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B:-o·-:n. 
Sl .. actor John '3. rr"1.>:'3h!tll pu':lUcó ::m libro tH~il:-.<~o 

Injuri.1s :m .. '1c•r::;ic'.'.l 'lizen.':es of' th·:? F'1ci:l, :'.::mt!l ::m~ 
Ja .. '" 

.. ,,. 'Sn 1390 ·::illiara !í:il::ite'l~. ir:tro,•uc.-:1 en cir•.t¡;Ín el use 
... e le.:; ::;ul'tr.te::i ~n .::-o~a, en la Univ 18r.:::i-4?.H· S. Ho;il::i.1:s. ~uc 
Cllo 1. COn3CC~1-;nci~ t

1 C l:l.S 1UC'!jé\S ,..'L:? D'l :;nf'2r:~er~ /~i~:ci
;al Ae :uir6f~n~ ~or li.::: ~or~?ti~i::i •010roe~s y reb014 nc
·-:uc ~r,,~i 1.1cí~n 1'1.:; :;oluc:!.ono!': r-.r:ti1:.~:tic".'t.1 ::i~rcu~io.lac ·-:11.e 
sa i..tza,~:!n ,~r~ la .4c;1in!'°e""c!Ó!"i ,.,~ l" . .J r::Ja.n:i0, ?.. in.:.::o ,.,~ :;.~ 
p9r~~nc~nato ~A ~Ot1aiO, 1ci~O o=!liC0 1 7 fci~O f1~iC0 1 7 
Cl'll·J ·-:?:-":~lenb~.r. t-::nto el ciruj.':1..!"'0 co-¡o 3•.JJ ?.T-1"'·-:-:c'!tc.:.;;. 

- Sn 1"396 Part.::ch ':lr::::::cntn e" el !r..;t:l.tu"':" T'loatal "º -
la Rer;i.l IJni•:nrsi~?..A d.·, Bi·e2b.u l 'l ope·t .. i.ción ~-= .\e· i·~ J,Jtl--

7:Í?., ge'.~~~:n~'1~~: '.)~~ ;~ ~~71~~.~ t~;'.5. ~·~ ~ ~;:·;:;~·~? ,- ~~~;:·~;_:' .~c~:o -
1)t•i:-;2~: ":"l":·.:!~l~"!·:i:- "·: l~ ~7'.lt>;c..t.:•l."i-!~ :tl :::~"iC') :1.:·.,_'1:; .'!··:l _--

;~? ~ ;i~ '·; ;~;rn:!~i:l~~:~ ~;: ;.:;; ~'.'.i~!FE~: ~ ~ '.; :;~~ :;*~ 
l:". J''"" ~·~·.:" '~?'~.--~-~~ ,, • 

:¡~.~~~~.:T .• ~:.1.,~::-;: ~··Qlic:_:. ,r:ic:·~.·::·j ~: .. ':"b1~·J~> ,"'·; 1~ ... ::~:~j. 
·'"'i:-'-1:!.,.,n.., :~1 :;':'c. ;Jl:~ ·~;~-.".!.~ .... _-.,, !"I, ~:. .. J:·c:~i'1.~ ~:) J- ... ~ ·~'!...;l:) 

l L~~l;~::fl~¡:;: ~;; ~:~ ¡~~~~ :i : ~~; iFl~ ·;¡~~~ ~ :;:g~; '.:;~ 
E~~:t~~; ~~~;:~~~~~;~1~~?c~6~·~,~:1:., ~;;j :::r~·';. '~~ ;, ~~~:~ .. ; 

~¡~ t~~i~I!;í ~; g .fü~~;: ~;:~n ¡: 2~'-h,H~~¡~ ~:; ~~[ ~:, ~::~: 
I~¡ ~:!; ~~ ¡ i~~~~~ ~;~~I;~;'.1~~~ 1~~ ~~~~~l ~~~;~1~~~~ ~'..~~ !~~~ -
r·:--1 "'e ~J~T\tc..,.~ 0~".'l;~·~:r::i~.:; ;:·J:·.::on~;t-1~: :'tJ ~~:l~' 0')trJ 1":i,10 -
sn C!o;?.:t~':"~"!.cié;: ~~_., '~· ... ;r:-~ct:!.~?. :11i:-1 t:."".:: .. :~~"'.?. :"' "!\_,_t~")!··:;s rt -~ -~l
.. ~p"'~"o:l~~: ;n~~"'...1~~.c:!_~~0.3 :' ~r,,,,~j?::l •. \,:;:.i.':"i.r~::~~o 11.:; '"1cct:.:-r:.1: -
!'a::·.ti:?l r?.~111:'.',, .:o:j:§ JoQl, :' 11. ?.i~·: r:!J."''.t:~n?. 

'!~::"'!·::~; .r~_C.f:O~'l? ¡ '.'\_.,~-~ CO!"". t~ii-··~i >l.¡ "· \':O" J>::-'O, ~.;_;7 CS"'~ •?\'O
btct6~ ~~ ln ~!~11=!a, t~nt~ o=~i ci~o ~~~~~~!; 11 :ron -
~~el~~t~ ~~ l~~ n~~~tjJi~J, loc~l ~r :~n~r~l; ol p~oc~~oo· 
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· en el C!!.:'l~O r~:'io,:=r:!fico; el rleea!'ro:ilc il.e lM cono('ir.icr.
tos re l::?.s. l'Al1cion~~ r:xi~ter.tcs er."';re l~s t:?:"cccior.ec buca
l~;J :r .:or:~rnl~s cor. la ~~nQ::;t:r-~ciór, ~r: la 0;..:isteJ,ci~ ;tf,., in
f·?Cción foc2.l, 'J fin::il-::-··rte la:; :r'°"nr'l.e:~ e::peri ':·cirs ::!.por
-tn,.1~s ?:!!"":. !a Ciru,::!a. :~n~r::?.l ~" oré".l por la p!""i~~!".~ y so-
.::-1.lr?·~a :uer'.!70.~ nur.~°':i!.!les. 

L::-. i~n0!'ta:oci'!. "'? ln. ::icpsis oral :.• ".E> l'."I in:f':c~:iÓ:n -
foc'll t1r:o ::u p;:'1·:>r?. 1·e,•el<!ci6n en 191;1 on :u~ '7il1bl'l -
~u1:ter 11~-:::<i. la ":t·:nción Ac ln :orofesion ::io':-!'" e'!. p<?li:~o
~,,. l':l~ ·'i«'nteo i!:f·cCt'.1Ao:;. Ello:; fueror: ~orrob::ir:?.io::: ;cr ·
Roccno~ en 1?17, ~ayee en ~?'JO A! 1?17, J ~illincc e~ 1921. 

Lt> ".)'fCh,ciÓTl ·'e h. t'5nic~ "e h E:::~·~c!ll'.':ir.. ':e. ::i·"o 
:;~P:! .. ':",.:re; .. ies"''= ·1~:? ¿;rinr..:r~:: n:1tilrte:icnez ~1 ~::t~ri'.:'!s ;.~ !:l. -
épr::I'~ p:··:l;i.'.!t6rica "aztr. el prcs'~ri+,e se ':!l::: imrcntt'.~O --
in~t:·u~e:r.-f:.03 nu~z!'oooo :¡ t~r;ic!1s ~iY~rsas. 

31 fo::-cc:-s ~· loz bot1~ores i:._, es ~~s ;ne el rcz\:lt.a
'10 de l~s ~ucc~.::ivl'.'.::: innc"''"'cionc::: que hnn ::mfri'o ia trn
vfz 'el tic~po, ~cnlle el c~ontocccor. J ni~ples aun~a ~o -
h~icso o -1e r::etal, h:i:::;t~ V'.:'l'ir!<tn-'es t3ll co'.".pletas. 

1'io!:~.3 ,.-::oc:::-i~e ei: 164~ ~l l'el:!c.o.no com., orisin<':•o -
er. 1~ ~~oc?.. r1e l".>::: bti:-:oc, 11tlc lo lJ.:r:n~bar. ''!'olycam;ru::r"
pc:::- -:il pa:::-r.:ci-"o al !'iC~ lle nn pel:!cn..~o. Y non los 11ue 'h:>.r.. 
3uf'ri•'o l".:c;.•oros r:mt:icion0:c, '!ebi'1o a 1ue crr>.n ir.;;;tru~0r:toz 
~e tipo ~niversal. 

it'.!oor.uestcs A"' ur :;::;.:70 r:!c,i 1 o ~e hierro, ma1er!l o -
hueso, cityé>. •cx-trc-P~~ t0rminc. en l'.n !'l<:?"io círculo, 11n .. -
:;:71do !'.elli.ri Ruc,1a. E.e la ¡-.::t:-te :ne'1ia .-'!el m::-.n::;o Y:·. ,-11;'.<:to -

~~ ;~~;i~:; :;~;;~':3; ~::;I: i~~c;~ .. '.~!~;;;I ~·::~~, 1 ~~,~·~~·t ~-.X~~:=.~ 
2;~~·=-·~r:::~l~Ol~, .:1~ -,oAc ~~:"? ·;1 c-a:~~r:c llr:·:p ~ :·::,r.-:-1, o -
~-o ~r~i~?, Ae l~ ~eAf~ ~u~~a". 

~l "-';i-r:-"·· .. i··~~.-t.:e 11 o ~cv~ ~'!. .. ,.~ le:: ~:i.~ti:ori:!: f!~':":..~c-:::,~ -
fu:-- r:::-c~·f-!-,O .,. \',:'>?-:i~ ~1 c¿; .. ~ .'1~~::"C-."::iO !°'?.r 1~j .:;::: C0'.'"::-.;1~_! .. ... _._ 
u:- v;o.~'!;:-,:~ ;o(:i"c·, ~·.~cto, :~ ~r. ~:":.~e~": ":!::~.~11, .:'!::·t.ic~!.n!'lc -
cc:·c · ··~ ln '?~1"'t':: ,....()._~ir- ;t~l -n~i~·:i.·o. !'n:toci,!tc ~1 ¡ 10.'!:!rn:-:r:., 

}~,.~i;~~~~~;~~~h~ 0 
:/ "'~~, -~~ ~~~~.,~: ~· º~.;~~'.!~ ~~iei ·:~;~:~ ~~:-~;;_ 

c7 !o~ '~ ~~t~= r~~~~io~~~, t0~~1~~0 con~ p~rt~ ~: ~:~:yo ol 
e~:llQ ~el ~i~~te. 

t~ c;:l~~c~c~~ ~0 l~ ~!r~~ ~~ 3~~~~cci~~ e2 ~0~0~t~~
·~t:~·.,c r.?.:~.~i.:uo. ~~w 13 1p-:·c~ ·e t:i:-é- 1~rate:J ~~·~ ,,~ ,1~no, :'-
D•:' lo llr·1:-, !'111:1:-u::i c-1.crt"):i:c~n. · . 

·!.~:; pi::::c:: ... , .... e:·:::.·:'ec-iÓi r.nf~·ic!"j~ ·tt~'Ci-.::1vos ~sjc!""r:
r~!i::1~too por !'h~r~.::.~:, !·~Z!?nrt:~ :" Ellit·t; l.~ f.'.'.'"it~e:;.4 r! ot:i! .. ir! ~¡; 
!~st::-un::.'t.:i,7' ~ :i~:::!~.-l'i"'o:? ~"'.:--:i C!'l--':'1 cl~c·:;o .,e r'1 ic1~t~o fue -
~e':-i"': ·~.J.~ .. :?lr:...:c, e:· 1'3~~. e~·=-'.~~ Pro.y, en el s~ ··10· x_r..1=, 
c::-é!Ó ~t:'. 0

.-:;. :'il1z~s ·~ :;:c?"~~cciór. an~toi::io-ci~·it!:!'ic~ ~no ::m-..; 
per!':~'l atfn. 



Sn s:-ieco .,Ci!"'."j?:;c~' .:;i.._:~.ific~ tto::i;e:"'.:l Ac l!" ".".l~t:o•• ~ .. 
::n.~ ~rte cr.i;.c:J.;:;~·; e:: l~ .~o~~it:-''~-1 , 1:: pr"'3::ciÓ!'1 ::r.· ·:1 .:_-,~
to, ~l orAc~ nr lo: ~cirin~~~~oo. 

:2~ ';i:"""t..1,....Ín C:·ri.1 1·.~ :·'.! 1 0 ,c~lni·~~ ""O:' l~ " .. \.:...!2r:.c:.:i -
~~nt~l ~J~ocI~tion'' ~~~~ ~ ~~11~ ~?~+~· ~? l~ ~r~c~ic~ --
C·"cr~toló,:ic':'. 1i..1~ t:. .. ~t.~ ~0: ·,,i:~:.53tic~, ~, T~·~·t~·:!i::.,·f:)::: --

~-:~;=;~i;~c; ~ :· l~~:·:~;~~i~;.:~~ .. !:2;:- ~.~=-~=-~ ~·~;.~ ;~,;:·~~:-~;~~~ ~~-= 

