7 4•PallÍ •• -~ . 
ella~ s... iaó"hi.I .... ,. -~~. atzul.anto i:ot. la -
.,. .. 7 .i ~'IO~ . .. . . . 
&11 .... tar e1 00J.ca301 el peri&etlo tell• .. JIU'll, .. u ... 
pl•ete 4el 1N.e.teAmst11• loa neoa mqo"9 ,..¡. triic­
el muooperthtio . 9Clll p91&11eñoa1 •* 4•bo lle la nlla~ 
ooaa mtre la llataa propia 1 el peria•Uo. SI •e l10•n 
Hta oapa 0010ioaarl • .,of smgl'lldo 1 ecall19o•h ooaHo._ 

tlT& • 

. De aer J10aible l•• incielon• para la prepuaoiln de lo• 

oolpjoa aucoperi!S•Ucos clebe hacen• a tnda de la 4lll 

eta inaertadaf a Ha la que esta sobre el huuo alnolar 

cel'Ca de la cl'Uta de la ap6t1ete. El tejido conectivo -

aumucollO de esta regi&i eeta c<>11punto ele tejido tibro­

eo fine 1 la equisoei• P>•toperatorla aerl dni111• CUUl'.­

clo ae corten nto• tejido•• El tejido conectivo eulJlluc~ 

ao aubyac•te a la llUCOea no insertada que ae tncu1ntr .. 

en el au:rao bucal, eata coapueata de tejido areolar blq 

· 4oe ta. inoia~n. a trada de este t1Po de mucosa prodJl 
oir"1 Mn6%'&do aumuco110 blnitable 1 la equimosia .. e~ 

tm••• 

Loa oolpjoa debtn preparar•• IÍeparando el aucoperi.Satio 

del bue10 alYeolar m el 1nte1"111.:!.oio ginglY•lt 11ejor que 
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~~-.,n.•~ J&19 omtiol~ la 11•.rngla ooD•l•t• .. 
. --... , ~ .1 -. ...-t.. tota8 1u ~.ri~ ooi-

t.W.,•~•1• •• IS.-.• .7& caue J.& Pll'lltt• •• •incn 
• .t...-01:&'0..ía~-t...e. ... .a,. _z&pua.-iro :wu_ ~ 
lu ll-~ ·~ ~ 49'ea~• ooa otaa •IW­
•o• , • .O •- la ll&dua1 mollu 4• lu Tmu gr1ncl• 

• al ~. Cl•• toaae 1u. nt•dut 4abm en llp4aa. i..­
»laeu i. ... t.&ttoM P8Cl.ulld ele Bale\94 alnm pan ~elr 

.oba•te el ftaO HOGicm840t 1nolulr O\l'Oe \ejlclOÍI paa-

4• tamaU .. rloe 7. n•rosarlo•• 

Lee ,sa.u 11..oatlUou P8Cl,Ueilaa al ulr un .,..o •angrtiA 

t• •e 1..-te ll19rumte para peniUr la lnhoduoc16n 

del aataJial ele 11g94ura alrehdor del auil&t del Taso 7-

•s{ se llna a cabo al prlaer ti•po de nu.do q,uirdrgico • 

Una ooaplicaol&l originada por trawaatiemoa o tra\amien-. 

to• lnll4•uado• de la h•orragia durent.11 1 de11pulta de la 

opencl&t ee el heraat0111a. 

Bl hmatoma no t111111e circulaci&l hasta que ee organiza. 

Puede alojar bacterias y otrecer condiciones 6ptimas d&­

•u1Uplicao16a de eetaa colonias intoooioaas. Ea d:lt{oil 

tratar \Sl h•atoma inteotadot debido a. la auoenoia da -

obculeci&. 
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''~.) '< ).··:,•?,• "-'·' . ,_ .·.·· ·r ._.:· .. ·:')~_,:.• ,';;'..:·,'{'._ ;-~' .:.;•·,--_ 

·)-'· -" . ..:"~, ':;· \--;;:-_-\,::_,~·~,~ :::> ~-~-'>?~1\;~--z;_;(!~\.~:· ~-~'_.~::'~7_:/t(. ~,·-h !;'·-·--: •. :::ii:';·.1,,-;· ;/(): .. ~;-:·;~i 
",·;~_:;- < • ,._;_u;'·· ... ! .;]_ir~.~,'··> ~-·),'-,,'· ';:' :·',•><·:·:·, ·':'. :;, 

J>••JN• ele 'fVlo• · 4lu la ~.u *'uUliattoa .. l,N>4-4,e 
~1 .s.u~ 4.e la opení0l611 • la '.o.ft U.ta .í: ouello',; ~ 
áubHouliÍlt•ete a la NSl6ll 4e la o~a. 

t R l T l M l !.1 'l'. O 

Bq t.ree 41tamt.• fo:111aa a. tratuS.111to 7 llCllll 

&get• ai•t&ilooa, &gtnt• ~pico• 7 MecH.du aeolnicaa 

Agent• •iatlaloo• 
a) .- '1'nn11fuai8n 4e Hngre total·- Z. nec•ario t•.r -

un tipo 7 la afllllcla4 con el libe Al dar Hngre to­

tal U., un ri•go al to de p:roducir lllla reacci&l -

allrgica o t:ranemltir hepatit.ie,. 

Sin embargo, la •llftgN total freeca repr•mt.1 mo 

de loa modio1 IÍIU lfectiTOI de auxiliar a pacien -

tes con al teracionea graves en la coagulaci6n, 1:.a-
leu como h•ofilia, eeuiioll1111101'1lia '1 otraa deti -

cimciae, en 1nd1T1duo11 en c¡uien• tal ten 101 ei .. 

m111toa neoett&Tio11 para la ha:1oetll•b.· 

b) .- Pluma- Ea úUl para Teat.able~•r la •angre c11:'Cu­

lant.e 41\ CU09 de p¡rdida de Hflgl'e intmt&Ue '!rn -

el pluma no U,., 1le111111toa en la b1111oat.aeia. 

e).- Ezpanao:rea del plasma.- Se uaan aol1111ent.e para au­

mmtar o reponer TOlumtn da aangnttll'I 01111011 de péJ: 

dida abundmte de aan~ 1 ne t1en111 etect.o direc­

to aobre 1011 mecani11111011 de coagulao16n. 
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~1; fi~·É- Ji .t~ i: e.is.uia ia to111..,u.. ,. 
~IObamMaa tll el 1t1cia4o, el uo 4e . p¡.QÁnclO. lNDA 

l• • ;., •'anh •• .S.teaina J: aé mena para. o .. 
.. •'"-- wa ¡mae'bu .Uct...ie la 41•ln•i6a-
4el. Di.Tel ... tÍIO\ftla'bma· O oualdo •a ·ma. 4eflol• 

·.- ._ -. ' .· . .. . , 

ola. JA 4-'!loi•oia 4• la Ti taaina J: es •i•ifloatj. 

