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V1l ESQ.UJZOFRENIA, 

. Vlll EPILEPSIA, 

a) Frecuencia. 

b) Etlolog(a, 

e) Trammtento Dentnl, 

tX COMO DEIJE TAA1·ARSE Y VIGll...ARSE: A LOS ENFERMOS MEN

TALES EN EL CONSULTORIO DENTAL, 





erri\~ cardía~ y trastOmos hemorrAglcÓe· pueden ;J~~~r- Probl~ ./ . 

~IUJ especfflcos, poro sus Incapacidades F(slcas o mentales a men~o tmpl

den hábitos dentAlos y dietéticos adecuados, creando as( sertas amenazas a 

su salud dental, 

El tratamiento de ta mayorfa de los n\f'los lmpedldos no requiero esruor--

zos slngular08 por- parte del Odont6logo, El Odont6logo puede resolver to-

dos los problemna dentales más graves y complejos que afectan a Individuos 

Impedidos st comprende absolutamente todas los facetas del pncionto espe--

clal con pnclonelct y comprensl6n y así recibir exporlenc\<UI 1'!ntlornctorlas -

que nos brlrvm 1tl Odontología on nlf'los \mp00\dol1. 



En fo c¡'ueí:YA'lCteme Íl\ deeprel')dlmléntó ·de.lálll exp\t~C!Onets "stlb~~ 

f-ete.a" de la enfermedad mental, ia medicina grec:clattna. y ~rabe hab(e.n c:on

stderado ya ta mnnfo, la melancolía, la epilepsia, la histeria, ol cleUMo, -

como "VOBanlas'' de origen natural, y, mlis tarde, en ta Edad Medta, muchos 

te61ogos defendieron esta tesla, Pero en su 6poc:a y al comienzo del Renacl-

miento, la "dernonoto¡¡(a" tnsplr6 los peores excesos y deblc;¡ron ser vencldaa 

grandes resistencias para hacer acoptar la ldon do que las brujas y los pos&-

!dos podían sufrir una enfermedad natural, Con Joan Wler o Weyer y otros, 

en el curoo da los E1lgtoo XVI y XVII, ta medicina rncntal conqulst6 ous dore-

chos de cludlld<lnfo, 

En lo que concierno a la naturaleza mtr;ma do la unfomiodZ\d mental (de -



dr<ohíia<iq u1rtcio,·. iln éf~ct<>. ·.~ ex\~ne1~· c1¿/1tí qt.A$ri'ae16•1m1uctat>1erYI~ ·· 
te et· hecho p1;1\qu!ltl"tco. · Poi" ello no es sorp!"eiidante que ta· Pstqutatl"fo na;.. 

ctera e~ Franctn y en ~1 momento de la Revotuct6n. 

Desde su con1;tttuct6n, la Pstqu\atrl'a, siguiendo el gl"an movimiento de -

la ciencia anatomocl(n\ca, a comienzos del elgto XIX, se lt1nz6 a la bC.sqllG-

da nosográf!~ da eepc:cles morbosas , y la tarea principal do todos los -

gr-andes cHnlco!'J fue la do descl"lbl r cuadros ct(ntcos y evotuclones tCptcas. 

De esta manerti nu conatltuy6 la ClCnica Pstqut6.trlca y, nún en lu acturilldad, 

puedo proporcloNir en oate sentido el esquomn Indispensable a la observa-

cl6n, dlagn6st.lco y pronóstico do los trastornos montalos, 

En el ost.ado l'lCtlk"ll, ol centro do la grnV(ldad de li\ Pslqulatrfo su ha des-



~~·J·g~-l~~~~~~,~~'· · tatii. 'como Pára «ínstd~r' \!lt enrermt:i' mentar tin sólo 'c:Otiio i'óáecit 

¡,.i.&i.·.t.:'·;e~11~~,!~~~1:... ... ~.•.•:.'~t .•. '.:~~~•{·~ 
, '""'.~~~--- -. -·· ::,.,:_,-~.,. '- "".C· '.-º.L"-º ',-<'.,:"· ~::./;;.-; --·· -·~· _.>~.f 

;:·f'.·1.ei~":rr1Í1~ ~.·p¡,t·~tCiecil;;: ffelé:á·r;.e1 ,¡~IÍ{qti~~~~r . >: . ,:·'.>. . . '{r:;1~~· 

·.<•: '·;· SJí ~~~~~tr'ra·~~~~-~t.bt~n.~neJei~~ ~~~i${61,(1~~~~~{:/ 

·'{'··1e.~~~~\&i·P9!~&¿a; ~oerec:t0•~~·i~~tct~l!l.6r9Aht~·~U6 
tmponen una forma semtológtca y evoluttvo. y como exprest6n de \as fuer-

zas tncomclGntes llbel"adas. 

La Patqulatr{a actualmente se define corno una rama de la medicina que 

tiene pof7 objeto lo. patolog!a de la "vida de N31ncl6n" a nlvel de la lntegra

cl6n que asegura la autonom(a y la adaptación del hombre a las con<llctones 

de su existencia, 



(pato\ og{a. eara.cter(s

tl ca de tipo vtseorat). 

(hlpocondr!asls) 

l 
PSICONEUROSIS 



~leodl6t6pJ;tcos 

(L.SD) 
PStCOSlS TOXICA 



and6genas NO. cawa real 
A.,. CATECOLAMtNAS / 

El"' CATECOLAMtNAS' 

NORADRENALINA 

00.11::. CoLAN\INAS EF>INEf:RINA 

SEROTONINA 



Espiroqueta do .e(fll\a (9. Htlnsen) 

se transmite PO,.. contacto directo 1) Sexual 

2) Saliva 

La espiroqueta entra en 

Chancro alrtlítlco 
rsr~1 

PAl~LISIS CEREBf~L 
llJl'a\8:J& ~ A'btJQI 

Infarto:; tJOn(ll lonnras 

PROGRESIVA 
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. ; ·, '.,bral~ Loa trutornos· motor'es. pl"OVOCádós 'pc)r etgUl'ill teal&i de la m6duta'9a;.../ 
.;.l, 

Fislológtca (rnotOra), topográfica, etlol6gléa, suplementaria, neuroanatlr-

rroca, capacldad funcional y tcrapéuuca. 

Las clasltlcaclane:1 m6.s emplendns son la flotol6glca y In topográfica. 

Encef;llopnt(a blll,..rvblntca. Ea un tipo de poráHsts cerebrol en la que -

puede determlnaruo el factor etlol6glco mediante el examen del neurodes--

arrolto. 