i:;~li~; i~:~~t~~~:~0i~~l;:""~~~'C~";~"~;~~~ ~~:~;~:'~~;1f13: 
~~~ ~ ~~~o l~ ~iru:!~ 0r~l ¿o~~ ~~~= 
l) ~l ~!".'..7.cztico a .. ··:!..f.:i .. ,,; 2) .i:;1 ;-;l-n ~"'.? ":'!"'l".~~:-:i"Jt.~~ ~ -
sc~.~i~; )) Sl trr'..t?::-i~\'"' ~: :--~i:-_··c.;!":.+:·;·--:.:- :'~.:·-- ·-:?~H ~~?..~i:i""t:; 
4) L.:i :i . .:e~Ji?. :· a~ti-::~:-o:'.1 '"lU'=' ~2 .'.'11~: 't'3r.c':"' ·'3':'1 :>l ir.~---
tr1~~e~t~l, ~~ i~ J~l~ ,-c~~torin, y ~~ ~1 ~~~ie~t~: 5) 31 
r:l'.'."!H'~jQ ,.," l:J.S .iif",?T"."""~J'.?~ t·?'cni~..,_:: ..,u!rli!'",~i~::!: i:-r.. t)~".:;:"'"':~:o-
lo~!c; 6) Por 11t1-o ~1 ~\'iA~,o ~cito~~-;t0-:o ~el :~ci-
·?nto. 

Cor ::~to:' ~an Ji:'!"c: ::1~1~~:0~ Ar::tall~s, el ~i~·11j1r~:J --
1'cn-f;iO+.~ r~ces!"t:; tc!"'r ~1 c:>n1ci·-:i-~-~to, ~~::-~ :::n ·~::'!.t:."'. -
co~o p~~r~~io~~!. 

ro!" 1)t~~ ""~-'!""';~ iJl ~~:-,_t,j~r.c .,0:-.~ 1;.e",~:1 ...,tlC~ .. ., ... ,_bili-
~:?.-:1 :in:~u~l. co~".:> t~~'hi·.~'71 ,.$-~=--~ -t~r..!]r ~-:·2n ~:~::-iry~n." ~.1 :71-
~\1:-~os ..,~rn. 11:: ~i.:t".""O tino ~·'? Ci;·:.!' .. Í!l, e:--. 'f'\ri~or~ "10;-~uc -
to·.,o: !O:~ C!",SOt -~~ un ·1:.:;:t~ ti70 ~e "i:-:1:·'i1. ::ror ,,i:ref9;-
teo. 

Sl !'1:::-i.~ ·"'~ 'r:::i.+nwi-:::~ti:;i =1U1 -'r;~o '1 f3 ·s11-.!.!:"' 1~l "ir·j'l
r.o, :s "e r~cuerAo al Ai'.l;;n=stico <_tte ;:-roporciona. Po.r:i. -
esto nececita mi !'io~orinl ~.·é~ico r\;;talla-1 0 ñ.e co:'a :p~ci
ente• 
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ANT!B!OTICOS ¡. AlL\LGBS!COS, A::~II!IFLA!!ATOi:U0.5 

Sttli'onami<' as - absorci6n c;rta 
- absorci~:i :irolon:;:a"'a 
- no absorbibles 

Penicilinas 

fatraciclinas - ~lorotetraciclina 
- Tetracic lir:;:i 
- Oxitetraciclina 
- 1'oxic iclim. 
- ~.!etaciclina 

Ac tuan contra 
Gr~;:¡ noaiti•ros 
y ne:ativos. 

Actui:1n co!:trn 
Gra.:.i ;;osi ti vos 
y nc¡:;r.itivos. 

.\ctt.t.?.:: con t~·-4::?. 
riruc :ositivos 
:r ne.:;ati•tos. 

'Jlorm:fenicol. Actuan co~tra Gran po.1i
tiv·n y ne;::iti·:os, .\ctirio
l!lic<~ton "J virun ·1oltni
nosos. 

Ccfalooporinas - CJfalotina 
- 013ff'.loriA in~ 
- r:efalexina 
- 0efaloJlicina 

. Ar.i:'.oeluc6:?1"os - ~Ieoolcin:i 
- t:~.r.~:!i~~nn 
- G·:m tn.cicina 
- J~trepto~ici~a 

'.,, 

. ,· 

Ac"';ut\n con"';re. 
G::~;:i :-:o::iitivoo 
'/ ne.~~ ":ivos. 

Actunn contra 
IJrf'.m no.'31 tivo3 
y ne::ativo:i. 

e 



Los Antibioticos.- Son :rnbztar.cias qufoicas proA.u
ci~as por microorGar.io::ios ~e ~iversas es)'ecies cono p·1e
A en ser bacterias, r.iohos ~· ac tinor.:iicetos, los cual"'s re
pri~cr. lq prolifer?.ci6n Ae otros roicrooreanis~os y en 
::iuchos casos los Aestru::ren. · 

la F~::11lacoilinania :'l1P.!1e -"e:f'inirse cor:io ".ll e:;tuAio 
3 e los afectos bio~u!mi~os l fisiol6GiCOS 'le las ~roga.s 
y ~e sus ~ecanis::los "e accion. 

:\unnue ex:.:::ten e::cencioneG, l.os efecto3 ~e ln mn
yor ~artá Ae las A;ocns resulta.~ 1e SU interacci6n COU 
co::i':'>oner.tea o::>.crocoleculnres :funcion:iles ilel or;-:ani:irno. 
3stn i~teracci.6n altera h Í'.1~Ci(b "el co:ro<;1-rer.te cclu-
1~.r in•Ml1lcrnil.o y a.:JÍ sG inicio. una serie ~o ca::ibios 
oio·.:_ufoicos y fisiol6~icos ;ue son caracter:!!'lticoa .ie 
la rc3pucsta a las Aroc~s. 

Los tér~inos sustanci~ receptiva y, ~ás sinple~en
te, :;e c!'en.ror. ;:-::i.ra in .. ic'.!.r el co"Jponente Ael or;:anisco 
con el cual s-:? S't;')on:!n :•.10 inte::-n.ctuaba el ae~nte quí
nico. !,~uchos creen 11uo el receptor para un:o. ~ro:a :;me
~e ser cualr¡uicr ::i::o.cro:-:ioleculn :funcionl\l ·1el orco.nisrno, 
Uno /le Cll~n es ,1ue 1Jnri. .. ,ocn es ,ote!'lcial1'1er·te capaz 
~.e alterar b 'TelacPn .. ~e re:i.li::~ción ~e cnal!'¡uier :!'un
ción corporal; el :::eamiAo ~s ·:¡ne, en virtu·· .. e interac
cior.es con esos rece:nto!"es, las .. ~osas no c:::-ean efectos 
sino ,:ue .:iir:iplenentc 00·111lan las ·.relocir!a~es .. e la rur.
ciór. er~ c~trso. Un princinio :f'ar~acolÓ¿:ico ~ice "lUc a 
unn. celuln una "ro¡,.a no le ..,ue~e .. ar un<> f;mcióñ !'lueva. 

Otr?. cos:i. es ~ue :co ;.o:.e~os "'"'cir si el re:"Cult~··o 
i'e l:i. interacci6n .:!e::ica"'a se 11uei!a ctt~'Plir sati3f:.i.cto
rienonte. ·Y ;¡a se:.i. que se :;:iro~U!!Can carnbioc o que no los 
!J.~yc, Aun1ue una ~roen no te!':¡;a acción ~irecta. pue~<? 
ocacionar ·~a::ibins ::'unc!.on"!.les co1:roitiJn-•o ~or un sit~('I 
~e lica-'ura cvr: otr:e. si1.:::;tancia reiula"ora activa .. el 
l."ece.;itor, 

Loa necanis'1::is ~e acci6n ~e los antinicrobianos 
los ~ivi~ire~os de la sicuiente forma: 

l.- F1roacos qne ii::ipi'"en la síntesis i!c ác1"'o i!eso::tirri
bonttoléico (A"?I). 
a} Griseofulvi~a. CoraPite con las basPS púricas, 

· b) Aci"o:i n:il1Hxico,- oxol:!nico, cinoxP.cina y pipc
o!~ ico. I~ni .. en ln reolicación ~el ADN. 

C) Rif'amicina 1 nitrii!li"azoles. Bloquean la j:>Oli-
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z.-

meras~ del áci"o ribor.ucléico, inpi"ien~o la 
transcripción "e la información contenid~ en 
el A'l)N. 

Fármacos que actúan evitan"o una correcta sir.tesis 
Ao proteínas. . 
a) Tetr::i.ciclinas y cbra:1fo>:ico1. tan !lri'.'!era::i 'olo-

11uean la unión "e cor.::nlejo:J llel ARN trnna11orta.~or 
con amino&cHo ~l rib'loor:!a, La oe,:;unl!a imnille 
l'l unión -'nl .~:: mensajero nl riboa".ll'la.. · 

b) ·~cr6liAos. Sritro~icin~. jooaMi:iha y rosa~ici
r.o.. Se unen 1:1.l ribosoma ·1ue as:! n-:> pue<'e fo:::-:,1.!' 
POli~énti"oo ~e alto n~so mol~cul~r. 

c) :\""ino::·1uc6.c::i-'oa. So uñe:-i a lo;; ribol'!O~".::i, l:i !r.
for1:1:!ción A.al A.1.:: t:enc1j <;i!· J o:i le {1 "- crr0n<)'.ltr.<:r. te 
incorp':>ran"o ~cinoáci"'s ~nor~~le~. 

~) Lircocln~ni"a3. Linco~icin2 J cll~"~oicina. r~
hi'oen la uniÓ:\ ~el ;\.'El al riboso:l'l :::ens1jcro ~n 
la subm;ifüv! 50-S. 

F~r:::aco.:i ·crne . '.lCt:fon 3obre r;nro" c0 lul:>.r. 
a) ~~nicifin~~ ~at~tr~lc=~ ~~nicil!~~c ~~ni~intdtic~o 

;¡ cef,,,loapor!~~.:::. Inl:!b']r> :?.:>. ní-::tcc!s ·"e p¡,.n .. 
c~luler i:::"'lP ienr1o l~ un iÓ<: c:irbo.xia-l:il-t1ent!" 1-
c:-. .:i.-1 tet:-:-. o ~:n1t::rn4~ti-'o, · · 

"b) 7.~.nco;:iicinn, ri::":oc\1tin:i., bacitr~cb:i.. !rmi"en · 
l~ uni6n "e uni"n .. cs elJ~3ntnl~o ~~ l~ ,~~e~ ce
lulnr en ·J"";tn..:ios ,.,ri-:.:-.!"ic:J ... 

o) Ciclo3erinn. Ia~i~~ la síntesi~ 4c loa precur20-
res 1e uri~in-n~:la6ti'o, 

P~rr:1'1Ct:J3 ~U·' :-?.Ct"!.1c.~ ;0l.:>re ::-:e'.jb!"nna colt.1ln.r. 
n) Polinh:inM, :\O ttbr. a'.'.'>!Jro la ;o:'1'Jr::i!1'.l e! trmlfa

-::ica uni.fo"oao '.t loJ .-runo:J í'J!:'f°l:'.to, 1ctunn~o 
co:i0 A cte:·c-:r: tos c~ti~nicos, e oto al te!' a 11.1.s :-:ro
~!e1n" :::i isnótic'.'.3 •e la c5lula. 

b) ~ol!onoc. Anfoter!cin~ B, uiotatina, 5-fluoroci
tocina, cl<Jtrina~ol 7 c 0 n'l.:!.cB!.~n. Se unen o. 5rtt
~os e~terol "~ ln. ~ccbrana Jlt~rar."o sus propie
~~1es os::iótic::i.s, . 

5.- F~rn~co:J con :i.cción en nocanisoos bio1u!~icos espe
c1ales. 
o.) '3ulfonnr:!i~<:1s. !171~1-ten ln .3Íntesis ~e "ehi"roi'ola

tos a partir Ae :foirlo Jl;:!rry.:o.r'.lino')en::Hco (:?..i.'3,\) 
en ln. 3Ínt~.!Jis "·e tetrg.h!-'rof'ol~tos. 

b) Cotriooxa!"'ol, Inhibe la en::i'l'.l. ·•ehi"rof6l:lcore-
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e.uctasa er: la. s:btesis ..t~ te~rah1Arofolr>.tos. 
e) .\ci~o para:".rninos?.!.ic!lico (f,\$). Co~pite con el 

P.\BA an la s!nte~is ~e tetr~hiilro~olatos. 
1) Isor.ia~i"'a. Se une a los lÍ~i"'os "'e la ~e~brana. 

Blo:iue 1~ síntesis ·'e A'!'., ~i;3nir.11y'l 1'1s rese-::-
v~s .-'el A"'J.! y ~e hi-'ratos de carbono. 

6.- F~rmico:o con acci6r. :mtiviral. 

":!.) B-Tio:is~ic7.r'::-:).;:onn. (octisa:Vina). Previene l::i. f0~
:'.:"!CiÓn cor.i;:ilet~ Ae 1n ;.i~.rtícula vir?.l ir.~i-,ienilo 
la síntoc:is nrot.§ica ter-" !a. P:'e'riene su C-:13"!.::Jble 
nar'9. un ~11-:.-i.tS co·:":~leto. 

b) 5-io"' o-2-~eo:::iuri• ina. I!:lpi,, e la inco:-;-or,.,,ción 
:>e ti'.l!i"'ina <:>.l A'\·;, er: ~en-te se ir:tro"'uce le "'!'o
~a en su lu=~r. Asi ~i~~o ze ~~ ~c~o~~~e~o l~, 
i~~ibicié~ "'e ~~~i~~s 11le inte~,r:!.~nen en la e:tr.
tosis ~e ADN co::io: t:!.'!:i~ i'.".?..-kir.<is!!, ti '1:!.~ 5.lato
~i:in~sa, ;, i!osfato !"e~uct!J.sa ~,,. A"ryi! ;:o11n~Tn3~. 

c) '.!1"'-:-oclo-:.-uro "e :>.:'!12nt:a-H.n'.! :• .:ius ar.álo:;oz (Rio:m
ta~ in.a, ciclcoct?.::ir:a-flCL ~· l'.ls espi:·o;ii!'roli-1 i
n::i.3 "'e a"'?.r.::a-:itano). Inhibe o "l::'evi,me la "r.+.r:o."'l. 
A<:?l viru::i ~c~t:-o i':- la célula: y r:11i::á, tn;;bier. 
afecte l?. 'l'J::o!"ción o l"'- i'o.3e ñe renl1caci6n vi
r.al una •rez ~ue .;l virus ta penetr~~o a la cl1l\1-
la. · · 

'1) Arabino:f'u:-'lnosil rncle6cil!os. k"enin::i. arebinos'l 
:r citosina :;-.::-abino~a. Pro~ucen 1nhibici6n A" la 
nucleósir1o re1h.tct:-.sa :r 1e la A1ll polil'le::"ns:;i, oc 
incornorar. ".:lobre:~ente a1 .\1J!!. 

e) :Ubr:ivirin. 'Tirazol. Inhibe la ab:::orci6n a la r.::e:::
br:;uia celular en el siti., "e nenetración. su ac
ci6n es sobre síntesis Ae .\1)N·. 

f) ~inetil-anino-isonropanol-inosina. ImPi"'e :ue 
1os ácidos nucléicos· sean incornorados al cromo-
soCTa viral. · 

g) B-hiAro~ieti1-bi.;:;uani"'as, 3i tiene aleún efecto 
antiviral ·;o se conoce ::m acción. 

Se conciAera o~e los anti~icrobi-nos son b~cterici
~as cu~n~u ~lterun ·~otructur~3 vitales "ª los ~icroorcc
nianas. Sin e~b~r50, los nntimic~obianos no "c~t~" bac
terias, t!nic'l~~0nte lll teran al-;1fo cor:sti tu:rente r1e l'"s 
bacterias 1ue Jlermite y facilita la. fagocitosis y lisis. 

Para ~ue gctúa un antioicrobiar.o con carácter ~e 
b:).r}ter!.oi"'"·• 7s necesario que ~l ciicroor::ar.isrno esté en 
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o.ctivida" i'e reproi'ucción y s!ntssis. 

Por el sitio· de acción :::on b'\ctcri.oi~c.s 1os anti
':lic:rohir.-.nos qu"l '1.Ct,1:-.'1 so'!>re síntesis ·"'·; ;io:re.-1 c·::ilulr.!', 
r.ie::i'1r!!.nn 'J <::n sitio::: tarr'íos ~" 1~. sínt~ois 11 e prote!n!!.s 
!'..normales. 

Un :mtinicrobiano es con:;:!.c'er:.~o ~~cteri.o~t~tico, 
ctt~!'l~O S",,.l n.cci.~n co~,.,,.tc~ a. '!.".! ~ete:-:~iór. ~o !1 ~c~i" ... ~itl~~ 
ori la re~rc~~tcci5~, o s!ntesi= A? c~~ati~u~0n~~z ~e 103 
~ic=,,~~~nia~on. ~n e:t~a con~icion~s ~a ~qcilit~ !:u~l
~e~t~ 1~ f~:ocitosi: y lisis. 

!'or el si.ti".> .~" '.'.cci::ír. ;:::ir. '1'.'.ct(lr"!.0::-1;1+.icos los '.\r.
":i':icroo ia::os 'lte :tctJ1::', s '.)~;re 1(\. ,::ír.": e3i.3 te"1¡n:· '1.na ~.:i 
pr:ito!~~s. · 

Tocr.:.c".:-.:-r.te la 1.-:;.'">ci~.c1·~!1 .•:i '~O.:: f:!:-:n'.\·'.l >J :ir:.:-:+.eri
ci'" ~ ~ ~ eb~:-!a~ ~::to::oializ::i..:::-:;;e : .. ri.--:/li -=:!~ :rJ ~ 3~,=-- et:-.., :.tn
·~ i ··-io::-obi:'.no •. t:ii:--:is~o, e::i~-=·:; ?..~t~:::·r: -:.3~".> ·::". +,r'.1 1n1 b~.c
t~r:!.ost1tico y 'ln ~~cterici~n, ~ ... e:Jt.) ¡u-; ·11 !)t'itt'}:!"') i~
~i~e :u~ el ~icr~o~:2ni~~o ~3t4 ~n ~c~ivi~a~ Ae a!~ta:i3, 
r'.1::6n por l:-, <::11?.l no actttn.ri ·~l :ie~rn,; o. 

STJLFC:i' A:'.I'J.\J. 

L~~c ~ulfon:l~i.:r ~::l -:"uc:-.Jn lcz; p~i!"l·? roi:i '3.::::r.t·~~ :iti
:'1iotor1!-ne\tt1c oo efectivos 'tte :Je ·:~':"l~-'lrc-:i >:. ~t6:::ic.'.lr:cn
to ~ar".· 1-. )'l::'E''lc~ción y ·~Ur'1 •9 l::t inf'ec'! ~or.e~ b:>..r.t:Jriti.
n'.ls en el ~oabre. 

;~1 tér'.'!:!_!\I) ::rnl:-:~or.::i:::P:~ .'.l'J ':!M~ler. 'l'!ttÍ ~:'.l::io no".'.l~r::! 
C~:'l.~r~CO ~~~?. 1,....:1 ""1f'1T°!.".T~~On -' ~ la ~~~'1.~ninobt?TI!jeno.1ul
.f•:l!11.::1!~~ (.:·1l:':lr,ih::PJ.). 

LZ'.s s•.tlf::i~n.'Ji"as ~i~~-:m ::;r::tn v:1rie~ail ~e a.ctivi~oil 
'lnti:iicro'Ji-?r.'.l ~or:tra :1ic.r:ior:;a:·i::mos :ra~no3iti•1os ;r 
!':!'~:~ne¿;ativos. ~on :ooc:?.!J · e:cc0pcione3, h~7 co~rel.::tción 
,, 1:-oc+.::i .. entr~ su 'Jficacia 1:--, •:i t::-o e :.n •rivl:'. !k .. .:;ene!'a.l, 
la3 aulfonnni~ag ejercen sola~cntc un 9f~cto b!lctcrlos
t,tico en el c~erpo, 7 103 ~9c•nin~00 ~e Aar0n9~ celu-
1('.!' !' ~u"l&rnl ~el 'hmfoped :-ion es·~ncbl~' :O!lra la eli:';li
nacion fin~l ~e la inf~cción. 

3s;iectro antibncteriano. Sntre los -:iicroorga::isrnos 



lll'JY susceptib1.es in vi tro a las sulfonaT?1illas ficuran 
Streptococcus p705enes, 3trep, pneunoniae, nlcunas ce
po.e 1e P.~cillus a.nthr?cis '! Corynebacteriun •U:ohtheri!:.e, 
H::i.ei:lophilu:J influer.z'le, H. ~11creyi, 13rucella, Vibrio 
cholerae, Yersinia ~e~tis, Nocar~ia, Acti~omyces, Caly
::ioatobacteriurn ,;ranulo:i:i.tis :¡ ChlaT'lY""ia trrir:ho"latis. 

Resister.cio. bacteriana a.Aquiri~a a las sulfor.~ni~ns. 

Se supone que l"ts bacterias ra::;j.stente::; ".'.. las sulfon;ini
~an se c~i¡;ir.:m por ~·1t:i.ción ;• selección .'.'.!.rbitrnr:!.e Mr 
transfcre~c~n ·e ln resister.cia ~or nlá3niAos, ~st2 ~e
sist3r.Cia, una •re: "'es'.\rrolla~a al :'l;r7.il:IO, CS ~~neral
r.ente -:-eziotcnte e irrc•rcrsible, n!lrticul.?.rnente cuan-
.. o ~e nr".JAuce in •rivo. La rcsi:Jtencin aA"!tii::-i·"n o. la 
zi.ü:fon'.!.:i:P ::1. n·o i:::ol ic.". :rcner:i.ln<Jr.te re::ii::itcr.ci:J. cru?::v1a 
a los :?.,:'.1::tcs 1ui".Jiote:-a:::i~'Jtico.s -le otras cl.3sen. La 
a:'"i.tisición in vivo "e r'?si$tencia tiene 11oco o ninc1Jn 
efecto :iobre la virule!1~i'1 ~· so'bre las c?.!-acte.rfaticas 
anti.:-!r. ica.s ~e lo::i CJicrr,or;;anis!los. 

~.~~car.is:::o -:le renisti?nci':'., !.1c. resiotencia a la. cul
ronaoi~a es una con:Jccuenci~ nroba:le ~~ una ~1ternci6n 
."e la c:mati-tución enzinática· ~" la c6lula hacterfann: 
este car.lbio n·.ie-"e e-;tar C'!.!'acteriz~4 o -:Jor: l..- una !\lte
r:iciór: r'e la· ~mzi!:la r1ue ut11iza PA~A, 2.- •ma 1':1ayor capa
ci'.'::i" nar:i "'entruir o i°!l'.!.ctiv~.r la "roe:i, 3.- una. vía 
::ietabóiica al t<::rn<:ttiva :i:::.rn la s~n·iesia .. e "1n t1etabo!.i
to eser..ci:!.l, o 4.- ::iayor pror1ucción ~e un r:ietn.bolito 
esencial o antaeonista Ae la )rocra. 

~bcorción, 1cstino y e~crec16n. 

Absorción. !:o a.l.:ravn ~e prote!nns plns::i'.'lticac on · 
;rn_, o ·:az;ia1: le, 311 absorción es rápida ¡:>or ·"'.!"'.:! -·.i abi-
r.i~t~-'.leion es .:J,, '~ ·1. ~ ~"J-r~s. 3st3. cla3e ~e ~roea.s ze 
a1rnorbe r<hi°''.?.'."l•;nte ~.:-1 tn,cto .:::-ict::-ointes<;ir..r::.l • .\pr¿
::1"'::'1.-"!'"l~nt'l el 7C o. 100% d·' la A.osis or:i.l. ce c.bsoroe, 
:J ¡:•¡e~:: er..contr~.rs~ at:lfonar.ii-!a ·rn l?. •Jrina n loe '.'O 
::iinuto:J ~.e 1:>. in,..esti6n. El ir.::eatino r1cl-a.'lo es el 1'rin
cbal sitio ·'e ~bsorciór.., p~ro uarte ~e 1.; "'roza z~ '.ib-
oor'Je ,, el eetcíco.,:;o. . . 

"'is.f.:ribm:i6n. 1::s ::;ulfonc.c:i~'ls .~e 'i~t!'ibu~en er: 
to•oi l<F tejPo:i •el or::;'lr.is::io. 1.:! fracción .'lifu.:i'l)lr; 
··~ sul:f'.'.'.~i:;::ina ce 'i::;tribuye cor. ur.1for"!li~a~ ;ior +.o~o 
el '.t·::U:\ cor~or'll, r.iier:~ras 1ue el sulfiso:(~¡¡ol ~Gté li
".'it:'?io c:1 crn.n ,:1.rt:? '.'.il espacio e:<tr.,,colulnr. Las oul
fona!:li~as crtro.n f:!cil:ente ~n el l!·;.ui~o pleura.1, peri
toneii,l, si::uvb.l, ocular :: otros su-::ejni1to:"J, y en ellos 
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i:me~ e e.lc::¡.nznr conc::?ntrnciones _, r. 50 '.1 Bo;t, lle ln conC·'.m• 
tre.ci6n san.Stt!noa ~et~r~i'line.r1a simultñn~~rien"';c. 1'0:·10 el 
cor-tcnPo ;irotéi~o ,,e eotos l!qui•os ':):J :::cn3!'alin1:te ":in.
jo, l~. "roJ':t esta pr~.:.icr.te en su fo!'r.i11 '.!.ctiv"!. no lieo.~.r-., 

~:'.ot'.l~olfo7:10. Las sulf'or:?.'i" ".'.s ".':<p ~ri':l'lnt::m nl tc:-::.cio
::3:: '1ct:tbólic~.s :;n :-::-";l~.o varü1blc '?. loo t".'j:!."o::i, e.1;:i1Jci
a1:-nnt'" en los t~j:!-'os 'hep'.Í.tico~. El ::ir.tr:cipal ,,1rivo:•o 
nct'.lbÓlico ~e l".' sulfor.n::iirla ll·~-ac·~tiln.•lo, L'.\ ~coti:!.,,.ción 
c.n ll!'!'1 r~·,:JVor.taja :no~r¡tte el J')ro .. 1 uc~~ ~~.T.tlt.:tr..t·'l r.o ~ieno 
:ict!•r:,,~"' ?.nti1;):!cteri'ln?. :;ero cor.'l<;'.'.''l'.). l.:-~::: pot.;nci'.\l'1:1-
Ao: t6::!c~s ~e l~ ~ust~tci~ ca~re. Las fc~~~3 ~cctil~-
,,.:\S ~e "1-1.:ut!~.3 ~ I? l:?s :ori:l.,~'.l;J .~ul fon:i.=:i i 1~ ~s 'JO~ !J0!lO:l 
aolu~l;n y nor ello ~ontribuyen a l~ cri3t3luria y ~ lao 
co~nlic?.cicnn:J -:-e~tlles. ·-:o:lo 1::: .?.cotit~cft~r. .,~ fU:"eión 
"el' ':i ".l'.'.'.'.".1 :r ·'") la f't.~nción hcp14;iC<\, l'.'. fr;icción con~n
.:;~.~:' ~u"'.lcnté'. con::::!.~.ero.~l·~:nantc c1.1'.'.TJ'' o 1 .,_ :"!3":'.' . .'1 !<'. .. e 1::-. 
.. ro:~ on el orJ3nis~o 00 rrolon~~, co~o ~n la: ~'.'.ci1nto~ 
con ~n~:·~~11~1a ~~·::: rsn::i.le3, o ~1 1:-:;t!ir:u~"º cua!!"'o hC1.y i!!nu=-1-
ciencin hepática. 

Tlc:ii"o '!. lo::; ,,.r~'1 0!J "ifercntll1 ~ri '.\Cc-!;ilnción " ~. 
otro::: f'?.ctnrol3, la'~ "eter-iin'.'.ciór. :icrió~ :!.c.~. "e l'.\ conc·~n
tr'lció:i. plo.o:tñtica "e tlro:;a. li'Jr< ,1::; (\.con:::oja1'l·3 cu'.'.n"'o 
naciente:; con inf"acc iones '"·rtr:::·t3ri~n.?.s s0\'" 1.:~:i,.::¡ !:iC tr~t:t:i 
con :;r:::.n•c!J ·1onio ~e l';t\lfor.ani".".\.· 

3;:crcci'5n. La:; m:lfon'.J.r.tfA'.\3 ::;~ -~l:!.r.iino.n ··'ol or;~.::is
~o e~ p~:ta co~~ ta!ss y ~n ,~rt: co~i p~oiuctno ~n~1-
'!l6licos. La :1.1~·0!' f!":1.cción ~e rt::c~'S't'.'. nor b. orir.::t, y l!l 
v1·1 a '.'le1fo "e lns culfon'.'.iii'1:-.o en el 'r:;:'.1'.is:":o ~<er•,m".e 
ent::-nceo -"e b f~:~c ión rs1:al. Pe~¡i1e"i'ts c12nti~.11."" e:J 'Je eli
cin'.ln por l?o hace: y •or la ~ilia, ln l~c~c y otr~s :o
crcciones. 

!'ro~ie"'~.:'es frirrnacol6~icas, ;ir:J:1 'l:-o.~os :• ".o:::iis -'<;? bs 
sult'on'lmi"~'l. 

Lr-.n .:rnlfor::t7Vo.s pl.l":~·~r. cl'.lcific~.rse cr: ci1:-itro :"::'U
JlOO 'l:i:u:in:' os o:i ln !"~pi·~ 'lt: con q11: ~·" '.'.~n?rbcn '.! e:tcrat:in: 
1.- A,:;c~·te:.: "e abr;¡orción :.• e:~crcsfon r'.'.~i"h, ~c::io ;;u!~ 
fi3oxa:::ol y .:rnlfa."i!l.:ino., Aocis .. e 150 ::i.:;/!·::/d!a, v.o., 
4 a 6 ilosio. 2.- Compueztoa ~o ebcorc16~ r1pi~a y excre
si6n lenta, cot:to :;ulf::i.;;ieto:dpiri'l!'l~in'l :r snl:f'n"' i-:oto:d
na, ·1 osis l r:,r/IJ.!a re:r:inrti"'o en "oa ,•:i:-;is, esto es el 
-ori'.!ler"!a, el se:::;tm"o ..J!a 0.5 5r/t1{'.l untt ""'la rlo::iis, 
3.- ,\_g•.mt'Js riue ,Je 'lbco-rb!ln :i1.1y poco a~'."!i!"ir.;tra:•o3 ;ior 
v!a. oral y flUO )lor P.n~e aon :icti•.-os en la luz int.,sti:i~l, 
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co~o succinilsulfatiazol y ftali3ulfatiazol, dosis ~el 
prinero 250 ;ng/k~/d!a, en 6 ~osis, v.o., J el segun~o 
125 m;::./b:;/~fa, co;no ~oais inicial y la ".'liscia ~osis ~ivi
-1Ba en ) a 6 tornas tlio.rias cono m01ntenimiento. '! 4.
Sulfo~a~i~as e~~lea~as ~rincip~l~ente para uso t6pico, 
co~o sulfacetami~n, ~afeni~a y ~ulfa~inzinn arséntic~, 
~o::;!s la. pri:~~:ra y l;: ulti~a es ~e 3.5 a 5 ar riarios 
ir.icialnente y ~cspu~s 1 c;r reparti~.os en 4 !losio. 

Efectos secunA crios :r to;:icido.!I. 

3Íl':tonae _·a::::troir.teotina.l'Js, !'siconis, c~a;:ia, in
so:":nio, P..nec:ia henol!tic:i., '.':etai-.,c:ooclobineoia, rmc::nin 
aJ'l~zt::.ca, ~:ornictertls en el recié11 naciA.o, fcnór::cnos 
~., hipe:::-s~r.s:!.bili·'a.'1 mtj inporta.ntes a ni•rcl .>e pr~cti
ca~".'ntc;, to"os los 6rcnno::i .:.e choque, efecto:: r<'mrl.l!'.!s co
.T': h,)natnrin, oli¿~uria :¡ 3.Ci-~osis, efectos enrtocTinol6-
eicos CO::lC bocio, nipotiroP isno e hi¡;oel:1cerlia. 

n1:IC!LD:As 

La3 penicilinas naturnles so~ r.ro"ucirlns Por l\'.ls 
hOTIS"OS "OÍ ,:fr.e-ro 1'1nicilliUw 1 ,1 C OSt!l.3 se ntÜizan en 
httr'n:los l('. p1"nicilin3 bcn:::!lica G, sóHca o )'ot:tsica :,• 
le fenoxiüetil ~onicilin~ V u oral. 

~1. nrir.cinio b~sico de las nenicilinao en e~ núcleo 
fort'a•'o ~o'!" et' c.nillo ~ctcrocfolico "e tin:::oli~ina ·,¡ el 
núcleo ·:eta lo.ctá:::ico y "ºº ca~enns laterales, la ;:iri-ic
ra :ie ut ili~a p:-r~ no" !ficar alcu:r.:::s pro:--i!!:"• arles .. r: l:is 
;ionicilir.as: 1.- Re,,i.13+,e~cia a l:l -lci"e::: ::;.:fotrica., 2;.-
3~3cto contrn ~=nrr nc~itivos, 3.- ~recto co~tra era~ ne
:·ati"<::s tiJJO pseuilo':lon:is, 4.- 'Resiztencia. ~ las beta 
lnctar::::zas y 5.- "i:::~imtci6n ~e efectos colat~rales. To
" a:i 1?.s tll:tcriores cor. lll.s consi·~ era-1ao como nen icilinlls 
;:;eni ':'il"t~tico.s. La ºº"· i!icación o "al ter::ici6r.;, er. el ot:-o 
extrcno A~ la cn~er.a lateral, se realizn nor la acción 
~ ':1 ur.a ~!:':!.Ansa, esto .i ej s. libre el mfoleo· liásico "e las 
penicilinas: el :íci"o 6-aoi.no :ienicilánico. . 

La penicilina benzílic~ e~ inactivada por el pH, su 
a~::linistración ~.ebe cer ~irecta. endovenosa o intrat:1uscu
l~r, la oezcla en soluciones inactiva ráni~amentA n la 
penicilina naturc.l, el pH f1e esas :Jolucione• var!aicentre 
el 4.5 y 6,5. 
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·La. penicilina benzilic::>. '.Je e~cret~. por rifion, el 90 
por ciento por trrmaporte tububr :1roxi'1:.ü y 10 por cien 
to por :t'il. i:r2.ci6n gloocruh7', 

l.- Antibiótico de elección en infecciones por lo:i :::i
suiontes g~roene=: 

a) :lt:::eptococcus ;3 hemc1í tico. e::.-upo .\. 
· b) Tre".:onen:J. 112lli.'!uo. 

CJ Cloatri~iuc tetani, 

.?.- Crgan:i.au:io:i usualnente sen_sioles: 

a) iJtreptococcus v irid:1 ns. 
b) 11ctinomyce8 isr?.eli. 
c) 3treptococcus anaerobios. 
ñ) st~optococcus grupo 3. 

).- Org~nisoos que :meren ::ier sensibl~:::: 

::>.) 3taphylococcus aureus (~.roca de elección cuando 
es send.'ble a penicilin~) 

b) P.a.enophilus innuenz:le •. 

Ólasif'iC!lCi6n de lss :enici linc.:J ;¡ re:m::icn ·1 e sus ~ro1ii~ 
dades f'aroa.c•:.ll6i:;ic .• s. 

ls útil cl.nsific-.r las penicilin1?s tle acuer~o asu 
es;::ectro de nctivid,til antioicrobinn::t.. 

l.- 1~. ')enicilina G y sus conc;éneres nny relacion:-:.
dos pe:::iicilinn 'l y·fene~icilin~ é:'O!l ou~· ::i.ctivon cr.ntr:>. 
103 co.zo.; ,: rar.ipociti·,,s, :·ero l'l :nenicilina::;,, 103 hicl.:-o
li:::o. f:'.d.lcente y por ell'.ls son inefi.cri.co:::; contr~ casi 
tott ;;s 1:0.2 cepas "'e 3ta,1h, ;::.urous,. 

2 •• La.s ::;enicilinm1 nenicilin:'.311.-resist,mta.:; (oeti
ciline., n?,fcilinn, oxaciÜn'.1., clox:".l.ine., diclo::mcilina 
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'! f'lo:r.acilina) U.en en acti vi~ atl ant ir.iicrobill!ln neno::i po -
~ente contra los microorcani::i~oz s~nsibles a la ~cnici
lina G, pe::::-o s?n b.s ""ro!;::i.s i!e el·~cción :o~r:: las infec
ciones caus:i"'as ,.,.,?" '.ltaph. ª'-'rct1s pro-'uctores "le poni
cilinasa. 

;:.- Lo. ".'.m~ícilir.a, la n1:1o:<icilin01 'J l". "!1e"':acilina 
for"!".tn nn :;:u)lo .oe :icn."'..cilinn.s cuy'l. n.cti•rirlq,"' ~ntimicro
bi.o;;na. se e:-ctien~G h~st'! ir."=luir ~icro 1,rc;f!r.is·,~o.:; .=rncn.,.,
cnti•ros .~o::io !!a~mn;;hil'.1s in:flu'lr.z?.e, o;;:schcrich:!.a coli y 
protcus '::lirabili:"J, To··e.,:; e:::tus ~r-=::;:t::i ·1ue :Je e"'1urierc.n 
n:lo a· el::>.n "';e, pe rt:i~ularnente efecti•ras cont:-n b~cte:!"ins 
::r:::-ar::nccatbas S'J!l !'acil:ncnte hir1rolizat1::ts :io:- la p>Jnir:i
linasa esto.filocóccic~. 

4.- L::i 3.di"'li~~~ ~nti"'.l:!.c"!'obfana "'·~ la c:1rbcnicil:!.na 
j su ~:;ter in·1an!lico, ti~".rc ilin"- 'J !!.:il~c ilina. ::i<J <i:~ti
cn~e tas+.::. in ch~ ir escir)cie3 i! ~ ?se~~~ oriona::i, Sr.terobacter 
y Prototrn. -

5.- U:n nue\~o ~:-u~o "e ¡Jó'r.iciling.a cuyos com:"onentcs 
r.o se ccnsisi.ien ~o,..c.v1a en l~ USA inclHyc 1-:. i::ezlocilino. 
y la. )'.li?'1er.".cilina. 3:;;t::rn ~r0,.::'ls tienen una tHil '.lCtivi
C!nA :mti·.1icrobi:?.nn nontr1! especies ~e ''.lo1l:::'..cLla 'J otroa 
microorcn.r: is-:ioz ::;r'?.nn ') :at:.vos. 

Pro~ie~.a/1os frirmacoló-ica:;. "'cs~u-5::i -•e :::u e.bso!'ción, lns 
?enicilinas s~ ~istribuy~~ a~,1~ar.~nte en ~oAo ~l l)r:o.
r.is~o. Gonccntr~cione2 ~crnp6utic~s ~9 estos n~cntos se 
alcnnz::>n rloi~a-;::er..+,e ~n los· -tej i'1os y en lns :;ecrenionco 
cotlo l!qui1'o ar":ic'.ll:!r, pletirtü, :1<eridr" ico 7 la bilis. 
Sir. at:1b'.!.r::;o, sól.o :;Jf3q_•1eñas cantH!l.'1'Js '.''J est(IS ~ro¿¡::i.s :;e 
"'nc,vmtr~m e:i ln.s secresioncs p::-ost:!ticn.s, el teji~o ~n
cef~lico :r el 1:1.~ui.>o intr'.locular, '.t las penicilin~s no 
pcne".:r?.n si¿;nific:!.th•m.'l<inte er. las c·~lul-:-.s fa,::ocític:icr 
vivas. t::iz nen:'.cilinas si? ~lirni:mm r?.nir1i:nt>n"!:e, ..:m esni:?
cinl por ~iít~aciór. 5lo~eru1~r y secr~sión túbulo-renal, 
por lo CU2.l S'l Yii:ta merHa ~n el orcrinisr:10 es breve: ;::;on 
t!nicoo loz vnlores rle 30 a 60 nir.cltoa. Por eoo las e'!'
centracion.;is <~e ecrtas rlro:;as en 113. O'!"ina son eleV"li'as. 

Penicilina G, Penicilina V y Feneticilina. 

Activi~a~ anti~icrohiar.a, Es eanect::-o an~ioicrobin
no ~e ln ponici1ina G ( ben~ilpeniciiina), la )'enicilina 
V (<'Jl ~erivn-'10 :f'enoxicot:!lico) ;¡ la f·~néticiliM (el and'.
lo~o fenoxiet!lioo) son muy ::iioilares )'ara los Mioroor
eanisnos aerobios sr,,r1:or)i::itl.vos. pero la :;ier..ioilina G 
·:is "'e 5 a 10 veces me.a activa oontr:i los microore?.nisnos 
:::ra.oneentivos, esp>Jcialm-:m:te especies 1'e Neisncriao ;¡ 
algi;nos anaerobios. 
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La penioili:'!'l G es ::;ur1:;:;ier: te efe et ivn. in vi t:-o cor:
tra r.iuohas, )lC!'o 1;0 to-1?,:J la3 es¡icciez i! · cocos ::ra:-::-io:::i
tivos y ¿ri:>.rn:ie;::a.tivos. Los ss'::re;itococos, excepto los er.
terooocos, :JOn !'.!U:f $\~Ceptible3 a l.'.'\ ,iro:::!l, ~r ·1enos ·~<;> 0 101 
u.:;:/ml zo:; efectivo~. :\un1ue cazt tc~2.3 la::: ce;'.'.s ~., 3t:i
ph. aurcus fuer 1)n muy s~n:;i'Jlc;o a c·)nc:?ni:~~~;~i~n~s ::inilr!
rcz ~é penicil~~n~ G. ::1.tc 1 ~:--.0 c:~p~= -"~ JtaJ1h. C;>i4er:¡i"is 
t~n':i~:: :J()r. t"es~s~n!:tG.J a l:.. :"cr.ic!li:~n. LoJ :.,r..ococo.1 .;on 
:et.crc.1:-:~:.te aer:!.1iblr:::> a ln _;'Jn!..cilir.:t G, "l.ur: ·tue la n:·:::o
::;ici5~ cont!rua ~e este ~icroor:n~ic~' ~1 nnti~~~tico ~1 
r!'-VOC!l~O unn ªioninuci6n 3en0~1l ~' l~ ::;ano~~ili~3~ 0 11-
~:un.':l.:': cc:--i::l.a r:i.:-:-:.s nnn :r .. ~y r~si3tcr.tc:J :t 1'1 r·-::~:!.r:ili~ .. rt. y 
pro~uccn ~gnicilin?z~. Loo :~9ni~:ococo3 ~~n -·~y 30~~i~loc 
n l'?. -,~micili:;:->· G. Lo:; n ~~1'.lococo:; "'.o t~-lon lo::; -;1-.0:; :~o
ro10 ~i~o: 0 ~r 3n .':''i!":c:r~l ;i.l trt".'":~nt~ :Jl.tS·~~;¡t:!. 'Jlcs 1 l ~ ~~-
~ :..cil in'l r:., poro ~'l se h!1 ''ezc!"ito n!::-un~:;;; 1J0p,1.3 :1UJ -·~-
::.· :.::: t ... 1r; t,'~'1. 

4\L:.-"·T~t~ la c::-!J.1' :in:rot"i['. ~~ l""..r.! C':)"'~.S ~ory~1.:;·.:i~.0.t':"tiU~ 
.., i~~t:t~~:!.; ... ? son sar.sible::; :i.1) ~:;;:ici.l ir:~ G, cl .. "';'.ln;.t.!J ~or: 
~tt~ r9Jiotcnt~3 ~ l~ ~!~,z. co~o 0ctt~=~ t~~~i~~ co~ el 
':J'.l.cillu.J anthc:!''.'.ci·:. C:aqi to·1 -:i::: lo;o: ::icro0rc1.ni:r::o:-; a:t'.'
orob10:::?, :!.r:clun~ e~;icci·~:J .~~3 !.::11?ot!:"ir7 iu~, 1oi; :in:r :::1~.:;:i
blo.s. Cl ~c.c.i;croi~-:~ :~!"n.~ili'.':; ·:::: !l~~ ~:.:c~~cior., ~,:"!·:"r. .:-~i;¡
.~e~ ~o~in ;re ""'enicil!.nri. (20 ·.~:!.l1o!!·3a 1 ": t~~i,~-:;.-,,;:; :-~oT -':!:) 
pror1uci:!·· concOr? tr~c!oncn sa.!"l 7n ~ro.1,'J ::·-~'1 in~!.1~0;i r1 ~:l 50 :i.l 
80~ ~~ l'-10 CCJ'-:'..3 :te 0ot.1 ~?..etc!"!.:' .• ~\~ tynor:ioc1 i~!4-:-clii, 
'3 tre otob:-tc ~-1,_u:;:: 'Con ili!o:::·~in, ?::.:3tou:::z l l:i '.'.~'.l toci" ".\ :r Li::;
~A~ 1~ ~o·~ocyto-~~e~ 3~ i~~iben con ~~nicilin~ ~. a~~i ~o
tt !'.!..: ls.::? e:::nJ:3(~ie~~ "'1 l~ .""t.1'1:J~1~.~n. no:ii ~!0~1 i:?~''.l,.:s n .. v~::.t~! ~u:;c~p-
t 5):1en :i l"'.' .. ,"!."'o,:-~. \'.r: .. J "~ los ~icr~or:,~i: i:J'":O::: ~::-;::; :;:~:;~e,. 
ti~l:s e~ ·;l 1 rr1J~~oyi·~"'Hl ;>~ll.1,:111~. tfin:_·ur.!1 .P:=? .. :.c.!.lin:. o::-: 
efico.z contr~ 'lrii'!Jn.c, pl:t.sco·' tos, ric'-:ettoi.'.\D, hon.::os ni 
•1ir11_--; • 

. ~ttr.:u<? ·mch.':'.:J csp::icieo ~-: '!Jacil'Jr.: ::r"l"TI"!.':':J.ti.vos son 
r~zi1t~~ta~ ~ ln pDnicilin~ G1 ~1:·.1nos rno~on~~n i con
ccn~r~ciones ~º~~~,~~~ l 31ev~Ana. :~:c~~s ccn~s ~~ s. co
li t,nbidn 30C ~·sc0p~ibles a conc0n:rncion~~ elovn~an ~n 
,0nicilina o. · 
Absorción, 

La '.!-'ninia~rn.ció~~ o:-al r-1e ~e:ii~il ;.-r-!'. 1'1 ... \proxi:ia.·,n.
~ento la t3rnor'.:'. ~8~tc 4e nna ~OJis oral An ~enicilirn G 
;;;·J nbsQrb<:> ~el tr'.\cto intcotir.nl cr. coi:A icioneo f~:rnrn
blco, Sol•r.:cnt::! una ;icnucña ~n'.rte :;o .".'.b::io·:-be -'lol cct6::i.:>.
go. ~1 juco ll''..fotrico 'e ::>H 2 ~'lctru~·c rá)li~~r.Mn-to al an
tibi6tico, La a~1inintraci6n Qr~l Ac Aosis ;i~tr6n ~e ~e
nicilina "A. conce11'.r~cior.es ¡ihc'"·~tic?.s h •roc~o r.iry.~·o

_res 1u·:i lP.s qua :JO encontrnr!:c,n 3:' ni.:'.oc :?:'.'.'rores o a~ul-
to::i. L~ Hs'.":inución ·1e ;lro~ucción .. o ríc!Ao 2:áotrico 11ue 
tra.e i;iarejaila la 'l-:!e:"., as! 00110 el. ~c:mrrollo .. e act:'lr-· 
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hi4ria en aproxim::i/ia;iente el "'5% '~e las personns oayorca 
•e 60 año3, ex.')'.llica la "1a;¡or abzorcii5n ·e )ll?n:!.cilina G 
del tracto intestinal cástrico ñe las personas r.ayores. . 
La absorción ~ro~uce ~rincin~l~ente en el ~uo~eno; es rá
pi.:"a, "J las conca!'lt.racicnes" san,:;uÍneas l!l{Xim<>.S se :J.lcan
:mn er. 30 a 60 :-i.'..!'utos. Tlos tercies o oas ~e •.m.'.l 4o::iis 
in~eri~a no 3e absorben y·nnnan al colon, ~?n4e son inac
tiv:?'1as e~ 5rn~ :i:c.rte :ior l"ls bacteri::i.s~ s6lo l'na pJ::'.lefia 
c::i.!':ti~?.:, :Jor. c:<c~ctc.'~:!.s ~o!' l~s i.ec'?s. Ln. ~osis o::-:il '.'a 
,:'lnicilina r, '1 ebe ser CU'l~ro o cinco ·roces oayor ;ue la 
in';ra:mccul(!.r, a :'.'in 4e '.:lbter:er c'lnc·,ntracion~s saz1,:uí
nea::i ~e o:r"'er. y "' 1.1!''!.CiÓr. c'.l::ipr.rncles. Los ~os p11?<tr:s in
.oortantes 1nc ~el-en o'bserr!'?rs? ~u:m~o so pre;;.· :":'.."n !~er-i
cilina 11 ¡;or V'~.,_ ·ral sor:: ..;..J;;;::1:::-~r::;c ''º :n" la '1osis es 
ª'~-scu?..rn. ~' f'r: -:lle :.:: .~-1 ~lniT:ra ;or lo '.:Jt?nos ::ie~in. ,¡or:i. 
anteJ ~e un~ co,....i..i0. :' ~:· ::~n~s "e 2 o -: '·?r":'.Z 11 .Z":pu:::J 1 ·:! 
1~ ~:iz:;!~. !,:. ::.::.::,:stitr. -1 r:- ~li:J::tt-1: inte~fi~r~ '1°. 'L:; r'.:·-
3o:r:~iñr¡ c:-.:t;.~~i".!r.'. ,.,~ :>2~.i~ilin-":1., -:u~:;~ ::·o:- ~:-t::,:::"ciór.. ·~sil 
::-:..i.:~ ... ~i'.)tico a l"l-5 ¡;~r~:!c·:l?.:: -ili~-::'~1+:.ci1-s ... \ ~-,esr.r -1 0 l:t 
co~o~1~1A 4~ 1~ n~=iri~~~~c!6~ ~r~l A~ ?~~icili~~ ~, co
ta ví~ :t12~~ ~t!li~arz~ ~~·-!c~:·:~t~ 0n a ~0lla~ infeccio
~~a on i~: cu~loz l~ e~~~~ie~c~~ cl!nic~ ~a ~~~o~t~n~o 
SU efiC0.Ci~. 

l:?. ~~=i:-.:.st?'? .. ción ·:i-:-~l ,,~ ;;-r.icilir.t?. V. :=' 1.~n~c'l '\.-i:-
tu,., ·1 ~~ l~ peni~il:~~ '.1 ?:-- co::ip~: ... ~~:i~r c0:-- l:! pi:ni~i!.i'!"J.~ G 
~s l~ ~: zcr ~~íl cst~~l~ ~~ t1~ nc~io ~ci~o :~ T~r l·: tn~to 
.:;s n.b,:::;o::i;,·.? .::~;::jor 4cl 't:""!'\'!:o . .:-:.ntroi1:t~'1.3t:.n ..... l. ~e.s;Rt.Ís ··'.:? 
'1"..1. tr.:~zt.:~:-ir O:."'O.l, l".'!. '1 '!"0C'"! :?!:Cilpn. a !~ ..:test~ .. ,_1cc!.ó::. ~~: ·Jl 
:u: .. , ::\:trie() ;;a:- o·::r in~:Jlu'1lo 7t ~Jt!!blc c. ... _!11 ~P 1_:njo. 
?0~~2 5ol~lci6r ?n ~l ~a~i~ ~~s ~1c~11~0 ~el ~~o~~~o ~ =~ 
a':::;o!"Oe ~i~'!"'., -e:"' !~c·:>~:---1-;t~.j~:"tc, e!: l~ ~1.:--"~e .'J:~:n~< .. iJ:r 
·'t~l ir.~~0tirio ~01:~.,_Ao. f'!cr. ·.~n1. ~':'?.!JC ~iJ ,,,.,:;is or~l t:?":J~i· ... ~
lente, ~1 co~~u1~~0 ~~_co~c1:·~~ncio~~~ pl~5~itic~o ~oblcs 
~ :nir.~u::-·~:?3 :'1c '!.:!.~ ·1 ~ 13. :icn:icili~-¡p~ G. Un'.'l ,r,,~ .'.".b3~r~-i
~~. la ?'8:-;.ici~in~ tr s·:? -~ t::t:-ibu:-'o ~n ·~l or~~: ... i;;"!1·-:'.' :r se e:-:
C:r'-~4.:a. _ ... or el ri.~i:n ci; l~ ::is!!l:i f~y:·~~ ::uc 1~ ~·~ 1~i~il:!.~n. <r. 

La ~A~i~i~tr~ci6~ or~l A~ f~nctic!l!n~. 3:t~ '~ocn 
tió~~ ~n c1,~:~:. ~;n lry_ ~'1nic!lir.e V :.~ pr~~;ict1s.~ ~'; ::f)r 0!i
-+;abl~ C!: ~~·"io 3.Ci~o, j "?e ~bs~r"-)e ~~jO!'" ~·;l ~!'3.Cto C:tS
troi!'lt':"·:tinal. Sólo r.~1~-1 ~ 'Jb~~=-~::!"sc n~ra '.lso or:'!l cc!jc• ·1~ 
sal "•) potasio, ·ue ~s f1~ilner:te soiu'.:le ó:'r. :o.::;un, 3:1 e:::
pcr:.i:ro ~~ti:•i.c:roh1."'.no ~:: c".loi ir1ó'r.tico <\1 '1e le ~Ji:icil!
ne. V. A~nir.i:::':ra":i ;io- vfo or::l.l, la -!'eneticilin:'. ae "':~or
be b!rir '.! enc~.:ria ?. la •1 e::it::ucc i:b on el conteni·'o G~St:'."i
oo áci-'o: ;'fl3C a ello, .;11 ab::::orci6'1 intestir.nl es incor:i
pleta. 3u ·~o::-is orale3 ·:Jr:,uiv".lenteél pro"i.1ce concr>ntracio
neo plaonáticao nn.7oreo l]tte las penicilinas G o 'l, ;;ero 



-esta ap3~e~te vc~t~~a ,u0"'e co~~ensRrse con 1osia aprJ
;iia"ar.icnte '!!'.\yores "'ª los otros "'o:o: :l::¡cnt·3s, 

La acministraci6n narentoral "'º nonicilina ~. La 
vclocBn·' i'I<:> o.b::iorci~n .•~ l::i ncniciliin G ''ospués 1o la 
!rtj'".'1~C i6r. aubcut..lnen o intrariüacnl~r, :· ~or 8n~ ~ l.!\ ~a.:;
~ ituA y persi::itcncia i'le l?.s concentr?.cion~s "l~sc5ticaz 
:¡•.i0 s·~ alc:cnzt\n, "'e¡1enr'1en "'-: ::!"C!'.o::; fact0!'~3 :ue inclu
:•en i'lo::¡i::;, vehfo11lo, conc<:':.tr?.Ci·~n, :':·ir:!:>. física y '3olu
'hili•1r:~ "'e la :J'.1.l o '1ol ·fotcr' '?U cq.;stión ~~ l:i. -:-ienicili
r.a G. La vcloc:!:h:" "'·º '.\Os'.lrción i'le l::?.::i .::.~.le::; ::ioltthle::i -•o 
;icr.iciUn'.l no o::i :!'U~' Aiféro:ctc clcs:1tt1s "e b lny<:cci6n 
::n.11Jcutñn:;n. o in trn"!lu:-:cul:i.r, y l'.'.s c•mc ~'.~ t!''.1.Ci0?1cs ;ila;:;
~':Ít ic::-.::; J:?:fairn.?.s se alc:rn?.an en 15 a 30 !:l.i.::utos. 

~e tnn a~tu~i::.i'lo i'liver::io::i me~iiG p~ra ~rolon~ar 11 
virla nor'h i'.:1 ;i.ntibiÓtico O'.l =!l orc!lni:Jcno ~· ::cc;r lo t::tn
to ::-:i·~ucir la frecue:-.cin. r1,~ la3 in~"·'ccio!;~s. ~::as co7lún
ner.~e, ce a~¡ilcnn ~ropnrai!os i!e acci6n prolon5aA3 ~a pa
nicili~a G. Esto3 co~?U~~ton ~r0f~~i~c~ :on la ~e~icili
~~ ~ prcc~!nn. :r l~. penicilin~ r; ~:>'?!! "'.etí~ic:-t-; 3.0to3 :i:'1n
-tns liba~·an ln pon icili!'!:>. '} lcntn:10nte i!el a:-e::i. ln~·cctnAa 
y ¡iroA1icen conc•}11~rf',cioneo rcl'.ltiva:nrte bn..;~.s, pero pcr
sistcnte::i, ~el ar.tibiótico on la ann~ra. 

1)istri'ouci6n. 

"es¡iuós ,. ;; '!n absorc 1Ór., lao pllnicillr.~.s so "'· iotri
bu~·en :l:!lplia·~.ante 'ln lo: te .ii ·' '=''- y lí :~:i"' 02 ,<'.) 1rpo!'al·.rn. 
La co~bir.'.!.ción con ln.'l protfr'ls e:; •'e 1\Q-~C'¡, p(>.rn ln po
nicilL:i. G, :n;ii ~ilina '! r:teUc:. lLL; 9r·t, ;:~.r., 1:-. n~fcili
n~, '.! 95-:'.,~ : ..... :-.,. l~ ox.1c! !.!~;o. :r l:\ :i iclo:-::icilin~. :>.~:-. 
l.1. :-l?~"'c: ... ~:-i. ·~ l~.;:, :~.;~icilin':'.,:t r·f_-;i·1et:i·J:·-t~ rtbr~:;r:,i/1 3.S, ~::::i 
~~~ia pa~~~~e~nl ~~ ~-: :~/~· ~1~~3 ~~ niv~1·1n sdr!co~ 