Ta e61o oamao •• reiluoe • fo111a lnhnaa la at.t .. 
e1a •• la m1m& tor lu 'baot•riu lnt•tlnalnt 4e­
'b14o a la el teNci&a 4• la nora. 

a) - Bplnetrlaa- IA •P1nefrlna m CGDoetraolonn 4e -

1/l<KX) apllo8da local•••• oon algo4m 6 .. .;, o 1a 
:r•W• • tona looal en oono111traoi6n 4e 1/50,000 
• efeati.T&, pea eu aco16n • 'Nl'el'llible. 

b)- 'h'Ollblna- Beta H ut1Uaa m for11a t6pioa 7 act~ .. 

ocmo agente pncipitador para el c•'sulo de fibrina 

•1 hllif fibrin6gmio en el plasma. 

o).- Aoido Tfnico.- Bl cual nt! contenido m una bolsi.;. 

ta de t6 la oial ~dará en la preoipitao16n de la 

protelna 7 pzoducirá la tormaoi6n del oolgulo. 

el).- Geltoaa.- Be wia eoponja oon bllee de gelatina, 7 ee 

ab110rrible de 4 a 5 semllllas, actúa }lOr la ruptura -

de lae pl1111,uetaa 7 proporciona un nndamiaje·oon 1-

fibrina }la?'9. tonar el ooñgulo. 
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·· .~ 1~ ptaaa 11-..utsO. o. 91 Olllñerio ,. .. ~ 
~1pU•r ~. ' ei~e~• Pl'Ot~rcjC)tj • el ftt1"9110-
4e la her148t. 7 llellu el ftllO JIOI' 9Do!la 4e1 • ., 

· ior .n ia ptalia 1a~t&uoa • -'-~ M. .i ,. 
ªº o01utdo• . 

2.• ~· tol'Íla -'• OOll&a • •Plioa• el o&11\erio . d1nc­

taae te ~bH lo• pequtloa ftlO• 4lUO fiUI'• - • 

gre. •to o~a la ..n.... i lu pzo•efnu 7 lú 

protefn .. de la Miiia, 7 detmcll'A la lt.ornpa de 

aector• 11\17 nllCUlar1sadot1. Jo • pNll•t• •P9"' 

rar que el eleotrocauterio retmplaoe la llg94u19-

de loa grand .. 'ftllO•I pero • lo• caeo• incliodoa 

el electJ'OCauterio es i.m •edio eteotbo 7 oonY.,_ 

ni.,te para controlar la h•or.ragla. 

r:, edidaa mec"11caa 

a)- Prco16n.- Por lo general, ea wf1c1mte que el pe.ci'll 

te muerda, deapuris de la extracci&i 1111a paa colooada 

directamente 11obre la sur.ert1c1e sangrante. 

b) .- Ligaduras y suturas.- El Ollpleo de catgut abeorvible­

para nudos ptotundos ]lllr'.l ligar ••soa gn.ndes, 7 de a..1 

da o naylon para compres16n superticial de conaa san -. 
grnntcs, es un hábito quirúrgico saludable. 

c) .- Cera 6sea.- Loa odont61,..gos si•PH trabajci eobre un 

hueso no compresible, 7 la hemorragia ee probl811&t1ca 

por la dificultad de ocluir •aeoa confinados dctro -

de los canal" 6seoa. l!!a necenrio ut111tar cera 6aea 

6 11ubatanciaa rf.gidaa para obstruir el orif.icic laata 

que oe prod1.1zca la ooa~aé16ne 
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·a)~ 9'1oJ.e.sa.- •• ••'9níiaa4a iiOr 4Ueftllte• caU.aee 
.· .i ~to• •u6-too 7 ei tiaotor .. it.c1cllu10 •. 

' ;· ·,' .. - - ' ' 

n t•tor ataa-too e.ti relaoicn84o con el traua;,;ti,a 

· • ' la Ttolmoi• fleloal dmtl'O •• loe tra\lll~ti..Oa 
loe 911. b.wíat• .,. loe ecc14mtea fl.Uto110TilteU-

ooe, ' aa•ie ia atl'liootm 4• \llt dimte, tiipeclal­
••'- al ·u.ar el.n4orM pai-. la remoo15n 4e dimtn 

ntmido•· m hoto1' 4talllilo'> H oaftOteriaa J)Or la 1nt111aid.a4-

a.i. golpe 7 w 4urec1&a 

m factor •'8o1onario .. ta direotamante rel1eiona40 

can loa aazilarw e d 1 como Por ejemplo• la e4ad­

t1e1ol4gioa. 
111 allo • el oual loa hueeoa eon eliaU001 puede e.i¡ 

fril' una tnctun 111 fol'llla de tallo verde o ninguna, 

1111mtrae \Sta 119nona mayor o~o or&neo eatl tuerte -

mente calo1t1oado, puede autr1r llna. fractura compli• 

cada. 