Esto tipo de rmr6llsls ccrcbl"al es causadr) por un n.umento sign!f'tcat!vo de 

ta bilirrubtnn o&rtcn, debido uenerolmonte"' 1r1comp.t>t!bllldad del ructor Rh, 

lo que provoca hern6llnki de hcmatfoo en et ,.oc!f,n nncldo. Los únlcm1 cU'.l--
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·r~~~i~:~¡¿~~,~~f&~~:~~J~,~·~~~~·,~~Y'''' 
rebral y~~ ~u qÚe fo~an parte dé la mate~~ bla~ca del ce~bN), con-

tlnuando hacia la m6dula eaptnal, hrulta tas célúlas de los cuernos !nreMorcs. · 

Los prlnctpalefl! slgno>:1 da espagtlclc:lad son: 

1) Aumento del WnQ m~cul1>1" (tllportooo) del tipo de eapasttcldad en "navaja", 

en la que la flexión y la Ol'.ttinsl6n do una cxtromldad da lugar a un "brinco", -

un movimiento similar al que sucede al abl"!r Y.cerrar una navaja, 

2) Reflejo de tendón hlpernctlvo o v\goroso (hlperroflexta), producido poi' el -

o$tfmulo do\ ref1ejo ni estlrnmlcnto tocando un tendón con el rnnrt\11r.>. 

3) Presencia de r<•fl!ojos patológlcon. El rof1ojo patol6g!co mt\n frllcuontc es 

el signo de: t>abtnol'.I on et quo tocar> la m.iperflclo tot<>ro.l de la plfif\tA tic! ple-
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--2) Los rert~Jol!I pl'Ofundos de tendón pueden ser normales. 

3) Pasan los roflojos patológicos. 

4) Las COl'ltNlcturas no se aprecian, sntvo que el paciente haya estado ltmltn-

do a una silla do ruedas varios !l/'los y haya desarrollado contracturao de fle-

xl6n por la posición de lWI caderas y las rodltlas, 

5) Los reflejos primitivos poralsten un tiempo significativamente mayor que-

en los car.>os do espastlcldad. 

¡_..,_ chmlflct1cl6n topográflcn deberá scr apltcada nl tlplJ oo;pástlco, ya quo-

el tipo e><traplrnrnldal nuolo tmWr .o.fcc1;<·1'10 d"' lru; cuatro cxt.-emldad1'ti, con -





~3~)~~~~ rn~o·;r)~s~ri$itivji'.~'~1~~·p~~~~~:~q·~·n~~ ;6· 
fü2 .. J~¡~¡:>i¡¡~·t.e,·~tab1~1rióq~ú1m~driaCl&t&sila61eri~~n~r&ús1$r~~':f,: 
-.,.• 'e ,- ~. ~· J,>--J ';, _:_, -'• --- -,·-~:;-.:,-.-['¡'~-: 

F"recuonternentoll se encuentran moviml ontos anormales e Incontrolables de 

los mCiscu\os orales o en 11:1 totalidad de log músculos del cuerpo, dando res--. 

puestas exageradas a to1.1 l'l•it(mutos. 

Diversos aparatos P"otoctores, tales como abrebocas y rcngual"dtw para -

tes dedos y ospejos met4llcoa son necesal"to!il pul"a P"evenlr hflrldi:m en tos te-

jldoa dentales y en los dodos del dentista. 

Alguna form& clo r-e,slrtcct6n o de soporte ptiodon ser neco~artci~ para CO!"r'-

trolar los movlmlc>ntoo lnvolunt:orlos del priclontQ. 

En los nlfloo.i con ¡:i.:-;rálta!o e()r~bral, la onarmalldad mental nun<:lrál est.á --
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.. ;c:ulos débHatt y frágiles, o lncoordlnnc:t6n, puede haber espasm6dlcas o.ende-

bles parál!elt.i, ntetootn o ataxia, temblores e> rtgtdez, movimientos i.nvolunta

»:rtos, dificultad para ml.\lltlc:ar, deglutir o hablar, aprehensión opnf;ptica y de-

fectos mentntes. 

La anormalidad montnl eotá lo m6s naoclnda cen laa claseo mús l"(gldas y-

espasm6.::ficao. Posiblernonto nosotros podemos tntol"protar unormalldad en -

pal"áltsls ccrebN'll conoclondo quo la pcraon.~lldnd y emociones von do acuerdo 

con la condlc\6n. 

El aspa[lm6cJLco e<: un lntr~vertldo y cont!nunmonte tenso en dl<;p'i0iclón n -

r'eacclonr con cuulqulcr e~itfmulo del axtorlor, El necesita esta,.. nV!nado antes 



''i'._,_tado5 o sei)aradÓS. No hay personalidad, carácter o tempenarriento epnépttco. 
:·~.- . . 

:-.'~El epllépt!oo as U!\ extremista yjacwncioso, dON'llnante, locuaz e Infle!, o dÓ-

ctl, manejable, cómfhclento y de buen comportnmlento. 

Se encuentl'Qf\ ntouno11 f.lÍndromes dentales que establecen ta deflctencla --

mental de \os paclontcs tu1ormales, apaM:e de ln del paciente normal. 

El mongoloide con pequel'ioo y madeladoo dll1ntp..s en fom"la de clavlja, está 

casi siempre exento de caMes po.-o tiendo.al prognatlsmo. Entá mlí.a sujeto a 

anfermodadc!J de los tejidos blandoo rfo la boc.t>, 

Se ha .-cportado que el 100')\\ de loo mongololdei; de más de 10 af'.cm de edad 

tienen estao concilctonon y que lor.1 dlcr.toa !nferloren lleg;:in o. .;cr m6vltt!.S por 

fo.Ita de func\oMmlento; muchoo do ér>to3 tejldoe> blandos con fr1:icucncln se --
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' Paclerito~ que son espasmÓdlcos con sus de!llol"denados dtentes.esmeMlaclos 

¡:>e>dr:-6.n tractorar- ta dentadura ¡ un eptlépt:tco no deberá tener un i:>paroto remo

vl:\:lle en la boen. 



·~. ~~{~~i~,~~~'~, 
. ~ ~ 'tndlCl!ldo ~ .eí ~tarri'i..a~ l'iil~c016Q{co para ~· eóntro\, d!'.1 lÚ rrf~+·?'. 

L ';.~ .,, .;-: _\, - ·,.. '; :,,,_.:~~·'·1"Vt.t 
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.dentista pr;ro controlar laa dtftcult:ados en el mane.lo del nll'io. · 

Lo. el!mtnacl6n de ia aprehensión puede h..'\cer la diferencia de un nll'io buo-

no a un niño malo, 

El tl"auna ps(qulco so aminora y tenemoo como resultado a un paciente m&s 

descansado y a un dentista menos fatigado, 

Los ntñoo con parálisis cerebral dcber&n 1H.lr tr-e.wdos en rorrná diforente a 

los nlílos noNnales y a cada niño de acuer<:lo 11 ~u tolcrancla medlclnal, toman-

do en cuenta edad y peno pnra la do!l!\f'lcacl6n do loo medlcumenl;t)n adecuados, 

Los barb!t(irtr.:mi son do poco vnlor, ~6\o l'l<11'1 •1flcin11tos para reducir el do-

lor al nlflo y una vcz que el dolor se procluca (rnte qull:ilrt'l el <)focto hlpn6tlco de 
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• ~-~u~fqutátr{~ cano~cíordtAz~~~dO {utii~) y dtaZe~ --._· 
~~l~lJfn), ~lll~dos ampllwnente para el tratamiento de la angustia, se pros-. 

crlben como oedantes diurnos pam ln~ nl!IDa con parálisis cerebrnl. 