!l;n·'J:<g;'g~~~~;,;~c~~;:;;.:·:~1 }.as ·':!.•rc::-:'.).3 l!-:.ii'?!} :· "t:?ji-
-10~ Afflcre~ ~~~l!~~~~t~. 3~ ~ol~~Jn 1 q ~!j~:·i\,t:i~~ ~:~-

~~~.:~:~z ~~;:~~!:~·; :r~~:~:~~~;~:~~~~: !~ Jff~i~r~~~~:~~:~t
1

• 
::;C!'":~O al :35 1.~ 08t'Í ·.~.:-. .'-·., ') :·;VC::".'?.°!.1~l~;i-;~~4;:' 1 la nlbt~G:n.'?.. -1~1 
~l~Eon, C2nt11~~e~ ~i:n~fic~tivacr a~,rac~~ e~ ll híc~~o, 
l~ bili:;, :?l ri~on, 0~ ~r~::¡)~, ~l 2!.~n:~~ ?..!1t:~l!lnr, l'"'. 
linfn y el !ntc:~i~o. 

~~!~ _:'.tc~~os t:Jj 1 .. ·,on, l?.3 c0r:c~71."':r?:.cion·:3 ~, ;ior.ictli
na son 1~,cj~n~aJ ~ ln3 A ·1 -u~ro. N~vnlo~ tn~criorea 
ocurror. r:?n, 1.:-:J !i..~tic~tl~v!il:in·'.J.1, ojar: ~r r:~:rJ. 1in c:::b~~.:'), 
P.!"1 l:i. ::cn.in,:i-ti::; 1 la ;ior.c";r~ci);: eJ.· refor::;:!il.:;>. 'J ni·rel:)S 
-~'" C,2 u:/.,l ocu:<rer. c:i ;il li1t1iº".I cc~':-."!.orrn'.'Ui"o':l L~ 
con una AoDio p~re~tar~l ~~ l~ :r. · 
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Excresión. 

La m~ror parto ~e penicilina nbnor~iAa es r«~i~a
~e~te e~crcta~a por loa ri~onez. Cerca ªel 10% ftr la ex
~::-esi6n :-e1~al e:::' ::;or 'fHt::-aci6n :;lom~rular ~· nl ?01' por 
:;0c:esión en le::: ti.i':ulo:::, Otra ::]91).\\e!la :.na·."t.<" ,se e:rci·eta 
r.o:· l:'\ ':·il:l::i ·~ otrac v!ar .• La ranii! a e:i:.crc:;ion r0;.c-.l ·'el 
~~t!ti6tico e; la raz:n ~ara el ~so ~e ~e•ii!ns para pro
lon5~r ~tt ,c'.!"~F!.ncnci? eT! el orcnnisno, corJo zale2 i't"!D'J-
1ubles i!e acci6n ~rolonca~a "'e 1,., •1 ro~n. 

Hon~l. A~ro~i~n~ariente it0l GO al goi i!e un~ i!osis 
irtra".'.u::-~t~l.,.r· .. e r•er.icilir.n. G e:r. soluciór, acuosa o<:' eli
oina ?O~ lo orine, ~n ~r~n pa1·te ~t1ranLc le pri~0rA horn 
~1 1?0~.~:i?r c1~· ln· ir~"recci6n. El -tieT'l"JO ~c~.io r"'f! eli!:1:.nrlción 
es ;.,e U""'"~- ~ri .. ,"~u+nt- PT los -:i,,ui.tos nr-1..,,.t""IPl·~s. ~;:;.f f'.'11 n.n-
ti~:ót:i~;·~ oÍ;~~r;;~ ¿~~c;;t:-~c:;nes c-le~l'~~~~ ;.!"1 1~. ~rir.a. 
A)'"'i:'O:·:i::::;;i',;;:.:i'..~nte t;;l 10~ de la r1roc;a $() eli::iir;a :-ior fil trn
ciÓ:: ,:lo~:-:n'lo.r ce:-:-: :•a oe ·'ijo :· el 90~ po~· necreaiÓ'.'.. 
t,.:1:n!ri.r. ;::J, cl:::nr:inca re:1:-.1 Dé ? .. ::1roxiri?.. al !"lujo p~~no:-.. -

. tico re:~::l t(itnl. !..a cr.;iacirl~,e eecretora tulml.nr m:::ür;r. 
J:P.n la J''"nicilina C?'. ci 'hombre '.l'''.:ltr. l)ornal es "e uno::; 
3 ::illoncz ilc :mi"i.v1,es. 

Ttosb :r v!'l.s "'e ar'!r.iinis-traci6n. 

l::f:.? -"osir:; qi1e menciénare::os a ccntir.u!lciór¡, alc~n~!ln 
nivelci; pr>.::'::!. ¿}::-rJenes nusce:.)tiblr;s, cnatro. o oas veces a 
l~s oír:i~~s in~ibitorias. 

a) Fe~icilina neuosa (cristalino s6~icn o pot,sica). Re
cién n::.ci"os: 30,C'.:'~ n 5C,C'C0 TJ/k¡;. ca~!\ 12 ~o:·ns, lle 
;;refore~cia i.m. 
Luct...,ntez :· r:rnor: :;ayeres "" 50,000 a lC'O,OC'O 1J/l{c;/".ír. 
ce.._a 2-3 ~orsc i.v., o 4-6 horas i.m. 
A~ultos: 1 ~il2Ór. .._e ur.i"a"oz i.o, ca~a l a 6 horr.s. 

'e) Fenicilinn p:rocnína (p~n;:irocilir.a 40C,OC·Q, 8C0,000 ~-
2.0CC,OO':') ?'o uonrla (>·:·. nif!o::- :'1e!'lores re tr<::Js ::ieses, 
~os~criormer.te a cu~lquier otra e1a~: 400 1000 U/ca~a 
12 r.or~s, o bien 800,000 U/cn~a ?.4 horas, i.n. 

e) Penicilina benzatino (:>enzetacil Goo,o:·c, l.:?oo,o:xi y 
2.400,COO) Lo::i niveles '1tiles pueAen. peroistir hasta 
cuatro scr:J:>nas. En nif!os menores ~e 6 af!os 600,·'.'00 u., 
en nayo~es, 1.2001 000 u. 

~) P~nicilina oral (l'er.-Vi-Y.), tab. '.;e 250 r.ia. con 400,000 
U s suspensión cor. 125 mc/5 nl., ?.00 ,OCO U, 
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'l'o:.:icida1. 

LB3 ~c~icilinas ~oseen menos toxiciAn-" ~irccta nue 
cua11uiar· ot::"o ~o loJ· ~c~ic3~entcs ?n~i8icrobianos, foc 
e~cctoa CJlaterale3 rn~s zru~es 3e ~~~~n a l~ hiperzenoi
b ilirla"l • 

::?uc1 :n nro~uccir coni::en trae ion'? s ir-i t:-.n tes n:i:·o. el 
3I:C • ~on t'.'1.le O ..1 O:Ji.S tn.rnbiér! p~e.;e OC1J~ri~ t'1:i::ici~1.~~ ~ i
rect~ por ~ntion~~ (~-). lac p~nicilin~~ r~~ist~~~e~ ~ la 
lncta::i!lS!l •)Ca.Cion::-.l::cntc C,'.lUO'.\n :rnmtlO~o:IÍ'.'1.o T,rrn ¡.:~nici
lin~B nor vía bucal ~ue4cn onu3nr Aia-re'l. La cnr~cnici
lina pÚc"e ::-::-ovoc::>.r h;;"r:-ncin 011 ::iZ?.n:;rar1.o. 

La n.~:Jiniotraci6n "·-:- ;::r'.rn·1 ~,, ''0:iis ''º pcnicili:v:i, ~el 
or''.':?n ,., "· ·r~.:-i '13 ~.plicucion~3 ,, e 10 '.:!il lonen ;-.l r'1 Í:'!., ;me
A~t 'ro~uctr ~ovi~ientos ~!iocld~icon, hipAr~r~fl~~ia, ~'n
vul3io!'!;s :r co~a. ~,Cjt?~n re2cci':'!l~:J :-;r: f::;'."OT'Jci.·l::.:3 :::o:- las 
ilt?.o conc:3r.tr?..cior.4'o o'tl't:::ni,,:l~ ~o!" n"::ini.J"t!"."'!.Ció;i intr:i..
'rcncn~, a.31 co~o po~ l::i :ireo·ncin. 4~ ~o:rnl"liC:!cion·1~ C:Jy
p?.S:'l) en::-,., :opul ".lon".ros e:-: e frl!::;Ír'. .:t.bi0rb., e i'l:nfici ~!1-
C i'- ren~l ()_Ue ~ernit'l ?.l<;ns C".ll!Ce:"!t:-acio!l"!::: ci~:cnla:·.ti;o. 

Oc:.'lciono.l"lqnte :::i 1m2..lc t1n-1r hi:orcalEnia o hi':'•or::a
trenin, size r?.~~~ini~trnil c;-..n-:.r_ .. 1.~v~eo ~:1y ,:-:=-:).n-10s ~~ ~C!1i·-:i
!.in<:l, 3sto f?..·:orccc ctt'.l.n··1o h2y cierto ::;:-:i"o A: in::;~1f~.cien
c:i?. rer:::ü, 

~l ~~~).;.~t~·:i ~l!:.ico e.:; :-::u~r ~~:nlio, ~':i :"nl?,ció;: n. lo.~ 
le:ion~c ~cr~nt0lo~ic~s ~a~e~o: to~·=~ u~tic~ri~ ~e~e~~li
:?.r1:t, er1~"1.:i. :--..n:"'i.on9u~0-{:ico, -:J::::-:;.t~~t:. 7!-:..~ul~;;'.1;-i1iln.:-, c~ito-
1'::!:\ 31~ ;;o:~; .. ~n .11 ~,in! t. l 'f'0:":1:, J".:"ll?·~ :,.;n .; :; :·~r·J"'Ú!":lcc..~, rt ?.r::i~-
t it ii exfoliativn, ~ij~ci~n neAic~~=~~o~~ cut1~aa. 

Por otra n3:te to~~:ios o~~~c tipc3 ~ ~ :i~~icilina 
~u~ :urne~t~~ !:~3 3U ·i~~~ctro ~~t!~!~robi~~o 00~10 aon: 
ri) ::c~:.cil!:i: .• (r:ir:t1~o:·:ife:1il:>::!:.icil 1n::-~), n~r:or ~c-tiY!

~,:i.r~ ~u1:: l~ ~~!l.~·~il i..n~ i} 1 .~·~!:"O :'~.~i;;t'.;~~·J ~ l!'\ renic!
~fn33~. ~ci~o1~~il. ~sj~ lis~~ur~ ~o~ ln3 :~o~e!n~s 
(~O~ 33 li:~ 1~3 ~~oteln33), 

b) O;~acilit!a: clo:'.:::cilinr-~ (-~r. Cl :;;; l.-: •Jzt:-Hctu:·::l); ~i
clo::~.c!..lir.~ (2 'Jl ~r.. !.:-.i.. ~.3t:':!tctu: .. ~) ¡ ~luc':):·::ifcili~:~ ( 
un ~l y 'Jn F ~n '!.~ ~:";t!'°!.1.ci;u:-'.l;) (:,:.cuiciJ.i:;?3 L10:::::.::o
l!licns). 3eU1Jj~~t~3 ~ l~ r:?t~~ilin~ O~ l~ ~C3iJt~ncia 
~ 1~ ,~~i~ilina~~, pc~o ~ci~o~~tablca. 3lcv~~a lica~u-
r~. cor: l..,3 )"l!":Jtefr.rto (;5-:;''3'.~). -

e) 1:afcilinn. (et?:-:in".ft ·1irfo;¡r:t~icilin".)• 3e':ej').nt2 n 111::: 
:¡ienicilin::i.::i bi:::u--ol lic~-1: =~·:-c'.l ¡~:::ne-a -;nlo.z:i-·(:l!l 'l bo 
?!'i;tc:!né\n (90:~): i:'.•Jn '.l nJ!':·.;t.:::iC'.'.$ -.::1•'. b ::!dicilina. 
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r!) l.rapici:!.inc. (oe-a:iinobancil:;er.icilina). Ser.i0j•:mtc '.'. 1:: 
~enicilin~ G (~eotrui~a nor l~ ~eto-l~cta~~s:), gero 
~ci~o ed;"blc :r ::i!.c .::cti\·a. contr3 las "1Qctc::'i?.::: '.:-ra.".l
n0catiYarJ., Le. C;'.!r°t'enici:!.in·'! ti~ne un -CC0~·:.2 IJY: lu.~~= 
~e 1 .:;ru~o -~;P.2. 

e) Tic:o.rcilinn, :>i~:nr¡r ·: 1.:<,car'b.-rnicilina, :riero Jl:'.'"o:ior
c; o~n (~i:fr:-.~ .:."J.!'1,:-Ul!"!~rt::: ~~::; r..lt:?s. 

f) : .. u()::icilina. ~i""J:l~~ 3, ,lo. ~::1picili:Ja p~ro ::;i: ~b~or~c 
=~jcr; ~~ c:f~cs s~r.:u1~ea~ ~~n eleva1as. 

TJT?.A~rc:sn~ .\s. 
~e clortc~~~cicl!~3 y l~ ~~itet~~cicli~~ .:n~ ~!,~o

r~r1~z :~or St:--.3p'4:~7:~rcez n.tt~~of~ci~n:J :.' 3:r:ptc··::'c-:::: :·i~o .. 
:::us, rc:p~ctiv2~c~te. Lo~ ~nti~i6ticoa a~ rro~ucen e~ cal
~ o po~ fcr~3~t~c~6n o· t-~:~e p~ofu~~o. L~ t~tr~ci~!i~~ 
~~ n~o-uc9 3~ois1n~~tica~~~te con clortetr~ciclina: ~r~
b:éñ ae ~~ o"Jt~r:'!~o 4~ n~a a=:iecic -"le )~!'epto~i~'c~.:;. L:;. ·'e
~r,clociclir.n r-:s el '.":'TO~~')Ct·::: 4'---- t~n nutar:tc .'!e !r. ce""'~ '-: 
Stre"Dt.o:.:uces nnreof~cicns ~e ltl --1J~ rJC obtu'.'o no: .. T2·,~:~,.J~·-:J.. 
ve:: i:i clortetn.ciclina, ''.etncicÜr.a, "o:dcicÜn~ ~- ~ino
ciclina son i'leriva"lo:;; sQ:iisfot6-t'icc:;. 

L:i::i tctr~ciclir.a:; :;or: _. eri•1P."oz estrecl':c"1c:-. t".' ?.n;{lc·
cos ~e la i:aftncenoca;boxn.d" a :r,e>licíclicr.. 

Lao bn.zez c~iztP.lin<-:: 3or. corip\l')~to~ licar!?.r:!C'r!t~ n~~
rilloc, ino:, oros :· <t..1r. :"oco a-:1-:ir:os. 30:1 pece scl"'J't-lc:: cr: 
<:.cmi Per~ f"J!"::-:ar: cnl'.3s 'le oo;I ilJ ~: clorhiil:-nto.~ solubl!'S, 
At•n~uc 12.s 1:-nsco :· los c1.orhi'lra. toz son r.m:• '':::tr-.hle:i <;>n 
:f'cr!!l-:i re polvo ::;P.co. ::coi te>" O!J e:;to.s a;:entetJ ni~r"!cr. nc
ti•:i<'.a.·~ con relativa rqpi" ez cun.n~.o c>st:.'l.!l er. ooJ..uci6:-,. 

Las tet::-uciclir:r!c se nbsor'l:icn rien -·o::- ·d·" 0rcl, ks 
::iejores son l!: ~oxiciclin:'!. y la tctracici:..::n 'bnse, 1::-. ~c
:::or ~o ln. clortct::-ncicli::a, Se c.b::rnr'l::e:~ ::iejor .1.:'.r. :::li"1e:.
toc, nlcan7~n ~ivele~ ó~ti~os para la~ ce,us :iensi)lo~, :; 
ir: cnba!'_:o, la r:?s!.ste::icia a e:¡to:: fároocos es "'.tllY fre
cuente. La.e ce;inro :;er.sible:: rl!pi<h-cente a"(!ttiercn resi"1-
tenc ia e; p!'o!Jorció::-i in.">o"'."tnn te. Le. reoi:itencfa ec "e::iJJe
ci:il", inhibien~ o r:'l tTa.ns.,orte "!e l:is tetr:>ciclinn~ a su 
:iitio ~e acción e::i el citoplasma bacteriano. Lu resicter.
cia es cruze.~a con casi to~a~ las tetreciclir.r.s. 

Las tetraciclinna son concentra~as por bacterias 
susceptibles e inhiben la s!ntenis ~roteica, inhibion'!o 
el enlace '!el a:::inoacilo Rl!A1: o la uni'lnd 'º3 1'.e 100 :ri
bosonas bactcrie.nos. 

Las tetrnciclin~s aon principalmente a.conteo bacte
riostáticos. Inhiber. el creci~iento ~e las bRoterins sus
ceptibles cra'."lnecntivas y ::r:lmpo3i tivas, y :ion ::ie,,ica::-:~n-
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tos i\e elecci6n en las infecciones c::i.undas 7.lor riclcett
sias, clani!lias :J r.::rco:')lasma pneuct'.Jnie.e. L:is· tetrr?cicli
nas se ucan en el cólera :;i:-.ra un'J r~.pic:1::i. excresión i\e loe 
vibrionos y en la shi¿:elosis • .:::::tos antibi6t::.cos consti
tuyen un::i. ::il ternativo. n al~. nenicilina en l o infGccion:::z. 
gonoc6cicao y a voces ~e eople~n en co~binuci6n con cotre] 
tomicina p~0 r2 el tr.-:?b:::iier.to ile ir-ffjcciones ;nri::rlv.ciñ ?.o -
por 3ruccllc. o P::.atet;relln. La cinociclin::i. eo activ::i con 
trc. r:t:.cl::z ce:J:i.::i ''e :100.·rilia '/ pue"e err''."ic.r ~l e;;-';~3o 
i\el porta"or oenin,:¡oo6cico. L:i t-:;tr:·oiolina ~n ño:;io bo.
j<".s "ª :?.ñ.mir.i::tr' ñi1rante auohos ae:;es en el acné ;n.ro. " 
supricir hnto n bacterfos cutáne-:::: couo .". ::::us liT)·se.s, bs ct:d<.o oc.".cionan c:·obion inflcnn.toi·ios. L"-3 útr .•ci;, 
clinas no tienen cf'.:,oto sup:-e:Jor s o'lre loo ho1!cos ;¡ e.un 
puefl.en e:timul!:r el crecimi·:;¡nto (!_e '.•l.:;un iJ lcvr.f;.;r,¡:¡; 
teo;,:icr·,•.lraente su~n·icen parte i1e L: florQ norr.:~~l ñ.cl in
testino. 
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3f'ectoo sobre lo::; agentes ~icro'bi'.!nos. Las tetraciclim1s 
uoseen una amplia ear.a ~e activi~a~ ar.timicrobia~a con-
tra bacterias cra:::;,ocitiva3 ;¡ ¿:;rannef:?.tivao, 1.UC se ou
;ierpor..e a la d.e nuch:t:i otras <Jrogas unti;~icrobi~nas. Tao
bién s(lr. efectivas contra ali::imos r:iicroorcanior.o::i .:-.e sr'ln
sibili~~~ innata n r.~cr.oc n~e~tes ~uinioterapc~ticos, co
mo :-ickett::;ie.z, ·•:rco;il::im:rn, '::hlany"~in, linf-cc;r.;inulo:-.a \'C
néreo, p::;~~ncosis, al:runao nicobacterias atípicas y ~~ibas. 
Ir;diviAu:ür;ente, tienen :noca activii'!c~ cor.tr.:i loo ñor.¡;os 
•re:-(1a"'eros, psro :.m.v:~cn ejercer acci6n antif11ncict1 cu::m"'o 
oe co--ibinnn con anfote:ricina. 

!n \'i tro, estas ,. ro~no iv:on :n:-:tncipr'.lnentc 'bacterio.:i
tátic~s; en ~lt~= cance~~~~cione~ 3or, f~~cusr.te1er.te ñ~ctc
::-ic :;..~as. Petn no inv"!riabl!.:~"1C1'te, su cficticia i:r vivo e 
in ·;i tro es c::;t:;~cho.n:::r.te ".:'ar;:i,lelrL. So:!.a::icnte a:f'ect:.i.n a 
!:'licrooreanis·102 r;,u~ se r:n.1ltip1.ico.n. 

3o.ct::?'l'i'.!.3. Los r.i;.croor.;:a~in:::o:: ?":'.l.!!l)lO::i ti vos so:i 
~:f'::lcta<2 OS :::ior cor,ccntr'!.C i~no: e! e, tetraciclin2 ::en ores :j,UC 
las ~S?Ccies crao;.r;cativ~s, ~ero estos acentes son menon 
'ltiles :nara l'.lS infecciono::: cn.1rn:>.~as por bacterias ¿rar.i
po:itivas ~cbiilo ~ ~rJb1.e~ns ñe resistencia y a la ~ispo
ribi1.i~a~ ~e a:entes ~r.ti~icrobia..~os zuperiores, no oos
tllr..te, h"'-Y uni;i a1.ent'1·1or~ T.cn'"cncia a la 11eclinaci6n en 
~l núr.tcro ~e ne1.\'-lococo::: re.Jistentcs, La frccuer.cia ~e los 
estafi1ococos tetraciclin~-rcsistentea ta~bi~n ~n ~e$cen
:Ullo, y la ::ii:cocicl.J.r::i. .narcce ser ~ctiva contr::. c·".')13.S ~e 
'Jtaphi1.ococcus .:?U!"='~\S 1ue 3on resistentes a ot:r'.!:; tetra
ciclinas. 

~1 ~r~3n A~ eficacia 110 lns tatrnciclinas in v!~~~ 
ccnt"1.·~ l!t 'J~yr:ría .~::- lo::- b~c7..1c-.~ .:~-:0·:\::1:>.).:nt:t.,1:_"; ~s :c~c
jante 2.l ·~:1 cl:Jr'l:1fi:?nico~, Cll~T;Q C1:~chos ri:: :3tO.C ·.~iC!"O- . 
vr.:a~:!.~"'.:O:.J ::ic he.":'! .. _..u-?l"t~ ,-:tJr.~.13 .:nsc-:.~ptibl.~n a l~s ~c"t~:;.ci
cli~a= Ar:biA0 ':~l fJZr) i~7.:?r:··;o ~!3 l?.s ::i.~::i"',!3. ,.\:..:.Jno:: :·.~':"i
lo.c :~3::r.e::--t~_" ... 0s :,.'Js1zt.~:itcs :.:. o~:-~.).3 ~t{l,,,.:-o: ~~.~·~~f:'!-. iT-
hibirzc coi: corcc::tr:ici.')!':S.: clir.~cf!~1r:·::~e ~c.:::io!~loc ;t .. , ~!' 
r.ocicl.i11~ .• '!'--='-= tot-.: .. :.cicl!.r:""t:; .:: :~~ _r:-!rtict:l!1.!:"-;c~te t{tj.l,~c 
''.".!'~ 10.3 inf'·~CC~o··-::z C""!1.~0~~~;} 7.0:: H~~·1op~1i!ll.:J r, 1.\C!"t:':'i, n;~-~
calln, Vibrio c~ol~:ae 7 ~3~U~~~~n~s ~~ll·~~ :' I'?~~·o~,
llci, :~:::;t<>.:· ·'1·'1.:;'!s ta:ibif:. :r:'·.i~e~ ~l c!'~ci-:i'.'-:to 10 Yc'!'
air.in. ='~·3ti:3, Ycr:;:!.!~i~ ·~~1te:-·~1c )!."i:ticn, .F:-~.~~is~lln. -+::11."J.
renots y :'a::-ti:?'.!::-el'!.~ ::: 1.;lt.~ci·~1 ._.._. -~uch~1 cc;-P:.s "e ~·~nc~1~::.. .. i
c~ia coli, ~le~~ic:ln, ~~~c~0b~c~0:, R. i~fl·~~~~e~ :· c~
~ac A~ Prctous ~~c~ttctor~~ ~~ in~ol Go~ r~o~5t~~tas. L~ 
tetr~ .. cic"l..ir.:-:-. e:; !\Cti·ve ci::!'.tr~ ·'..1c1"":n.s C;'!~~.a "~ h!'1.cteroirtca 
Pº=".º -1ar:o3 :;_ct!vn. c·~!'".t: .. a ~. f~a:1lis '":.tle el o!.o-rn.~fcnicol 
o. tn cli:i·'s.nici:i'.'.. Cs..:;i t0'a:1 las copa::i '1<: Fr. vulc:i.'!'is ¡ 

.:iseui!.ooon:.i 30r1·:.;ii:os1 son resi3ter.tes. 
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:\bsorci6n, lli3tri':mc:!.ón y e):Cr"1ción. 

. .\b.::: ;rción. C:-?.:Ji t1JAf'.:i 1::1.;-; tctr::i.cicli·:~s in "linor:Ocn 
all<:iCUa 'a, ::·ero ir.C0'1!)10tfl.::r!C!'.te, ~.:::l t-:-ccto '.:''.C.Ct!'Ointc::iti
r.a.l. Bl ;io··can"':ajc '~C un'.l ·'o:::is Q!"al r;,u; ·3c '.lhsorbe es 
m!r.inc p~r~ la cl~rtetr::i.ciclin~, intc~~e~to '"r~ lm o~i
tct~'.lciclin~, ln ~ecoclociclina y l::i. tot-:-"cicl:!.n'.l, ~ '.ll-
t·-:: p~~n lo. ,,o:-ci~:c1:..n"l y l:::i. ninociclir-~~ .• r;:_3: -to~1 ::i l~. ~.'h
sorci5r. ti~n~ l·u.:~.;. ~n sil <Jst·)~~:a a ir:te::Jti:~o i:l·~lcz/'o 
sn;,erio:-, '!l :::; :iny·J':" ~n ayt1r.o.3; e~ n1,t~l10 ;ii;no:J ~o:-.iplet3 
en l~.: "Jnr~es inf0riorcc ~'~l t:"."2.Cto i:~t·~ct·tn':'.l, ~a. a'b;:;or
ción ·_,e· e3tos n.:;er!ten $C ~et'J~iora ~n ::-:-J~o "'r:i:ria.~)lJ cJn 
ln leche ¡ lJS pro•ucto:i 14cteos, pa~~icul::i.r~onte ca~ ln 
e.ch1or.. si:ni..:lt.1n1a lle ·::eles -le hir1ro:ci'lo "'1 ?.lur.iinio, bi
carbor.'1ta '39 oo'1io, :iales ilc cnlcio "J Mrtrl~1e:;io y ;r:-eprt!'~
ll-;::; ,,e hierro. !.os l"'!~C~.nis':loa rear.ior:c.::i3l'.?; ··~ le?. ~c::o~ nb
sorciÓ!' p:i,:-oc~m se":'.' la. qu:~lnción y ttn a'.mo:1to -'."l ur: :;iE 
s~atrico, 

!Ja ~!:plin. '.:ª~ª ~.e co!:ce·---t·"r1..".;ÍO:-:~~ !"l~G"".l:Íticn.."J ,~·c::on
teo er: '1iforentoo in'ivi-'!u )r, -i·.:snu6;:i "'" l:i n•::i1n:..::+.re:tción 
por vfa oral Ac la~ ~ive~san tet~Qciclinas se ~e1acion~ 
en cr~n p:irtr:? cor~ ltt. ir!"'c.:;ulnri·,et_ .. ~~ 3u f:'t'b.:orción ri01 
trc.~t0~a:1troi~·~estinal. E:3t:1s '1ro.:~s ~tte·~e!'l r1:vi~ira; en 
t:::""c.: .::-uroo 3ec1.f:: l~ rt.oois ~, l~ frcci.t·1r.ci:! ,~e a.'1~:0:i. ;ior 
v!a oral ~ue ~:\n nerJC+3'~t?.rin.s p".1.r:i ~ro.-,~.1cir concer.t!"'n.ci?
nez ~la.~nA.ticas ef~:ct:!.v~1. 

· ~Ot:') i~n~s r1 icho, J:; inci:1n;:leta lu ab~1Jrció-:: A.e clo~
tctr1ciclin3, o~itotr3ctcli~a y tet~3~icli~'n; ~ntns 'ro1az 
ticnrir. vi-":is r.10"iac: ~e 6 a '.:' '1oras ·; c0n frc.cu;:)n·-!.n. oc nr1-
:1ir-.ic"t::'n-r. ~ o l1 ver:o~ ~l ~ Í3.. 250 [~.: C-:!'.'l;;i 6 ~~oras. 

La ileo<?clocicl!n"- :r la netnciclin?. tienen vi-':i.a ::ic
~inn ~e unn~ 16 h~rn~ y 'º~ ~llo 1~2 concentr~ci~nos pl~o
~dticas ofactiva:::i ~~e1cn ncrsistir ~~ ?~ a 4q horas. "o-
sis oral ro 500 •JC~ · 

Lt>. ~cr.:iciclina :: 12- :1'.nociclino. 'él'Jen (lrr>:iniotrari::c 
en r1o::ii::r "iaria.J mb nonore::; :o~r ví:i o!"nl, }'JU:J3 su vi'1a 
ooll in o;:; lar0a e::i r1 e 17 a 20 horas, :r :::ie absor°t'er.. bien. 
La do::ris oral ~e ~nxiciclin:i. o:::i "a 2~0 ::ie. 

1"1istri1luci~n. El vo1'.1nei: ~.e ~ia":-::'ibuciór. ~e l::,a te
traciclir:as es relativi:u:ier:to ;::i.~ror r_uc "11 ·'el ::i.,:-uo. corpo
-:-al, Se li~o.n en ~rn~o variable a las }'Jroteínas rol }'Jlns-
r.ia. 

To·•n3 las tetraciclinna a~ .concentr'il.n c-: el hí.:<>.-io 
:¡ ::;e 'c•xcreto.n, por ::t<:!il.io lle la bilio, ':1.l inte:itino, ''el 
cual se reabsorben parcial~onte. Las conccntracionoa bi-
1iare"J • 1 J.1t-:n a,:er.ta::i 'l?n, a tér·~ino "'lo~:!.o, po::- 1? ·.:cn:os 
Ce ci!'ic ·: :l. ,, itJ: y-;c :s a1.~1"·)1'"e:1 ~·J.o 10'3 1:0.lo~~:s .;irn.tltinoos 
pl~c~&ticoc. La cloTtatrnclcli;a ~~,~n~e ~1s ~~ l~ exc~e
~idn b!lia~ ,~ro. s~ 3li~i~aci6~ •91' 0~:a~ia~o ~ua las ot-:-ns 
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tcb."?.cicliM.z. La aen:.:- f'.1!l~ió.r: ':en:-ltic:l o 112 oh:;~::·"ucci~n 
~el co1>'lucto b:.li<l.r cornfr :'·~" 1.tc::n la ~:~cr-e~ifr1 bili:'.!r ~:: 
e::t~z a_:P.nten 1 .::n Ci)1-:zi,:-t .. i-~r:.tc =-'~r;::'..st~nci~:. ""Jr, ln .. ~n.~:·r<J. 
'T)cb i:i_c a s1'. ~ircu1?..ci.~~ on~~ro~c~n.tien, 1 ........ tc~racic~i:::.o 
p··,):,~¡: c-~to::- ]ir~;:.i;~-:~cs f!'!n la ::;:?.r.:-re ... in:--:nte t.:iJc!"'.o -':ier2[;0 
!l~.: ... )~'.S:J r': ~:;r".:':i~~~ '=:1 tr~t!".. .. ~i8n.i;o • 

... ·La :.:~~·:)c':--i..):- :;o: .. -.:r~~ in~r~":cnoan. ~e '!1~:::. "';e~;or-.c!cl::: .... 
~=~~uce l~ ~:1c=ici~~ :r~·,u1l ~~ ~n~ ~ro:n ~n ~l l! .~i~o 

i::;!!fü!mf-~imüu :;~~~i :~fü¡;~~;;:~¡~~~~~~fü::i;_ 
~E~~~H~.:;·:~n~Il:~~J~~~~; ,~:;Ei~iL2;;~.~~~!"~H~~~~~~~-
~~~1~~~~;~~~'!~~:::~ ~;:-;i:~~~~:·-~~ ~:~~ ~~;~:-~li~~~~1~~~t~,~I~!;~.-
~'tJ11~!cz ~~1 ~!:~~o, 1~ ~~~~ ~ !~ ~6~~1~ ·~~e~. 7 ~: ~l 
:~1~~-::co, l.:! ,.,~!:t:.!~-:, .:~ -:;~ ~:·~..., ... 1-:.: ·"~ 1.,c ~:. !rts:; ::-:o ::-1

::-;

c.:.'jr:i"?.;,~~ .. !:!t.- t-:t"r?.c::~~:1-":".. .. :-; ~.t:.""'1 .. r:e-~'":r: 1\: :.-l:i.c,....~t?- ~, p~
~~~'l'l C!:: la ~ir~1~!l:.~:.oz: ~s:-t--1 :· .. ~::1 l:!'.i-1i!:!-'!o ~!:'!::;iótico. 

3:::cr0~~ ~n, ·ro,~~3 !.~~ tc-:r::~ci~li·:,a,~ ::JJ c:~c:·:;-t:an :1"= 1::-. ~!:'"!.
~~ 7 l~~ !'ryc~c, y ln v!c ?~i:~c!~al ~~~~ ~n3i t~~~c .?~ ~1 
:-!.~e:;.. 1~o~:'i l~ .~?;·.!~'"'.:':.C:!.Ó!1 ~~tf'..1:r:lic~ ri;::al ,, ~ .:-ct-:t:: -':-":'i-".'~;j: 
e':' "l:i.c:= :"l?r fil tr~c 1:~ :!:)'.":~r:~l".'?.~, .:nt :::c~~~c i~r-~ se ?.~t:'ct~ 
oir··::i:-ic-::.t!"":~:"Jcr.te C4Jr. el ·Jot:i~'"o 1-:: la f·;;ici~r. ~e~2l. L:'.! 
.<'!.~~.urr:.ci5·~ =P.~:.."-62.i-:-~ ...,~ clortj~!'?.cicli~a ':10! '!7~~o!l a:-? 
3?~0~~~9·1~o~t~~~1 35~ ~el !~"ice ~e fil~:-~c!6n c~orcr~-
1~.=- !! ~e~-:,:- :·1~ l":?. o::it.~t;n.c:!.clir:;:?.. 3: !1:~ice An ;i~~tt~~
c:..6r: ;:~tn~Ólica r~n::.1 1'·"."t r1·=':.1ecloc::..clin~ ~r; ·;~n·:)O ~.; 1~ 
~'!..t!l.~"~o '!.~ t:?":;::-~c::.clin~ ... \;;~::.xi~~!'!"1 :'l·1~~~te e!. 50;~ .. 1.c ln. 
~~~~cicl~~a ~e 9!~~~tn :i~ cn~~ios -or l~ ~~i~a, y 3pro
xi::r-..~~;--:,"?:;t? t?l 5% ..JJ ·~::c::-"?ta ....,..,r l~ ... ~ h-::caa ..,~1:-ar,'4;c ,.::· "·-~ ..... 
~!o~o ~~ ?~ ~cr~~. 