Jlentro de eate factor ee considera la piltolog{a de -

loe mazilarea que interviene como tac~o·r predioponen. 

te para laa tracturaa, y pueden 11er1 q,uiatea, tumo-­

rea 6aeoa benignos o malignos, 011toogáleaie imporfe.s¡ 

ta, oat-1el1 tia, neorosis1 oto. 
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... ·~··.1a tftiitu• ••Jlé 1• P1•1 ...... s.'9.t.. el 

· huéeo laa •tclo fftotuaao P.IO ao •ta ~tot 7 ~ 
·.~• 6 9' .e\al' a.plqe.a0, •• , ... lle •'- olaid.U 
~aC11• ...... ,n.1• h9otua • ta110 ...... ~ ·--
1. qae '-' lüo lel.lllaetio .. ta f1*tvw!o7 el otio­

eolu•t• clo'blaAo• 

!a l•fNetura 0011P11•'8 hQ •• her14a ª'em• qa• 
11.,. lau'- la tnctura 4el hueeo• 

ID 1• fftCtuN oouinuta el bue80 •tl apl .. taclo &­
utllla4ot pu.Se ••r atapl• o compu .. ta. 

o)- Jb:a=e- .l1 a•inar al paciente para dete:rminar al 

eziet• f1'9Ctura 7 w localizaci&i, " bueno 'bum•~ 

laa ngionu 4e oontuai&i1 a1 no ha, c!eaplaa•imto 

notor1o se realiza 1& •DJDlll 1Mllua.l• 

M.&XIU.n n:n:RIOB- Loa tndicea de cada mano •• col.Q. 

can eobre loa dhntea 11andibulare1 con loa fiu.l,gar•• 

debajo de la asndlbula. Etipeznndo oon el Indice d ... 

recho ei la reg16n retromolar del hdo izquierdo, -

7 con el !ndice izquierdo el premolar izquierdo, •• 

haca un movillimto hacia arriba 7 hacia abajo con -

cada -.o·. Loe 4edoe •• aunai 111 la arcada coloc'a 

dolo• e cada cuatro 41anf.Ht haciendo el miamc .o­
"f'iaitnte. taa traoturaa moatraran 111ov1mientoa entz:e 
loa dec!oa 7 .. oirl wa aonido peculiar ( Crepita ..:. 

o16n ) • Eato• SoOTiait!l'ltoa debm aer 111!niaoa1 7a que 

ee oauearf. trauaatin:o a la t'ractura '1 ee pennUe -
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· "'840.' 9·ia.~ taí.iliÍI Íll.tMU-: ........ ilez•:,.1.-..,-. 
toa o~41ln • .-. ... ¡ ••• ..i.a a. la!°• oumclp 
cuan4o ail .ve la -..... 9ata -solnra ~ Uió!'ft .. 
culdado.-a\e t lllllr ..... 'nDilae ·a p.Dt••• llUfd 
r& ~lor ai a~ la _. 7 • ia ,..~ abrir •~ 
cua4ueto ñ '-Ir t"Ro--.. Se ..,.. ... la fho\ura 

condilar •1l•Mnl ..... la Ua• •.tia •• _.,.. .. 

bac1a al lado afmi.lo al ~ la llooa. Al.mu T.a 
e• •• noa • _,.i. • 1- 11oZ'd• llO•t•rior o 1.a 
teral de la _.. ........ a. la .. Ullala • ,...,. 

fractura baja a.1 a.illo 4el o&.411o, a1 el .i....­

no la oo'lllta. 

nxILAR SUPBRIOa- Se --m- ooloo•4o el palgu ~ 

y el dedo !nd.loe 4• - _... m el ouadrate JJO•t­
rior izquierdo, llO'rllaaoloa 11«9rueta de wi lad~ 

r. otro, siguimdo el U- }ll'IDOediaimw m el ou.­

drente posterior dereollo .,. luego m loa dictea -

terioreo. Si erlste 'UD& :fractura ooapleta todo el -

maxilar superior puede lllO'l'el'lle• IA t:ractura neja o 

que ha sido iapmotada poaterioniente no se 1t11ne. 

En una tnotura unilatenl. la mtlld del ••xilar 81>­

perior se moTerl. Bsto se dol.::is ditermoiar de la -

fraotura alveolar ;ra. que eata se 11Jnita a la ap6ti-
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'1ti;;i{¡~;r.:fi'~It['ñ-l~!ff!1*;~~.;;~5 .. ,:;'.,· ·•· e·~,:. :·r -;~. -. -..• -_: '>' ·. 

9~~·~=-~~1~•~~•-...s.~· ~-.~.:.•~ 
upee~ tllolal 491 • ~-7 te 1• .a.ria,, t;.1949 1a.,. 
,,.,, __ ,- ', -,, __ --. ,\ _-_» .. '·'·"'-' - : ' ·-- -... : ·,, ·t' ·:. ,,, ,-, .: ' 

bft .a' fftiDwa pbiudAal .-o H ~ledo bilcia .,. 

.:rl-111.:b&a~a la ·~··.4~ la ~aria~ ~ .... _4•.-lu •.a 
.'. '. .:::.-' ~, .. : . ' , - _,. ·. -~, '·' · ..... :. : ... '·. ·> .. , . '. -

C¡utalu el JlllOltÍlt• paelé p"8ctal" eplataxia :, º• ' 
'blo ·49 0olora014n air.4414or 4• 10. o~o··· - ' -

C\Ían4o mate fNOtura 4el .uñ1&1' superior H 4e -

ben bla90ar alpoa antea 4o pzoo0e4er al exum - -
nual• 

BD.OIJWJIA. O'l'IC.l- !ato rec¡uiere una 4llennclacim 

entre la fractura 4e la fosa craneal •eclia 4el c• 

dilo mandibular 7 de la herida pr1toaria en el canal 

auditivo utemo. Ser! necesaria ""ª lnterconault.a­

con el neurocirujano para ditercnoiar lo• eignoe -

neurol6gicoa que pudieran preaenta!'De m la mandt­

bulao 

RinO!lREA ~EREBROSPir.AL.- DI el caoo de que la lbina 

oribooa del etmoides ente af eotada on la fractura ._ 

del maxilnr 11uperior, el Hquido oerebroapinal sale­

por lao ventanas naonles. 

Este liquido ae puede dif'ercnoiar al del catarro o~ 

loo~do un pañuelo en la nariz durante un tiempo 7 -

dejando que eeque el Hquidol el del catarro tndure­
ce el pañuelo, mientras que el liquido oerebrooptnal 

aoca oin endurecerlo. 