En el p{lrc.lftlco cerebral cspli.sttco, tn admlnlDtración de vullum ojel"Ce un 

efecto relajante 11. In vez, Tambl6n _ae te emplea. como un coadyuvante para -

otros COOV1.1lslvos y por v(a endovenosa para coovuls!ones prolongadM y esta-

dos epl16ptlcos, 

Es recomendable el uso de Atarax, esta llrooa tiene lu hablltdild do reducir 

la Inquietud nin colocar al paciente en un estllrfo hipnótico. 

El tiroa de lnvostlgact6n mfui prometedor y prfictlcamcntc lnQxplorfido os -

el cnmpo do la pl"cmodtcact6n, Ei;ro campo quo f>El exttcnó" r:Ípld;»rrient.e ro--

qulore nu propia d!ncust6n; es convimlento decir que con loo:; adclnntoo fnl"l"fla-
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;~;~~\ c~~·<este itriQM& d~l rne~o\t&~o rio. C:e~braÍdecMic& ~t~~;.. i '/{·· ·;~ 

únvenenoendógei\o, como sucede en el ~ursó de las infecciones agudas 

. y de \M enfen'Tiedades aomáttcas en genero.1; aguda y cróntca, que. lmpttcan -

fiebre, t<»c.lcld!id y agotamiento, 

3, 'pérdida del aporte metnból!co 1,11 cerebro, como a1.1cede en los desÓrde-

nes endocrinos tates como el hlportlroldlsrno y stt:uactonus descompensatol"las, 

notablemente laa carc:liovascu\ares, 

Pauta lllt>máttca,- Está dada por marcada.n pcrbJrbnctonc!l de I= sentidos-

Dll.to±> ffo!c<Xi.- Hay una gama muy profundt1 de daten ffolcot• que p1.1eden -

ser gener<11tls, es decir, má" o rnonoo o.u1unlct> on la mo.yorfo <:fo ll'lfJ reucclo--

nes¡ y partlc1.1lnre.s, es dcctr, <l!¡pr:m.llcntc" do lo nr.turn!eza de la ¡~;to\ogfo y 
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reacctones tbxtca@ no es suflctentcment& Ampl ta c<mo para justlflcar una des-

crlpcl6n por separado, 

Et paciente 16g!caml!lntu está confuso, dosorlenta.do, llUfGUe ldentirtca co:-

rrectarnente a las pGl"QOf'\119 que entran en ou habltllc!ón, Experlmenta tntran

qul\tdnd que de vez en cut1ndo se transfonnn en una frenética agltocl6n motoNI; 

algunas veces suc mQll!mtentos motore'l son ocupac\or1t1les, corno on el =o-

do un paciente, Ull!ltre, que repet(a lncansnbtomonto tos movlml1mtoo do erihe-

brar una aguja y cooor. Sufren consldorabl~rncnto de apren.'l\Ón, nuo.clada con 

Uuslones y aluclnac!ones. E&tas &on frecuentemente atoProdornn y <:11 p;;1clcnto 

se esconde debajo de li'.\o sitbnn1.1e trntmmo do ocultarne, 





· La conducta 1Hempro está alterada en diversos grados. En ocastOl'le3, -'- · 

gravemente¡ poro aln l!llil connoto.clones de ta pi;lcosls o de la neurosis. 

Extste relativa adaptact6n en loa cai;ios leves, Hay una lnadapt!\ct6n ma-

nlflesta en los casos gl"avea, La angustia severa es muy frecuente. 

Los síntomas comuniis aon de aparlcncta, s61o de apartoncta, patcol6gtcos: 

obseslonee, conversiones, foblns, hlpocondrtnals., etc. 

Hay muy c\t'lra conciencia do onrermodnd, a dtrerencla de la patcosls y la-

neuroste, Son loo pttclentQo que a mfüJ módicos consultan en 1:>11.:;r.:ó de nllvlo, . 

. La 1.1tcm:t6n del enrcrmo ontl1 concentrntlt1 ni máxlmo en su sln\.ntnatolog(a 

y puede dojnr o parn\lznr todo tipo úe nctlvldnd útil. 
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•· . .;- A peaar de quo la clCntea el'lCUtntra cuadroa tndlvtduates dlvel"'Sos en cuim--

;5_JJ ¡i~enta¿1fu,~o;;loldady a{te~l~~~~ttl~~tkl~·c1e· 
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.Frect.Ml)Otemente están correlactonados un hábito p!cnlco y un temperamen-

to oicloldo lo qoo f;Senclalmente cofnc\de con \ns observaciones de Brumke -

qu\en estilb\ccl6 qua la personallood pre-palc6UOCI presenta unu dl!>;posicl6n -

exageroda o\ estado de ánimo trlotc y alegro. En términos generales hay un 

cierto valor" etto16glco en la conettt:uclón. 

Dentro del pollformlsmo de too ren6menou qua pueden ser observados en -

los cuadror; do man{a, es posible aislar uno trltlda etntomtittcn que por o( mis-

ma es suficiente pal"ll e!ltll.blecer el dlagn6l'!tlco1 

1) la eufQrla, 2) In rurJ!í do ldeM, 3) la hi¡mrncttvldad. 

La curorla wJ un."'l ox11ltnct6n p<>tológlca dol Ullunte, Tilmb!6n pooda cJefl--

nlr-se como la alC\Jrfo rn6rb!dn, l_n dlfcrüncln funclamcntal entre Ut'k"I nlcgría 
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eanuih·;o de asoctacloo por fuga, es tan caracterCstlco do la mari(a, que re--

qutere. do ser Identificado con absoluta clart®d. 

S1.1 carncter!stlca enonctal propcd6utlca et1 que es poslble al observru:lor -

seguir et paso de una Idea a ta otra, vt6ndoso l!llempro el puonto que une a -

las mltlmrui; este PIJOnte en ocaslone!i'. en ta nernejanza, et eentldo contrario, 

la asonancia, ta contlguldad, etc. i'oda ello, por- supueato, con el fonda --

euf6rtco yu conocido, con al peru;omtento ncoll'.!rado y ia atencl6n dispersa. 

Convlen~ contraatnr ta hiperactividad centrífuga, paro. una mnyor clarldad 

referencll'<I, esto tipo de nctlv\dad crmtr(fuQn <J1> l'lquelln otra octlvlóad ego--

céntrica o cont,.,fpetn c.-;racterfsttca dot eGquli:otr6ntco, dnda 111 nrnpl\a extcn-

slón de t>u mundo autfattco. El mantnco, ut contral"'\o, s<.; fuga hacl<> el oxte-
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1. Altet"aelones en et pensar. 

Ineoherenotaa. Pr.Nlrrespuestas. Interceptación del penunmlento. Pen-

samlento sonoro. Percepctón det\ronte prtrriarla. Robo da pensamlen-

to. 

2. Alteraclortes del aehttr. 

AplanruTt\ento afectivo. Amblvalencla, Dlaoctactón ldo-afeetlva. Arec-

ttvldfld de cl'lst:ol, Dletorst6n de la o.potencia aexunt, Altol"llcl6n de la 

mlsmldnd. 