U.'19. -"isti~ci•5!~ in'"'ort".'r.te ~en~ "'lMr::ie ~r,_ el r:-.;Jo rrc 
le "ox.!oiclin . ., .• Se ~cl~rr.. '1Ue ·~r: "!oo!c co!'"·~-~~:c-:or.':\l~s, éc 
t':-'l ~o '.:l~ eli!!!inn '"'ºr 1~.z. :::!.sr.n:> "!l.!\.S qi.t~ le~:3 ¿~rr:..:;; te";~'l
c icli~.~s. ~,. ~o ;:¡e a.cu~ul~ .s:. -~:~!fic~ti~.·c.~~;'!te ev 'la ~a~:rc 
~e 103 :11!.'!f'!i"?nt :.1 co~: ingt~f'ic:!..,zrlci~ !"?:-.. ~l. ta r":-i'.:~ se o:t
::-n~-, ::·1'!" ;~n:J 1'!ccc:1, en ::;r".\r. p::!.rtc co~:-> conju:-:v~i? i~~c'ti
vo ·:> "'.li"." c·:".lo 'U-?l~to: ";JO::' ":st.n :·3::~n :;u -::fecto os :::"·-c
lntiYi,.,ent'!? "'1cr:or .rn'Jre ú r.i:icoflorn i:;te::itinnl, 

Co'.:lo y-e. :-::e::ciona'.11JS, el !.nte'.!tino. es nr.n v!n in¡-:or
te:-tc Ae elir.i::~.ci1n ~a lns t'3tra.ciclinc.s. 'Joco coto:: 
a.eentoa se ~bsor~er. ir.coo~lota,.,c~te Ael inteo~ino cunnAo 
eunnAo se aAnin~3~ran ~or •{~ oral o se ~xcrotcr. nl intes
tino por la bilis, est~~ ~~e~cptcs er. ~iver3as cor.r.entrc
ciones cr ln1:1 heces. La elil'.lir.ación _,el tr-n.cto tnte:::tins-.1 
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ase prod~'.ce incluso cuan"o lt~3 r1.rogas se '3.r1oini::::tran por 
vía par.enteral, cocio roaulta"o de lo. excre:::ión por la b,! 
lis.; 

La ".osis or.ü rle l::-.s totr'.~ciclin,,::: v 0-..r:"l si!:-• .. fo i2.. 
nnt•.:r:llcza y ceveri¡:1·-:d ~e 1::1 enf'e1·!:1Drl ·rl. P-r2. in -t•Jtn.ci 
clin<., la o::itetr:·ciclin .. , ~· l::i clortetr ciclina oo .-le l
a?. gr por ~fr. on r.1ultos. La ~osin r,.)co~1c::w1·.-.r1r-. rle "eco-' 
clociclinJ e:;; '.'.l.o acnor: rle 150 r:.::; crl . hor".J c')n l.;:; 
infecciones no".ler:!rl~oentc sevor·· '.:, :¡ ,1e ~·oo o¡; Q/6 horas 
cu~.n1o le. enf,,::i~eil?.il !S cñs serio.. La rl.osis or l rte meta
ciclin~ :o ::-~ ::~. ul t o::i es .~e 150 r.i,: c/G hor cr ó :;oo mg c/12 
hor:l:>; par~ ni;los, 10 mg/l•eI•ía, 111vHir100 ·;m cantir~:.v'e:: 
igualea ó·."m:!.ni'Jtrqrl s C".r'b 3 hor.'.'s. L:i. r1o~:is rie rio::icicli 
n'.'.. p·wa arl.ultos es »e 100 oe c/12 hor'.'J i!ur".nte l:•.s ;:iri-
oerc.3 ?4 hor.;o, y lv.e,:o r'le 100 o,: un:'- ve~ JlOr ,,_ ín, o ::los 
vece~; 1i<>.rié~s si l"l inf)cción e::; :;;'9ver'.;:; 10'3 n:!.~ío;:; ~·::?ben 
r:ioibir rle ~~. a 5 r:ic/kr;/día, -l!virli~oD ~n ..e -1.osi.o l.:.-;s ?•'! 
mcr::.s 24 ".:or ·s, y lueso :oor un·i ;:;ol:i rl.•)si ::i c1e l::i nita" -
de e·~ .a c~.ntir'l:i~. La rlo::ois rle tünociclina par1 n'ultoil eo 
".\e 200 oe inicicle3 ::ie13ujfloo -1.e 100 e¿; c/12 hor:i.:J; )1".'.r1'. 
nii101:1, de ·t me/ks inici?.l:Jente r.:ecui~os !le? ue;/l<:; c/12. 
hor[!.s, 

La rlo;::ia intr'lvcnos::-. n.io.ric. tobl ne clol't.Jt:-~.cicli 
na, o:;:i tetr:::.ciclina o t()tr::>.cicli::'.\ :~::;!"!.'. l:: r:i.: :;o:d .,_ 'le :: 
l<'.s infecrion.:o u·~ur1.!.\a es ·'o 500 ::i:::; ".1. l ~. ~dcini.1tr'1~~. 
g·oneral:iente en r'l.o;: ::O::!rt;:,,'.l i:;u·:ile" ::\ i:i.te:-v•üos ."e 12 ho 
rae; la do:::io intrrven0s"'. rli".!"Ü>.. reconer:,.f·'.i!'.'. P?.:!"a nL"':o:::
y l~.ctcrt·~s e'.: :-1 e 10 ?. :~e ::i:-;/k(I' .. :! ~e.:;o co:rnoÍ»".l., 103 pre 
p::.ra''os ··.ue conti2mm un an<:::·:t3.~ico l'.)C:•l :c:i +.<)l·'.l'-"1 .!'. no-
jor en inyecci6n por vfa intr:i.nu:ccuhr·; l:i. r'losis .~l\ulta. 
h?bitue.l por e ~ta vfa és 'le 100 mcr n interv?.lo!J el.e 3 hoJ& 
ras, La do:;is intrrwenos::t h::-.0itn::'.l ñe rt.oxiciclina e'; r1.o 
200 mrr en ~i~s subsi uientes. L~ 1osis pnr3 ni~os ~ue 
peso.n t:tenos "~ 45 !ce '3$ .-le .;..4 ms/ke el )Jriner r'ffa lueco 
reducirla se5un corr':'op-.:ncl.:? .• 

?enocenos ool~ter~los. 

Jláuse?., v6nito, 1.ilrre:?., fiebre r:ier1íc1?.m;intoa:i., eru2 
o.iones cutáneas, vr:ginitis, prootitis, ¡;loiJitis. (l.ep6sito, 
anorcal ñe ~ ientea y huo.:ios, loucocitoaia, lini'oci·tos, 
e.t!piooa, púrpura trombocitopénica. 
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j) l-!ipertensi6r. enrtocraneana. 
l~) :nebi'Us. 
l.) ~epatotoxic:id11"- (colest:.1.sis). 
m) Favo':'ec:e la aparición .. e superinfeccionus. 

:!n r:iuchos Pacier.tec hs. tetr::>.eiclinas nro~uc'· ~::-ans
tornos .;;astroirtestir:ale3 (ntbcen.s, vór:iito,:ucr::Gs) ,.r. gra"'J ·:·.t!"'l"'\ble, ~'!"''.t~ciones cutñn~o.s, le13io-.;~ . ., ~:: 1.~:: ·_;!.t~o~~::; 
y f:.·~b:'~ • .Zl :-ee=.'!;"lr.'.'""O ~e ln fJ.c~a 1):'lcter i<~nn. ~c:.:.~:-e co
oúnnen.:~~-. El --1110..:.r"t""D110 ~=1=~~3ivo ·,e las l!~·t~-,u~-:.:-:; ·:r. ~:.z 
·~i..1c")::;'.1s ~.r~~.1 .... ''"-ir:~l ·1 t:::1r:tc la cv!·".in!.n~~·ncié': ·~ l"."..z 
t~tr~cicii~~s~;Jro~·1ce inf1~~~ci6~ y ~~~rito. ~1 ==cci~i~n
to e::c~zi"'1'1i :i:-::. :1ic-:-ocr,:~.~i:"":o.-: ::!'l ;1 :n":e~tino "~!1.:..·'.':"'~~~ .... 1::?. 
"':c::'"?.T:6,,_ttico. c::n tc-tr~c:!.c!..ir::"l: p 1.:::,.,~ ~:-.:.-- ln:·~:: -~ ~~t;roco
liti.;;. 

L~:.: ~·3't~-::.cicl~~~~::; .:~ ·1 ·:~0.:::!t:.n ~~1 ~~::t:-'~1ct'J~:1 . .: Ó,'3"'.!':"~r; 

ic~r.~;~~.~; ;~n2"; ·~?~?.:;~ i'.:~ l~:~··~; ~~ ·J:·'.~I;~; ~.:; ".:~ ~ ;;:i =-·~¿;:;~; 
~~H~: º~~ ?.~~;~~~f r~~~~~:~~1i~;~; ~ ~~;t;t~~:FH~~ ;~~;~ú~~: 
L::::. -~:0:.0clocicl!r:r1 :-:1J-:-r1.e ~~::> 3 •_1c5..r .:r..-~~::2r-3 rtn:1cc'ionr::.J Vt;~~i-
1.:'t1l~ :"·:r~. 

Sf0~~~0 t6~ic~c. ~1ot~o!~~:··ti~~l~s. fo~!~ l~s tn~r~
ci·c2.:.::~.: :-;~'1--'··.c:':'"'. -' !·r:~:;o~ ~::t·'o':; A."J' i!'"!'."i't~ciÓ!1 ,:_:':".~.t-:oin .. 
t~s~!~~l ~~ ~l:u~~T ~~r:o::~~. ,cr0 ~o ry~ ~~·'~J; ~~t~3 ef0c
";o: .:v!"" ~?:.: cor:nn:.1= --1 ~0-:n~-:i~ 1 :1 l:i. o.~nini:;t:-~c;.ó'r. ~o; '.""Ín 
o=~l ~.~ lt'.n :i:-:;c:".:3. ::'..t):~~ !:"."'..~::?r :i:'"r1c~, ::o!·~:; ti:::.:; ·~;;i.:~:~~-~~~1-
-:.'1.z ::- ab,.:10~.r.::-::.lcs. Si c~,.l:1:-:".r. i".".con·ron!~!"-tcs, 1.-:t.: ::-1 :----A;:!,i_i.::; 
:~1t~~caa ~u~~~~ c~ont~:la~J~ ~0~ l~ a~~1n·::~r~c~~~ ~~ ln~ 
te~~~ctcli~a~ jt1~to e'~ ali~8~~ns o ~~ti1ci~oo ~te ~o 1~~~
t~:· :~~ :-.lurii:::o, :"1-J<:ne::::!.o ~i c~lc :,. Loz 0:.act": ir~·:tn.~
~~:c ·'e las t~~:"a~ 'cli~~.1 t"~::'l.l~,:; .....,Dr "!Í,_ 'r~ ·~ t~.~.:":>iJr. :;,t~
~en p=ovoc~r ~i~rrea. Jn e:to3 e~~ºª 133 hece~, rre~u2~~'~ 
;¡ l:!'lttii"~.:;, no ~o::it!ene:: 31'.\n¿:;':'e ::i!. leucocitoo, ~::: in,.:!..:::-·'::
~~ble r'!'-tir-i''" 11~~~+ ... , ... , .. +e. e"+e fi"O ,.,,,. ~i"'r'"C"' ""l "U~ 
r~cult~-la ~ob::~i~fe~~f¿;,· A~l 1;te~tÍr:o ;o. ;:Jt[\fi1.;C'.'>COO 
o 1'·:: col!-tic )Vi'1'.1•o:.nr.:·or?.nosn cr:iusa~:i :;ior cr-:ci:i:!."?nto e~cc
sivo "e Clost:!."i,.iu::i "'ifficile. 

La ·e 0:cclociclina )'l'Jer'!e ):':"Or'!ttci?' rea.cci·:mec': l~•;e~ o 
S>?'ler1s ~r: 11 Piel "'e i::r'!ivi'"1.t1'::: t::-1tar'!os ex·n10~1to:i ::t 1::. 
lti:i solar~ ''stc fe::6":1!:n'l ~s ::n1 ::-e::-.cciÓ:' !''totó::ic'.l. !'a::-~
ce "~F.m.rrolle.rse con ::l~G :f'::-~c:ttnncia con una .oo;L; 4i3ri<i. 
~e 600 ri~, ;iero ta:ibHn ,:•.tc~q ocnr::-ir cor. ::1'?r:ore3 cnr.tir"a
•es. Fii:Jre alta con o Ji:· 9:>sir.of'ili:i ~uer!e apr~cia.r!3'.' en 
aleunos :OMientes. Or.ic:~li::iis :¡ ,1.:;::ien"':iiciór •e laa ui'!an 
e.pa':'e~en a. veces .;i'."lult::in~'J.r.ente. La tet·.·aciclina tanbi&n 
pal"écen eo.u:za.r to+,nnico'!.!.'.lis ~· c~.n!'bio"l c-.tHnoos ";i'!lo "lor
f:!.ri9., :')ero h frecurmcin. ea -::enor 1ue con l:l r!e;:?ec°locicli
na. 
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. Toxicidad he~ática. Debida a la tetruciclina en grn~ 
des dosio v!a orr.l o intr~.venoaa, en el e:: ~udio microoco
pico revel6 v3.0uolt>.s finas, cambios c.1.toplasmúticos y au
l!lento li#dico, en hígatlo. La o::titetr?ciclina. y la,tetr!
ciclina parecen 3er raenos hepntot6xicao 1ue lns dacas dr2 
gas de este grupo. Casi todas las reacciones de es:e tipo 
oe des~rrollan en los pacien ~es que reci':Jen 2 gr o m~s de 
droga por rtía por vía p:,ren tcro.l, pero el efecto ti-,mbién 
es posible con eranrJes cantirlr.>:•es artminintradas ;ior vía -
oral. Primero apa.::ece le. ictericia, q_ue puede estar se-
guida de azoemia, ~cidosis y shock irreversible. El hítt:; 
do está difusamente infiltr~~o t'!.e lívi~os. 

La insu:f'icie·acia reanl e3~ableclrta pue'1e aer,•1arse 
con l~~ tetraciclinao, y por elle estas t'!.roeas no se reco 
miendan. L-. doxiciclina no :>rcñuce efectos :;;ecunda.rios re 
nales, paro se ha. sueerido una posible asoci.'J.ci6n entre-
esta a.roen y la prot1.ucci6n 'le in:.ufici·:incia renal. Los e'.'" 
fectos intlezeables tienen una rel~ci6n directa con la te
traciclina us".1il~., la do:iis, lu "'uraci6n il.el tre.t:l:-:icnto y 
el gr~do de enfermc~arl re~l. ~ntre los efectos tóxicos -
ficv.ran la. a:rnemb., hiperfo~fzitemia, aci,1 o:i.:i, p6r!'!ida rle 
peso, nñuceaz y v6mito. 

;:;rectos :;obre los tejirl.o:z C"1.lcif1oa'1or,. Loo nii1oo 
cue reciben tr'.•tnr.iiento a corto o largo nl?.:io con un'.'. tc
traciclina pue"'en present'.!r coloración mi:i.:-rón il.e lo.o: ilie!! 
tes. Cuanto l!layor es la dosis ccn rq::;iecto 3.l 'e!'JO co::.-po
ral, m~a sever::i e:i le. rl efor:ni1:->.-:1, cas oscuro el color, y 
cás intensa e3 la !~ipoplasia "'el eom::>.lte. L'!. <lurr.ci6n tlel 
tratatliento p'.!1'ece oer i:lcno::: inpo~·bnte c;.uela. cantiñ il 
total d.e 11nti'.ii6tico ;:vlmini~tr.'.'."'"• Los tr1t,.r.iientoz re. e
tidoo con tetr ciclin~. aumenten la col)r'>ci6n. L,, ñenoai-

. ción il.e l:i. dro¡;a en 103 ~ ient e::i y hu{i3 os :::e il. ebe yrobabl! 
mente a 3U ~ropied~ ;uel~~te y n al for~:~ión ~e un coo~ 

· plejo tetr .. ciclin::.-o:::.-to:t'onfato 0e C'. lcio. 
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CEF ALOSPO~ .IliAS. 

(Cefo.1otina, ~cft>.loTP ir.a, '1efale:dna, !Jefazolino., 
Cef::-.loc¡!.ic ina, Cefnclor, 0e :t':i.m.:m~ ol, .~ci'ttro::i:ia, Ge~a tri· 
zina, Cei'oxi tinP., (1·3fazof'h:r, ".!ef':\)'.>irinn, 0e!'aoetril, Cc
fr~~ in~ y Qtr~s). 

::o-:-::;o::: "'J l?.. especie ~ e~h~lo~::: o!'iu:r:, prc;iorc ionn:n "ln.
rio:· :!ri.tibi6t ::coe1 11~.::lar, -:;s oef:ilo::;~iJrin:is. :)0 po.rccc~ ~ 1~3 
:enicil~_nt'.'..:;, ~on re!':li;.:tontes :'l 1::?. beta. l~ct~nns~ :r cor. ::ic
~i"-'"'º C-:)n""'-:-n ~~2.·~t·J:-in.3 2:-:.::1?10=:iti.,,-1s ~,. :.;:"'?.wne.:;:"lti·~·n2 •. ~l,. 
r.~Ícl~o ··~e lao ce!nloa,"r:!.n~G, el ~e ir1o 7-e.:ii~ocef:-.lo=porn.
ni-:o, :·n:-.!'~'.l u~ .::Y'.1:1 p?.reci.Ao ,con el nú~l00 ~.<: lt'. "1er.ici
li!1~q 1;1- ?..·:!f..l o 6-n:-11.~operic 1.l~nico. Las cefnlrJs~or:.n.:-.s 
tionc~ un ~~~o colccul~r de ~lrc~~~~~ ~e 4~0; con ~u7 so
lu.~1-,:: --:;n ~cu:; ~,,. !"el~ti".r~r"'.l'~t~ csi;n.1'1c:-. 'Lo. cefnlo-t:~·~-n, 
l-~ co::?f'~:;o!.!n~, l~ ~ef'.:'lr,-:-rinü :' l~ c":!f~x:t:.~~ 3"J -1.o 1JCr'~ i~.
yeó~'.lr :-:-ar-o~~~:~l!.".-:~~te, :~:. 'lue n.., ::~ '!~:;o:~be:: !'Ji!'.?n ~n el 
::!.:t~et:I:i.. :a i¿í1::: tivo. · 

Lr;. cc:f:i.lc~~-·~·"'"-:..ri.a r ei1 :.1r. co~~,y~ 2~-to ·~st.o!'"oiAi:? qu!·'"'i.C::'..
:~:ir.t~ ~fir: nl ~~i~i ho!.""élic' :r ~l w~Ci~':' 'f1tí!,:Í',iCf), .. _tr. ~n
ti.'JiÓt:.co ~1:-.ior!'! .. "0 °1)')'!'' ~1J:; irl '!.l!W C')~ci:-:iJU!J~ ~:i ce!n!osryo ... 
l"iP..._ :-.r ~~ -:- ... ~cil "~f.r:l·tn "" r'!:11 1cirio 6-?..ninopen:!ci!.~~ic~ ~,. 

~¡~:~~::,;;~~ ;~~;~·~~H~E:-~:~ ~~ 3~::: ,~~2;~~i~~~º ~{~~~~:-~~~[~ 

;¡!~¡~;~¡;~¡: ~¡~ ;¡ i¡i;¡~~~~,\~!~¡ i~. :.!'.;!~ ~ ;¡ ~¡;~: ;; ~~~~ ;1;. 
;·~::ic;0; :;e~:-~:~;.~;~~~·:~:,~:~;¡~;.~::/~~·~~~ f~¡i~;~~;~ 1~~~~= 
~u!~~~~-~~ l~ !~~el~~~ cuo ~~t~n~~ l~to~~loo ~:u~!!~~-

~!:.~ ;~; ~~=-~~:~;~~;·:y:~;." ;:.~_:•:-""'·~ '"'i-1rr;-2!.~~~z~? 1l::. ~-::>~:!0 ~c~.~o 
A:,~:~:· ~.cir1-:;i 7-~.;~i.tt':>C<]~.,_:._:-:o::·or~r.i.-,o. 3c le :!:tr. :~D'!.·!!o ;,if°':'
:c11tcs ca,.,cn:-..-:; l.'1t·:r;i'!.cc ~f'..ra. c~::a:· to~.'.? ~.tn~ ~.:inili:i ~e 
~!:'t.ibi~t!".'"JS ~-:-- c~~:,.1·:J3t'"'~·".i:r.~. !':!.re·~~ ~er ·:u·~ 11~ M0 .. 1:!.fi .. 
CMione::: ~~' l~ :00::::!.c:!.ór: 7 é, :1 ru-:ill.o 1Jet'.l-h·::Jtñ::ii00 .'.lltJ
r~n la :?.et~\''!.·~ o;.r! ~r-"tij~ct~r!n.!:.~, :r ':''°' 1~.3 S"-trrti tnc!.01100 
en le :;iocici·~n ;, ':·1 :'l.!::lllo •e ,1:!.hii!.rotfa:::i'r:::i :;e l'.s.:icia.:n 
a cnr.i:-,ion ~n ;Jl ::!o't,:t':cl!o:lc ~, en l'"l.s Jl::"O;'i·;r\.~~~s f'l:'"-:::ac.c
cinót:!.c2.s ~e ln::: 11 ::-o::;'.'.l.s. 

Cc!"alori(l ir.:?., 'Jot'~.lotinn.. ~ei'a:::ollr.a, ~~ro.::ii::ina, 
i:'CJ:f'a.cctrilo: 

.<ntibi~t!co ·~.e "lección e:: ini"~r.clon03 '"'ºr 3tap!1;rlo
cocc~e C..tt!"'~tts :"!"o~··~";iJ~ ~-=: :"''?~:!c!.l:~~:;:.g.,, ~1t: cuo.n(t.o -~'303 
!'::\r':iacoc sor. Tosistcnte:; ~ 1a.-::; ·.;.:tt'l.-h".!t!\:"_:'.\;;1'.a, fJ:tiate -".i
f'ere~:to r.;:::;iztencia e'.:tr·.~ o~'; uno ~'3 ;?Uo:i, Le. c'ii:!'<:>.lo+.!na· 
~a ~~a r~a1st9nto ~ ta hi~r~lizi6 ~~la ~c~i~il1nn~a ~ol 
':ttl.'.!'11· C'.'.trou;;, e:. c~.::'b:!.o ir. C8fllL1:-;_~.ir..t1' e3 ~::\cil:::onto .. 'hi-
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drolizada. 

Cef:·l.axina y Cefr.dina. 
3stns cef~loaporin~s tiene el mismo espectro ~ue las 

ampicilin:)s. ¡·ro son resistentes a l:\s beta-:l.:ict~mas:.-.s. 

Cefoxitina, Cefamandol, Cefnclor • 
.:::stos fármacos, pro<!ucto '1e la ooc1ific:>.c16n en el n.!! 

oleo ·•cefern" (cef:-.oicin•:a), psrccen ser un?. ulternativa en 
el futuro 1nra bacterias PToi1uc to r s "·ª bot-· 101..tonas".s o 
bien resi:;::tencia antioicl'obio.na por otroa oec 0 .nisoo;J. 

· • .:.ct1vid.?..c1 .• L.,s cefaloa¡iorirr s son ::>.ctiv1::i en concen-
traci.,naa ae 10 ue/1111. o meno~ contr:>. org'ni:;r.1os eT'.lmpo:;i
tivos y contra. r:iuchv.s b?.Qteri '.13 .r¡rnone~;n.ti va:i. .:::n for::ie. 
caro.cteristica, ouchas cepas -1.e l:lob'.3ielln, cliforne:; y 
!-roteus e 011-l#inú:>.n si enrio ·:.rn.Jce;ti bbs a l. s c:i'r:.lor.:,,ori
n:?.s oientr ·t;; Cllte Jnterob:ccter ,· :;err'.ltia y P:::curi.onon~::i :r n 
raDistentea. L s cci'~los:iorinas son b"~ct.ori:i.a por;:ue (co
mo las :oenicilin~) interfieren con Tre.nsnetitit\;:ción de 

· los peph,:tori.~lucunos en lC!. sír.teilis ~e la· p~re".l celulz' r. 
La cet'alotina puede consHer:iroe el :prototipo; e3 ac

tive. contrn. microorganisoos gTaoposi tivo s 'I zr -onecr1tivos. 
Strep. p1o¡¡ene-; gru¡:>o .\1 5tre p. v1r1~1.2ns :' no 'henolít icon, 
Strep. pnauoonüie, 3taph, aureu::i resistentes ~r sensibles 
a la. :;ienicilino., Sbph. epi(l.eroidi3, Cl, perf:?:'incons, Li::t 
monocyto¡;ene o, B. ::ub ti lis. c. diphtheriae, ;; • e;onorrhoe- -
ae, ¡;. meningi tiél. L1 y :i. .• isr2..elii son ouy :;ensi bles ti es
te a~ente, y ouchoo ::;e su:prin e."1 con concentrc.ciones rl.e 
O.oo4 a l ue/ml. L~s bQcterias 3r>Mne=ativ~3 non eeneral· 
mente menos susce')tible:J, pero l:i mayorh r1.e l.::is cepc.s ñe 
3almonellr,, inclu:re1vl.o ;.;, ty?hi, c~:si t0'1.as las 3higell::>.s 
y tod0'3 los ?r. oirabilio ce inhiben con l ·'.l 6 usfol • 

.31 ce:'.:\r!lmlol es :ifo ac~ivo :ue l.:i cefnlotina contrn 
microor¡¡=ini:mo.s grcnnegat iV03. Por ello; m~s ce;r'1s ti.e :::. 
coli, y ~nterob;.ctor son tJensiblcs ?.l cefacúni.lol. La na
yor ventaja. del cafi:.;::mnilol pari::oa car su mr-.:yoractivídad. 
contra eorecies ~e ;:;nterobucter, Proteua in~ol-positivos 
y !:!. inluenzae. 
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Absorci6!"., '1.iil'!:1·i'.;•:c:.~n, r1o::tino :' e:,creci5n. 
!.:i '3.~:. ... ~r·~i·5i~ 1

:-) caf"'."'..·;:·:!.r~:\ .. , C·:?f:-'!.·1.:.!"'.'."'. •J.; c.·1 0c1.·.o:'a. 
-1.~.a;né;:¡ r1c· ~lJ ~-1 ;;:!..r.i:";: .. ::.ció~ ~t:;:~ itr1. -¡;_ ...... ,l, :· :ct~·j ·~~ .. 'J:r".:'.j 
;it\c 1 ~~n :.:"![.'J?."1-:-.:;.:i :;o:--.;-;~~ 1:!·'.; ! . .:::. 1~·'):"~:0J!·· . ..,., .;1 ~~::- ... ~:~.'!~ ... 