El 111ovimimto del maxilar ouperior en presencia del-
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~1At;~-~~1/iR;'~¡
1

~ ·•. , ... ,.:·.· 
.. ~ j'~'.·';'-'-'~!·~ ... -1~·, _: .. :4-
. poét."1e l..s6l •..,...¡fíllw· ..... i-..,· 9t11'al.• ta· 
....... ~ .... ~ .... f .... .-u-·~ ..... 
. i•<auawu ., nju• .-..... ....l..itár • el.11411 
1!6101D·· 

n.Wtt.·~--- ............... ~ 
- .ft loa ..,,, .. ._ - bllOtiua. C' . -. •• 1o­
man tlL'M ~1-1 ~ ·~ ~· 

te:ral 4ereoba -, o.u.n. 1.atma1 1-td_..• 

4) - Canao11clao16a 4el a-
Il«ltro a. lu a-i~- - ilaflU't.lte --14• ':" 
rar como .. 'Nal.isa la .,...u~ .- ...._. i.-
cual eegdn vem... 7 Sldlc •• U..U. - ..S. fa -

•••• 
COAGU'tACIOll DB LI. SIWGRE ll!I. JlllQ!m&- Bla 1a hacm 

tura H l"ODpen loa ,,... .-gafa-. a. 1a a&aula -

6aeo., la oort.e&&t el perJ&ttio. 1- aliacUloa .q­
centes y los tejidos 111-dos. m. ._tol,. rmaltar.:-: 
te rodea loo ntremos tnctu:t:adoa 7 •• .nlmite a -

la mE<iula 6aea y los tejidoa blandos. C~ de -

eeia a ocho horas desv,i& del aceU-~. 

OROAlfIZACION DE LA SA.'[Q2E 1%!:1. ~.uor•- • el bm.!! 

toma. cm orgtinizaci&i oo fo-. 1.nA red aa fibrl:na. 

'El hematoma contiene trogmc::.to3 do por16süc, aWrc.!! 
lo, aponcuroaiot hueno 7 11T.6d.ul.~ ón•• l!uobOs 4e oa-
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'·. -·-~: .. ·~·.;~.-.·-:.::;:. ·_;-~.:~ . ::;:·./(<.·.·-_. 

'"~ ~~.::'·:.~)·~~-~~- ~:.i···.' 

..:. iQOrimt.e - ~ •P.rie ~-· Loil oa»il ... 
·n. .·• ·• i. alhl•t ool-t.'91a J' ,_t.e.t.iO •e· ~en.• 
~ ~.n&. arteria qu .. tn!gea la hllf.a 4~ l.a -.­

t:raot.iaa .... •t.a fue la prolÚ~ifn •• 10. o~a 
lar• OO'llZ"N a tza'Yh. tel.· ll•atou·~ La biP...ia -
uooieta al tl~o lato te la ••ere a t.n'Yla · 4e -' 

loe ya119a torwoeoa .. la oauH te la proUtenoi&s 
aee•Cluiu.toeae 
Lae Jll'Otdaaa fona4ae Por •1 rioo aporte acigu!neo 

conat!. tlJ7tn la baa• ele la 11roliferaoi&l H••ctuUa-

tosa. 

FORUClOll 'DEL CALLO FIBROSO- El b•atou organiza­

do ea re•pluado por el tejido 4a granulaci& gm.. 
ralmmte al die& dtu. 11 tejido 4e granulao16n re­

mueve ol t.ejido nec?'6tico gracias principalaente e-

111 actividad fe.gocttica. Tan pronto como Hta tun­
ci6n tennina, el ~ejido de granulao16n se convierte 

en tejido coneotiTO luo. El final de la fase hipc­

·rllmica ae caraoteriza Jl()r una dieminuci6n en el n&­

mero de loa leucocitos 7 oblitel'll0i6n parcial de -

loa oapilarea. 1!n eete mommto loa tibroblaatos ean 

loa 111aa importantes 1 producen numeroau fibra• co­

lllgaiaa c¡ue conatitu,yen el callo fibroso. 
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~~ '> . .· 
s.ocl.l~w•ND.4tt9"nt• oatoegonaa lle 0111~ pri•alio 
•.P ... ~S:aaoiJe 7 f.t:ollaa . 
1)- c&J.Ío 4e fljeotaá- Se clH&ttolla e la npertl­

ole nt;em• clel hu..0 oel'O• 4el per14etlo 7 ae -

Gt'-lll4e a alp• cllataola alhlle4or ele la fftQ 

wft. tu ollulaa el•l tejlelo oonectlvo joven clel 

oallo fibroeo se tonnetoni• m oateblaatoa que .. 

pl'Otme el huno Hponjoao. 

2) .- Callo ele ooludm.- Se 4eaarralla e la auperfi­

cie intnna clel hu-.o a tnTla d• la pol'Oim · -

tncwracla. Lhna loa npaoio• ele la m6dula 7 -

llega baat& el aitio ele tr&ctUJ'll• 

··3)- Callo intemedio- Se d.ff&rl'Olla m la auperti­

oie intema entre el callo ele fi~aoi& 7 loa doa 

segmento• fracturados. Eate callo ea el &\ico -

prlnoipallllente oartilaginoao. Exillten alsun•• d.i¡ 

dns rospeoto al modo de repanci& de la mandib.l¡ 

la. Ya que en uno de loa huesos de erigen 111embr:i 

noao :¡ no por BUbstituo16n del cartUago. Existe 

duda de que e1 se toma un. verdadero callo 1nteI 

medio mtre las t:racturna 111andibularea. Sin em -

bargo ne han observado ol)lulas cartilagincH.1h -

en eetaa regiones de cioatrizoei~n mandibular. 
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"e;·.•····~.,;.;:;1&1~;\t~:=~···;¡~¡i~ 
' ' 1t14a'. ,t....,.i:í~~ ~i~i:a..··~~lo'e 7 &·Ja••- > ~\; 
.···10~•.·o.u:10~16a 41~a •. J.á· N..ctzof.18·.•·a••.·••• 

loe •. edlWÓ9 tel ~ b OOUrddo 7ae JH lo-

-~~··~--~·· ·1~~U.1o.C,i61···~·'931.0 e.o. 
aeoti-.'o latnpa•• • el eUlo. ie faohN• -~ 
oallo ••• 1&. ... fonÍa taablla - la ..... ~ 
eora1&i. n renluilo - -· fi'aowa b1e m14a 

10.UOI<S JS C1LIA> OSP» S!CUJiDARIO- B1 callo 6aeo 1,1 

cmc1al'io • Jaueeo aa4u:ro que l'Mmplua al huaeo Sna .. 

c1u1'0 c1el. oallo pl'1aar!o. l!ata •M calciflcaclc 7 por -

lo tato H paetle Ter• la racliogntta. Beta c•puq 

to ele huno 1•1ae4c que puede tolenr la fwlc16D· 

Por lo teto la fijaoi&i puecle 1U111aarn CNMclo •• -

n el callo aeounclario 111 la nc11ogratta. La tona -

oi6n 41 callo eeomclal'io .. un p:roceeo lento qua r&­

ctu1ere ele Te1nt• a aHenta dtu. 