3. Altoractonos do In ro\nr.!6n con el mundo. 

Perpcjt\dad. Aüilr.iml•mto, Enslm!umnm!onto. Faltn do lnlclnttva, St.'-. 

vera dificultad do comunlcocl6n. Tendonclt1 a uno. nctlvtdaú .¡;gocóntMca 
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4, Stntomatolog(n oec::undarta 

ex\stenctal del 

esqul:zofrt.ntco 
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t01~ra déiee~hf'od~tcÍa&ilanornaHIUI del deear+ono,· tes16n o eri'ermedeid •. 

Existen doG condiciones en qtJe se funda el fen6m~ convulsivo. 

20.- El cetímulo apropiado probabtomento~ en toda per'Son<l sujetn a ---

convutstone.'l l'IG r..umplen runbos l'tlqutoltos. 

La propore!6n relativa de éstos var-(a según 1011 thdlvlduos y son poSlbles 

todas las gradaciones. 

Loo 0$1:.ados clínicos convulsivos pueden dlV!dlrae en doo grupos: 

don'ltnanto, y que pueden dc;nomtnarse "convultllor1áo genótlcaa" (1~11enclales o 

ldtop6tlellu). 
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. Las probab\Hdades de que un nll'io tenga mán de Una o dos crisis en ta nt-

l'\e:i:. son de\ ordon de uno on setenta, os decir, solamente tres veces la fre-

euencla de ta opllopala crónica en la poblact6n adultn. El factor herencia, -

juzgado por el número de parlentci; car-canos afect:D.dos, os menor- par-a la -

epilepsia que para trastor-nos tan frecucnte'l como jaqueca, diabetes, hiper-

tenst6n, al"tl""ltls rc1.matolde, obesidad y ti.oorculoslu. Esta probl:lblltdad -

dlsmlnll,)l<I el existe unll c.."lusn adqu\Mda, 5\ lag convulsiones so ln!clnron en 

6poca tnrdfa, si la familia dol prc<;1unto c6rJ',¡tJgo no haya complct:nmente libro 

do caso1} do opl\opsla o do jaqueen, y si el ol<:ir.::tr0tmc:-0falournma do 0:1ta ---

persona co cornplet:amonte normal, 
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di{'i:~P,M~~t~-~e~~-~tei~ :~•.t~~nt.is·!1~JÍ~-~~~:~º:~é;~ ,é::, , 

l~~ptlepsta se halla en ~l cerCbroy aeha Investigad~ en va- -

_no la preaonclA de tostones caracter•(stlc:ae. En la autopsia freeuenternerll:e 

se observan alt1n•11otonee nouropa:Ol6gtcas, lncl!.!So on casos Insospechados 

dUNlnte la vida. Ww mfüa cornunoo son las t>lroflas, gl!osls, aracnotattts, ... 

aunque tates lesiones parocon ml'ts bien COMecuttvas a lae convulsiones o a un· 

proceso adquirido• 

El fan6meno fundF.lmental de la epllepala gtmétlca (e!lenctal) ea la dearlt--

mla do los potenciales eléctricos del cerebro, rnanlfestacl6n horodltarfa -~-

consecutlv.l a poct.illarldadolil flslcoqu!mlcw.i oo tr.is de~cnrgau colul1u•os del -

cerebro. L.a.s anoNY1t.1HdarJot1 estructurnleti rJi;! cerebro, i;en6tto:m o lldqu!rl'-

das, sólo pal"econ coadyuwntoo, l-4><1 denC'!lr?-::s corwuls;lvus procli'.don de fa-
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'ptt~\í~ncierl et'Í)reseria~· Va.1oNliiimüY baji:;s ~t ~~úiim~ ~ 
:C:CiornlS leri~ a las emociones y riego sangu(neo J)erlféi-tco lento. 

La fisiología do los epllépttcos,. corno sl.is ondas c:eret>nates, ·parece ser

tnestable, con {;Jrilndes f\uctuo.clones lrregularos de hora en hora o de d(a en 

d(a. 

Las clrcuns.tanc!as qua tienden a producir o prevenir los ataques en pa--

cientes que ya los sufren, ayudan a tdentlflc1H• las alteractonos del vmbral -

convulsivo y contribuyen de estn forma al tratamiento de la epilepsia, Dtre-

rentes condiciones tnfiuyen en tns convulslonern, especialmente en o\ pequeño 

mnl. 

1) Tienden a Inhibir la,; r..onvul,!l<>n<o!H la !lc\ctosls por \l'lf.ln{clón rJ dietas -

cct6genas; In Ingestión do ácldoc o do salol; 1.'1CldlFlcantc5; In reimlrocl6n en-
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toá mCisculos ~o ponen r(gldos, la resplracl6n "'ª aUllpendó, y cae si no se le 

sujeta. 

Este espasmo da lugar a In mordedura do In lengua y \.111 rostro lívido a -

causa de la apnea, con taa venas cngurgltadtl!'l, A medida que a1.11T1enta la-· 

cianosis, las pupllns. se dilatan y so hacen ln'.!ol"J.<;lbles n In luz¡ los reflejos -

normnle.c1 están abolidos, Ge eleva la pl"C!'.liÓ<'I arterial, y fluyen <'ll sudor y la 

sal!vn. La naflxla y la acumulación de anh(drldo ctirbónlco en In oongro ---

probablemento (lr,!ncn en acción fuer;cas lnvortifü:1¡ en meno,; de un minuto \as 

contr'aCC{onea t6nlcns, ríoldns, son l"()Nl'\plul!'núcu;; por macudfdr.rn cl6nfcas, -

entrnndo el aire im los pulmones y t\rrojnn<Jo nativa f>:';pumosa por loe labios, 
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. . e5~c(ftcos l()!i riqnbres de 1a epllepeta pre.Y postrotándica• En 

:: ' .1)81~ f;rma los movimientos convul alvoa a las soru;aclonés anormales comlen-

. Zllrl en.los pequeJ'los músculos de la mano, pie o cara y se extienden con le,.._ 

tltud, mlentrol!I el paciente los contempla Impotente. 

Su "evoluct6n11 puede terTnlriar m«pontáneamente, aer detenida por compre-

111ón de ciertas :zonas, o extenderse 111 resto del ctmi-po, sobrovlniendo con--

vulslones genei-a\t:zadas y pérdida de la conclcncla. 

U.1 zonn de la corteza cerebral que correaponde 1.1 la parte del orgllnlsmo -

prlmeN11Tiente afectada se denomina ":zonci der;oncadenante". 