~!;· i;~:·~~~~:~; t;::'.: ,=-i;~::~:;;2;;~:-, t~\~~s~~i~;::ti~ ~~~c
~/';~i~~ :;;'.1·~~ ~.~~:~;7~:;~'.' ~:~n,1 ~{~!' ;_¡~~~::~?-':'(~~ ::: ~:·~-'.·'.JCt!l~:· 

L~.-~ "'"Jf?..,40.:;:~-:1~:}_~ ... :-..z ,,·~-·~·;:·"""."l C~J?~ : .. :·-::.t;··;: !:,·"~_ .. ,:_,~,·'·'"'"...C:.-; :r 
"'C' ·::;t-:-iJ -1;;;::'.J:-: ... i ;ri. '."U·:? ;J·3 '~!'.~.:- ~"!-:: •"'.;:°"'1,:.-:, -,~,:-- ':~,..!:; C 1J:". !"".:; 

~:~~:iJ!~ ~~~l" ~~~s~~~~H~ ~.~~~·~ ~ '-~~~;~~·~ ~·~~~; ~~~~~~l: i~~ -
¡~;i:~t l~~ ~¡; ~~:~r ~;~~j~ :;~.' i ¡~¡~;'.~~;; ~¡: :: :i:i~: ~! ~ i i~~ 
~i;~~i~~ ;i~~ :;i= ~¿~ i~~.: -~~;;~:l~ ~1}~~~~~~· ~,~·~~\~:;~~~~f :~;_: 
~~-~'l. or. l~ :,1li:1 03 ~'.1..·3Y::'.·~:i., ~;-;.~:-~ic1tl:'· .... ·:,:;~:t·: e ... ~~ c-;7'.., ..... ,_,1:-
~~~T,.~;.~{~~~r. ~ ;.~;t~~~::;~\'~'~ 1¿;·; ~~: ;~,~~¡;~:;;~-;i~~;~t=~·~~~tc 
J)~rn ~or :i·~ri~::e 1!tile3 011 ol t!"'':l.t:i:1i:i;~t,, ·'~ 1~ ~t'l;i.t:-;·.~.~. ~is. 

To-~.:".3 l:i.~ C"!f~.lo."!J "'.'10't'.":t11a.1 ¡~'~ ~::r.:-·~ ~"'.'..~ .,.~;.· ; !. ::-:Ir!·~·::. 
pe~ f!lt:':-ic!-5~ .. :;lo~.irui.~:.- :.~ .3"r!~~~:-i5:~ t1.t~~ ·l ... ~·.!.::. -~o:.::!..: ~.e 
ns~:'.J ~ro::!..J ...1e¡)on ~lto:~-::;.r.:;-: Jn 1.0''? ,~ .. c:~:"'~O.J e~,:~ ~-nGn:rt
c i::rc 5.~ !"::!".11. 

~t~~~~.·-:i cef1.1·):J;~::i~:r~~n ( cc.L'llo·~i.n~, cc:t>;~'i:~i~.:t, c~:-n .. 

;;=i;·::~~~i~i~~rr; ;r ;~e f~:~::~~+.;~~.;:~~ n~ ~~ t~~~ )~')~~;;,~~~= 
to:-; oc mnta1>·::·li~~:i~: ir. ,1~.v·J '"'".'.n,"o '"ry··co~il .:t~ri·r.,r1J3 '"'tt'.J 
t:!.e!~en ::!')r~·:io .:\':tiv:!4.~~ "?~~·~:!.~ic~"'?:,!~ .. ::.., ;.no !·J.-; co .. ,~,~ci~·J;J 
-icri't!!'·:)'l'. ry-::to.; -::0t:i.'.J?li+.o:: b:i"'i-1"'- ::n ~:-:c:·c';".'.r. ti')!" el 
r!~Ó~. · 

3n ·,roc3Ros ~~r~cc~cr~~ ~e~~~~~ ~~~ got~!ilococo 
100-~C'O ~t:/!~::,/~Í-:? ]'·J; 'lÍ:', i11tr."!.V~~.,'J.'l n/h ;,.)~~~a. 

'Jof:i.lot:.na ~º 1 a 2 :-.· C'W '-.'.''-ic!'.Ci1S:; in+.r··.voro:n. 
~lli'o.loi:'i·1 in!t f::-o.Jco c~n 150, 500 :/ 10--::') ;,:. pnrc ar>!i

cuc:!.6n intr11!'."!'l.1;,;c11lar o ~utr!'\•r ;:~oa:i. 
lfofa?-Oli:'.a f!''.!.SCO C".lr. ~50, 50:: :· l('(;() :~¿;. ¡m.rn. apli

cnciÓn intra:::uac~l:!r o int.r<iv~no:::::i.. 
Cefa.l.o:cin:l ·: cet'r:iA in'.l o;: :i::occsoo "lor '1to.':lh, a\lreus 

;':l'0',t1<ltOr lle beto. lactn:::nt:M 50:.lCQ -.~f,/'. J/~ !::_ 1 rl'llJO.l"ticnAO 
la 110113 c/6 hor"s por vfa or:'.l, · · 
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3feotos oolate~ales. 

Alcrsia. La.-: cefrlos:r.'orin'ls :_::¡uei'len ser ser.si1Ji1iznn
tet' y ;oue'en ocu:".'rir ree.cci·;ne a esped:f'ico.s (le f.i)'Jerser.si-
bilii".ad. . 

·roxici".::\;l. La in~·ecci6n e:- ilol~:rosa.; pu-J<le ~?.bc:r troc
boflebi tis, e::-::. teno.2 ~· :·::-'=.nulocitopenia. Co: la: cefalos;:io
rinns ocurre ;i in::-re.n, náusea ~· v6::ii to cunnñ o son incc:rii'na. 

o.) ::efroi:oxici<".n~. . 
b) !rrit~ción ~ifot::-ica ';! .=!.olor ao-ioon:.nal. 
e) :~ncefnlo¡x·.tn. {alucinaeione;.;, n:i.zt:i~:~1.10, •:i..oclo::in). 
~) Altc~~c~~~2~ ~o~~t~16:i..cr~ oc3cion~lcs, t~l co~o 

1n~':2ir. .. 1··~:Jo1Í~iC[! cor. coo:-Jb:; yos:ti·,,,.c. 
e) :~c1~:'ct~i:i.ci,-1?t1. 

Tronbosis .p0r ~¡:li·:·:i~iÓ?~ ;r.'~ ov-e:?':'sc.. ?c·~:::·~ié:: l~c~l 

~;~o·:;~,'.;~;::-~~~~~:~;~,~~r ;~'~o;c ~;·~1~ ~~~~ 0.~c·~; i~~:-~~~~;c ~:~~:_ 
·"e:o -"3 incuf:ci<:r:ci~ :-i:•r.c:, ~: ! co:--:o l~::; C:'.::~··:I"):: :-:: ln.: :o
n!".: tu~~·~!l~:-c:; y~c·:.::!.·'"-n.l:·:J. T\:2!1: ::r::}1·!tico, :ic~~!·:>r!rt.l~·;~:tc t'~., 
:.".:fli:"jo ir· 1~ i:;, .. e'=tc i:c l~ ·:-.l·:-!·\·~:c i6r: ·" r:· i::-:~i::.~s :• fc·n~t'.-4;::i..::!~ ~1-
c.'3li!"~'.l :.:- r:-!:~~ .. * .. <::: .;.u!·~:: te- ~10 1: :!.l.~:·r..i':iin~. 

tic.~s :~~!~~e~~·-:~~:~~'.'.~~~~~~~~~; ;:~"~;;c~~6~~~:.~\. º~&i~~~-~:o-
::~ la c.ctn~li~'::-J' 1:1 c:'"'1:-\o :i'nc:.:1:rc le. ~s-:~-:;¡:tc.-:icinn, ~·:n.no.
;~icinr, a:"':i~~e.cir.~ .• ·'.·!o\~.~civ:P", !:t::or:ic!.nc., 5en-t:.:ic1c:.nn, to
~1"'~,n:tci~1r-, :si::o~icinr', :-:tJtilo:~ci~~;;:l :'et:-~::¡. To-~::i: ::~:;~i~icr: 
l.".'. nír.tos:i-; ~;::>:1 t~!c~~ r1~ l!:"~ ~=~i::t~:: .. :_:".: i~oc:rt'!!·;.,o:~ :~ lJo
~·.tc~r.:~o !~ fur:c:::.n ·1 c 1~ .::1~):~:-i··~.-, J(°·cl del ~!:~e::-:~-~~ ~:icto
ri~n?. L¡:~ tifr:·~c:le~~ ~c.+;{ ':~r;aitn on: l. lJl:.:; "if·.::re-1:ci~ ·1 :: 
re-ce;)~cr rf!:'C:í~Ó'~.icc. 2. "eztru.cci6:: ~~=!n~-ticn ,.,r1l n:~':~cr:~
r.:~r:to .. :;. F~l!:. ~r: l~. :::.e:-n~~b:Lli·~nr' e·. ln. :Jc!·5~·11~ ,,~2 7;0·":·
cn::1~nto :_r ~~lt;! ~i;l t~~u·::::~o:."t(~ lC'ti~.l'o ~ncir: él in-tz:-io: .. ;e 
l'l O·~lul?.. g1 111 ":i·:o !2ct0r P' c~c ser "1,; :'.'!tur'!lc:::a c::-c;1c.
s6~:!.c~, o "luc·•i:; ::e:· ~.:;" :'.n"o -;io;· lo:; nl~tini-'os. 

To:'c•c loa n'.:'.\1~or-li.1c6:::i;,o:: so'.'! :.ncho ::'l<b nc-f.:ivos e:-. "H 
ulc:?.l:'..no '1uc en p? 1cPo. los o:•ino:tucésPos :::on c:iplica:.. 
~:>e :;rinci~·~l·.:i:!:to contrt'.1 l:is 'b0cteri~z c;o~::J:ic:ativ~.n cr.

.. tl!ricue: o c 1 ~~n·~'.:' h~;' ooc)í<1c'!'.r. ,,~ sc:ptica:iin. 
" Lo::; a~ino.;:1.uc-S:ii0o:i cor.s.~oter. 'to'.,O:J cr: .. ,,::; e !'l~z r.ni-

r.i:::t:tfoa:·'.:s ur..'.'1 03 ;-io:t cnl~ce 1:;1ucoc:Íilico r. tm ntfol<Jo i!.c hi:
;,:o~'.'I. :<:st:i ~~;:o::m o E»l:'inocicl lto1, e:; estrepti~in<>. o 2-,,0-
0::-:ie::;tri::ptr!.n:tn~. S.:; toe coin-.:11e;~tos son l)Uee ariinooicli tole:: 
c~inoclncos:!~u ces' '.lllnr¡t'e el .4r::Jir;o r::its sirrmle aninoclu-
,QC:J ii'l os co u::ia nác cc::mnnen te · · 
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Las fúnilias r'l.e an:ino¡;luc6.ddos se rtistincuen por los 
e.minoazúc·;res uniitoo al nminocicli t ol • .::n la f't>:cilia de la 
lleomicin", i:ue incluye le. m omicina B, parocomicin:-., ribo
eotamician .Y livH01:iicin.::i., hay tre:o: aminoazúc·orea unirl.os 
a le. '2-rleo:l:ie::trept:irtln '.'. cen tr·' l, •1ue la "istinS'\tOn rte lo.s 
!Jailias ~e la kan~mincina y ~entamic~na, que sólo tienen 
do.;; ~.e e;;tos acino:-:::::úcr.:r: s. La neoa:l.cina B es un~ susten
cia hi~rozolubel poli básica :iue foroa :f'¡foilcente s.2.lt: s con 
di ver:;¡ os .:ícic'l.os. . 

~:eon:!.cin'l, p~·.rooooicina y e::;pectinooicin:i. •. )us i.nrU
cacione:; forma.le z aon: 
a) _::3te:rili:::aci6n rlel int":·;tino en p cientes sujetos e oí-

ruefa. 
b) Dearrea por ~. coli toxi~~nic~. 
e) .::-:nterocolitis por ~::t:?.filococo. 
d) Infeccio::e '5 ci: táneas a u::erficiale s. 
e) ~I. gonrr~oe3.. 

:~ctivirtari. La acti ví1ai:l ant ~b::cteri?.ro '1.e l<:?. senta
oic in?, tobra~::!.c:!.na, kanr.micín:· y .".t:JiC'.'.1'in':'. oe ejerce nrin.~ 
ci;:;~lnente O:J n tr;: bacilo::i :::erobio::i sr~:onet;ativ~. Co::io ;¡n. 
vioos e't03 cr:tí b16ticos tierni poc"' :1ctivi'1n. contra ::iicroo¡ 
sanisr:ioz a.noerobios o b<?.cter1?.s f?.cult:i.tiv~,s en con·~iciones 
anaerobi~ s. su :>.cci6n contr l:>. r:iayor{,l "e l:ts b~oteri:i.o 
.:r:i.m:oositivn.s es lioi t:-.~:> .• k estre~t~micinr. ~' la. centaoi
oina son actiV'.'.S con tr::?. lo.:. enterococos en concentr:"ci0n:;!3 
que s6lo pue"en lo::r:'r::e cl!nice.raente cu~n"o ce cor.:bir.: n · 
con una ;ienicilinn.. ~::t'.l3 co::bimciones 'lro1'bccn un. efecto 
bacterici~o. c:fo r:':iHo :ue etl<>.lquie!'a de· las 4 1\:-6(;7,3 por 
s:! so~, Ger:t~:nicina y tobra.micin·.' .':lon activ·:s in nt::-o ... 
contr:. o::ís del .·:5_; rle l·':~ oe:o10 rl.e 3taphilococcuz ".urr:m; !' 
caoi todas laz ce:n:i.::i ~e ·;ta;h. epHermir!ia. 

Loo b::icilos aerobios ,;:rnone1rat1v.,a varí!ln en :u su:::
ceptibiliñ:td a lo~ ct•.:itro aminoe;luc6:idoo princi-.:::.l~:::. Je 
deí'inon coco cicroo:·.:¡<:.nismos :cn:;;ible3 a 101 -:1:e ~e ir.:hi
ben con Ls concetr cione,1 Pl~:::icitiC':l$ 1~~.e nueñen ~J.canzar 
se cl!nic'!monte, pero que :io son muy t6xicos: el V?..lor es_ 
!'.le 4 a : u;/ml p·,r· 1:::. centaoiciM. ;¡ l:- tobr:-.cicin~, :r ~e 
'3 a 16 uc;/r.il ¡i~,.,, l:i. ?.T.lic ·,:e in a y l ~ kane::iic inri.. L~ tob:-:::.m,! 
oino. es ,;ar.oralmente m~s activa c0ntr:~ Paeut1 .• ::i.eru¡¡inosa 
y alsun:is co]J~:i 'ª e;;l')ecies "·ª l'roteuc. 
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Absorci6n, ·1 1stribuci6n y eli'1in:::ci6n Ac 10:1 a.oino-
eluc6s i1l 03 . . 

Los C.r.linocrl1,c6::iil.o':l aon cationes muy :;iol.'.'.res ·:1 por lo 
t.?.:l tl'.I ne absorben muy poco ~el tr1cto in teat il! l. Las ~.ro
i:;as no ·aa in~.ctivun en el intrJ.:tino, y 2e eliain:)ll cu:in-
.titativaoente por l:-.s h10ce::;. 

Dztribuci6n. "lebiño a su n('.tur::.1.ezr:-. ;?ol~tr, los 1mino
gltcc63i'1.oa O;Jt.~ exluiñ oz de le. i:i:t:•or:!r! ~e l.:::; cé1~· 1as, 
del WC y '1cl ojo. :.::1 voli.\l'len ~el lÍqUiélO e·~tr .celu1,,.r, 
que conoti•uye ,;pi·ox. el 25;~ ñel ;,eso co:rr;.:ir')l• 

r.a::i concentr::cione;;; alt<?.o ne enct1entr1 unic··::iente en 
l~ co!'te:::a l':?n'.l.l, factor que pre;;iuniblece~';e contri"tu;re a. 
la ne:roto:dci<"l.:::.r'. c~US?.<"1.a por e.:t:>.s r'.roc,:::;, L::'.::: concen+.ra
cione,; en b ili:: se .?.cercar. :.>.l 30.~ "'ª l:i.o ;ih.'J::i:Hiof!.a ,.. ebi
do '.'.la nctiv~ e:.:ci·eción !ie_.,,ític:>.. Lr, :ti:f\'.sión en el l!qui
A.o ¡ileurnl ea relativ-:.nente lenta, pero con lo. a'1mini:~tr'.l
c1ón re;;ot i<1.a )l<:e Ae 'llcans'lrse cor.cer:. tr::oion.a.'.l que Ap>:o;{. 
a leo pl;iaoáticc,s. !Jel oiono :10,10, l:·:s conc~n;:rr>.cione::; ~e 
ñi·oeo. en el lí .:ti1o ninovic.l son eve:-it·:~lcente lle n''s del 
50í~ da l .s pl.:o.sm~tic~.s. L:>. infb1r.ción :mr.ien. c. l:l ~enotra
oión ~e lo.'; .':.4!inogluc6.ido:i en la. o.vi<'.~.c\ ·:erito~eal y P"il• 
ric1raioo.. · 



3li::innción. tos ~:iinoc;lttcóai~ os se e:-:creta."l. casi to
t~l::-:e::te po:- fil t:?."3CiÓn glornentl::.r, J se alc:.>.nz2.n concen
trnciones urin".'.ria!l ':le 50 ~ 200 uc/'.T!l. la vir'c me .. iP.. '1.e loo 
acir:o::;l1.tcósi"oo en el yil~s::ia ea se::iejc.11te 'l v.:>.r!n ñe ?. a 
' °'!oras. 

~) 
~) ('' 
~\ 
~) 

rycsia y vías ~e a~rninist:-ac16n. 

P~nl=~~~3 c~l~t3~~la3. 
et~ '::i::icP ~-' 
..;;ru-.r~icn')~ ~i1~1:"•0".1~~ .·~i:~~~·':''t:t..::. 

~r~~;~~~~~~~U:i:':.~-F~~~~H~~~~~3i~ 
~) :;.;f-:-:-:.-to::ic i _, ~ ...... 
~) ·-~t:r~t~~i~i~~A. 
~) ?¡-i.~~i "::i, :· !'"!~')~·~ ~"">·j~ ~·:?:1ic":'-~"; .... -f:'i:J. 
i) :2:;:. .. ~.'"Í':'. 0~:-..l, _.'11~1..Z":"'.'., ·.·-~-~:.te ;r "i3:-~g.!?.. 
j) ~lt~rnci~:~ ~~~~:!to~ia 4~ trn~~~~!~~sn=. 

:.~ oti:i~ ~::ic.!.!!r;t ·?.'J ,: l :"<;.J1..1~.tr'.rt,,· -1 ~ l~ .. -l~;:;t~lOc!<Sr.. 
:-'~".".:·:-oji"!t~ ~ .. ~ 1:-:: 1;~1·,:l~3 3.;~1:-;it!."/.:".: -o:.r~Z4;~~,!ln¡:-,, 1i c~
cl~~rcs. 31 ~~~~o ~~ 1~!s~u~ci~~ i~r~~~~~t~ tie~o corrc
l~.ciÓ!'l c~n qi rit~:; 1rr,J ,~~ 1~:.; c.Sl,.ti.~:; :-:il:i"""~.:i '.J~r.~ ".t!"'t'?_o 
~.:}~';rt~:t."1 ~:J e :i.l~.,':"!lre~:1, :r s·:? !"'?l'lCl"':!l~ e~!': "?::~os:!.ci~n ::;oo
tc~i~~ a l~ •ro:3. 

La ~·.~fro-ti.:-Y:ic!·~n.~ ·~ "; los C'.r.ti!"'o~~l:ic~.3i~o!3 ~= t'!:>Cl:1cicl
::.~:1t':' U!!?. !·:i-:r::n -''3 ~ec:-n:is tu'httltlr ~~,~~ :r ::~ ::~ni~::.oatc 
in!cicliJl~nto :1º=- l~ ir:c~p?~Ci,,n~ J'rl:":. ~O'!"C~~~~~-!" 1~ orina.. 
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.\HAM33ICC3 '! ,\! 1 TI!i~PU:1ATC'.'?I03, 

Las ~rocas a!lt!infl'.'.'.J<;to~·in.s, ".!"'.r>.l_:-Ó-:ir::i.s ;r ?.r.ti::iré
tico.~ 3or: ur. .. ~-r~p"> ~;e'tcr'5:e:"t'J .~a CC"'l~ueo·~o3, a ~f)U1!~.o oin 
r<;lación Qt1Ír.1ica (a:~··.·:i_M c~:-.i i to·' o;:; son :'.Ci~O'J O-::".'.:'~n:l.co.-;), 
pt:?ro r;.t~t:? co~;:~T~f'.'?!'! :i.1E'1.tn.?.:J ::t~c ic·~.·: 3 ~0!'"~:~·6'tl~ i ~::t.~ :r ~:"'Jeto.:; 
;:;cc~n·~rioo. Su prototiro 90 ;1 daiA? '.'.C?tilJelicÍlico r 
p·J~ ~::lo ne tie·:o::iir-r. ~ 11e;.'"..1.1,, "'. ;."Jtc":: c0"'1_7)'~acr"':o:-z .=T--:0.:n.0 ti
po ~ci•o a~~til~'.'.licÍlicO. 

')u ~ctivi~~-.. ':'o!'~.p·5'.1~ic~ ~r!r0cc ,.,'j~":!ti...,o"!."' :?~ ··"!"n.n r:!tJ

·11·,~ 0.c l~ ir'.hib1.ci.5~ ,.,~ •).n'1. ,,.~:i.. Oi""'"''"'r"ic?. rt.~finl"':'l. =o::
:«~o~.!;a1~1e 0.·~ l'l ·.,:. :"t.'JÍn~r;.r;ia A tJ l~.!J J"ro::.::ncl~=-:'" !:.~.:J :r ::1.·:? 1~3 
~ut~r~iAns ofir.e~. 

~toc:miomo ~ '.'l acción ~el foi-'.'o :.".~; ~il:::!.l:!.c!l:!.co. 

3o l?a b~sc~~o ~~! acci6~ t~~~~5~ti~~ 3~ t1r,!noo ~~ 
i~;1:tbic:!.Ór on~i:'lt(t!.C.'te .\~\";"':t!.11 O"J $~'J{~ :u:~ ~i:;+.~ .. c!.:3e 11 C 
?tro,..~~ in~i1)!~ .:r2~1 va:1i1.c"!' .. ~ ·":? !"~.,,~~:o~·::o !:: •.::!. "t::'o. !..:l 
inh!t!ci~~ 1e ln bicn!~tcoi3 -~~ ~~t01 nnt1cot~~~ p~~!~ ~x
~li:~~ ~~nn nd~oro ~e ll3 ~~~i~~e~ ~l!::ic~o ~~ l~J ~ro~~St 
asta"Jlcci'Jn'1 0$!3 ~::ito:J pu~to:i ! l. ·ro-'o::: 10; ':i;io.J ''.'.1 ~1j_u-
:: ... 3 ,.~~:'l!fe~?-3 .cctu~ i ?,.~~s ti1?11or. ·3n:: :'..7icv~ ~~.cr:l:J:r:?~l·:i::: :i~rn. 
lo. ~!1"1-tc3i:J ,., .. ~ p!"ostr.:;l:i~~/1 ir.~:J. 2, !J::t'.J :-:·· .. ':\::t~cl:"".~ . .,~~:-:!o 3:!.
er~p:-~~ oc libera~ cuan A.o la3 o~l:~l~::: ~r-~fr::ri -~ ':1.~oc, ;; .J·' ~.,.n 
r!otectn.4o or: ::la.:rorg:z C')t:C·:-~t:-~c:.".)r..,3 ~-r. lo:; c:·:·.:.~1 .':'.. 10'3 1.:-oAfl!l
natorios, To-:=tn:: las prtta'!Jn.s 1:0:: in.-~ tc'1:: .-:1..tc 1~:1 ·"!é:?:.i l~;J ~e 
!'.l~o.cor.~~ 7J:"osta:;l:",::~ !n?.~, j po!" ello .1tt libc-ro.c 1,j;1 ., 'J:1ri!'l-
r1 a '1~ l~ 'bi1'3Ír:t:!.si!3 !te no·.•o, ). To .. ~.~!l los .~ci~o!:l a.cctil
~~licílico~ :!.chi~1~ l~ Ui?JÍ~tas~J 7 la li~:~~ai6~ ~e l:!.3 
~:.·o:::tn.~l~n~,1n~.a en "to~.:1:: 11s C(llul::;, "·~:::~~1'~~.:'~:J. 4. 0-tr'.ls 
cln~o3 ...,a "~o~;:'..:; no ::tf~.~ta.n e:? s-e1~~~.,_1 1~ bion!?:t'J:~:s ~.e 
J¡rostAcl~.n.., inno. 
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P!.~::-:-~. ?~¡.~··e 3:;!"' r-::::-ul"t::!.·~o ~~'": !.~ ir;f~c.~ió~· () lU:~ -·e 
l('~.:: z:;c~.~el~~ ·':· '"1~~()~· t:..~~~lc.r~z, i;:fl~·-:c.cié::, :--.Jcl;~~c ,..,':: 
iri~c~ ~·~:J, p'.!"'OC3:JO~ :;-:.li:':'".~:.i ._, ot~·."):J est:i.,..o:: ~~-:oló::i~o:l, 
3:: :!.:"".te~ ~!"::-;~~º .:t '? rttL? l::; ~~~~ i:::";,:,::~ 3:?. '!"l~ctc::ri~~-:".~ ~.ctú~.n 
c0tir:ul~-~~.:t".': l~ b::L;JÍ~~e~iz ~" !1,_,::-~ci6!1 rl':'!" lo:: ~cutrófi
~oz :· ·J't~"'!'..3. ~4.1·-~lQs .~ =' ~-1:. pl!'ó:-:?PC :;nA6~0r.o, u::~ ;:-'o.f;c!
~-:;. r!0 ;:o-~~., T.o'lc:··l~:'" a~tre 10,C'.:.'0 :: 20,000 (ln.lto11~. 

~co 3alio1l~toc. 

31 ~ci~~ ~~lic!l!co e~ ~a:: !~~it~nt~ :ne 3'l0 pue1e 
u~-r~~ o~tor~~·~ante, J ~e~ c!lo v~=iJz ·'criv~4~o ~ry ac~~ 
ác5.#,~ ::: ~1::.:-i .:ir.tl]tiza.'(j !".'~r~ ~1 u~c oisté~ico. ton :!i~
:"J~~ r,,r:-:t~l'! -'.1 oz. _:r~t:,.1 -c~.- cl~39S ·:"le SO-- 1-~s ~.~·t~:"e.3 ..t'Jl ~Ci• 
-le Cr!li:::!l:co, :ibt.,r:i"os "º:- .JU:::t:.t1:ci6n e:: ol -:'1.1;0 Ci:\r
b.,::ilo, :· loo ·!:-;tc~·e:::; ·1 ". 3:!.lic:'.!-;t:i '" ~ci·'"::; o~.:{r.icoo, 
"n loG 'l'-Hl el _:~!:::> g'.'.!··~o:~il·J ~el ñoiAo s'.'li::Íl:!.c·:i se cc:-i
serva '! la st:.'ltit•.tcio:c ::;e !:t'.ce en el cru:no o:: • 

. \nal.::;csi~ .• !.on ti;-ioo .... : ·'oLn· s•1s:-e~tP:lc::; ~e llli•:ic 
?or 103 salic:latos oon lo~ 1o ;oc: i::tens!~a1, ~e ericen 
e irc·::::-scri~to o ~ifuso. en p;:irticul:!.r cef"1l<::o.a, :::i13.lCills, 
fl~tralzi .... s ~r otr:s A.cloro~ 'luc 31.~~:en "~ 111"4;:-t1ctur:-.o -tesu
-:., ~t::.rfo3. !.os .. J:i.lic il~cto:::; tic:: e!: e!ect?s ~á:dcio3 :er or9c 

. 11:c lo::i !?.n:il~1::;:!.coa o:·Hc'1•::rn :· j)01" ello iN u:mn cfoicar:~nte 
;;ara los ·'·:ilcrc::; ·•g in·~;.~nsi'1:l~ leve o mc~ora~::.. :ios aali
c!lntos se •.ltil1z.'\r. !:lt<s :•1 ·· :. ~1'.".•.~:: ·~"":-:> .::-'1::-a ali·..-i:::::- el "e· 
lQ:-. !..e: :::~!..l·']i!.2t~:: '1.liv·!.:t1~ ~l ,.,0lor et: .,~ :~~,J~_ ~~ U!l o~·:-c..; 
::i '"'~:=:'..!·5r1.co .'."!'' ")~~·: =o~: .... " ·~: -:;¡je. 

~e~ '~~~t~~ ~~~·!~~0: ~~ ~?a Ja!~~!!~t~: . 
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"'!..:;"t1.,i::1.~·:!:!...:)n. ~ . .,5-n6s .:~.~ s~.i. ~";:; .. ,~el--~~-, ;l ::·l:l..~.:.1~:0 

~~:·~~~!:~~~~; ~~~~.:~~~;::~~E z.~~~;~~~:;i;;;I:~·~~i;~~~t~fi;~~~e 
'J':' ";:·~r-.::,:1'!.:J::4::'/L:- !!.C'tj .... l:!:'."'.::t~."';O -o!.,. 1:r: '3:i.StCi~ 3!":~:t~::~.:ls- r~'°? 
~":."'."_j~ c~~~cir"l:i.·, !1_;.~~:.- .~1 3:~C : :.::i?.'"",)-_~ r1,1l ;i!.1::0 Có:'~:!.,~o. 
·~i J~li~~l~t' ==·t~·, 1~ ·,~~r3r~ ~~~~too~~~t~lioa len~n~c~tc 
~91)i~<; ~ l:t :·:-."~"!': '?:"~~ciór. ,,~ ·'ri:i.;~ ... '.'.l·~ .~-,; s,::c'~e~~:ra 3!: 1:1 
f~r~~ !Jni=n'~. ~:~ =e J9C~9~~ ~~ ~1 ~~~:~ ~~c~~ic0. 3ol~~ 
.... =nte tr!'.1.zn.~ ·e :"J~!.icil~to ;;~ ~~~c'.t.~::lt:-"'.!': ~:-- :?l :J1J .. ·1 o!', ln 
'bi!i:J :i~ 11::- ~-·~e;~. 

3::c~eció11. !.tJ2 ~.-ilicil~·~o~ 3~ :~ .. - .... ··:-·t~r. ;,rinci::1~l:~c::to 
:io~" ~l :-i:-tJ~~. Loa ;¡;:~1.,·1 i:;:; e:: el ~ ... ::-:bre ir.~1 !.~~.r~ ,,_~;' ~! oa
lia!l~to ~e excr~ta ~o~ 13 J~!~~ e~~~ lc!4~ aali¿!lico 



~1 z:.lic::1·-d;o ·~-; :o'1 ::0 .1 :1 :{::i .. o ·"'.C~~:!l:~!:.~!'."..!!~O 
20:~ ::i~; --:~3 ".tt:1:=.~·,0.i::. 

'.!!l ~r:.lii::::!.~'tQ .1 ·:: .:;-:_,, .. -:.'), .. -.. ·:·· -·.c1 1:~ .. J'l:"':.::~~ ~-:'"':-~::-:;
l~l":l~ ~-:1 ,s['~ic:. .. :;;.~ .. _r- :i :tn:'...~·~. 3:;-s0 ':::;/1::/,~!~. Te;¡~:-ti,.,o:: 
'.!~ ; ~ A '~'J'Ji!:. 

~l 1~1·1 : ~~,~~l~n!ic{:ic~, ~3 :~- ~ol~~ ~l~~co ~o~~ 

.~~:;:~hg:~~:~;'i~m~~:l{i;::~~i:11:mm;~~~~~:;.;;E 
~c~i~o=~c3 o~,~ =~lic!l~t~ ~~ '.;~~!~ (2~), ~ot~,9~ ~oe~cn
r!'.".'. Jr. '!.,:;: lo.\~:-':'.i:ti:iz o ':.:J;1 c:1'1nA.::: l!i --:-:i-1:.c:"t..-cL:·,·· (}:.4Cl 7':0 
S? :'~~i.~n~' • 

~~octoc t6~icco. 

:>e;;f P.?,;~;~~~~s;~;; ;;i}.;{i~ t~~ 1;~;.}~~ ~;u~;s~t!. ;~~~~~;~;~-
rin.1 e '.:;;:i1ti~~, l?. hl7'0~ro"t~.,~:bin-:-~i.:: i~1 o";:-·::z 1::-:-.. -:t,:·~,.:.: 
he~:')~::i-5.;ic:io :;n:;-..:-:~t:lri !. -. :;os i'J :!.1 i ·' :i~ ... ~ ~ to:-:ici:, -''."~ . .:r -:l 3-¡
lic ila t:>o 

11:Jt0 cr~1~0 ,, e ·'··o:~ e ir:clu~r:: 1 1:'l !-:n :! !''.:t ~'l::o~n, J::=!.
!:;~1Jut~zon~ .• ~~-tipi:-i:-:~, ~~ir.o~!r!~"'. :r ·•i71!:-0::;t ; .,~li;ir.a
~a7'tC ~ l:'.l :..p:-.:?n"."., :1u~->1u:) ~.3t1. ~~o 3C u--;"t!.' .. :~; to~a"'ti:i. 

1enil~uto.:ant'.. to~ e!~:H~t~::: ~.nt.:.in~l~t.1:-~t .. ,~ion .. "'e !.n 
f 1?nil~ute~cr.2· 30"': 3c~1~j:»~r-"!:e~ 'l 103 .. e loz se\ic!ln.tc,s, 
,9ro ::1i to:~ici1:t'!.,.., "'ifi·;r~ sirr.ific~ti•.":t"'.~')l1t·), ~v.:o 1'.! ~!~i
t~'ir!~~. l~ !enil~ut~:or~ ~ue~~ ~1U3n= ~=r~~ulocit~:ic. 

3f~:to3 ~~~ii~~l:~~~orios. La f~r!1~~ut~~o~~ ~ian~ 
~7o~i:1·a~1tea efectos nntiin~l:!'::la°to!'iiJa :r :;2 11tili~:'.. cor: 
fr?cuenci~. · 

3!"-~ct~c ':!.n4:iy~.rt5tic~s ~, o.n~l¡;éaici::io. :'r\r""" .. ~'! '1ol?= ·~a 
o:·:i.c::·~ :10 :-"u:i~t1~1', :rn eficr.cia ~=-~1~'5sica e:: i:i'f·1r1o:"' .:: 
1~ ~a l~a ·~1.•c•l· + - b" 

-· ·~ ... t;.t • ~- "" ... !. ,,oa, "'t:? 1...lo ~ su to::1~1,, 1~ 
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la fenilh\tt~::ona no ~e1:·e utili-:ars'.l !"1tti:::i:::-i.;.:i0Pte cono 
mic.l:ésico o :mtipi:·ético. · 

f,'.etnbol!sno, 1 iatri1111ció:: 'J .1:,c!"eción. 

La fJ:"..il'n..tta.7.·;'!la: oo n.l.Jsor~·v' r~,i~e. ':/ co::i!'l·3t.?.:~,~~t9 
~al t~~cto =a:troi~tcotin~l o ~l ~~cto 1 ; !~ conc ~n~~~oi-
ón ;ilas~~t!.c~. ti.~:.:i~::t o~ :'.lc~.n7.a ;r. ? ~10r·, .. ~. ry-!.::::tiñ.'3 :te la 
Aozio ta~~p~u~ic~=. ,l~ f~::il~ut~:~Yn J~ 11~~ o~ u~ 01% n 
1!1..:1 ,rote!~?.Z }'l~:;"'-1·:.ticric. Lr:'. "Ti··,c. ~·~_,l3 ·~e 1.1).. f',·~!.l'Juta
:::onn. •]n ?l ;:>l?.3"'11!. '9:J ::m::r l:;~·::;o: 50 :i 100 h0-:-?.s. L:~ ~.:·oc:i. 
penet!'a. a~ lo!j -J:3:--a~io3 ..Jinovi?.1es ~, 1lc-:x~:-:o. urMr:'~ ~r)r.cc:1~r1-
ciór: ~;"ro::::i::.'l...1a~~· nt·'.:! i:-u:tl '.\ h ::.i t:\'~ ,1 ~ 1'.: .. pb:l'1:Hi•~".\, 
conc9r."trn.cion;~::J si:r.i!"ica.tiv~a !''.l~:~J;l ,cr3izti~ i:?:1 i .. ~G .-:i.r
ticulacior..03 h~nt·! ) SC.Cl:l!!?.3 rte.::21u.1~ "'g :J'.t.'.1::'·Jn/"'t1l' -:!. t~ri.
t'l::icnto. 

La.s. :;·)n.t:!ci-:i:-:-:z :~-:-1:;n~i~5 n~:l o1·"71~ii'iC'!:!.'tiv!'".:; inc!n~"cn 
zlucorori•~tlCiÓr. ~ hi~~O;{ib.ci6n "~ l;3 ~'!'.1'.!.lo:: ~r:r<Íl:iCOS 
o Ae 1::-. ca ·!?n~ l~:';·o:'~l butílic::i.. 

Le: Cl)njiJ:"'.".4os s 1.:; :OXt:!!"~t~n ~o!·. l:J. o:-ir;~ ~,. ropr(18t~r.
t!lri. l~ :b.:ror J1::1..'!"'~.; ~o ln -1 :"ot~:-·. o:tc":"7.,'f.: :r~ ~. 

L~ f~~il~ut1:o~a y la o~ifgn·ut~~o~~ ~~ e~c~ot~~ lo~
t1::e~:t•:: :ior lo O!"i.~~n, ~·1c~ ~u uni~~ ?. l::i.s ~·:roto!r.~:.; .Jl~.o
m~tic~n li~!tn se. fi1t:".'~ci'5n :Jlo:;ie:-ul~.~ :¡ ~.:'1b'l.3 ~:~~-8·: ·-~~. 

~;;i,, ~~1::~; 1~ ~6~º :~;;~.:.~~ · ;\{;~n::~~~~~~~; /~~ 1·1 ~:·.::~: :.~; ~:; 
~~~~~~~~~~º~o~~ g~;~~~o~~~i~~~~:~:t~:~~~ J~ ,~~r~~" ~~~--

!.·:"' o:::!.fc~·;· '"-~:"..::or~:. 1;?.,; t~:i :;-:~1·1::-,-:.::::. ~n·.~lo.:0 ~.IJ !:'.' fJr:.:..1-

~~;;~~~~ ;s=~~~.:~ ~~ '.: ;::'.)r~:~;;;~,{;j~':~·,~~~;~ :n ,~~º~~ ~~:~·é' · 
plic:n.~~n ·~:"'. -:1~~ :-'.~t:tci6· ci:n l:t f'~~:~~l>'-!~:'.:·01: ~ ..• -~~ 4 ;~:::! ·!.•to 
1~ ~:::.~::::b~~t"".:-cnn ~-'l,.~'J~ :-:.1 ~1 ~~ .. ~:J .-1 • ::-:."":.~.:i.cirJ~" ·-:-··~~r~.c:?.. 