RmONSTRUCCION 'PUJllCICNAL DEL HUESO FRACTURADO·- La r.1 

oonatrucoi6n abarca mr.iea 6 aiioa hasta el punto en -

que la looalisaoi6n de la fractura generalmente no ee 

puede hacer hHtol6gioa ni anllto11ica111a1te. La 11eo5n1-

oa ea el factor principal de eeta etapa. Ea un heoho­

qu• ai .i· hueso no nta wjeto al atress funcional el 

hu .. o maduro no ae fema. 
El callo secundario que oe roma m abundancia ee r&oo 

oonatf'Uye para ntar de acuerdo con el tamaño del hu.JI 

ao l'eillanmta. Todo el hueso e•t' moldeado por raoto--
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.... ~1~!~"~i:~'::ci1:;1~::~·'f t:'~i~'fü?lY1e i.~~i6~~·¡1;j~g~~;· 
'-::\·;,-(:' ~ ·.\-' _:, ':'(-;'i~:: " ... ,;~.:: - -:; --:• 

': -~ .- ;::.: .. f :,;'.:i1·, .. _,_; - . '· ~<( .. , ,• .... <::. '<~:< '\ 
;7-.··' -~f~>:.·· ~';',;;-' f' > ''.'<~~-, ~-:~ 

.:~t)\c¡;;~·~l~~,'.~~l\~j~~i~~,' 
,. "· .LÍlit.~ .... -- -:NlluoHae te ta lllllO 7 lU d¡;,; 

. ·.. . ...... ~~~ ~~:ii,~.ia;~~ ~ ~'-~ .... ~~. 1Í~ ••:• 11• tor .Ol*.1!1 •l'em.te.. te IÍOUYi4,aÁ oa,_.-. 
. ·. ~itetü& 7 .. ,.,1~-w.~ .. . . . . .. 
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:~ "'" -· . '::>.· .:.-··.';:'.: : . .. ;_,:~ •.: -.~\·;r:_./1~ :;'.-'~:: ·'e~- ¡'"' ''"'--' :~~':!.j .. 

!~~; ;~:::r'.1::.i[:;''l~;/'.~t¡~~.::~d·;, :?~;'.;ú~{).\iA•j~'.·~,t,~ti'\t~~~· .. I/. , .. 
~~5~~i.~~;¡,;:'4~li!f1;t'''1'''i'" 'j'0>!', "''' 

. .. e.ftaó <ui•te fniotQa .. 1 OH,rJIO 4e la .llllilUbu.lae- .· 

li C.Cl:Ui&. ~nce' ts'1Z.~.nt~ .i ~~jo~ Snu~e • 
• 119 m~ ~.rorí.1494 , ••. adtuiilaa~ ,Di· 1t11Do ;.•g,a;. -· 

de fl'8CWB .. la .GnucS&d. mioisll ~\Ínllte i~ pal-

~i&i', ·0- •te pl'OOedl&imto ~. uuia 41.fer~ 
. · c1ac16a etn ·lo• fneamto• llllDdibul.a:ru 7 la •au 
· 114ad de loe 4ient•• 

eumao -· nmtnnpdoa loe Mrri&imto. o0n4il• -
Ma.'7 cum4o •'* dolo:roeoe ae debe llOapChU Ull~ 

fnctuft oaa4ilar. La. crepi Uci1&. .,ar la aanipul1e,1' 

m 6 por la tmici6n amdibular es 11&topo.&llea cSe­
i'~tura. Sin •b&rF ••to pJ'OTOCBlll&ObO dolor - 11111 

cho• ca.os. La lecerac16n de la mc!a PllecS• vene -

m la ngi6n de la fractura. Se Jllled• notar an•t .. 

•i• especi&lrrmt• ei la C1cta '! m el labio hHta -

la lhiea medi•1 CUL"ldc el nervio alveolar inferio~ 

ha •ido tra11111at1s~do. 

T:ratamimto- El trat!llllit!!lto de la fractura con•i­

te en au red.uooi6n '1' fi;\aci6n. En lu rnctlll'&!! 1D1JA 

dibularea simples la reducei6n y la f1jae16n ee ha-

0111 a la vez. !!l aparato que H utiliJln para mante­

ner loe marl.larea 11n contacto durante le reparac16n 

tair.bim Dllele reeucir 111. trnct'lll:11.. Si se coloca - -

gnm cm tidad de &l!llllbres, no ee :1n ten ta :reducir la 

i'raotura haata que .. ha termine.do la colocac16n de 

1011 alnmbree si la arcada superior e interior. Cuq 

do ee juntan y ee oolocar..la tro.oc16n intermaxilar -

e1'1tica1 la ocluei6n ayuda a orientar l&e p&rte5 -

fraeturndae a tomar una oorreeta poeio16n. Deude -
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·';··1!1f~%liÍii.~~~;;~~mr 
La ftj•tal ta'•~º' !'!' 441Dl1' o'btel~.o• - · 

-•. _ -...a;.. ~b" •' dilÍb":~in la~ azollÜa .U~ -
no~ •· ~~º1' &ill8 c:~e. ~.-·113.n·· .al~~~- -

~i*Í1&1•• • Hiluo1n e• Id.to 1• Jlll101'!• 4e: iaa ...... 
'tnC-~ 4e 1~ ~UacllbUla• JA• .ipal..Í ••tocio .. 
va~ la r13acl& .aa loe ü.aabh9t 'banu 11&ra ne~ 
4a 7 féNlu. 