Gonernlmento el mal dura de 6 ti 10 mtnutoi; y no presenta dato~ cs~c(fl-

cosen el electrooncefalogrtuT1n, 
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•,~,~~~¿~·(:.~~~a1 1~~~:#~~;~~á-'.tio~(~i;'~~~~~~i1~~;?'\ ·' 
. dtfti;;oncta d~ una crisis psíquica medtam:e el electroencefalograma. Las -

cMole mlocl6nlean y lan ca(das (aclnétlcas o r>or tnhlbtct6n), cónsttt;Uyen --

slm\lare.s du\ Pequef'io Mat; la dosrltmla que ee produce durante tales cMsls 

es de tipo cnplgt¡-onda, y la trldlona es ot mod!C('lmento que tiende a mayo--

res pos\bll\dadea de resolver la sltuac!6n. l-0".' ataques son caídas de tos -

primeros nl'los do la ntñez, consisten en una ?(;rdldD. sÚhlta del control pos-

tural. Los roglstros electroencefatogrlirtcoo muestran d~cargas de ondas-

lentas y da tipo osplga onda, indtcnndo leot6n orgánica y m11t pron6stlco, 

EPILEPS JA PS!C',OMOTORA ,(cpllep1>t<t del lóbl;lo temporal), 

ObDorvadn con mayor frecuencia en lo·J nlño!i mayores, adolcecontes y --



. . . ' 

También so encuentra ol gl"'l.lpo pstcomotor, do amnesia con acttvldAd---

muscular anorm¡¡\ asoc\ildll, rigidez s\rrtple do tos músculos c\n espitSmos, 

Conducta violenta, crlulo durante las cuales el l(lnt'enno corre, estados de -

fuga. Las medldi:u1 cocrclvas solo aumentan 11!1 violencia de la sltuo.cl6n. --

Las crisis ps(qu\CM son mtís frecuentes en ot Vl.'lr6n que en lu mujer, en --

los adultos quo on los nl~oi;, 

·Muchan veces t1parccon después de uno. larga hlntorla do c:onvulslooes y -

puede Mmultnr dlfÍC\l dlfercnc\arlas do la pntco¡¡fs, le. slm1.1lacl6n o el hlstc-

rlsmo, a rncnoo que rceulte posible demo5trtH" Ur\ Foco de ct;plga'.:i ll nlvol de 

un árcn temporal o estructuras asociadao, C::rlto 1Ót>lilo tempornl parece --
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.c{>;,~}.~·~·~i~1~'!1e1~ri1~i~~·.~ij!nc¡~~~;¿~~ 
·. ·•• 'de ~ii\ .· Pron6stlco tlmlbléri, ya que se' asocia f~cu~h~ente ~on g~av~ ~~,..; · 

cerebral y dafictancla mental, y mala reaecl6n a\ tratamiento, Loo ataq1Jes 

se presentan Qal"l(lra\mente entro 1 y 9 afloo de edlld, pudiendo sor de diversos 

tipos de comblm•cl6n, . Estos Incluyen atoqueu 11t6ntc0s actn6ttcos (eptlepsla -

que hace caer a\ suelo). accosoo tónicos, t1t.ce1i0$ c16nlcon, accesos e.le "au--

sencla" y t:Amb\6n accenos de ttpo Gran Mu\, El trazo de\ electroencefa\ogra-

ma es airacter(sttco mostrando de 1,5 a 2~2,5 cornpooontcs de ondas do es-

plga por segundo. 
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' o~~ es'~~,~~ ~e~~~td&i; qut~~ó~ como~~ª t~ti'~os. rli tan agita-' ' ' 

dos como los que llevan eso nombre; generalmente están tranquilos; pGl"O -

repent;lramcnte y sln motivo aparente. se irrU:an, amenazan, insultan y aún 

pegan, en una palabro., aG welVQn "furiosos", son \os "lmpuls!vos", 

Otros ~li\an anttsfechos, contentos, miran con Inferioridad a los demás, 

se creen ricos, poderosos, etc,, son loa "para\{ttcoa" generales o que pn-

decen de la "locura de grandeza". 

Hay otroo muchos tipos e.Je enajenados corno el "perseguido", el "Idiota", 

el "místico, el "hipocondríaca", el "ep!l6ptlco", etc, 

Vemo<J como debo trat:arao a los diverso~ tipos do estos onformos, Nunca 

tal vez, !HI necesita más lricto; talento y onngre fría, como p¿trn trata,.. a e$

tos enferrnos. 
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tas, así.al primero se te dirá q~ no es un crtrnlnal ~om~ él cree (si es su·_ 

delirio) quo os un hombre honrado y bueno; ~I hipocondríaco se le curará de 

su padeclmlento, etc., pues sl estas aflrrnaclones no lo conw.incen cuando -

menos to har!n vacilar, 

Pero lo que nunca debo hacer ol Cirujano Oenttsta on burlarse de ltl.$ -

Ideas del loco, por m4:1 extrnvaganten que e\1115 ~>ean, pues ésto le quitará-

la conflflnza del enrermo. Con et que ue croo perseguido, el Clrvjano Den-

tlsta no debo tomar el partido y la defensa del que ol enfetTno Cl"!lo que es -

su perseguidor, pudiera ser quo Ól lo tomo como c6mpl!ce y pollornr con -

ésto hasta ou vida. 

Lo mejor en este ca!:o en no opinar y solamente declrlo que <>rn1""'oro nu 



;'.ll#ldí~tOiad~; «,'()fl o1'scJr<>s. reddct~Cls 'y mal pintados c6Sto s~ ~ck oh-:; . 

servar en el Manicomio General). 

Para qua un consultorio dental ¡)reste servicio eficiente, deb~ estar equi

pado de la slgutonto mnr1era: la pieza debf.I ser amptta, con mucha luz, lava

bo de color claro, la11 paredes porl'ectamentc aseadas, con el objeto do que 

el enfermo mental encuentre ah( un lugar de tr~r>QUllldi.d y que éste no sea -

motivo de lntranquntdad al encontrarse en un oopaclo pequeño, obscuro y -

sucto, etc, 

El slll(m debo ner do l.lt1ll construcct6n especial ( o hacerle ad!lpW.ctone.<> 

al slll6n Clj<Tlún y corrtontc que ae usa), el cnb<J;tl'll debe eot."lr prov\!.lto de -

una venda frontnl con el objeto de que la cabczii Mt6 fija, Se debo quitar de 

la vtsta del paciente todo objeto con et éWI puo/Jn provocar un accidente, 



.. ~·t~;~rcl~c~ ~ibi~c!8'·~ái\¡~l6n; ·ót'~o·dii ~~ ~t~fu~:· 
? la ckisapaMct6n det doto.- Cuando el páC:1ente se sienta al sm6n. 

~\:ro de laa manifestaciones más frecuentes ae encuentran: 

1) Xel"'OStomt.cv· Se ltamn as( a la seqlKldad de ta boca y puede sel" de-.:. 

cor-ta duract6n o pormanonte. 

S\ntomatología,- El paciente tleno dificultad para mnsttcar y deglutir" tos 

al lmentos que necoalb:ln de la tlal lnn de la "'ªl lva pal"Q su dtge¡¡¡t!6n adecuada. 