!.:a c;·:!f:·:";'n.l.°!;~7·:)~:-t., ,.,~,-:·) 'f:-:n~':'r.3') ·~:' ~;:·: .. ) :~ ~¡'·~t~·o ~10'..".:"..: 
ci-:~·:fJ,': r11•ri·~~-"'·-..:-: "1 Q~·-:i·.,.5::: ~' l~.: '~;J:~i~.":,'J .'i:i.!'"·'."!. -li;r~i:~ni:-· ln. 
:!_:':'"it~c!ó:1 ca.2tr:!._c~. !~~. :1~0.Ji:J '1 :' 0;-:if:!:'~:·.·.t-. ~::n:,"\ :J.:);': l~;; 
~is~t".j -:i\o l':.'.:: 3~~:nle.~~"~.;;: :-i;"tr~ l~ .f~?ti!':)ll~".'::0~1.- !.~ o;c::- .. ~
l'>!Jto.~on? ":i:;nc la ;~ .. ::;..:.. 3Ct!::-i-1_~..,, ~c::!ci~~ .. '"' 1 t.ls-J.:: ~.~rc.~:éu-

, ~i~o:1, .:¡it~ ~l co~~~~~.t·:'):;tn r)ri~;!.~'"'21. -

40 



la ar.ti·.:!=ir~.n n l?.. a:::.i.r:.>n!:-!~·n .;te a-t:ili~~:: co.::n n~:~i
~i~c~ic.~c, o~nl:c.~!~oa y ~~ti~~~l~~~~o··t~~, ~a=0 ~! ~~o cl!
nico ~~ 1~ ~~ino~i:·i~a 'i=~i~u 1r5 ~~~:~An~0cte ~u,~,,~ :3 
cr~:::o~:ió :u 'to::~Ci~~ri. f?.t~l p-::.~r:t ln. .!!Jé· 1 ul~ ooe:1., ~:ue :irc"to
~a ".1.:r".:r.u~oci tot i3. 

~ .. :-. c.,~:::Jr_~ ~~ u: ·:,V?"to ~:e::"t~ ti~o :Íoi,., -:. ~ct)";i!. ::;~.li
~'ÍlitJQ 1 ;i':",.::61-Jr:ico, C1Jr. u;: :icJ"~Ct!'o !11::.' !'.>i~.:~n:- ~~ '";Cti
~:iri~· ~l ":· 1~. :'·-::"'.il'"c·~t~~o~r-... 3.s ;·.:eJ -:ir~ti:i~fl~n!'.1~~::-ic,, 
~~cle1~~co 1 !~ti~ir~tico. 

;~ ~~:~t~~~~~1~:.~ º!!i ~~ ~~~~~}~~:~~~~i~~~~~;c~~~~~i~:,;:1H ~ 
:"!'''.S ~f.:- ~li:'.'1;.~~~ ~ !"'~ .. ~~C~:!5. ~: ,;.)"'~:---:u~c::to ~-:;~:. ":1:.~r ~i..:~-

~~ .. ~/;~ i~~~;!:(~~-~~<!z:;:;;)·~\¿:;;;\~ ~~.~t: 1~~ ~~. :;¿~" 
~~1-~~~~t~~~;~~~; ~~~~ \~ :L~~;; ;:~~, ., ~:-~~~;~:-:~v! •:":;:'. ts el 

E:-~· :·f::cto.;; J~~:·~-:~:io.:- :~r:troin~~G~~'C:J.l·~: ·:r: .. -:1 '3~~ 
'1 !o.~ ~,...,_ci~,....";~.s ~:n1 t;'l:;~e-:i..:;, _...r::lo::- 3:""':i_:n.~t:.4 ico, ..,ic:¡cz:: .... , 
~!.·oP':·:-ez ~O'.!c 3:-.r.t:;~~.- -;~.~ !°:.-:;:!c~ ... .:!::1;E:-::. L~ Ao.1i::; '!'!~'t·::!. .... u~l ::.-: 
·~.'? l'.200 :--:- ~i::- .!I !-:i ~!: '? -r:arc::!o,...·":'::, ..,e:-o ~u'?A~ :"~~uc!::-:::e :l. 

:'C'O os :"''"'r:-t· l~ t·=-~ .. ~~1'51.~t:i..C-"l /'~ :::'.-:;~c~i=.ie~~', o ~t:i1':'r..-t~~.-;c 
a lSCQ ::s- ~ i e::! r..ccc nri.r-io. 

I.oz -'t·~no~in:!.~::'~ =i.::al:&::icoo ,,~e alT.iit~(.n, l~ f·:na~n
tin~; :u =g!3b0lito ~rt·~, el ~o~t~~itofer~, ~or ~~1o~~nc 
~! t·;!"~.:-iti-. .. ~c ..t el ~ci~1 ., ::t • .:.~-Jti.1:;,:'.lic:!li co ce~: o ~.n~l:-·~sio~
~nt:r.i:-6t!.coz, pe:-c ?.. •• 1:-~r~rci.J. 'el ~e:. ··o -icotilonlicíl.!" 
co ::tt ~.c~i,ri 4.!l""! -,~+,ii~~l::-.~nto!'iP.. ~s ~~~·~il :r ;::oc:.z ~r'::'~r~¡-; ti·~ 
ne utllie1a.: cl!1~ica.. ~l !'.1.!';tltn.:1i~.0fe!:o tiC!:tJ ~-=-o~~.ble~~ntc 
m-:?r:·n 7.o!:icPn·• t.'.Jt<il ;: /·'.l:" ello :ic l<:.> ::-:·'lfie::-o .:e·'.e::-::>.1-
-'.~:ta et l~ fen~c~tin~. 

L2 o.ct:!.vi"~/• n11.t:ipir1";ic~ "'e 11J~:- ~·onpn.;:rt:,cz resi'' 3 ~!'.l 
le. e.et1'"uctur~ ~':: a.:ii:-i::>::'":':::!:'Lo. :.::. !T'tr·':l°''.lcci .. :·. ,_ -:-t··.");J 
:-:i.;t!~:.l :e .:;7:. ::;!. .,:r;.~,:;0 hi .. ?.".;::il0 1 --;l ¿-:i!"::~::·1.~~--~-~:-~.·-. .:1 : ... .r·i·. ·:2 

~~~~~~~-~!~: it:;;i;~: ,~~~~~~;n~~~~~~~~ ~~1~~~~;º~~F~~F ~;i_ 
-i~c • 

~!:~~,.; ~~~;:~c~l6:1c0s. Lo3 J~1~to= ~~~~~CJ!5-iro~ ~~ 
!.:1 :'~:-:~.: ;t:t .. : .... ~. ";:!.~:·.0: ;:"~i:-"::-,.: ~:-1~!. -:5-:ic:::; :r ~~- -:i::::.- .. f:-tioo: 

~ 
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3:":;r~.J.r: t.1=~!:2?-3. ]:·¡ l.:.: .,,)Ji.~ ·~::::."~~.:!~·.-!:::..-:":'.~ :·~c1)-:'·~r·'!'J.-

g;¡~fü~~:~¡~fü ;'.~'. ;~;:; ;3 ~; m;;: ;.;¡j: ~~m~~i :~ai;:;-
:'. 7"'" tjº~:-J-: ":.~!"'~~ "'~ ":':,3:,r·:· :" !.··.:~::· .. r:·:·~ ":iUC0-8:".;J. ~~r: :;e~ .. ,~ c::-.ooc 
:1.=lry.· .... C:J ;;~ t,;-:-, ·":: 'lC·: ~~~ir:0:".-:r~-:-. °!".::i~ :·~:·0,r·~·~'J.~O n·;11t"!"'o~1er.i~, 
~n~·ci~~,~?:i~ y leuc''~~i~. 

!·!l ~f::ct,., :t "·t~!":;o ¡~z ..... 1~:0 4 t3 l ~ :0:1rs i ·?3iz 12.!."" :-:.. ,.,e . 
~c.itn~~ncf~·:o e~ u~~ ne~~o~is '~e,~~!c~ y ;~tcncisl~e~te fn
t~,!. -1~.'? ··cr r_,,., t:1c la ,,·'iSiz. 'ran::i-5:· ~ 1 1~,!t~ 'hn.1;·:;. .. r:et::roai:J 
-a;u:_'ulcrren~1 ~1' ~or~.'=! '.1i:1·:>:luc,5:.~!c·."">. !..a ~.;r.~c-1~!n~ :iue .. io C::'.u
~~= ~7~oh~~ocl~~inew1ia I ~nl~!~ he=il!tic~ co~~ f6T~~ ~e 
to:~!ci,.1 0.~ ~.:u ... :.:ii., ;icro ~8:; (~o··~u··:_ -:·:::-~~e ::!. º"~:rJec~~·.e~cia ... ,., un~ 
aobrc~osio cro~ic~. 
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El acet3.:iinof'lno, la rlosis -:ira.1 conv()r.c!o~.:'.tl e.a "e 
325 a 650 ::15 en" ::i .t hora:; n:'l!'a a~.ultos ·;¡ niños ::n:•ores. 
Pare los r:ifios neq:·.e:'.oz la· ''o:::ii.: 1fr.ic3 e:J i~ liC' a. 120 :::¡; 
sezún b. e.l.a<! y· el poso; h -10.::i::l ~iaríi:t t,:rt::.l c-o flt>'10 
~a.¡¡nr 'e l.~ c-r. 
· La fenac~t ir:~, l :t -1.osis ,_{~icn prooe--1 ir) p"l:·a a~ul to3 
co ~a 3Cü o:; l~ ~osi~ ·~inria t~!~! ~o ~~b: a 1)r n~y~~ ~~ 
~.4 cr. 

~e !1c·~~8~r~ ~uo l~ ~ita~!~· Je c~~eor~~~ ~= ~·~ 21~~~
p!""z~os "!t' ::,j~:-:: :t~ .. ,.~,:,~4;?..ler:: :!' ...._~ :'!~~·~"·'~ ri.\:~:!.t..~:- ··~:r~~··-

;:; · c;;~i;~;~~ .~?, .;~~;'.,i;2 ~-; ~;~:;·'.)~!' ;~~i~~i~~~~i_:.~;!" l;~\;c-
t~ri~c ~~el~~~º~- !~~8~ti~nl • 

. \c:ir:ir.·-:1 fn.r~ ... r.01 1),:ic::t::; :.· f·~1.11ciér: ::-:::::!.o:·),:i~n .. 
!.n. J!""O'~::>c:!.Ón ~;:, 1~ ~!-:".JÍ?""':~.:iz. l:::~~~i~l'.. r': ·~:'"'Ot':"'o .. -i

bi~~, pr~o0~~0~ti~n, ~~~~,)~:~l~sti~~ 'l~.o~~~t~c~ :r· fJct~~ ~e 
3t~¡c.rt. 

Loz ¡ .. i.cta~'3~ -'~ !o. ~O.,:ttl:lci'5!1 1 ~ii:ir.·.ti·~n.f;f3s ·~e 'l:t ui-. 
. tnM!r:..,. !: en ~U~jr..cia !'I ~ •::!."":-."1~~,1 ?. ~o~· "ir"t~!:::-1:: ..,-.;r:r~~""~o
r~s Cioló:ic~r!·J!Jt~ !nn.ct~~~-'~$ :~~ ~l ~!:~)'-:i. !.~ ·.·1-t~~1i:'!~. 1: 
!-uncior.:. c~no oo!':'..;::tor e :::o!1ci.~l ;~:-'l n;-; q:,,:.d;e1:1 ~!"'Zl::lr-."':i"º' .,~c!'-~eo:iri.l t"U.::'' :lCti·r~ .. 3-.to::-t ~=:~~U.!':;)l"'GS PO:O- l~ ~O!"~"t~:.,.
ziór: ~.e :-:ult!;:-ies r"':i·~·1Q.:; u:-11-'o:J ~ :o~pti~on ... º foi·1-:: e;lu
t1:":"?i.co ·1n e~~:'. ,~e curso:-, er. r-~oi ~'1no 5a:i~e-carbo:·:i ~lttt!'.-
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-:íl~cos ::in le prot'3:!n?.. cc;iplct:i.. La ~o:.~I:~ci6~1 ~ i; ~o.t.:~ '."'.uc
vo ncPo, el 1c5.r1.o Cf'.t1:n?.-C'.:\!'b:ni,:l11t:v"'.ioo, p~r;;'..+,e ?. li:. 
JFot,:;!:i~ 11'."a!' :!.o:v1,9 c::-.lcio, :r ~ 'J'.t 'T'3: •.trir39 !1. nn'l ::rn;ier
ficio foo~olir!~ic'l, ?.~b~3 c~zas neceo2ri?.::: "n l~:. c~3ca
,1~3 flr; O'rerto::: ";_Ue llo·:a a lo. fc2·:-·ac5.6n -'el co?.::tili::., 

To::icHr>..-1. 

L~ ~itor.:i:"' io~:'l :r l" .. z !"'ie~~-1u~.~on:ts !~o :-:e~ .. tó::'ic?.Z, ~i 
si '1'..ti:!'~ ~r. c-i!1~i,.,~: .. cc ~t1.:.r .:=:i~ .. i.o.o;. !~~ "'.~ "~i~i::r~!4'~:..ci6:, i!1-
7.rav~r.o::!:1. r{-ryj ~,., ~O fit.On3.r1ior..'.'! t;~ .,':'"j,.,'1Ci·1 o :'1.t~JO~ .. ~ r'_i.~r~oa, 
~oli:·r~/;; 'tor~CicoJ :r r~=-~s ·teces la. ÍJn..;:-ot~. ~ro c'.Jt6 :"t~:!.a=n
~o si czt~o r~accic~~a ~e ~cben ~ l~ ,i~~n vitn~in2 0 a l's 
E'.co~.t~·~ n:Jr.~.oc ,C'.~a ~:.J;:cr::~.:- :.r o-:r.l1z!"Jn'1r l~. :;:--0~:?.:--~ci-Sr.. 

La o~n~~io~~ on ir~itnnte p~r~ 1~ ~!~l :" ~1 t~~~t~ ~cs
,~.rnto:-!o. ~1.JJ 3olucior.e.1 ~icr.)P :'1:'~;')i·:·~'.!...,8G ··oci·~~.::t<Js. L:t 

. t:J.an~v1 itJt'~c.. y .:ru,::: r1.e:-:."tn"1 oc !;n.~~ =~i·'o .·:v;t,t~r; . .lo:r .:-.~ ~Y::·o~'-.H~i:- ~~·'.:'-
~in ~~=il!ticn y hi,~r~ilirru~1i~J~i~. · 

'Sl ~c~~:'":!:-:91c ·1 0 ;i'b:::.,rciór. i:-'.tcot:~n.l "'·e 103 co:.;;.iu~~
ton co~~ ~.ct!::i4?.. .. , rti: \"itr<:r:iir..1 Y. vc.;:-ín t3 .. 'J :t.ci,~!"~.o ,'Jo.1 -·u 
Z':llu'bili !Y .:J~. L:: ~i-';on.?.~ionn :-" 1.:-...J ::c!'l!'.?.~r: -r .. !isr. .... ~ .J~ ~~~~·:i!''J'3r: 
'h1.c·:. '"::1 t;·:-.. ~t0 .:~.:<f:ro:.rtenti!~:.ll tlni:io_r_:.;nt-: -:;'!. c::t.~~~"'r. ·'13.-
1~:: 'Jili~.r.:c. :z:. :--:cr~~,., '!.o~n. J ~us ·l n'ti,_,.~ .. , 1'.3 ·:! ... 1.ro:::cl~.t::,;;, 
.. ;n cnj1~,io, so a::J•)":''::or. cr: :.usi:rcia ,~- ··~.::..-:.~. !-"". ~:~:''"'':'...,i·:>
n-: ~· !.:.;:: :1::r.~.,li." .. ::-'·: ... 1 .;:: ~~J;)~")::.""1-·:·· c·:.1i tct":\1··:1: .. :~ :--'i;·· !. ... 
l:!.nf~·· l.~. "1:i:·.:-. ., .~::;::-. :.· '3\1:3 ·1 :~::::~.-1J:7; ·~:. ~:.~:.:.:~:·.·. l·-:'.J -~'".":~:·--;·· 
~:-... ::e~~.:::::·~·~~ lt'. ::'17"::.:r.-: c:~c·1.l:-~~1;~. ~o. .:'i~·-::· .... ,_!_:.:·.· .:: ... ·'1-
Jc"':-.. ,..: ::· :" m .. ~-~"'·Jc~:-.J .::-:.t·.,_: .... ""-.·.:·'!.-·:- .. ·'1:· ··.~':,~::~~ ~ ...... "::.~.;:."':.:.:,. ."!:1 

i I~f if ;:~ ¡¡~ ~; ~; :'., i ;J~ ¡ 1 ·,~:¡, ;¡. i~ ~ '. :,'. ~; 1~ ~ii ¡;: l~ ~"i~~?:' -
..... ":·~:_"'. C:"':.: 17i,,,..., -i'.: ·.-:!.:-: .. :::."'. ·:::; ~ :-i_~·.1:·~·:_,_1':'. :"" l:<: ·:!:":·.::! ":;ji-:., o=. 
. !.~ !"1 J.'.: •• .., 't :~ ::· . .., ::: ") ~: ....... '-::" ):.·":': ~ ~{"'1.: ,., :-~ ~-~~- ";.: .... :; ~t:..~· o-
lito~ ~~~ ~01~~~~ :~~ ~~ c::~~~~n~ ~o~ ~~~~~~e :· l~ ==~~~. 

=:~~r~~;r·~ .;~~; ·,~ :! :~~~:,~;;_;~~1·· ~:~~-~;~.~e~~~ .r~!~;~~~:::;.~ ~;~:-;~:;_ 

~~~~~;~g~~~~::~:.~~~FH~~f~;;~:.~:;~~=~~~:·~~'.E.'E'.::~:~i~ü~~~~-
c:~:~cn~7J n~ o~lf~t,. 

·~~l~ u::o te~~.~·S·.~~ico ~.-::.0! 7 .::i.!. rt s· 1° ··:.~=-..~i!'l~ ·~ ze ::::i~o~ 
en cu c~-tciA~~ ·~~~~ ~o~~ M·i:· ~~ ~·):~~,?:ci~ ~ l~ ~o~:o~r~

,:i!' :-.. ::,:.ci~:'~ Ó·::rn.?t~ "'1fi:::. 7!.c:!.~. ~e:\ ·~"'..rc:--:~i".'. "": ·~.·i~a:~!ri--:-~ 
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Z :· ;o:- ~r:~t;; --"r;. ~r~t:-o~,:i~~ :¡ fncto:-es l'~,J 1~ con._:-:.~l:;c!-'5n 
afin::~ pue11 c ,:Ji:;be:-.:e ~ •_~r:.?. in':.~sicu,,,.t!! ir~.:~.:-':.:'."'., '\~,:10r':i6:: 
o utili:a~!6~ ~~ 1~ ~!tnni~n, o ~ 1~ ~~ci~~ ~~ un.·.~~t~:c
:ii:tt"t .. r.e 1~ .. "!itc."'1i~a -~-~. 

·.~¡ 
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l ~ ,,: 

CUID.\.D03 TRAll30PJROTO!t!03. 

Toda oper:ici6n quirúreic:i con,:t::i de v.?.rioJ tieopo::;: 

l.-Diére1is -le lo·~ teji:103 
2,-L; oper:'l.ción pro;ii-:-mente .4 1c;;a, 
3,-L'.\ sinto::iio el.e lo.:: tejillos. 

Le1 cirugía bücal :3'1 co:ipone en re l'l eener··l, .~.e loa 
tienpo!J siguientes: 

1.-Inoisión. 
2,-03teotonía. 
J.-cper'J.ci:5n propi:loente A.ich.,. 
4·-·!ratsuiento "'·e l"- c·'.vBaA 6;,,ec.. 
5.-·:iutu.ro.. 

I, IHCB !O:;, 

Lo. ino'!.:ii6n e;;¡ un<>. m~.nio'oro. oo'!i:'nte l'.\ CUP.l se <;bren 
loe tejiAos Jl~::: lle::o.r a ::l:mo.s oé.s 7!'ofunM.os 'J reüli::ar
as! el objeto de la. intenenci6n, Inci::iión, en l;; c.'.Virl :t. 
bucal, tiene ol mitti·:o !'in; <:1.:Jrir, por mo'.lio::: ·.!ec·'.nico:;, 
tér::iicos o eléct:-ico:i, el teji~c gincivül, Cor.;3i(10::-:v10..:: la 
:!..r.ci:::ión po:- m':-'lios mec:1.nicos cort:mte:i, el bi3ti.1rí. 

i'.o.ner:;-. -~o tom:'!.r el bistu:-! •. :.:1 bi:Jturí:: ~i: "t'Jt1[!. con 
l.11 m:-.no a.erech,.,_ C0'.'10 .:ii fU•;)r". un:>. ln¡iicer:: ... >:":o in:;tr.i.:1en
to -'.'.ebe ?.¡ioy:).r·,e S')li"!~1:icn-;e en"t!:'e l::i. U'.'!.Z-!l. :;:-.l:Pr 1el r1erlo 
in:l.ice, 1~. C:!:·::i. ;'<ll:r:r ''·~l "Tl~¡-:r ;r el borr1 e !''r1i~.l ,.tel r1.e
r:1 o nedio. ~s t.Ítil 1~e ln ::i-'.no que rrnoj e el bLitu:d teng'l. 
u11 pv.nto r1e ?. ·o;;:o, ..::-::te .:e .:btiene ::'.)lican;~o lo.:; rte-1n ::le
fíique 'J enul::.r sob::-e l:• •1rc ·. 4 '.! r<ent¡:.::-ia veci?'::, 'JIJ°!>::e el 
::i,rco .~.lYcOl.'.'r ::iobre un ;:l:ino re::iste:ite 1ue ;:iuer'e e:·¡to:r 
da~o por lo:; r1er1 on r1e l·~ :i::no izq:::.érrl.a cu".l .:'. .:;u ve::: :;e 
:..]loy:::. sobra l" c-.r2 "el :;nciente. k. o"!no ilerech.:1, ile ezta 
tlP.lllera .:.-':¡uiere íije:::a y :ireci:;i6n el tr-.:::.'.'Lr.o r1.e 11 inci-
sión aJ reato, re ttnl:'. ::ol<~ línea. · 

lnc~si6n con tijer'.!, Cortes ~e tro~os '!e encia respues 
rl~ e:dr'!coi.,nos ilentnrias, o re'.l•JCcién a.e l:' mis:1:i ·oon cu:;.J, 
i:ruier fin, ¡n.1or1en re:1li:::ar::;é con tije::-,; (tijer~. p··ra ~r.cias 1 
ti,jera rect:i.) 
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La incisi6n, para real1=::1r CU!:!lquier tipo de incis16n 
es aconsej~ble mantener tensa la fibro11IUcosa o cncia con 
los dodos rie la mmio iz·~uie:rrlr., los CU!!.les, a.l:.:misrno tiem
po, apartan los J:, bios o .:;e ::1poy::-.n sobre los sep",r'.1.r1orea. 

El olaneo del sitio donñe debe ubicurse la incisi6n -
se realizara o.ntes del acto o-pera.torio y está en consonan
cia. con el tipo i1e oper:!CiÓn a realizar, 

La cl:{::ioa incisión en arco de ?'.!rtsch, p.'.!ra el tra
tamiento quirurgico de los <j_uistes rle J.os m:::cibres; Ln. iR 
cisi6t1 ñe i-leu~nn !'"· !"?. el tr::.t;:.micnto "!.e lit J ra-l.entosi s y 
y de los focos anic~les; la incisión en fe ton 1e la bóve
da palatina, :.o~ra la e~tr~cción -uirúrgica ~e los caninos 
retenHo::; 12. incisión ~gula2·, p?.r" 1::. extrr>.cci.Sn rle los 
terceros mol:>.tes inferio::e:·: retenir1os, y le incisi6n 11-
necl ~1e la l!lUCOs::i, p~?. el i!ren:·.je rle J.os <:>.bzcesos. 

L,,_s incisionec en 1n C2.Vid:-t'! buc::_1, en eeneral, deben 
llec:i.r er. profunr1.P :vl h:~st.?. el te j Po ó=eo, secciom;.n~o por 
lo tanto el tejitl.o ::ue cubre el 'hueso, el periostio. k,s 
incisiones lioit~n un trozo de fibro!lluco::::: o oucoperiostio, 
·:ue se rleni:nina col~.jo. 

Con~iciones ~ue 1ebe reunir una incisi6n. Un'.:l inci-
si6n y el colgajo ·c:i1e :::e forra:: '.:'.pena o r1.e ell'.:'.., ~eben reu
nir un:. serie de conrliciones, ;ic:.r:i ·:ue e:;t·~ col;rajo, u~ 
vez repuento, conserve su vit:üidail :¡ se reincorpo:-e a J.·~ 
funcione3 que el correspondan. 

Principios ~e Incisión. 

lo.- il tr~~~r la ir.cisión y círcuscribir un colgajo, 
es naces rio •:ue é'.;-::e tener. <m'.i base, lo st:ficienter-ente 
cnch~ co:io para ::n."IJ ·:eer la suf'icien te irriga e ió:·, evi tc.ndo 
i'\e e:1 ~e aorlo lo::: tr r.otorno¡¡ nutritivos 'J su necro:::i s •. ;.::!. 
tra'.::~r la incisi6n ñebe tenerse :>.re:::en:te el reco:·rir1.o a,, 
lo::; vasos para evitar su sección. 

20.- Buena v1.::iuali:::i.ci6n. La inci.sión rlebe ser tra-
zada i!e tc.l m.:.ner:i, 1ue ;.:eroitr-. .una ¡:eriecta. visi6n del ob 
jeto c. operarse la incisi6n no della º'1onerse a l::i.s mrmio-
brns opere.tori::i.s. 
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30,- La incisión debe ser lo suficientemente extensa 
como para permitir un colgajo que descubra ao~lia y sufi
cientemente el camno on.eratorio, evitando desgarramientos 
y torturas del tejido gingival, que sie~:ire se traducen -
en necrosis y esfacelos de las partes blandas. Ilealizada
la incisión, se coloca entre los labios de la herida, o -
entre la fibromucosa y la arcada dentaria, una legra, es
pátula de ~reer, 6 periostótomo, 

4o,- La incisión debe ser hecha de un trazo, en una
sola intención, sin lineas secundarias, y se dice nue a -
un trazado correcto, rectilineo, hecho con 1Jisturí -filoso, 
corresponde buena adaptación y buena cicatrización. Las -
dificultades en el desprenqi~tiento del col,;ajo residen en 
los ángulos de la incisión. Tales "difioul tades" signifi
can desgarros. 

5o.- La incisión ha de trazarse de tal T:odo que al -
volver ada:itar el colgajo a su sitio ririr.litivo, la linea
da incisión re)lose sobre hues0 sano e íntegro. Los !Juntos 
de sutura deben descansar sobre un plano óseo; de otra na
nera los puntos se des,renden, la incisión se abre nueva
mente y el coleajo se sumerge en la cavidad ósea realizada 
con los trastornos de cicatrización corres~ondientes. La
incisión oblicua o vertical ha de terninar.en el area in
terproximal y no en la superficie labi~l o bucal de la -
raiz. 

¡,!3TODOS PARA DES?::::::mB 31 COGAJO. 

La disección del tejido nara ex~oner las estructuras 
subyacentes se denonina retracci6n del colgajo. Zste ~ro
cedimiento es necesario para extraer las raices retenidas, 
los quistes residuales o el tejido ?atológico ~eriapical
en algunos tratamientos endod6nticos, y "('.>ara exnoner exos
toais y dientes enclavados. 

La retracción cuidadosa de un colGajo bien diseñado
también reduce el trauma de los tejidos y por consiguiente 
contribuye a pr3vanir las molestias posto'leratorias, el -
edema y el retraso de la curación. 

::a '.:1."10 de colgajo ,ireferible es el de forma. de sobre 
a base d<:! ·~na i ncisi6n r:ingi val hendida y retraoc16n del -
colgajo, 3i no ~s posible una ex~osición adecuada con este 
metodo ai:l ,,,j.;i:-cer tensión sobre el colgajo 13e hace una -
incisión abliJua oor delante del camoo oneratorio. 31 col
gajo en forma de ?uerta creado ~or dos i;oisiones oblicuas 
~na en cada lado del cam~o quirúrgico, tiene comprometida 



la irrigación sanguínea y es dificil reponer en su sitio. 
La base del colgajo debe ser más ancha que el borde

libre con el fin de mantener una buena irrigaci6n.saneu!
nea del borde. Todas las incisiones oblicuas han de hacer
se al menos un diente más allá de la ree).ón en que se ha
de extir~ar el hueso, preViniendo que al noner el colrajo 
en su sitio el corte oblicuo descanze en una su~erficie -
ósea y no caiga en el defecto 6~eo. · 

El col.gajo debe hacerse de tal forma que se eVi te -
que la incisión lesione estructuras anató~icas vitales,-
CO!'!O el nervio mentoniano o los i;randef1 vasos y nervios -
1Jalatinos. 
- 0uando la inter.rención quir(trp:ica i:;e realizn nara al
canzar las areas neriapicales de los dientes, los col~ajos 
han de invertirr.e nor nedio de incisiones en la hendidura
gin3ival, y las !)apilas interdentales incluirse en [:lf'.UelJ.os 
las ::ia".'lilas no de1ien ser a~.".Jutadas. Ctro método para la -
Cirugía radicular nerianical consiste en hacer una inci -
si6n en la encia fija, un ~ili~etro a,roxinada~ente coro-
nal a la unían con la nucosa alveolar, con lo cual se ~ro
:;icrciona rmcoi;eriostio al margen del colgajo r¡ue se invier
te. 001'!1.o el periostio n) es elástico, el col~ajo muconeri-
6stico no se defor,•ia rior enco:;ioiento y se ".!Uede re-.oner -
en su sitio y suturar con facilidad, La cicatrización es -
~iás rá..,ida con este ::tétodo '.:'Ue con la incisión de la muco
sa ariical y la cicatriz es ñíni~a. La incisi6n en la encia 
fija tampoco prod1lce dP.for"laci6n de 1.os tejidos d0 1.os -
~liegues vestibulares, cono ocurre al.gunas veces con ln -
incisi6n senilunar nás alta sobre los bordes, 

~ara des-.reder el cegajo y a~oyandose deci~ida~epte-
contra el hueso, y merced a suaves movimientos 1e latera-
lidad con loF: 01;ales gire la es!Jtitula o e:t. ::ie!'iost6to'1o,-
a ezryenAes de su eje ~ayer, se despega el col~ajo de su -
inserci6n en el hueso, eleYando nor lo tanto f'ibr01:iuc0sa -
y peri. os tio. 

Un instrur.1~nto que ayi.1da e l~ nr·'."?araci~n del colrajo 
y tiene ta~bien otras anlicaciones en la coaptación del -
mism~ para la sutura, es la ninza dP disección de 1ientes
de ratón. Con ella se to~e el labio de la incisión ligera-. 
mente desprendido y se va levantando el colgajo al misrao -
tiem~o que la 9s:iátula lo desJ'ende. La ninzn se mantiene
abierta ?Or su nro~io mec1misno, no teniendo otra :J.isi6n -
la mano que la sostiene, que hacer ~rehensi6n. 

3n algunas regiones, la incisión deberá encontrarse -
con ~lenes ':!lusculares de ~-oco volumen y ex.tensión. En ta-
les casos, las inserciones de estos r:nfriculos deben ser le-
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6sea quede al descubierto. :ate colgajo se mantiene ievan
tado oon un seTJarador rol'lo, con el objeto de no traunati-
zarlo; el coleájo '[lalatino se f'ija, per~ii tiendo la Yisi6n
del objeto a op'")rar, sujetándolo a los dion".;oe: vecinos con 
un hilo de sutura que se pasa con una asuja !'ºr su borde -
libre. 

La osteotonía ea la ~~rte de la onnraci6n oue consis
te en elininar o e:~traer el hueso que cubre el Óh~nto de -
la oueraci6n. Esta osteotonía se realiz~ co~ e~coTJlos, ~in
zas gubias y f!'esas, siendo estas iil tüms las ,,ue ire!'ernos. 

Osteotomía con Fresas. La fresa, ya se dijo, es un ;;... 
instrumento utilísi;;o TJara TJr'lc+.icar l!! o-:teoto~d.a. 3vi ta
el shock ciue el golpe del e;co!Jlo ;irov6ca, el cual resulta 
muy desagradable •. 

La fresa actlia ya eJ.i!'!inaudo el hues':l en su totalidad 
o realiza perforaciones vecina3 entr9 s!, sobre la tabla -
ósea; el hueso limitado nor las perforaciones es levantado 
con un escoplo. Con la ;:iinzn eubia se introduce ~n la cavi
dad realizada eliminando todo el hueEo ~uc fuer~ ~enectcr. 
La fresa debe actuar siempre bajo un cho!'ro de a~a eEte:ri
lizada o suero fisiológico, r¡ara evitar r?.calenta>:lien"tos -
del hueso, que pudieran acarrear lesiono a o secue.~tros. 