Priaenae t• t•4MmO• q_ue .nl.\lU cada cuo. !noca 

trar la 41naci& de la fnc tu.l'a, ai uiate 6 no -

4esplu:ur.lcto del fragacto po11terlor 1 ••P •Mil 

laa nc .. idad• 7 de acuerdo con •ta• obtmer m -

'bum :reaultado m el tn.tamimto de la fractura con 

un a!nimo de operacionff • 

~1 el ~mto tiende a de8pla:i:&rae, ae praotica:r& 

la extracci6n de loa cii.ntee q.ue se mouen tran le -

s'l.onadoe, pel'O 1011 que 11e «IOU41ltl'm pl'Otund:amt!llte­

úipactadoo, 1 no estén directlllllente en la Hne& de­

fl'!IOtura oe dejarán t!ll au pooic16n, se et'ect'lla el -

c1.rr• de la. herida con euturaa, potJte:rlormente la.­

fijaci6n intermaxilar. El!lto eer& tempor!!.lmente de -

modo ta.1 que el tra.talllien to quirúrgico a e podrá reJl 

lizar en cuanto el edema. 1 el he111a.toma. hayan rem1 tj. 

do. 

Un erri>r en la aplicaci6n de loa diferentes métodos 

trae como consecuencia una ¡:ori1ei6n in:i.decuada 1 -

una pérdida i'uneional y al cilbo de algunos añoo ar-
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'~-=' ,:,.·: -'- :\;"::_.:_; ~:'.·: 

: n''011•i1o'ae1of.•tict¡--.1~~- ~ ..... ,11 •• k .... 
•. dtlNi·· .i ia)llllsto ~11~.- el -~~ ~.a •.••• ita.U.: ... 
uila tnoma maÜatehl o b1iat.en1 m .•'~ ~~ -

. s1 et éuell~ a.1 •Üio a~,t...:O~v,.. _,lo 4• uii Íato,, 
· i~ ca~e .,.a. a ••• • l• •&7ol'fa 4• ••tO• éaeoa.­
•• obaernzl • deapÍ .... lmtO bol• atzCii 7 1*1a \m 
lado del uzilar. inferior. 11 •tllt&D eát& deniado • 

oia el la4o l .. 1ona4o 7 •• nota!'& una ubae,rla lll la 

pu'9 mfertor 4e la OU'lle La ocluai&l DOl'lllal 4e lo ... 

41tntea •ta perturba4• 7 ccn fz-aoutnoia, H coap~ 

baque eolo hao• OC111\aoto el Glti110 molar del lado a­

fec'tadoe La fnotun nbocndflea bilateral ocmoiema -

- a .. plasami.,to •i•ltrico hacia atr&. 4• toda la -

amd!bula, cau• H •anifieat• t&t11b1'n oon una aord.14-
abierta. Un u:amm 4etenido r9"ela la •rlataicia a. -
tumefacci&t 7 dolor a ni•el de la artioulaci6n tempo­

:ro11andi bular. 

El uamen radiogrlfico puede mostrar diferentes tipoe 

de de•plazamiento del cáello del c6nd1loj hacia ade -

lante o hacia atrla, cabeza oondllea que :Pemanece en 

la cavidad glencidea o, adei:ib de cabalgamiento•de -

loe frsgmentoe la cabeza del o6ndilo p.iede est&r de.­

placada haeia ad.,tro de la HYldad, 1!11 direcc16n d.., 

la blllle del cñrieo, hallándose a 1111 Ve1>11. la mandlbul.,. 

deeplaaada hacia atr4a. 

Fractura Su~ond!lea ainiple.- ~ este tipo de f'root,ll 

ra es neooenrio alcanzar reoultudon perfectamente 111\A 
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'','f;'illl:!::;~-~i~~~~;······ .... ;~ 
· h• .-~-,-.. •11 ·eetali1-.0a 1a óaftil0u~ifll~; .-. 
eufloi•~ 4 a 5_ ~--- ,. inlloYlÚa~1&a.,' 

. l'ncturu 1111b-00a4ll!19IÍ c~ilinutae IKpu.,~...; r..t .. 
tilia •~ rlWOhft. •. oóiio1an.o pc;r ~nu.&tillllO •. sr.. 
..... La 1 .. 1& ele p&rth bl•d .... aaoola e~ la .... 

tnotun 7 baf' •,metnolfn • · 1a ó&peula arttoular -
. -·;. : 

m ou14a4o de·1•tu fnoturM tnolUJ• el cuitado a­
propiado ele lu herid•• exterior• 7 la iuOTUlu -

oi& ele la parte prinoipal de. la mandlbul.a. 

La a:peri .. ola ha deaoatrado que la 1ntecci&l que -

puada afectar la artioulmoi.Sn t•P<>l'Olllmdl'bular, ..­

•mtualmete lle1ra a una anq_uiloah paroh.1 ! ·total. 

Por lo tan to ai no ae puede dominar eaa 1ntecoi6n -

con tratamiento conaenador e:i aconeejable, 1n cuan­

to ha7a desaparecido, extirpar la cabeza del c6ndilo 

a travh de la herida abierta, e inmovilizar laa P!\t 

tea reaistentH de la mandlbula en 11u poe1o1'5n nor -

mal. 

d) .- Fractura de la A}l6f'io1s Coronoidea 

La fractura de la apóf'iain ooronoidoo no ea muy f'r&-­

ouen to, en este accidente puede oxiatir desplszamiqi 

to que es muy raro, ya que loo tcndoneo del músoulo­

temporal que oon loa que eatán inoortndon debajo de­

la rama aeoendente y proporcionan una f'orulizaoi6n,­

por lo tanto no eúelen ser tratadao o6lo bastan con­

observar un corto período de f'ijnci6n intermaxilar. 
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'·. •~o.·~~.;..,ioil~.:IH~·,._.~~·tMl~o~ ~ue •i lm;._· 
... ao ~lcua,trio. por la '°º'6:' 4e.t .a.oüio _.poral. . 

Si la "4~1'n .a: • ,.;albl• 7 .... Jll~id• 4• h...-· 
ol&at •• ctui ta la ap6t1~1 •. ~:ronOiae. . 
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ele a t.f.wia ~el ~t.l(O ~~ti~~ 7 • .alP• ~eoiGll• 
•. · lllo4tnt.-Oa ·•1~i0n• ·el hu.00 ala •• 

La ,olai&l •eclia ele lá can •• ·~lltnt.l'a hinob&cla, 
inOl\Q'tÍlldO labiOat naria 1 OjOa • loe oual.M. ae PQ . 