La mucosa ae .-eseca, se ag.-tet.a y puede Infectar-Ge fftcllmante¡ ésto"---

ocul"'l"'Q sobro to<fo fin los labios quo están conGt::mtomente expuesto;i al atr-e y 

se agr-letan fáoUmento r;t no se humedecen con 011\lvn, 

litro por' ct(<:l, C:::n el ttn!ltJmo ln •rnllva escurro fuera de In bcx:;:i n '"!> tri\gnda 



' tdt~ttca~ el enantema altmentloto y ta estomatltls vonenata, GeneratlTlente 

puode conocer110 la causa que la'il produce; stn embargo, la raz6n por la eual 

los tcjtdos da UN persona están oenstbtltzados a determinados agentos ante -

los cuales la m~r(a do tos pemonas reaccionan normalmente, sin ninguna 

a\te!"f.\ci6n como resp1.JCnta, es desconocida la otlolo;:¡(a do las afecclorws --

al~rgtcas y sigue siendo obscura. Fario hace hl1'lCllple en que los enfermos 

de alergia presentan s(ntomas de desequilibro veget!ltlvo con predominio va

ga\, responsnb\o éste de manlfm,;taclones co\!r16rglcas (stalorres, miosis, -

etc.). 

Podcmoo decir que lo<i trasto,-no¡¡ alérglcon buc:nlos, como cu..-:ilquler_ olro, 

pueden tener origen f)!:li<:Ógono mediante el mocnnl&mo psicofinlol6g!co de. lM 



~~.,·.-;,¡," 

¡if,j:;etiát~ cbrno lEl oltgofrenla) Sáe~ de ta Calzada, ta lengua geográfica. 

' , 4) Quemaduras Qu(mkas.- CnracterfoUcas clfnlcai.,- La subrrtancla -

qu(mlca con propiedades cliut;tlcau (l\c!doo y !llcalls) causan heridas a la mv-

cosa.bucal. Frecucntemonto, una quemadura es caunacta por ta aspirina, -

Otl"Os c!luetlcoo tales como. la lejía, producirán necrosls de liquefacción de 

\a mucosa y Úlcel"'as pl"'ol\lndas. 

Cul"'So de ,la enfomiedad.- Dcapués de la aplicación de.! pl"'Oducto qú{mlco 

ll"'l"'lt:ante y su acci6n c!lvsttca lo<:i'll, se pl"Oduco Ul"IZI reacción Inflamatoria --

ci6n tendl"tl lugnl"' <mtNO lo:; cinCQ y siete díM. En quemarJul"'á:> gr•wos y ---



,- •. · - ··-;_ ....... :·. :·. ' . - ·,·_ .'.' - ' . ,- ' -

· lMttm,ada fácilmente y pt.iede tllflem~rse en forma aguda, tornarse doloro-

Etiología.- l.ar;; lesiones se oeber\ a trrttactonee mecán\CM tales como -

c(tlc:uloo, tmpact:ticl6n de alimentos, bol"'doa a,¡udos de lesiones cartosu.s o -

restaurectonos dofei:.1:uoaas. La \e.<Jtón puede tamb\!;n forrnitrze en hertdao -

de las extrec;c\Orl(ls debido n una punU. aguda o secuestro Óueo. 

6) Doftclenclt\ de Vltnrnlna A.- Caract.erfot\C!lQ clínicas.- Enfermedades 

por deficiencia nutritlvn con man!restaclones ntotcmnticas y Vi'.!rludns.- En -

ta boca, tll:l cree quo In 11<lrtclencla es uno de lo:i factores que condlctonan las 

lesiones hlporqucN:1l6!illcau. 
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dese cuenta de !'IU desgracla sufren mu\"..ho, de ah( suconstnnte tristeza y mal. 

h1ST1or; hay qw ttlontarlos y consolarlos sin tornar en cons\deractón sus t.n--

·éonsecuenclas y aún Insultos, como no ne toman los de otros enfon'noo de de-

\trtos¡ por no ser r0.ipon=b\us, a.demás IH.H"[a muy pet\groso para el Cln.;Ja'."' 

no Dentlsta atraerse ta mala voluntad de csoa onferrnou, pues son capaces -

de cualqu{er crtmc11 nprovochando algún d<.isculdo, 

COMO DE:13E VIG!l.AR'::iE ,-

El suicidio cz relativamente frecuente en IOl'l onajcnodos. Um<1 vecot> es 

casual y otrn.s tnton()tol'llll, A noootros nos lnterooa lo lntonciot)I}\, 



J1:,X',·~~~#~nc~d0s da ~~.$~ trvn~~ desg~e1a<JQ5§1;1"G~n de:·· _ .. 
<'J'' ~ui;r¡j~ ~Vi~ quo tes ~ ~~ ~JwoS ~~ose ~lpabhta d$ ~ ' .· 

'~~'·':.: .,,, :,.;' .. ~ 

• · ·• } 9rarídes crl'!Ylen~, . se .dari la 111uerte coqlo ~tgo. 

··'Cuando EÍ~ nota·qUEl·Un melanc6ttcQ H ponemb ellencl0$0 y al)6.UC<>;ha,Y 
•''·.o 

. ;~~t~ • 

. · .· .. • .. ~ tamblén quo aaber que no e5 rci~ (!U!) ~1 rne~tco tnd!J;tau ~ 

~%i:~\¡K9a~';~·~~~·~~~a~ciiit~~<' . ·'° 
"''". 

Loo MpocoOdr{acos, a veces oyen voces_ que lea dicen que deben matarse 

porque nunca so aliviarán y s6lo i>erán una. carga para los demlts, o simple-

mente que tes ordenan matarse y ettos obodecen, 

La vlgllancta do los predwpuostoo at suicidio ser& extremada, por lo que 

se revisará el consultorio antes de quo \\egue el ¡::oclente, retirando de la --

vista toelos los objetos que puedan ser utlll:i:adoo como armas. Se les revt-

sará antes de salir del consult?rlo, pues suolon conseguir con Mtucla alg(¡n 

objeto con el que f>\J0dan matarse o matar, 

Cl.nndo so tonoa que pon(lr algod6n, se tendrá cuidado porq1..it.1 !'lorl C!lpa--

ces de ln9<.1rlr el algodón pc¡r'!l asfixiarse, 

Cuando énto paso, no hay que 1.'.Sporar n quo el énrem10 grite pi.mo cuan-





; ·{~~}~f:-~ \ .'·. ·. '" ' . 

. ··'~~!~~~~~;~~;~~ 
tran cambt0111 ht¡ie~orat6Steos y una aurn~ 111!.IS~ptlbUlaact a'..:. , 
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contramosÍ gtl"lgtvltla hemc;>rr6glca hlper:f)l6.!i!lca, ,movttldad de los dlentes y -

hemorragia¡¡ IX!ttKJula\es. L.a encía mnri;Jtnat y papila!" es do color rojo Vivo' 

y su crectmlento forma botsaa de moderada profundidad, La consistencia do 

la enc{a es bllmda y corno ptintanosa y so debe a ta ext;tostva tendencla a sa~ 

grar; · los dientes pueden !mlnr cubiertos poi• una capa de tinta marrbn. El -

· allento f6tldo es com(m, 

El gro.do de cornp\lcact6n de los dientes y otroo tejidos .bucales est:A rela-

clonado con ut gl"t\do de trauma a runcl6n a lorr. que esl:ll.n sujeto:.. Pacientes 

con bocas ant!hlglónlcas, quo comen alimente~ tmicos, pueden prl)nontar los 

más grendea · oomblos, 
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't:.:~'3rri~; ~1~'dónd~ "~~&Yít~ l~\.;;r,ci~1a de. 
'. Ú~lna SÓ manÍftesta por> htperestes{a de las membMMS mucosas bucales,. 