SBCCIOH !)EL DBliTE. 

Los molares cuyas raicer, son r.uy diver~entes nrescn-
tan 'lroblenas nara su extracción. E~tos nroblenas se ~ue~
den sinplifioar mediante la inversi6n de.un colBajo eñ --
forna de sobre y e:<tirpaoi6n de la crenta del hueso vesti
bular al diente que se ha de extraer. Se ex'lone así 1.~ bi-' 
f'uroaoión de las raioes, lo cual .,er~:ite seccion:ir una o -
más raices de la corona 9ara .'.'acili ta:::- su e~tr>:1oci6n. An-
tea de cortar las raicen hl'I~' !!ll"l '!IOVer f'l ~.iente con el -
fórceps. Con ecta inaniob2·a se aflo.jan las raices ,. íles~u-.. 
és se ~menen sacar más c6:'l'Jda~ente. · La sección del diente se roeliza con fres:s ~~ carbu• 

. ro, son fresas largas para Cirugín, los cortes. nueden ner• 
en forma de T, Y o si el rliente '\)!'esenta dos raices iran .. 
oortada3 a la mita~ en oentido vestibulo-ltn;<:;ual. En estos 
cortes la zona debe estar bien irrigada, ryara evitar 7or.i"' 
bles. necrosis. Terminado esto, con eleva1o~eo a~ bandera ~ 
extraere'llos raiz :io!' raiz, e1:1;ie?.'1ndo con l!I ·:n-' te1i¡;a ::ufo• 
facilidad y menos 01)0sioi6n. 
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3XTRACCI011 !l3 LOS .r:irc:.;;s n:-; LAS P.AIC3S ?RACTURADAS. 

Pretender recU':lArar a cie7as en :t:rez:-.r•r:' .. o ó<:. raiz !:a
cer oposiciones a enfre~tarse con el 9robleua de tener que 
recu~ererlo en estructur~s más ryrofur.das, El simnle hecho
de ret:reer Un co_l_t;a j O 'lerr:i -':e CÓ11 frec1:eMi" Visual Í zarlaS • 
Si la se,araci6n iel col~ajo no 1eAcubr• lP raíz, 13 :u~re
si6n de la cresta ves'.-ibular del hueso CO!!l?letará la e:r.no
sici6n. ;.:ediante una bu•:na succión, irri.':(aci6n y una •Junta 
¿ara á,ices de raíceo es no~ible desalojar el fragr.¡ento ra
dicular. Si este método no da resultados satisfactorio~ en 
30 secundes, se recurrirá a una fresa redonda para cortar
la raíz y el hueso en toda la circunferencia de la ?rimera, 
con lo cual se crea un es:iacio que ;iermi te bal.:mcearla, -
aflojarla y desalojarla. 

Gu~ndo el á:Jice esta cuy :;Jroxir.10 al seno Maxilar, al
canal alveolar· inferior, o al see.undo o tercer molar infe
rior, es más prud~nte retraer un colGajo e inmodiatanente
rebajar a torno is ~ared bucal y extir~ar el hueso adya-~ 
cente a la nunta de la raíz. Con ello se lo¡n-a un esnacio
en el cual se ?Uedq desalojar la raíz y del-cual se extrae 
f'acilmente con succi6n o con las nuntas ·;,ara le raíz api--
cal, · 

Ji hallazeo accidental en las radioGrafías de ~untas
de raí11: no diaenosticadas anteriorn•rnte plantea algunos -
!_'.)roble•"IBS. Si han existido durante años son asintomáticas, 
no precentan signos radiot;ráficos de alteraciones ,atol6-
l.'icas, y no ha~' ninguna indicación médica u odontológica -
para su e):tracci6n. se han de dejar i.'\U!ll. Si en estas zo
nas se han de c-olocar ;rotar.is fijas o removibles, deben -
extraerso las r:iíces, ::;~ ".:lás facil extraer orofiláctica---
01ente las raíces o los. ·"ientes r~teni!'Jos que tratar infec
ciones relacionadas con su exnosici6n ~or resorci6n 6~eo. 

Se detar~ina la ~osición de las raices retenidas uor-
oedios radio[:Sráficos. · 

· uespués d8 d1Jterminar la posición .del ál'lice se traza-
una incisión curva, '.J:?""lº"r:ada, a_ue rodee la zona del hue
so a través dt" la cual se extraArá el fraP't!leni;o. Los· áni-
oes radiculares ~axilares generalmente serán oorcion°S re
siduales de las raices vestibulares. Zl hueso·,,eatibular -
es delgado, de suerte que generalmente los ánioes se pue-
dcn extraer fácilmente con un botador des ~ués da retraer -
un col.gajo muco1)eri6stico. Si ea necesario extir,.,ar hueso, 
ha de ser solamente hueso vestibular. ~!o se debe alterar -
la cresta del hueso alveolar. En el caso C?<?noa frecuente -
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de que la ra!z retenida sea palatina, se despega un colga
jo mucoperi6stico palatino, se extirpa el huaso palatino -
que oubre a la raíz mediante una fresa y se extrae el ~ra~
mento de raíz con un botador. 

DIEMTES INCLUIDOS. 

En tales casos es sumamente imnor"ante la evaluaci6n
preoneratoria del paciente y d~l diente que se ha de e:c--
traer, Antes <!e operar hay que reYioa!' la anatornia de la -
regidn. -'~l nervio lin,irual est~ nuy cerca de la cresta al-
veolar en la zona del tercer ~olar inferior, y c•bA que se 
expongan el nervio y los vasos alvcolnreo in~eri0res al -
extraer dicho diente, Ade~ás, la nandibula ea nuy d~l~ada
detras del tercer molar, y e:-: fáciJ. e:;i··n1j'lr l11s ra:!ceo ha
cia el suP-lo de la boca. El +,ercer molar su~erior tiene -
una vía de rotación hacia vestibular y 'listal. ;'Bt"' r.Jiente 
se puede dee,lazar con facilidad sl interior del seno aa-
xilar, la fi::rnra !)teri::omaxilar, o la alr.:ohadilla adi;iooa
vestibular, 
· 31 dantista debe -olanear la o¿eraci6n antor: •le e··1~e-
zsrla. 3s necesaria uni correcta retracción d~l colgajo -
para conseguir buena visibilidad y evitar a l•Js tejid·is -
blandos las leoiones ~ue nrodrían ryroducirse con 103 ele-
vadores peri6Pticos, fos botadoreo de iientee 7 las ~renas. 
2:n las caras vestibular y diotal del diente :Je ha de e:~-.-
traer hueso en cantidad suficiente :iara cons•0 suir una bue
na exryosici6n de la corona, 

~l 1iente inferior ne B~cciona ,ara :acilitar su ex-
tracción 7or :iartcs. Hay que cortarlo d~ ~0do de tal ,ane
ra que no se pierda de vi¡¡ta nin¡;ún :'.'ragnonto. Las :iorcio
nes de diente se han de extraer oi~uiendo un orden ~~e de
je libre es?acio en el cual ~ue~an NO'loroa lo~ restantes-
segmentos • 

. a ouerador ntmca dAh'" hac0r ciñs fuorz'l con el botador 
de la que. le :ier•;i tan el nulear 'J los dos '1ri'1ero!'l cedas.
si con esta fuerza no se Mueve el diente, h::iy nue rebajar
el hueso con la fresa, no deb~n utili7.nroe los botadores-
con manr.ro cruzado, nue!': desaTrollan d"!!'l~riada fuerza y no
drian producir de~asiada fuerza y muc~o d~fto ~i no se ~a-
nejan con sumo cuidado • 

. :ientras r.•: C"rta el htte·,·: e-::~ ~-" fresa, un ?.?Udante
ha de cuidar 1e ·~antena:- bueno '.?D'1i1·~c~Jn y abundan+.e irri
gaoi6nJ i:ior lo tanto, aconsejamos el '3m!'leo <le una ¡iera de 
agua. 

Olasificaoi6n de los dientes inferiores retenidos. -
Esta olasifioaoi6n puede.eatablecerne sim,lo~ante como 1) 
mesionnsular, 2) horizontal, 3) vertical, y 4) distoaneu-

_ lar. Además, el diente puede eatar desi;ilazado hacia vesti-
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b.ular o lin~al, Tanbién !>!lede estar ubicado en un alto -
nivel oclusal o en un bajo nivel oclusal. 

TERC:m ¡,:o L1Ll"l. rn:::i~~RI OR. 

La elevación de un tercer molar retenido r;eneralnente 
es ir:nedida oor uno o 7-~"l de los si:-uientes factores: 1)-
el hueso nue · 10 recubre, 2) el borde ant•n"i or de la 2•ama-
ascendente, 3) el seeundo no lar adyacente :¡ 4) una for·.!a-
ci6n radicular desfavora i•le. La -oro:d:'.:idad al nervio •hnta
rio inferior, la cortical lino;uai '>lcada, 1'1 ''ºc~ e- r,ac•~
de visibilidad, el acce:10 rer,tr:in-"i.(~O ~· l'l !'cir~:Ici6n anor
mal de hueso, asi c0r..o o-ó-.roc :irobler-as ·":Uirt:irr:icos y ana-.: 
tó;iicos, c:on lac dificultades '!lle sA :-ueden -:~·er:o.ntar. 

:letenci6n Vertical. 
La extracción ósea s~ cor;il.e!!Z? ¡;n el él!!r-ulo diedro 

nesiovectibular del terc~r ~~l~r. ~l corte inicial ~~l ~ue
so se hace en sentido ver~ical, b~~ando ~neto ex~oner la -
altura de la convexidad del tercer ~olar. 3e naea la frena 
hacia distal en esta nro~·undidad ~1asta el ftn:mlo rii<:ldro -
distovestibular y lue:i;o '."Or 1.inci.1"11 !'lasta la car9 ".ifrt~l -
del di?nte. General':'!ente esto es :;~1f:cie!'lte ~ara la eleva
ción del diente. Si el diente reteni~o vertical~ente no -
~uede extraerse con facilidad en este ~o~ento, se ~~nle~ -
la fresa de alta vel0cidad -::iara aul!1entar la ':lrofun·lidad de 
la o::ii:eosecci6n lrnrt-; .,,:¡_ !:i=rel ·'.·~ :a bi furcaci6n. C:o'üle-:i--
zan'.!o 'ó:i ella, se talla un surco '1:-ofundo ·m la raíz dis-
tal del rliente rete"ic:o. Se ter!'!ina la !<<>")araci6n de,_ setr
manto coronario r la raíz mesial se extra~n co~~ un ele-=
·~e~to ~nico antes de la elevación de la raíz di~tal. 

Retenci6n ;.iesioan"1llar. 
~a oste0toní~ se realiza de ~o~o Dinilar al •ue Sª -

en:ilea para la retencil'in v<1rtical, de c:nnera de eñn'lnchar
e2 espacio ':leri coronario ~· eliMi nar el hueso a.ue rec1J f:re -
el diente. La oro.fundi,1ad de la reseoci6n 611ea se auraenta
hasta el nivel- d;; l.e bifurcaci6n 'J se emnlen esco.,lo .,nra
seccionar la mitad distal de la corona del tercP.r'molar o
?ara seccionar vertical~ente e travf$z de su •~ifurc::ici6n, -
si e11tá indicado. Jl se•¡1llento cor~mario '.!istal y la raíz -
a el adherida, se extraen ento!lcen co~v· un oe','.'!"!ey;tc 15nico. 

Retenci6n Horizontal. 
Bl cuello anat6r.iico del d hnte es ex-ryuer.to rior lo --

técnica de la fresa como se desc~ihio ~revia~ente, redu--
ciendo la altura de la cortical •restib•1lar ha::ita el surco
vestibular del dient~. Se emnlga un esconlo ~ara seccionar 
el tercio distal de la corone y ex'1oner ia ca~ara nul.,ar. 
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Se ecrplea la fresa de alta velocidad p11ra exnoner la cara
vestibul11r de la norona clínica ~in reducir ~dn m6s la al
tura de la cortical externa, haciendo una zanja. 

Se talla un surc0 e11 fcrn:a de T con una fres11 de al~ 
velocidad, co~enzando en la cámara ~ulnar ex,uP.<ta. Se di
viden dos segi'lentos :::randel'l de la corona clínica' que se-
extraen como unid arles :rnnaradas. 3e talla::. bs 2 :.:rc0c -,ro
fundos con lo freso nara-~acilitar la so~araci6n de la.ra-
íz nesial de la distal. · 

Retención Distoaugular. 
Para estas ce er:i')le>:1n vnrinciones do lsri téc:iic;:c rui

rftr~icas ~reviamente ~ascritaG. La ~~~a ~erticnl ~resonia
una obstrucción fornidable nara la ex~rqcci6n de rli 0 utes -
en e:te ti~o de retcnci6n. bes-,udo ~e la renoci6n con ~ro
sa del ~ue~o vestibular ,era e~~oner la ~arte m~R 11lt2 lel 
c::;ntorno dentario, ne t;H:!llF!t:l l1 fresa J97"'. :·-:;~::.!.'.!~!· el hue
:o l~sto-vostibular. La ~orci6n distal del diente ~e corta 
entonceo o ae divide el diente a ~ravéz d2 3U tifurcaci6n. 
Por ultimo se 'hac!"! la ex+.racci6n de lo'! ;::e::;entor- "º~· s<c-
pa:-ado. 

Se ex~rae 1A la ~;i~~s far~a ~ue ~1. ~~~~r~n~, ~~ 1 . ~i~~0 
l~do. ::>t; ~:cce :~na ·lncisiór~ rof~re ia ;.!re~t·?. r1e1 ~ob.--;rCe, -
cx~endinud~Re 6esde la ~ubo~~~iaad tA~ta el se~undo ~o!ar, 
y se la nrolo11i::;o oblicuamente lrncia arrtba :r adf'.)l'lr.te rie-
rnanera oue termine en la raiz ~esioveatihulgr d~l qq~uni)
"".11:1!9~,. ~l CCil1-_·n,j•:, ":'.t:~C'!"';eri1~S1;;:i.co '..7·~ f.cs·P\12:'.°9. C0ll 1J~3 ~;l0~l!l
:""t:.].tt ~ara ~~t.:3.:: o. 

?-:3";u!"'iC:""::,:.!·.~J, .::~~ t-:'.ic:.:.;-:; ;:;': r;:::.-:.!':~ r~nida'.:1ente en -
torno al diente retenido. Se uoa una neiue~a cucharil~a -
"Jora hueso "nra evaluar .si P.:ti~-:;e l\cceao :'1trc el r.c'"\Jnd-:
J.,. tercer :~oisr rete~1i 1lo, ·~:1 1I,7n~1os ·~~A:Js ér-:"'~c ~e· ~::{ ... ~~:~ • 
. ~~ c1~i i"!~O~ib!_11 l')~·~·ir c~n !.1 :. .. ·""···~'!~:·~-- l,¡:f~? en.f.:ro;) l'1<5-
d~- ~~e~t~r, v ~~ r~~11~0~' ~n~ ~~,0~t 1 ~:~9 ~~~r!~~ ni~~~~-
, :6 ri f'.·.·1 ·:"ll .:-.li"'\•"adn,~ ·· ... ~1r~ .!"oT~·r ....... ~ :" ~-l·.i-~ clnl instrum~n+.o 
~~cia'~i ;s,~ci~ i~ie~de~tari~. ~~·taÍ ~;so: debe re~;c~r: 
se hueso por distal, 

Zl diente se extrae con un elevado~ en uunta de lanza 
haciendo fuerza entre los dientes hacia !a zona de osteo-
sección, y se aplica una fuerza hacia abajo y a vestibular. 
La punta y el borde inferior del elevador hacen contacto -
con el cuello anatómico d:l diente y lo des,lazan hacia -
abajo aprovechando estos ~unto0. 3e tiene cuidado al girar 
el elevador hacia distal, dado que ::il hacerlo así aucrenta--: 
la posibilidad de fraoturar la tuberosidad, 

Se debrida la zona ~si eli~inando el material blando
y duro extraffos, y se ali3an con la cucharilla ,ara ~ueso
los bordes 6seos. Se coloca 1ma sutura a travéz éle la in-
cisión de la cresta y otra cruz1rndc la inci.sV.1-. ·1er+.i.~3l. 
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;lETZllCICN VERTICAL SUPERIOR. 

En estP. caso si la corona esta cerca del cuello ana-
t6mico del seeundo molar, no nerni~e acceso entre los dien
tes ~ara la osteosecci6n o ~ara la oolocaci6n de un instru
mento. 

Se hace un corte 6seo 'lertical paralelo al borde ~esi
al del diente r;'tenido. :n delgado hueso ·:ue recubre la ca
ra vestibular del diente se reseca cuidadosa~ente, o a ve-
ces se se:Jara del diente y se dobla l. o 2 mm. hacia vesti-
bular. 3e introduce cuidadosa!'lente la frena hacia atras en
la cara distal, para crear esryacio ?ara el ~ovi~iento en -
ena dirección. 

Se introñuce en7-r"l los '1iP.ntes un instrur.ento de boja
t\el¡;ada. Dado :ue la remoción ósea no ha :;ido oosible P.n -
este es~acio, es necesaria una fuerza considerable. ~an --
'\)rento CO'..:O el in:itru:-:ento "enetre en el. espacio, el di mte 
!JUede ex"'..raersé con facilidad. Oc:?.cionalmente, se va a :no-
ver hacia abajo tan rá~idamente que ~uede ser ~raeado. 

ror otra 1arte, se 1uede colocar un esc~~lo suía en la 
cara veDtibular d~l esnalte en dir~cci6n ~ertical y ~019~-
arse suave::iente hacia abajo. 3i se dial)one <le una fresa, se 
talla nna ·1erforaci6n en la cara ves"tibular '1el rli!:'nte re-
tenido pará ner~itir la colocaci6n de un elevador a~do pa
ra uover el diente hacia abajo y atrae. 

RETSHGIOJ: JI3TOA::GUL.-<J SU.:>:·:RlOR. 

Es una ~osici6n rara, requiere un col~ajo ~uirúrgico-
más r;rande y la e:,tensa rcnecci 1n de :i. hueso de aonorte, Se
hace una inci~i6n en el centro de la crenta, extendiéndose
desde el segundo molar hacia la c,..1rva de la tuberosidad, -
con l)rolon¡¡nciones vP.rticales hacia vestibular y lin.~al -
hecha3 por distal del se-.:;undo m0lar. 

- :;e hace un<? incif1ión 6t'ea ve:rtioaJ. por distal del se-
gundo molar hasta la zona del ápice. ;5e reseca P.l hueso --
vestibular y el hueso de la cresta alveolar. Se ex~one cui
dadosm::iente con un esconlo la z·ma aue está :ior dü:tal del
diente retenido, con ~rési6n manual "o ~or medio de una rrc-
sa. 

,Se P,leva el diente tomándolo !!Or J.a cara i:iesial. tan -
cerca del áoice oomo el acceso 1<> nermi ta. A. veces el.· diete 
debe ser disecado extensamente y ei~reido c0n ninzaa. Pue-
de emnlearse Gelfoam ~ara el llenado de la cavidad, 7 la -
herida cerrara yor nedio de varias suturas. 

CAliilIO SUPERIOR RET::1!IDO. 

3e clasifican cm.'10 ve"' ti "in lares, 9slatinas ·e in"terme-
diaa. 3u sitio es im:iortante, por 11ue sus técnicas f!Uirdl'--. 
gioas son ouy diferentes entre s~. 
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Posición Canina Palatina. Es la más frecuente, se ha
ce una incisión entre los esnacios interdentario·s nalati-
nos, comenzando con el es ".lacio entre los i:irq·~olares de un
lado y rodeando los fibras ~alatinas libres y los esryacios 
interdentarios hasta el otro lado on la zona de uremolares. 
Zl r;rueso colea jo muco-:ieri~stico en des:ior)ado dei :!uor'o. -
El contenido ñel agujero rialatino ao divide con el biaturi 
en el ::!i tio en que <?ntra al colgajo. 

Con la fresa se e~nlea un novinient'.l de vaiván !iasta
que se encuentra una :10rci6n del :lienta rcte!lido, Se con-
timia con la osteoseoci6n creando surco!" en el hue!:'o adya
cente al dir:nte hasta cue ~.~te r•ueda e;{'."'IUr;z-to. La fr;c')=-':'.l os 
excelente riara la sección d<:l diente, rior •!\le el ancho de
la fresa orea os~acio nara caniobrar laA ~ar~es. 

Se eli~inan las n~rtíoulaa ~a~as y lon rento~, ~" ali
san loa bord<?s de '.a herida ósea oon una cuch::1r'!.lla '.'la:?:"a -
hueso, y ao cierra la herida ~or me1io d~ 3 o ~ suturas a
travéz de loa es,ncioR interdentarios, li~tndolas •~ la -
cara vestibular. ?or dltino se coloca ~na saRa nobre el ~a
ladar durante 15 ninutos nara evit"'r ~ue s<i fO!" .. ,e i.:n he::ia-
tor.ia, · . 

?osici6n Vestibular del Canino, Una vez nuc se ho --
ubicado el diente retenido, :ie hace una inci::;:ión iie:'.liluncr 
que se extiende d'}sde el frenillo vestibular h~sta la zona 
de 'c)rrmolares, con la curvatura apuntand() el r.111ri:;en ;::inr:;i
val. Se elinina hues:> vestibular de la ~1aner~ hahi tual lms
ta que el diente esté ubicado~ éote nuede estar alto en la 
cara vestibular dol Ma;:ilar su ierior. Se ~iace una disec-Ji6n 
su!iciente hasta ~ue el diente ~ueda ser eleva1o, 

?osioi6n Canina Interr.iedia. La nosici6n habitual es -
con la corona en el Mladar y ¡a raíz :;ohr<: los á?iCP.il de
los nremolares, cerca de la cortical vestibular. 

La ex~o~ición ~alatina se baca rle la ~anera habitual
y se extraé la corona. 3n la re~i6n r.u7erida ryor los ha--
llazeos ra!jioeráficos y clínicos ;:ir¡ ~iace un col3:i¿o va:;ti
bular se'll'l~·ado, gcmer11lmente "º'-' -enci!:la y e11tre lo::; !Jre~o
lares del cisno lado. La cuidadoso resección 6:;oa va ha -
descubrir el axtrorn0 redicular d91 diente rete~ido, oue --

. ·,uode oer enryujado desde la abertura vestibular hacij la -
herida palatina. Se cierran los dos sitios OTJoratorios. 

DIB!iTES SU?3Rl!Ui.mtu;uos a:::TlüiIDO:O. 

De estos los cás comunes son los ~ue a~arecen en lo -
zona de anteriores, de menor~ aislada dntre-los incisivos
(mesiodens), o nued~n s~r doblos (meaiodAntes). 

La extracción de lo~ nesiodcntea no 3e innica hssta -
que ne hayan forr:1ado los á'1iC'lS d.-; i.o!: incigiynr-, "Jara no
d~ñar la región masenquiMátioa. ?ar otro lado hay óasos en 
que loa incisivos no van ha eru1cionar, ~or interferer.cia
de los su¡iernumer.arios. 3n al.~nas ocacione::i es •aorinli.c.ado:1. 
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debido e la ubicaci6n qu<':l tienen y sacarlos l'lin deña:r- los
dientes pernanentes. , 

Los suDern~m~rarios anterosu~eriores generalnente se
ex"':raen :ior ':!'.e.ii·) de nn abordaje !Jt!lAtino. Dado -:ue son -
!JOCOS los '.lUe se alojan en una 'lOsici6n anterior • 

• >e hace una incisi~n alre'.:<Jdor de lol"l ci.1ellos rle los
dientce 'lO!' 'lalatino desde ire~olar a vro~olqr dAl ledo -
º!mosto, ·.'T se eleva el col,:a.jo. Si no ~e encur-ntran ;Jrotu
berancias identif~cantes ~obre la su'lerficie 6~ea, se co-
~ienza la osteocecci6n ~or detrás del incisivo cnr~ral. ha
cia atrás del asujero palatino. Se d'.lj!'l un col 1.ar de bueso 
en torno al incisivo central. La diseoci6n se lleve hacia
arriba y hRcia atrás hastB ~ue se encoent~a eRnalte, 

Los nrenolaren 9U~crnumerarios inferiorea r~~en~dcs -
son dificilP3 de e~~roer ~~hido 3 la nre~encia de !~es~ e
comnacto y de e:tructuras viteleR tal~s e~~~ el CGntenido
del a~ujero raentoniano en la c~ra v~3tibul!r y las glán~u
las salivales y las e~tructuro~ neurovAsculAres en el lado 
lincrual. 

Se l<ace nn colp;gjo d0ble dfll latlo ·1?sti ])1il.er, ~!.lC cons
ta de dos co~~~nent~s v~~tie~le~ ~e ·c~ados ,or ci~~+a Ji~
tancia v uni6bs ~or una in~i~i~,, ~:~1~~Gdcr ~e 1~~ ~c~!-~~
d~ }':'::; ~i~~n-:e:::.. ) .. m~no~ '."Ue ~.l ~~·"F''"';~ !1~ya erlt"'cic'?ledo a -
travéz a, la ~J=·~icel lin~ual e~ difícil :y n~li~1·0-o :-~c:·r 
:.:n al:o:rdaje lini;:ual. El huer,0 v<Jsti bi.:lar q_UF; está sntire el 
diente a extraer se ~Pseca a través de una 7entana rectan
gular hasta que se lo 1'~ya dis-3cado, Si la inRtr1r-en 1.a-.i:·'.·t; 
e& difícil di;-hido ?.l a~c·J:'.o ;j,1·.·o,,,·~o exü:ten-t.o eP-ir"J 1.o:" di
entes eruncionados, ::mcde coloéare~ er.tr~ ;;J.los un i nr.t.ru
::iento d:üe;ado, !Jara to:iar el !Ji·e~'lolar retcr,ido :• ':"<:ll :.u1:rl6 

con un ~artillo. Un orificio ~racticado con una fresa so-
bre la su,~rficie de la '1iez~-retenida va ha mejorar 13 ~ 
toma ~ i::-:~edir el desliza':'iento. 5i el di•mte su'lern1u:::iera
rio no esta totalmente forffiado, es más facíl extrac=lo que 
si está com'1letaoente for!:iado. tJna ve~ e:·c::raido 3e unen -
los bordes y se suturan. 

:i.os molares SU!Jernur::erarios se ~-.anejan de una ,,.rnncra
l!IUCho más parecida a la del tercer ;:¡clar retenido, dado -
que los dientes su·:iernume:rarios a-;;arecen en el ex.tre'.10 de
la serie molar. 

SUTURA, 

Ea la ·maniobra que tiene :1or objeto reunir loG tejidos 
senaradoa nor la incisión. 

· Téor.ioa de las Suturas. 3n Cirurr!a Bucal se aoostu~--. 
bro iniciar la autur~ en la cara ~alatina o lingual del -
maxilar y terminarla en la bucal. 3n heridas ubicadas en • 
una sola oara, empezaremos en el lado más comnlicado Y as
de distal a mesial. 

;.r:anera de To!!lar el ?or'taae;ujas. Este se mane ja con la 
mano derecha, cómodamente B?lioado en el hueco d~ la mano~ 
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y dirigido por el pulgar por un lado, y los tres últimos -
dedos ea el lado opuesto; el índice a7oyando contra el --
instrunento sirve de ~ando. 

La acuja '>erfora la fibromucosa, :r se ve entre lo::i -~ 
bordes de la herida y .:;erf•)ra nueva!llente la fibror.rncosa -
del colgajo oontrario, y a~arooe en la ~u~orficie. En este 
momento el portaagujas·abandona la a~uja de su lu~ar de -
toma y vuelve a asirla, ya del otro lado ~ara ayudar al -
:paso de la aguja. i:.n eete ~1omentc el '"lortaar,Jjas tracciona 
y hace describir a la aguja el 6ltimo trano de su recorri
do. 

?.!.!:TODOS D::! SU'.i'URA. 
Dos son los métodos para realizar suturas, 1) ?Or --

nuntos senarados, y 2) sutura continua, 
· l) Es el método uás utilizado en Ciru1!a Jucal, con-
siste, en realizar "()Untos in<l.eiendientos u:10 de otro, ·.::on
la aguja enhebrada con el material de sutura y ~anejada -
por el ~ortaagujas o la mano, se perfora la fibromucosa -
del ladó lin¡:¡ual, a oedio centímetro de distancia del bor
de de la incisión. La a~uja recorre su trayecto y ap3rece
en el colgajo bucal, a una mis~a dist~ncin ~al b~r~e libre 
y frente a la r•Jrforaci6n linr-;ual, Se retira la aguja :r el 
hilo recorre todo su trriyecto hasta quedar tenso; se tonan 
ambos cabos, se unen los bordeo de la incisión y ~e anuda
el hilo. 

::udos, ~1 material de sntura con el .~unl se h'.ln unido 
los bordes de la herida 3eran ase~urados ?Or aedio de nu-
doo, Zstos nudos pueden ser d'! dos clase a a) nndos sir.triles 
y b) nudos de cirujano, 

2) 3utura Continua, Js un métr:ido 'lile solo lo e'.:lnlea-
mos en alveolectoqfas y nreryaraci6n quirdr?ice ,ara próte
sis, sobre toda la arcada. 

Jsta sutura se ryractica con hilo de seda. Se i~icia -
en un lado de la arcáda " se te!'nino en l!! li:E'.l r·~dia. -
;n nunto inicial se traza e•):-:.-, ,ar~ 1.i!l~ :-•Jtnra a 'lunt?::: -
senarados y se anuda .;il hilo. Con el '.':<trec:i'l ':l:fa lgr,.,o, la 
aeuja vuelve a nnr~orar la fibromuco~a de adentro a afuera, 
dejando entre cada ~unto un centi~etro de distan~ia; el -
hilo recorre en BP'liral la l!n~a de la incisi6n y Ee nantic
ne tenso, con el o~jeto de cerrar y ada~tar los labios de 
·1a herida. Una vez corPletado la ::iutura ri:; ·r:1elve a reali
zar un riunto aia lado ter:1inal. 

La.mejor sutura ~uirórrica 'lara la C9Vidad bucal es -
la seda trenzada 'lOr nue ryrovóca la m!ni~a reacción de los 
tejidos y causa m~nos ·~ol~stias al ,aciente, 



C.U'I 1U LO IV 

. EL POSTOP::.RATCIUO. 

Los Cui~allos Fostoperatorios, son un conjunto ñe aanio
bra::i que se rer.li:mn ~oepués ,. el neto quirúr~ico ·con el fin 
de r.lt'.ntoner el objeto tocrañ.o "'entro r!e la. intervenci6n, tr!J: 
tan·~o ,,e cuPar lo r'á::i poai"::>le nl pe.ciente, ayuñ.a.Yl"o aaí a -
la naturnlcza, para el reestP.b1eci8ivn+.o rl11l pucie!!te. 

I.a \":isil:rncia, cc;i"'a."o ~, tr::-.tar;iento "'el pccier.te, ~eo
llltés ·"'3 haber re·.liza.<lo una operacion e::i ouy inocrtnnte nor 
que ~ue.ie r.ioñ. ificD.r y te.ocien· :iej orar las cor.-' icior:en ·' ei. -
nli.nno. 

Por otro la-10 cer:cmos en cuenta que la Ciru:;Í:! Cr:\l r.o 
es lo misno q_ue la Gene:r-a.l, por ~.uo en nuestro en.::; o los pa.c,1 
ex::. tes on b. l'.layorí:-. <le los ca3os no aon hosnihli:·ailo:;i, "lor 
el. tipo .~e in ter-;enciór. 1UO se reali::a, 

~atos Cui·,a-1os !:'ostoper:~torios se "eb0P e'J.iar a la c:::i.vi 
iia/l. bucal, en sí al~ he!'i''o. "lisma. Y ta:::bicn al eota,10 ccn:§: 
ra.l q,ue pre:.icnta el po.cier.tc, 

·~ro.ta:::i•:mto Local l?ostoperatorio. 

La hi::;iene ·1e la c::wi" :?:' bnc:i.i una ve~ tar"'.'li~a"a la in
terve:'.':ción, se lc.vm·n .:?n .r,ri•n.ara in,3tar1Cia. l<! CO.l'a. r1cl :iaci
.Jnte r1e ''e~o:::i·too rle san'.:re que pu·• ie'.i"a te: er este oe hnrn. -
con U!'l?. 7~sa hu::i·:J~ r3C ifl.a e:-~ a.)t:.:: o:,i:_:-9n ~~'!a. L:¡, ccwi~a... ~lUC::\l 
00::-e. irri.sa".a con ur. '.'! aoluc :.on tibi.::. "el :-Ji:Joo :::i9·' ic::\:-:ento, 
lirJ":lic.::·'o y ;;:lit"i::a.i: ·o n::ií los r~sto;; ~!Ue se llU'1ie2·0:: ~'.3·-o
oitv.rse en ello.; ya que estoo elec,-:nto:J pu;J·1en an-tre.~· e:1 "lU
trefacciór. y e.:ri:"arían :n: ~ l n.u::iento "•i la i'."lor'.1 "'.lic:·obin.na. 
~e la boca. 

:Jna ve·: nue :1al1a ll•J"'.V1o a su ca::m ·t JB- for'"'!a-"0 el coá 
;rulo, l~·tto.rc ;iu ":.Joc~ su::ivo:: 1~~~.-tc U:1::!.C C\·:'..ti- 1., hor1..::; r1.:13/Uéc . ...,C 
la o~.,ern.ci6n co!~: i.l:.e .. .aoluciór ai:"':'f:)é:oticn, tr .1:;1 ~u:'nntc lan 
24 '.1or!\s si"'1iante$. 

1isioternnia Postopc=a~o~ia. 

Jet~ trataniento t~tJ r..:1~:r '":Juono, ya 11ue a.:!e~:l'l A .. 1 ilOA.!f:..
car l:is con"icior.as 'le h horitl.a m: ';}l .;aciente, ;:iT;-is.r~ "- -
:riojorar r:<~s ra?il!acc:::te, :¡ rior. a b::.s> ~1'11 f:·io, c.::.lor e irr~ 
d is.cianea. 