. 4• ~oont1'al' •• oolonoiln l'C)ji .. clebÍto a ia ntra 
TUaOila wboonjunUval 4e aangre1 ad•&a ele loa N 
padoa uoat.aeloat moontl'lll!oa h•ona¡ia naaal 7 111-. 

algun•• ooao1on• Mnorrea Cefalol'aq1&!elea ( q,ue aa -
br.oa 41at.1nguir da acuerdo a lo •tno1onado mte -

riormmte ) 

llo ae hace palpaci6n del madlar auperior tn praam­

oia del ltquido nasal haeta que •• ha eliainaclo la -

poaibiUdad de que Ha l!c¡uido cetaloraq,uldeo. tu -
fractura• del 111axilar superior ee a veo .. d1tlc11 de 

d1a~oat1car debido a que la palpac1~n de loa huesos 

· a travea del edema da loa tejidos facial ... Cuando -

h81' desplazamiento de la f1:'ootura, las radiogratlas­

que mueotre.n desnivelea 7 onpno1oe fl'1 loe bordes oo,¡: 

ticnle!S que pueden corrobor11reo cllniolllllente. Se b~ 

observado que la soparao16n de la linea de sutura ~ 

frontonaaal en una radiograf!a lateral de la cabeza.­

generalmente indica una fraoturn en otro lado del ma­

xilar superior, aunque su auocncia no excluye la pooj. 

bilidad de dicha fractura. 
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. dlaro 'La tl'80''1&ri ·plNllHal Cft'Haum~• 4MplUa4~ -
· oda at•. Jll.&.• r.ca~~¡;s;r. ••Jl&l'8Ói& .anUJ.' ª• iaa 

lioreion• lateral• ,.ft 4 .. Sa-~ la CÍiolOllil. Pl~ 
·. cic!al oet1'911 llnarla hlioia &4al1n\e. o~ ~ ... ¡,,. 

41selia4u eiepeol•l••t• pt.I'& •t• efeo\oe lrntaM-- · 
.~ coloca .la fljaol& ol'a\eomullar. Qmsl .... ~ ... 
sano m. Ym4aJ• en la· oabesa 6 • gorro Para la -

tZ'9Col& euperlor · utra\Ncal, ••P&Ohla•t• m lo• -
caeos retar4a401 &nt• de qu• ••a polible la 1nmoñ­

lizacl6n lntel'llanlar. 91n embargo •• u\111&11\ 101 -

alambrea lntemo• can da frecutnola. La prleera JIO.l'. 

ci6n intacta 4e bueao 1obre la tnotura •e uUlisa­

'PB.ra la 11uspmal6n ele oaaa lado. La poro16n lateral.­

del borde lntroorb1tar1o puede uUllsane en un ladoo 

F.l margen lateral del borde eupraorbltarlo puede ut1 

11zane en uno 6 am'boa lados. 'El alambre alrededor -

del c1goml!. ruede utilizarse ooaolonalmente, aunque -

uno o 11.!:lboo ladoo pueden estar lea1onados en este t.1 

po de traU:1atiemo. 

b) •- FRACTURA '.I'RAnSVERS~ 

La rra.otura tranaven.a es una fractura de alto nivel 

que ae extie'lde a traves de lao 6rb1tao atrnves&ndo­

la base de la nariz 1 la reg16n del etmoldeo basta -

loe arooe cigom&ticoa. El borde lateral de la 6rb1ta 
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' wa hl' ·u.o ·9· íiOr ·a .. tJ,~'elíii.n·to. ~ia.aba~o-~-~ ·-

~15?!1t~Ef ±~ 
a:. h-Mwri tl'Ul~•raa• la tnot.u:~ -~~era& ~ú~ 
teni •• ,r.tlb~ .1\Sl~ ~ h,.otu~ »·~1ci.1 ci:.i ..,; 
tl'Ol.aó. 
110 • roÓ ea~trd la ooabin.oi&l 4e lu fraotur&P 
4•1 H.d19l- .iuperlor bhio... . 

En lu fno'tun8 tnna•ersaa a'laontninoa como oaract.a 

rbU.oa que. Cl el 11ertll 4e la cara aparece a6nca•a -

• la np&l 4e la naris de~1do a la fractura 7 diel.Q 

aaci&l poater1or del maxilar. 

Debeinoa de buacar e1gnoe de r1nott• cefaloraquld..-,­

fracturas de crlneo, •trae aie;to1 neurol6gioos 1 tam­

b1&t b•orraata 6tica. 

toa bordes de la 6rb1ta son t&a1len de viaualizar en­

la ra41ogratta y por lo tanto la prenenoia o ausenc:l:a 

de rriwtura m esta regic5n puedo dia13J'lll11t1cal'!le con ..,, 

88S"ridad. La l!nea de sutura frontooigomltioa.1 que -

nomalmente ea Hdiolúcida debe ditorenoiarae de tn'lll.­

aoparaoi6n traum!tioa. 

'l'RA.'l'AttimTO.- El trato.miento do la f'ro.otura tranavei­

na oo complicado debido a ~ue ol hueso mal~r y poai -

lllcnente el arco cigomático 011tlin fracturados. 

'El\ loo oaooo de fractura tranovoraa unilateral ao utj. 

liza el nlambre alrededor del huooo malar ya que oe -
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1 

- - . -·· . 

111arsc• li'bne 4el P•mp • 1IÍl 114UÍlatÍlto • .i gono 
por a.ato a. elbUco11 o .auaaintOá HWtooa. Otzo­
m•tocto 84ic1onal .. UUI' UD Ol&WO 0.nctlmH' llnado a 

travea 4el asilar superior. 

e) - ?UOTU!U BORIZCIIT AL 
!In est• Upo 4e tnotun el cuerpo 4el ~lar aupa -

rior ae mc1u11tra eepara4o 4e la bue del cm.O arri 
ba del ni·nl 481 paladar 7 debajo de la 1nelll'C1&l a .. 
la ap6tiai11 oigoaltiaa. 