·1engua, dlenti:iu, maxilares y cara. Ll'l longua tiende a estar> suave y edema-

tosa. 

Rlvoflnvlna (132).- La quellosls angular oa un nlgno precoz de esta deft-

ctencta, pero no os cnractenstlca, dado que 11.'1 qoollosls puede tambUín ,....,,__ 

sultar- del ácido pantotiinlco o deflclenclos de clomlclrato do plrldoxlna. El -

p!'lme,. cambio Vlfllblo es ta palidez de las comiourau do los tabtoa, la cual -

es seguida pr-onto por mncoract6n y más tarde pot" flsuracl6n y hemorragia. 

Debido a la atrnna do lM papllf:m flllforrmm, el clorso do lo lengua pre---

senta Ul')I'\ supurflcle brillante, suave, atr6flcl'\ 1 tachon.".<da con In~ etevaclo--

nos guljo~:;ar:¡ do ltts paptlas funglforrnes !:\obro un rondo rojo pGrpura, Las -



curso de la enfemiooad,- Comienza con un Insidioso ataque de debi\!dad, 

ciesar:"rollo gradual do ®<ceslvn p!gmentac\6n ele la piel y membrana mucosa 

y trastomos ga.titrolntostln.'\les, La prc.s!6n s11ngu(nea es baja; hny exceslvt\ 

pérdida de sodio y cloruros, y o\cvact6n de urca en s<!.ngre y nitrógeno no -

pr0tétco. 

Et\ologfn.- La enfermedad se debe generalmente a tuberculoois, s{Fllls,

lest6n mattgr-.a o flbrosts que afectan la cort<1;m adrenn\. 

S) Hl~Nweratosls Slmp\o,- Q.u·actorfut\cns C\(nlcus.- Lo. nfocc!Ón se 

presenta cx,n una plncn blnnc."\ lrregu\nr, Haa, locho.tlll, quo aparo~ oeca y -

puede sor h;vnntada on unn boso no er\temntot>1l, Lor.i plncas blnnc:1a son -

simples o múltiples. LA tocat1z1.1cl6n do \mi loslonof.O pu<;de sor <.:>n si piso de 



:!~;·, 

::t' d~, \~··m·~JiU~ Y.lAbtos. 

_ En al~ CMOIJ l~i;J Gtceras están cubierta.a por una eeudomembrana ---

gris arriarntenta. Ll:I romoc\6n de la membrnna l"elll)\a una superficie roja -

sangrante. 

Es típico o\ olor f6tido, la hemorragia y \11 lnfadcnopat(a rcgtonal pueden 

ser s{ntomae prominentes, 

La extcMl6n a las am(gdalas puede cornpllc:nr la slt.Llllcl6n. 

Curso do In enrermedad,- El atnquo ea repentino. Los aíntomus sobre_;. 

sallonten son lt1 on\lvacltm, el gusto mct.6\lco y ol dolor, UI hemorragia es 

frecuente; rni.lestar oonora\ y t'lobr-e, non 1i(ntomru. frecucnte11. 

La primera fnso grl:\vo puedo sor seguida por un rorfrx:lo do sfntornas más 
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2) Contactos ablllrtos, márgenes sobreextendldoo de obturoclones~ 

3) Dlentes erupclonadoa. 

SISTEMATIOOS: 

1) Enfermedades debltltantes. 

2) Deflclenclas vttamfnlcas. 

3) D\scro.atas tiangu(noas (agranulocltosl»i leucemias). 

4) "Stress" (iiobrec,¡¡fuol"'Zo) ps(qulco. 

Algunas cepas da treponema. p;~llldum están dotadas de c'spccl:il ntlnldad -



.. , ··i"IE1ur6lolc:os molastos en le. cabeza y cuello que es necesario diferenciar de -

las causas por fooos dentales o farl'.ngeos. 

se observa en estos pacientes p6rdlda del gusto y necrosis espontánea de 

.. la apóflsts alveolar aln cousa aparento, 

Las pal"'tlsteslas son comunes en labios, lengua y mejllla, auelen oooer--

varse u\ceractones del paladar y et ttlblque nasal, mlin o menos Indoloros.-

Kran y Pent pudloron realtzar en estos enfermos 11!1 extracc16n de dientes -

sin anestesia. 

factores de~cncaderv.1doo conocidos tnnto en pnrállsln general como on t:abé-

tlcns. Prentz observó que lu r<'O!r:icc\Ón do In pulpa dentaria a la corrlonto de 
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ie:~te.s' en la~; pu'ede ~ceional" ct:in el bismuto para fol"l"l"lar sulfuro de -

blamuto negro. 

Etlolog{a,- Se pr"C.SOnt:a despué!'.I de Inyecciones do cornpc.mmto<\l de btsmu-

to durante la tero.p6ut!C'.a antlslfil(tlca en toa pacientes que aui'ren una gtngl-

vttts preexlatente • 

. La ptgmentact6n por et bismuto os un hecho bastante común pero se ha --

vuelto menos frecuento desdo que le penlc!\lnll ha. sido usada en ta tero.péutt-

ca antlstft\(ttca. 



emplea el "gas'' como un escape. En Odontología no menospN:lc!D.mos la utt-

Uzacl6n de anestér;ta general, ya que posee un sltto deftnldo dentl"O de ésta -

para los lncapaclU\dos. Sin embargo, cuando esté Indicada, debemos utill-

zar la dtscrlmlnac\6n al seleccionar estos ca:~oo. 

Cuidados tlerno!1 y amaremos, son qulzli algunos do los trucoa más lmpor-

tantes, aunque también de loo má!l descuidado-.;, Con demasiada fNlcuencta 

perdemoo de vlat.n n tn persona que se encuentrn en et extremo opuosto de -

los lnstrumentoiJ y de lau t6cnlcas, y olvldnmo11 q•io ol niño lnt.!lif><"IC\tndo con 

Hmltaclonea ffo!c.·rn y mentt1lo::1, oGn Otl un n\(1<l capaz de sentir. Por" al con-

trarío, no dobemo>J f)f.lrrnltlt'n()\l a noootN>s n~hlmos nl a nuestroo nyudnntos 



/·' . . ·' ' - ... : '. . . ~·. ,_'.: . ' ·. . ~ ': ;' : : , 
.'_ . .;,lentos\'riotes~ oln presentar una reacctfu emÓclonal > Sin emb!\rgo,. la -

molostta es un conc:epto abatracto y en OCt\slones dtfÍOHde comprender, Es-

té es el caso e:opot;tatmonte en los nlfíos, y aún más en los nlfíos lnc.'\pactta-

dos, 

Para muchos da estol'I niños, las cosa!il duelen o no duelen. Les cosas son 

blancas o negras. No oxtnta ntngGn lirea Ql"ls, tal corno la molestia, Por lo 

tanto, como en el caso da muchos de los Incapacitados, est.iremos tr"atando-

en una slt\J(lclón un tanto cxplo;;lva. 

En ocaslonc.(il, suelo ser dlf(cll desh<lcer el troumatlsmo crw:lúo ím los --

niños sin r"Ccurrlr a ta uttllzac\6n de otr"O!l m6todos, to.les con"o In pl"'emcdl-

cacl6n, etc, 
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Gro.~ ~rte do la ignoranct~ que rodea a esta fiN!tl critica de \_a prácttea ~ 

dental ª"'·debe rx¡glblemente a las llrn\taclones de los maestr-os que durante. 

mucho tiempo C(}t)t¡\deroblln la adm\nlstract6n de drogas con clorto temer. -

Esta fllcsof(a se htl venido caml'.liar\do reclcntemente, por lo que la l.ltlllza-

ct6n de la premootcncl6n se ha convertido en parta del arrnan1entar\o del --

estudiante de la E:11cuela de Odontolog(a. Actualmente muchos planes do es-

tudio lnCorp<Jr!ln no solamente clases extensas aobre la utlHzacl6n de d\ver-

sos agentes fannaco16g\coo, tnles como sedantes para el paclonto tnfantU,-

sino tambtl:n ofrocon dlrectzimento la oportun\d(l(J de probar la cfkncla de -

porclonacta la n¡mrtunldad do omplcar <iivor:J()'.1 mcd\cümentor; du>Y\nte su --
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~·-~>::~;·~ 1t16sof'fa ·cié lMPt\iati~ Ciu& riléJci;;.'C;i~c~ibtí'~ker~' ~ttt~~~~·i¡:.·· · '.:'. ·':,1! 
',!. 

Ó~~ Uii t~; ya q~e eÍ ociasto1'~ ~l Ctrujan~ Dentts~ r\o ~\.lele s~r ~pai;'.; • · •· · 

.\ ~e manejar al nlf'lo y su comportamiento y ta lltlllzacl6n de drogas constttv-: 

, yen una sa\\da rácll. 

Este proceder deberá ser evltado, ya q1.1e no a6to es lnjusto para ot pa--

ciente, slno quo presenta riesgos. 

El uso de drogas con dlscrlmlnact6n os cuando se hace una dtstlnc\6n pre

cisa o dtrerenctacl6n entre aquellos nlf'los que requloren premedtcact6n y los 

que no \a requieren, Lo9 n\f'los lncapacltado:i ct1en dentro de alguna do estas 

categorías cuando no oa po$\b\e tratarlos por m6todos nonTialen sin la vtllt-

zacl6n de drogas, 

Sin embargo, el nli'\o morcce primero In oportunidad de domo11tror si --
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•''" <PO¡. 6sto, al nos ~Mm<:ls a 18$ norma$ de niarÍtener <:omun1c:e.c16n co~ 

tante para detormtnar y vlgllar- ststem6.tleámente los síntomas de\ efecto -

··analg6slco, fNtt..uremos a su vez, su utll!:i:nc16n en tod0$ los nlFlos tncapacl-

tadoa. 

Aunque su l.\fecto el!I limitado, ot 6xtdo nitroso es un auxtHer valioso donde 

estll tndlcado y se puede emplear en niños Incapacitados. Resultaría casi lm-

posible enumerar todas aquellas afecciones en las que el 6xldo nitroso esta-

rCa Indicado, Yll que resulta dlfCcll genemllzar- y catnlogar los diferentes tl--

pos de arecc!Olin.s y deftclenctas, Por- ejO'Tlpkl, exluten niños con 1J<1r6llsts -

cerebral que oon capaceo tntelectualmonte de comunicarse con et dontla_ta, -

mientras que existen llqUOllllii que no pueden l-.¡:¡cel"lo, 



'),t;,~~~~d~ ~~~¡:,;e apr:h~~l6n ~u~· t~ ha~ d1Úct1~a d~ ~nejar<; por otl"o .. 
_-_::lado _los nU''íos con Í:>arállsls cel'ebrnt ttenen padec!rnlcntos estomntol6gtcos ...: 

- -

·mCilt!plés q\.Mil requieren tratamientos cxtonsos; ·e:1 manejo anestésico de es-

to$ niños requiere una preparaci6n más culdndosa por les diflcu\t:t\i;les men-

Clonadas antertormente. 

Corr'lo en cualquier paciente pediátrico que vn a oer sometido a un traw..;.'... 

miento de duración relativamente Pl"Olongada, In anostesta cndotraqucnl es-

tá definitivamente indicada ya que Impide ol p>:i\SO a las v(M rellplrntorlas de 

sccrect6n o rr~tcr!nlos extrnños, al mlamo tlornpo que pemiltá tn Vf:lntlla---

cl6n adecuo.da del J:'"1C\onto durl.\ntc todo el tiempo dol procodtmtc;mto. 

Ln selecc!6n <:Jel agento <lhoc;tóslco 'lo norá tcmnndo en cu;;nto ol r'lcsgo -
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~ii\d~tntÍá1aei6n. 

Con estoo agentes anestéotcoo ta prof\Jndldnd anestésica puede variar rá.-

ptdamente de acuerdo con el catado del pnc\onte y las necesidades de la ope-

ract6n. 

La medlcacl6n preanest.éotca adecuada pu<!de disminuir el trastorno emcr-

clona\ y sus proceso" metab611cos¡ de 6sto rosu\ta una lnduccl6n suave, dls-

m!nucl6n dal consumo de anemtór>lco y rocupcract6n r6p!da y sin accidentes. 

Esto es mfui Importante en el nlno con parl\l isls cerebral que yn tiene una 

d~lsmlnU<;:t6ri ~·n In clrculacl6n cereb1;,;l, eon posible lnouflclenc\ll. d•.i los múscu-

los de ta reoplroel6n, 

Al emplear algún anostlrnlco general, olnmpre se Incurro un rlor.1qo de vó-
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a ~l~o CXll"l. t~stomos d~ ia. hemostasia qt.ie reqU!era~ tra~ lento --
'·"'-1' 

dental e~teruio. 

3~ El nlfio l"Ctardodo mcu·ital cuyo impedimento sea tan gr-avo que dificulto 

toda comunlcacl6n entl"O Odontülogo y paclente. 

4. El niño afectado do t!"Mltornori del shitcmn nervioso central que se --

manifiesten pcr movimientos tnvoluntndo•l y axtromos. 

5. E:l n!fio con grnve cardtopat(a congénita, connldcrado Incapaz do tola--

rar lo excltacl6n y caru;anclo provocados por- oxtonso tratamiento dentnl. 
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~'~b8~t,;,;g mÍ~~o8 nl ~ Mst~ a~ntes demástada empatl'a., al grado;;,.. 

que tnterl'lera en te. capacidad para st.rntntstl"'llll' cuidados er¡ rorma eficaz, 

· Ellldentem~to deber.A bUscarse un tóm'llno medio adecuado, 



Dr. Sldtie)' 8. Flnn cuarta Edlct6n 

Interamertc.ana 

ODONTOL..OGl:A PARA EL. Nif:lO INCAPACITADO. 

ClCnlct.Uii Odontol6gt6as de Norte Am6rtca .. 

LA ODONTOL.OG!A INFANTIL EN PARALlS!S CEREBRAL 

9ush ThrMhor Carote 
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