La traotun !lorizontal da como reeultado un maxilar -

auper1or que ee mueve libremente, puede preeentaree -

otra on la lhiu media del paladar representada pÓr -

una l1Ma de ill<l.Uimoeb. La fractura del muilar puede 

ser unilateral ti\ cuyo caeo debe de dlterenciaree de­

la tractura alveolar, ya que e11ta no se extiende baa­

ta la linea aedia del paladar. 

El desplazamiento depende de varios te.atores. La tue~ 

u del golJ>9 intenao 11obre la oe.ra puede empujar el • 

maxilar 11uJ19rior hacia atr&at la tuerza 111ueoular pue­

,de hllOer lo 111a111ot en una fractura a bajo nivel no ~ 

terviClrle el desplazamiento muocular. Si la fractura -

ee moucntra en nivel mb al to, lao ineeroioneo del -
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m ,...., ... P.t.a• .... -.'ió8 4i~ ...... loe labio .. 

7 o&ni11oil. Si ioll dlto'• m~eriom. no 89 tlftcu• ;.; 
·' ~· -, '"•• - - ' . 

tnn .,nwaatieadoa •n-•na-''• .4•benaoa t0 .. r1oa;--
. t~ lolÍ aeaoa helio~ 7 pÍl].pr ~~la4o1Óa bÍloia atrae 

7 bMf.9 delmite~ ~. llOl&He a~ 4eb• llOTel' de una -
- - - ' •', ' ' 

aanera aiililar, primero baoi& un litc!o lu•ago hacia ~ 

tro. B1 aaz11ar .. 11\Contrarl a6v11, el bu•o impaotA 

clo 41atalaent• no •• 11n1eve, pero ae puecle hacer el -

diagn6atioo al observar la mala 001'.1111.Z. 

B1 emll\ ndiogrático revela la f'rae~ura 11\ las pl­

caa, poateroUtterior, lateral 1 no debm conf'undil'll~ 

con laa aombtaa de las vertebra cemoaln ni tampo­

co aa debm diagnoatioar como taroturaa la.a eombraa -

interverteb:ralea. 

d) .- 'F'!lAC'l'URA DEL HUESO ?!.ALAR 

El hueso malar se f'ractura rarao veces, sin embargo, 

oun 1noereionea 6aeao 1 eu arco 11e fracturan oon f'r.1, 

cueneiá, 111uohae veces con la f'ra.otura del maxilar BlJ. 

J>erior. Laa fracturas del aroo oigom&tioo pueden pr.,1 

11cntarse sin fracturas de otrno l!nono de sutura. EJl 

te tipo de fracturas generalmente son unilaterales y 

freoumtornente múl tipllie y pueden eer oonminutaet ~ 

ro rara voz son oompueetas debido al gruooo múeculo­

protoctor y a las cubiertas tioulareo. Debt'do a la -
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&lrealtd.O~· .. a.1 ·cna~¡.p0;,4•1 ~i&r~•·.4~z#.•''11•o1& •·•\Í•jo; ; 
• Cúai11lo el •are! eittl·~•ep'rh1411! pi¡Íllde h~ber ~t .. ~t.J,·• · · 
reícis con la r\Sio"1&\ mani\ibulu dellldoal contacto .. 

. 2:90.i'W'O 110brt1 la ~pc5fld• co~noic1••· !. n9i)..&ho .la-
. pal;aci6n d~l .~l'COt 4el llo~~ f~teftl.·;f 4~i ~rde ·ift-·.· 
fra0Tbit~r10. Lu tr.Ctuiae salaHll ·· pUe4tn o~•icle~ ·. 

se •. doa oatepriu•. fl'ICtur&. a. 1• ltnea 4e sutun 

alrededo'l' del ouerpc d~l oigoaa 1 fNOtune;clel al'l)oe . 
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2 ~ Z..a .OOlAwatM 7 ooaplicu1oiCllÍl• • el '"~ut.-~ 
a. oonau0w• ., al llleiat~i~ a un pÍoiet• •• a. -

· 'be tanto a .la.tlcmloa •Pl.ah a.1~perdor7 ~­
ai,.inu ooaoian•• • lu conaioian•• ctn•rale• 4•1-
JllOi•t•• 
19\09 eocident•• pueden evitara• oca fai>ilida4 1 -

ouan4o •• poHm conoci111ill'lto• autioientH '1 babi­
ltcld tlonioa. Pero hq alsuno• q,ue no aiempre ID­

clrfn .n.tara• llOT lo qua una vn preaentlldoe .. ta.. 
e nuestro deber conooerloa para tratarlo• 00"'9C­

t&111ente. 

3• l>eb"1!oa conocer el tratamiento dol paoitnte dental 

diab6tico para. podeT dar una tenpedtica adeouadat 

tomando en oona1derao16n que esta enfe1'11ledad puede 

producir complioe.oionea, ai casoa por ejemplo• de­

tro.tarnienton quitlrgicoa odontol6gicoa. 

4• El cuidado del paciente dental ce.rd1aoo implica la 

evnluaci6n preoporo.toria del riesgo cardiaco-qui -

t'Úrgioo, y cuidado correcto operatorio y postopeTJl 

torio, evitnndo hipoxin, hipotcnoion y adm1nistro.­

ci6n oxeoiva de l!quidoo conteniendo oodio• Con c.11 

to tratamiento la ma,yor!a de 1011 :po.oiimteo oard!a,.. 
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: • Lo• .eocll•t.• a.li1wa & Jl'OO~•toa·,111i-Gz.1te10. .. . . . . . - - . . ' . - . . ) ' 

•• 4effn. ·a. eoat.~\u-. .A~atillt.• 11U'& J04er PN­
vai; _cottpllcáoioa• :i';a.C\ae1u qGe Pi~- >uno -
al }lllOiet.e a·. la nene ~•t.e. 

6. J.. fnotunll te loa euilUft .. e&. 'tftcuct.• ~ 
ctu• • ot.:ro huno 4• la oaas e eapecia.l la unU. 
'bula ~r a11 canat.1 tuci& mat6mlca. 

La elecc16n 4•1 :l'°4o·•arla ••a&l co:io •• ecnae -
tre el mfaa:o ~ el U}IO 111• fractura• 
Loa trata::11atoa pn - tftl\a 1 JIO•\openwrioa, eon 

ta.ctoNS in!iepmaabl• .pan obtmtt 6:d.to 9&t.1ata¡, 
torio. 
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