Frío. Empleamos con gr~n frecuencia el fr!o, como trat~ 
111iento posopero.torb. Lo aconsej:::i.::i:.i;i bajo la forma ·1e bolsno 
~e h.'-elo o toallas a:fel.'lailo.s noja~as en ngua hela-ia, ".J,Ue se 
colocan sobre la cara, !'rente :ll sitio il.e la inte::-'Tenci6n~ -
.:.:i papel 1'el !r:!.o es cúlti:ole; e•1ita la congesti6n :¡ el "º_..;. 
lor postoperatorio, ~reviene los hcma.tom~o 7 ls.n ~onor~a.$ins, 
"· iso1n·uye 'J concreta. los e_, e:1as -oostoiicratorios, ::;1 frío se 
usa por perfo,ios Ae quince minu1:oo, 9:;:.-u1ri,,s di: un ;:ierro""o -
~ • ..:t ~escatl:30 "ª otros ~.uinc.;) 1::inutoa. _;sta t;i;om;i8ra-;ura ocSlc -
se aplica en. los tr,;s ;irirJe'·os ~fas si:-:uienteo a la onerací
on, :·rolonza-la. por "1ás tiO:.:!pO 613 inÚtiÍ :!11 B.<!.CiOn 1 cuan~ O no 
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perjui!. ic ial • 
.:.:1 :frio ecplell.~O con una soluc16n '1e sulfato "ª t1Q.{,--r.cnia 

(lCO ;rr. en na" io litro "·º :i.~a.), emp:i;"o.n~o m~a too.U::>. y colo 
c:;ifü1 ola cnel sitio i::ltioa/'o; el ::atlfato "'' r.1::>.·~n~.:da esta in,...'I 
caA o nara '1 isrninu ir loo ei! er~as. -

C!:'.lor. :::ato nétoño lo utili'.':::ii'.los 1foic:>.::·Jr·t,o:i naro. '"ª~u:::a.::
los nrocecoo íl.0::;:foticos y n~ru"'ar a l~ :'or!'l.ciór ~ - ;)t\3 ¡ t;i.M
bién.· lo e:::ple::.r:iris "esptt~3 r1.e 72 :~ora,"J .'.'le !.l!;:! i:;tJrvci1ciór., -
con el o1ijcto r>.e -1isninu:'.r las ~.lvealo.l'.-;i~.'3 y •1 r,'l.01·c:; :orn;to;;~ 
rn.tor!.on. 

L:!::ipnr!l. ,,Cl rayan i11fra.r:"ojo.1. Jtjn fu9:1to~~ ~'::: cqlor 1:1uc -
se er.mlcm~ ñ ennué z "'-'~ lo.o t~picecto·:1i,:¡!J, alvooli tis y ex·tra.c-
cionea laboriosas. 

Cuida.dos do la. Heri"' a.. 

3n sí l.a natur~leza tiene: el :ia:riel oáa :íl!l')Ortante en es
te a.na:·tni! o ya que nos va. ha form::iÍ' i.m co~.::;ulo, que la !\ara -
orotecciór. a la. heriña. contra la entra-1 a rle r.iici·oor¿;ar:i::i;;:os 1 -

y otras oubstancias, quo iran en perjuicio • 'J 1::t cicatriz::ición. 
Ya r;ue un el.veólo que aanc:ra 'J forma Ul". co.'.ÍGUlO eo oejor 1ue 
cuali;ui~r cosa que se le '1eposite, se va ha -·1efcn4c::- cor.tr::i. la 
infeccion ~ loa ~olores. 

T)eapu rs ~e l.t1s 48 horas, la he!"il!.a ::ierá irric;:i."a suave-
mente con ouoro fisioló:.;ico tibio o co'!:'. un~ St)luciÓ1'. alcoh6li 
ca de tenol alc~fora1o (!enol alcanfora.~o, 30 ~otas: alcohol, 
) e.e.; asua, 200 e.e,). 

Bxtr.:i.cción de los Puntos ,~.e Sutura, 

.\l cuarto o r¡uinto rl í:i se e:ctraen los ountos -~e suturo. -
si¡;uie1:11.o estos pasos, en pricior lu,:;ar con al'.!oñ 1.5n o con :ma 
;rt\s~ :Oumcrteci(l.a en tintura f!,, yorlo o r"c c!OI"l:.iolato, so lin:?i
ara el hilo a •n-traerso, con el objeto i!a !Jc;tcriliz~.rla. 'les-. 
puóo se ton!:!. una pin::m ~e "isección con :,¡;¡ rw::o iz~uiori!a, y 
se ir.tro~uce e:i. los lab.ios ae la herir'la, ~):~1·a pa~er :tonar el 
hilo; po::iterio:rmer,te se traccior.a, 'J C(•:; .'..¡¡ :::;-:no ~erec:::.1 st: ... 
toorui unas tijeras, !JO corte.ro. el !'.ilo lo u~~ cerca r1 o i\l.:;tín 
borae d': la heri~n; lueco oe retirara el :d.J.o por su :narto -
:i:fo corta., con el. objeto r1e riuo !'tlenor 0~11 cl(l(i·,~. •e r.ilo corra 
a trnvéz ae la.. he1'ida, para evitar ur.o cp· t.nninn.ci6n a. lo. rni_§ 
ma. 

lle esta forcrn ª" retiran punto ;lo.' ; .... ;!\1:·~ ovit:mao aaí no 
lesional· la oncia ~r no ertreabrir loo hld.;;a .-1.e la h0rirl.a, 

Zn cns11a en que oe hipert~ofia 1"'$· ~·oc:''t3::i vecir.o.o ñe la 
horir1a y el hilo se a.leja er. un nivel 1n·ofm;~o se !'etiraran 

·los puntos inmc•' ia.tanente, ya. r:ue ente ;i!l 1.11 O-"ttSo. irritati
va <:le la. l:ipertroíia, Por otro la''º lé".s :;1 :t.;rr.o <'ue so loca.
li::an aobre el o.1véolo ñel tercer :;iolar ? !':l:fo at~El.::l, se :::eti
raran después ria lao 4'3 horas ya que •Ú ~!lo actúa: 00:10 cuer-

. po extl"afío, provecanño así in!l?.:iacic:::,:)!~ :; oup1u-acione::i. 
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L:?.a sutur~a con ti ::uas y festor.ca·' as se retiraran cortan
~ o por sepe.raAo ce.A.a vuelta '°.e la esµire.1 ter.ient'!o en cnenta 
laz inil ice.e iones e.ntcr iores. 

Tratanicnto General r1el Paciente. 

::;::;to¡; cuiilar1os ·rn.n a estar a ca··co ·'el Ci!·uj~.no '!)enUnta 
jur:to cor. el Cl:!.n;.co, ello::: van h'.\ 'J:mtencr le.e coNlicior.cs -
r1el pacic1:te en lo -:ue c;e refiere al pulso, tcnsiór. arterial, 
13 ilietrc ·::.ne -~e·.::e s~:;ttir el ,-,aciente, el tratar.ier.t'J ,:;en..:r:'.'.l 
re lan cor.mlic:icior:eo :oor:;t:;u".r,\rcicas; etc. 'i?o'"o esto .~;: 001:
jur:to par::-. el r:i•)st:::':lleci:::ie~1to tot-'ll il.:,1 paciente. 

Ir:.stri~ ':'r: ion e :1 F::?.ra lo::; Pac ie!.1 tes. 

~1rnir.~;.:~a lJ inte!'""!1-~ciór ~, ?.~t~s j{e que r;r3 :-etire el -
p:,ci·"ritc n. st: ·1ouici lio, s•: le pro:'orci:::r.:ir:u: i::,.icacio::e~ -
¡.1r~c~~zc.s> :o~ra el cui~a .. "'o que rte".:c~~~ tone!" en :u c~!le., cui.!!a
,.,o posi:cuirtí:--crico, cr: jua.:::: torios, ~ iotc. 1 ~~n.ta;1iento né,~ ico -
(:mtibiÓticoo, ar.t!.i11.fl~nr- tor:os, '.r1~-::icte!'"u:pico:t, ate.). 

:'o~ ~s esta:::: in...i ic~:cior.es co ·' ~!'~:'! por ·.~:.::cri to a.l p~cicn
tc::, co:~ al ol·jcto ·~e ("!Ue r¡o se le ~:".~irlcn. 'l'ü.~'..1i·2n eotus in.:i
t:-uccion~r~ l:ac eocri1ir?. en '21 :10::.::nto o tc11~!"a :·.oj~s ya i~ .. 
p~·eoe.s con •Jl cor.ter. ir o, -;uc er:oecu1'1.n. lo :Je·:cionc.re'1os: 

~· L~s ::.;ri~~~ ~e~l~z;,:~3 ~~º: ~'~ª-~::te~~e:ci~n s:r.o.r. ,;:~;ii~~ 
mc •• te ;¡ 31 .. cc:.i .l~c'-c-o ..... o-. .,e ,o., ... ") __ c,-.uc.or.cv sc1 ... 1llaq. 
3i~ P~b~~~~o ~O ~~~.~~ ~e ~n 'CUi~~r~e n~•~s ~-~~i~~~ y ~ehen A~~ 
t:~le;·-ci;~tn. o.tc;~i6n. L~ - é·;opera~ió~~ ~on ~i- nentioh ~a .. m1y.::. 
ir.i".lortar. te. 

· "lebc <1e t1is;-;iir:uir su activPad física lo :;,!~::; .oosiblc por 
va;:-io.s ::or~.s ·1 espués ~'.l su ii:te!'ver.ción. 3sto LOS a~ru,iarn a -
iii~"-:lir.ui:r le. he:r:orx;n;;ia, r por lo tanto ayurlara .',;. la foroa--
cio: r!e nue.stro coa.;;u1o '1entro :Jel alvéolo, lo cual es ~e eran 
a;:ru~a pn=a la cicat:rizaoión. 

Colocar la cc.beza en un plar.o ~ás alto a cualquier pa,a: 
del cuer1'lo. 

3e puede evitar el mlle::;tar y le ir:.fla:~ación si un:.;, vez 
ter::iineil a lt'. o;~raci6r: ::e anlica una bolsa r\e '.'.ielo o una toa 
lla humeA,1cida· en ac,ua fria·, eri la !'lejilla e:(terior por la)l:io 

·~e 15 nin. '/ 15 :iin. de ~.escanoo, -¡ nai va.ric.s horus. 'la que 
por lo general l"H!.~)ra unu pequeña :!.nf'lnnación 'lue es corJÚn al 
tra.taniento. ;¡ tan}.ii~n pue~e tnber al~:o \\olor o ::alcatar, no 
sien~o este una causa para alarmar~e. 
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l'o.ra no molestar el coát;ulo, se ~ejl'..ra )'as'lr uno.s cuar.-
tas horas, ;;ara !:acer cualq_uier i;i::-o '1.e enjua~tl. torio, o. ·1enos 
que el ".)Óñ:!.co !1aya preocrito lo co11t:-::.rio. 10npufa tle }-? ?>o
ras ae lavara sua.vet:ier·.te con u:;u.~. tibi::t y aula-4a (l/2 cucharJ:l: 
~.ita ñe aal e11 u~: vaso ~e a.:1.1:1 tibia), 3e ~.cocn r;e5t1ir toilr¡s 
lo.ci l'.á'.~itos :::!.¿;iénicos ~e la. boci co·:o otl C(ni.ll::i.··o ñe lan ñe 
más ;ia:rtes co1;0 ñe costmi'..•r~ • e:it~ é)S c:w¡ i:1:·ortn.nte :ra ·~uc :: 
oi no se realiza t:;.i.bra. acunulo ñe pl'.!.cr1 -'e::tol.'.!.c·~cri!:'.nc., que 
puede traer cons~·o que ~e i~fJctc ln h~ri~~ • 

.3:!. el ;i::-.cie·~te :;e le coloco ur.3. .;r .. 'la con )l o'Jj.;to -~.e t_f! 
ua::.- la !-:erir1a ::ie la rctir?.ra ui; '.l ho1·1 ·"~s puó:.; ·'e l~ in te:-vcn
~i6n, trata~~º ~e QUe no ae Ao~~re~Aa el co·~=ulo. 

:n can,o 40 que ~1uhie~ta un~ :~B~:o:~:·,~.:i~ : .. 1.:n:r:::i .~1'":: lo r~or ~=i.1 
el pacio~te po~rn coloc~r RU8V3~~nte un3 ;~~~ e~t3ril, y 3~1-
en~ o una ~rc3ion sobre ella, ?riuoro co~ !o~ 1~10~ y pootori
or-::;1itc C')r. loz rl iente3 a!:rt.:u:~o e.3tOS .~.!):"·1ta··· o.:;. ~:-~ CC.00 .!fe -
::ui:: ln. >e::.1o!"ra:~in no e~~ o. ne:-:i. Cr')!!Vc?: i.c~t~ ··:u'J le: 1:ilble al -
!"i.-;nt:!.st:i. • 

.:!t en.so --le :;uc '.~,Jhie:rn. ~1.0l4':-, to·1.~ tu1~. tn.1:11'.:t:::. ,,el =-=~·4.i

cancnto ~uo el ~d~ico le so~alo. J1 p~~~c rJ~~ti: ln tablota 
o/tres 1:o~n~ 3i ~l ~olor no c0ca. 

Ali~!ar1t~c16n. P~r~ ~yu~or ~l ~1rocc20 ~.~ cic?~r~~~cidn, -
no se ,.,cbo ~c~a""i.· .-le co:~er, cor:o ~1on.: ~1:.r~cnt·?:J c1~.::1..ton :; '7:u
tr!tivon ta.lo::i non h 1:crro1~ ti\.¡iori o c~·1.1.-1 a;;, :J:t:·ne ·::oli·'~, lc
c::e, "r..~~n-::j~J:1 ~.!3, co.l~.oJ tibios, ate. !c::;rii.1Gs .-le ~;.n:1 rrí:1.s ;;e 
poff.r~r. in,:e!·ir alii.1!Jr. tos 36li1~o:J, an cu '31'to ;t".: r.o c~u.101: rru
c~a.:> !:!ol::i::rti?.:;. 

Jl Giruja~? ~a1\ti~t1 
ll~~e:' ~ :!CU'"1 ~·.!· ~~n ~--~·\~ ~o 
flo. ::~=-~ ~:·er1 uci ;.i.l ::::n:~.·-: 
,, n!':lr~ "1-=- .. ·c!.l~ .... -1 l·_;;.: 1_,., '.·:·.~ 

~i~~t~ ~~~~ª ~~ :?~:: 8o~·c 
ra. ol :~i:r~ j.~tn<:'. 

l'.' .. : ce .:.i 
~1 =:o: t :--.. 

llo, t"..:'.t 

~~ , JU~ p~ci~ntcs ~ ~uc 
~ u-:: ~i.~:::) o si::";o:1::.. c:.:.trn 
ic-:-~i .. últJ~ ;t 1~.1--;o.··C~"'.1..t .. ;::-i"".O 
.-d.:.10, cu~.::r-11) t:l ~l":"i."t.1--
:i:~:·~ ·;;l ·:.1.cfonto co".10 IJi! 
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CAPI1'JLO V 

I 

i < }i~¡; ~~ ¡~~:¡: ¡~ :~~i: ~j: ;;i~ :[ :.;~~ :~;~;;~¡: ¡~~-~~ ~ ~;~;~ i ;~~. 
···::• 1·1:-:~r;,. ~l"'-".i:-") ~ .~~~ :---:--:\*~~~!'".S !'!--;-:'_ >~1;.-::;':" ·: ~ ..... ::_ ~~ .. ~~i~O ':;)l!"'.!2 
__,?. 

~~~~¡~; ~ ~ i~m: i;~:~; !~ ¡ ¡i!l:~~ ;¡i~~~~'-~l; ¡¡: :~il~!;~: ~;~ 
,;~~10 :· - ~ , 

3:t. e! ~r::c ·:-r..t(' .?·:; -f::-:;."t:- ,., -,:~'! ,'."':'=o ? ne ':"'~.::1'.)~··~ ~1 -
trr.:t!":~~.e:··-:1'.;, ::-.::::~ cc~"'ti:-"."': i·:'"":t~ :-:'.l!}C'.:."'.:"'lo ~,. to~:'!~.!"'!. o ~· :'!'"' 1lr:~ -.'~· 
::"J. ·~st,~ tn~ .. "t:-"".l-0~.t~l !"~· .. ::"~ 13 ~c·~:~:-:.~zi~ ""cc1r·:.c~ ~1 :1~~ ""'-.: 
b~~'~ A~ ~er~~i=~~o ~= 1~ ~e !:e~~~:~. 

3~: ·;;l ~O:i?r'tc· '1e 3·~cc!or:;.:; ·~tn "'l~.:JO ,,.!~i~lc, =e t..-:r:~ ln 
p!!:zn. ~'~ :~~~~·:r ~ ~? :---r·: .:i-:-~:l cor, s~· :n~r:tn l~. =cr.~ o~:· :;!":?.nto. 
Sri .::enc:i.·:""tl, ~:::~ J~ ""n.:;~: no !!i::'~~:::i't.t'"'>.r li:_:?."tlr:'1.; lr~ -:ccic"n ~':?' 
l.". pil"!::~ .-"1;:11'· to ·.1r:o!:' i~:.r;uto::- e;;; ~:;:'."iciente co:,10 p1ra._ formar 
el coúculo obtt:ra-"or. Si c~to no funciona proceilete·1oa a co-
loc~r una lizadura. · 

Técnica r'le la ligar\ura • .l::l vaso está sosteni11o por la -
pinza, el operador to:na ur:a norci6n ~e sutura y lo pasa por 
debajo ñe l~ pinza entre est~ y los ple.nos. subyacentes; con 
la sutura ro"lea. la zona que sostt;;r.e ln pinza, mientras riue 
el ayudante tracciona ln ninza sunvemer.te, con lo cual cor.si 
e;ue el paoo r'l.e la. suti1ra ~·ás accesible., al vaao a lienrse. = 
i!:n este cooen to el o,:ier~.'' or realiza un r:u" o, se retira· la pin 
za y re~.lizc et.ro 11uc10, y a.3Í esta ternina.-'la ln lir:ai:"ura. 

::iemosfaai3 <le los 'rnsoc intrnóseos. 3n una oneraci6n ªP! 
rece una. re~er.tina · 
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hemorrasía profusa q;e mana ae un v~so óceo leoiona~o. En ts 
lec casos se intanta la obturaci6n, por brevez ir.stantes, -
ñel borrle 6seo con un trozo ñ.e ¿¡:!sa, si la i:euorracía. 1:0 ae 
cohibe, el Únino recurao ea aplncrt:;i.r las pareres con el hue
so circm:vecino. Para esto se t0'1'1 un inztrumcr.to con 0u:ita 
ror.ia., 'J oc coloca al nivel '""l sitio r1.e la 1106oi·rarría ~· ae -
a.plic:i con el m'.i.i·tillo un ,:¡olne ::ieco • con ezto arl2.stn lea -
t~aooculas Ó¡;ea.s y por on·'e el vaso ·i_Uo:J oancr,.,,, 'J 1.:i. htH1orr,ll 
c;1a ce' e int1C?r1 iat~.:Je~'tc. 

::cruosto.sis ·'e los vo.ao.:; pal?. tinos. 3r1 l::i.s in tc::-voncirir.cc 
sobre la bóverla !lBlatir.a y al nractic~r5c el ~escanoo ~e ln 
fi:.xroi:1Hcosc. q_uo la cubre, lo:> ~ .. ~S03 J')!ll:i.. tinoo ... el ~.:ujc:-'o P1l 
l~.tino· nr.terior (JQ-:", seccior,<v~.os, pro'1uci···n·~o.10 ;ior t:ü r~oti
vo he;~orr-.::;i'.!::i. Ln l:•.:J:io:::t~s i:~ se raaJ..i:;~ n:;r CO'.?O~';HJiÓn ~e -
Ulin ::;oo.:., ::ua z:: deja .::i..tr.t'!r!te 'J.r.o:i ·~ir!ttto3. i''-leS he!:!Orrncítlz 
si ~o ceA~~ ~ loo treta :ie~toa in~ic~~o: , ter:1ican c~~n~o -
.se :re-io:-.el-l el col:-~j o a :::u lu.:;::lr ,,e o!·i:;~u: ·::n Cr>.:io .i e r,uo -
zi::i l:.'. ·:~nnorr:i..:ía po~ el bor~e :t~ '!.:: r:J'.;cic!. "-' .. 1~ are::-~~ ~ier:"t.§! 
ria., se baja!.~a ::uev~i.~er~tc el colS"o.jo ~'!' ~:.1 .;?.:nl.ic~.ra i..tr! :-::ur..to 
ae c~mterio :::o":Jre al vaso ·1ue cr.~n ,::."n. 

::e:7lo:;tasis '"!i.:; lo;:; vasos -4 ~?¡ t~:::-io-: i!:fe:riores. 3n oP·.?r::i
cioneo ~?e :-:'~r/e::: :-;.uiotes ~'")l 1.1a:<:ilnr in::'t::ri:;r, loo vo.cO;:; -
~en t.1!"'io;; infe::.., :.or:::: p~lC,., -:;n e.3ta.r :--..l .~ ~-:c·Jb ic1"to •:?n ':j'.:\¡""'"tc ;~e 

su t~~.: .. yccto. La :,c ... -:o::r:'..:;o:Í:! ea :.'.l~- ... ~::·ªte, le. cavi·in~ ~!3Cn. ·:ua 
alojaba el :"!,ttiste se ll·11"'a :o::ort~:.:t::-.t·~ ·.:; o~:·~::e • .:;; ·J·:.t2 -
pro~le~a, l~ ~spiracid~ y J~C~~o con :~J~ nao )Dr~1iti~~ vsr 
el V::lSO u'oic:-.0.o ·3n ·:il t'or."'o Ae •.m'-1 c~wi•l::i,..1 ,.,'? ''ificil .:i.cce:::o 
:¡ •1c mal·, iluuins.ción • .:::n ;1 1:;-..~::°"::; oc~cicncs ;io"ce:ios <:0~10: -
con )){""""' "e ··oc'•·»· nl ,,-.~o l"l"' 3".11 ·r::i: .,,. o+'"·;s ter:.-1'"""º~ 
qtl~ ·t· ~;:~;:..iCO" ~:~ ... ~~~ c'o# ~.,., ~-~""~=~~i' ~ .... 10~ c .. :,:,)!'"'¡~- '1i:-..cci~"1a~ ;~~..., 

- \i ·- w_... ¡,_ r - .. 6 ....... -· .... - ... ~ '°' ,; '•.,/ O - ,J. ' ... o - .,,. • ., .. 1" ..... 

:·cttic?~::Y!"too. Co1i:'I :Jl~ 1licn:~<.n1toa 38 311_":'-le:!n 1:10 .-:istin
't.aa Jl::cpa1~~!.t:io~·;:;:; ir::1 ic?..r.~s ~~=1 al t-:.·2.t:::i!ºirJn~o ,19 l~ .. s al".tC..Q 
liti.a, 10.s cer::c!:"toc ·1t1:..:..-1.:. .... - :co.·:, lo:~ l3V~je.~ .-l~ lo::; 3.lvcolos 
·.:i c:.:?.ví· .. arte.'3 con .'3olucio:~·.:J ~.nG.·;té:1i~.-·l~ o .2:::.ti.:Jé;1tic;.o, l:-i.~ -
:::ubotz.1:cia::i t::.lJ'-.' co:i lú. vnzsli;:~, 'té>:>c:i:1n '.Jo¡·ic:'.r'!a, :pn3-
t~.'.) ·"e ~iztiLt:to iór·~ul?'.fJ, ~.11·~0~ :·~ ir·cu:l~'.s • 

.ic.G:i.:J cor:. ~e~1 ic~:·~~: tos. ,:,~~"io:.r!.: ~:::1;;0. La .::ns.3. :.:tol~ o --
1;:.1p1"e ~A!!~::1.n. con :.icd .~.c8.rY:r. t·.JZ (::...,_,J.::~ :.·o~ -?:':"~ .. ··10..".t~:.. t :ce ::-ofo~qe,.r1 ?., 
a1~:·('))"JrrJ3"'.::t, al :-iv."\nol, con f>::. :l ~lc~;·:.:.''):.·~/1 0, b~l;-;:0::10 ñr:l 
l''ertl, ti1~-:.\il"U .~-: ~Jf.r::~ uí.) se us:1.l~ p.q:;.:··1 't.:t.~o:~:-?.r c~vi·~ 3·,.,1~:; co
oo :.lvaolo;:; ")030~:t·.:"~cci6n, C:l.\'"iA.:-:-.:~ : '"'') ... ~l ·:~cs o ~u:1or~n. 

~1 t:"1.-·0iia_-;i'.:~: t.J se ~:~ce c~n: ··1c.1 :"'!i:'-5:1: evitar la ~:n~i:."'a/'a. 
a l.,. C"'Vi''"'1 "'e ~t•:;;+c:;.,·cia,c O"'"~"""S Ir D"c·v"r·i··· la l'''"Ol'""n··fi;¡ ;¡ Q :L ..i ~ lor ~· .., ' ' .. - • ·· , - .. · -· º - · - - ·· - · ·- -· - · 

::<<:'hO ::Je '."!a \J'!OlUeior.e:'o, El~. o;l ';:;:'.!~::.·dento -:ie laa C'1VÍ 
ila~o3 óseas, por ai.bstanciaa usa'1as parn e:::te ta)lonaniento.-
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·rhoma sostiene que "el i'.lesarrollo de un mótor1o que perr.iit!!. -
oue le.s !~erido.s '1ej::i•1.as por las e:,:t:;:-acci1meo '1.entariao sean 
cerra<l.as con scsuriñañ, ..., conai·1era. que ~rss factores se ~a
ben to~a~ en cu~nta: 
l) Se necesit.:i.r tenor un buct1 aser:t0 ':l?..ctericirin. ~· bacterio.!! 

tático a cauaa "º tene::.- una nerfo:;cta azensia er. ln cavi,.;ad 
buc~l. · · 

2) Para la her.orra:ía .:;ocun • ~ri::>. o·~ !Hce:ii ta ';cnor un bnen -
3.:e::.te he·.-:)stático po.r:i.. cvi t~r 13 equi::osis y el hcu::?.towa, 
de~ir1_o :. ~ue e.~te sar.:~·rfl,.,o ·:u~ po::: lo r~C'11;~:.. .. e.:; li_se~o. 
es contír ~t:r2~'!.:te la3 pri~.;~r?.::i 21i :· r~ A,?s;iue3 1cl tra.ta:1i
to. 

3) Zn ezte e:;ta1o l:i boca. 3e con,:ir:r:·t·'.] en un c:~cole~:te ~2~io 
".'le cultivo na.ro. el c::.-cci -ii.;n: :·J ::, ~.e i;: ::'iétr,o, nor e:::o ~o't.e -
coloc~rsc ur! o'bt·.n··"!~'J:" ~'31 es;;::cio. . 

I.- ?enicilinn. ::os ~cfe~~rc:Jos al uso ~e 11 ~enicilin~ 
i·ocal 1 utilizu.-!n <ie~t~o "e los :'!l7·10l,~~ ., c~.,1iAn··e~ 6¡)'2:~,s. 

5crivcn·~r :¡ 3cha:ctz uza:-c:: ::c:::.ci:!.i.::a, sior:.·1o ·rn •rehÍc.!:!. 
lo la espor~jo. ~.t~ .:;cl~1tin~:.. ?roc~· .. ien·'."o: un tro:o 11 e .. ~:J:-;o~:jo. 
1 ~ ;:-elo."tin.3., ~·:itc:; .-1.e!. volu:·¡ot1 ..:~~: =il"·.rt1oloi zo :J?..ti.t::-'l con "10: 
~;ci1i~~ c~lc'c::i. ... itni.,,;., e" , e,·(', '""''"1:i.·'·"'3 c·-- .. ,...;,,n··o -ue-... -~~ .. ~ 'H~.,....;.,:::f. ...... ~ .. .:"' ... .,.,, ,.,.-;-.;;; .. ,.., ~ -:-.: ~;·-···il:: .... ,-1,:, ~-1 U~..,·-:~ -:a--i ~~j.., lu .. er..01.<."' a. .i.~ •• e .e_ ,,, - u, .... i, .... o, .ool. .. O ... l .. _,,,.o .. ~ 
r~c ~élr!.tin::i. el "olo?' .:ior.:o:->:?r .. ito~:io fué 93C2.SO o nulo. 

3ilV·;)::'::J~cr: (1?49) conhi::~, ":~")G <t·::or.tc:::, ln <:n:-»Jr.j~1 '1,; :E, 
li:>.tin~., ccl'l0 ~ono::-te -l ·:ol co~::ulo; l:' t:-011bin.'.1: cono he'10'.ltcH,:l: 
co; y l.:t per:icilir:a, co:~c 1)'."1.ct~rios.·~·~tico, :r o~;tti~ ... :') "3cto:; ~"E.. 
~~,lt!"'\:tn .... • l 11 ~~''Onj., "e ··nl1.ti110. ; ..... ;-, ..... n,_..,..,..,,,.,~ 't +-r~ .... ~.;.,r'\ :¡ .... ~;n.;c.;.·;:¡-~;.~ ~ .... ~: ..... ,~·~ 1:.~

1 

-:~.r ;;""".,_:,r~ ... "<t"~:(:.:-;·;:~:~:(:4;;; J ~~~,-·~~~--··!i 
~ 0·;~-::;:;; .. ~ -i:¡~~~, i:r· ~"" 7~: ... ~;;~··:···:'.· _ ·"~~~,~ .. :í.1.~ 1~-ª:··:;~ o :..·?_;tn ~-1(.. .• 
2. _.a. /-...i..-'-.J __ ... ...:. vU~_ .... _.,, ~- _, -- :"O- eot .... I r .• , e~ .. J~O ... 0.t· U ..... -
t:.":!.· .. ~é:. .4:o la 1ir..l"""3''t al";~·)l~·:r, zieri'~ o o~~ acci6n iJacterio.atá·;i
ca loc::i.l ·'J .3i3t~n~tic..~,. -:;. :.-~i-c:t 1 ~7'.lento .J~ er1c:.~·J'.'1tr~. r:!'~ttci
.:io 01 :oo:or, :¡ ~".f:J. en r~l'lciÓt: !:!,l ~=·-~unr. y ~~ni~ulac16n 11 c -
loz -ccj i...'lo, ~~. L?. cor~Cir:JCÍÓ?:. rl,; 103 :l~T'")?!t8s .i;,~rurta con:Ji'le:-n 
b lr~:·.:at:te a ru:1.:~tenc!"' ~, ,"Jopo~t:1::. .. ~l co{:ulo, a.ce Let.;t.~ ·'' .:, co"to = 
ol J;.·cc1co r1.c cicat:."iz:iciór, ~e l:is :v~ri~.a.s. 

· !,.::_ tier.icili::t'. e;:i ur. De<lic:'l.c:c:.t:) ·1tte col•Jc['.'10 ·"ontl~o t'l::: 
lo::; ::.l·1~JClos o cnvi·~r:.:\3$ í)30~c, con :rib'..~:'~~ ·.!r~ :11-:.~ r:::-ar~o ,_1 
oejor~~ior~~ ~al ?~Ciento. 

II.- ;Jttlfanir1~,_s, :~tiliz.::.'az Paro. b: o'ot·.iración ñn lo:; -
~l11éolo3 Acr;~ué¿;; rl ·: lnn :xtr~cci:,ne~ • 

.. illhon coloco.b;.1 sulfa.ti·eol .1.:1corryora" o a va::i~lir.~, con 
una. b,aoe .-te ~~"liccrina. ~r;11i~1:·-~n :.uc l~ ·:liCC!"i~~ f'.:?.VO:'OC~ el 
trat;~!ni8nto 1 ··ar ol hecho ::i.1i:! .:.'3te ·:hJrt !CtY!~~~t' a:J ..,_~::::o~~)i .. o; 
lo ··~ue r:o pasn cor. ln vas.;ili::a ·1uo r.o •rn a'.J:-;·.-.-:"c5."ole, ;¡ :>o~· -
o·tr.:l- r:::-.:l:·te 1 3i·.;n..10 al :1ul:fatia::1l c::·int."".lino, la <rtascli:~::. a.e 
tt~a c·;r..! :· e.islo.M orn. · -
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III,- ta ispuna "e ~ibrina. Z3 un v'lli·1so a.:;ente terap6g_ 
tico, c1.o •my buena acción '.ler:L:státic:i.. ~s un co1:;ulo ~~ ln.!J.Q 
ro.torio, r¡ue OéJ ol;ticne '.11cie·,y10 :i.ctu::.::: fi".J:·"!.nó,;ono con trol:! 
bina bnjo cin:::t::io con'"' ic:!.one:J 1ufr:i:tc1s, 3:~t·.l co•i:i'.>e:;to •1e -
prot~in:i::: n:ltllr~leo ilel pl'lsn~ :1uoa1:0. ;!;n oat1-10 ::rnr.o, la ªll 
p1ma 'e n::rina pres::-n ta. una eran ,fre::i. :rn:··e:·fir, i.:.1.1, 1ctu,..,.n~ o 
z..s:! tlecñ!"!ic~::1<n1te, l':'. ;J::-r:.._:~e -?1.tra ai: ·::.Jtn. l~at'l J 1::. !.\1:·.ción 
de le.. coe.cul0.ciór~ zr~ ro:!.lic::c.. a. Gxp~;1!J:t:J 1· o.'Jta. pro])iGr1.ri,.-~ .• 

. ~l USO r1 e l:t ecptltJ~ '1 1'.':· fi'.;:-..ina ./ t:.~0;:'1.L~· .. -·1 l!O c.-; t18C'JDO.-

r10 e~. to11 .1:J 1.-:.s 0~101·~:.c101:.J:3, .r·er~ s~· !'.C0t:30 ,::i. .:::n ll.SO üll c:-i-
303 Qtrn ':le t·c;;1" lG .p•h"'i-1:; "leJ. coa.::;ulo co:; l:l co».-;i ~nLmtc -
o.l'v·eolitio. 'i·u,~·,e :Jer u1~~a e~ co.f~ir.~.~16!~ 00!'; ~:·-:?::tc.'.J :~uín_1 
COS, to1:i(:n·:-o 12. -te~:t.:.jn. ~1 8 ·1::.::t'1~'.-$~- rJl ·F)r~ic:.1 .. :·:;n-;o i:1 .:tittt. 
Jien~.o e=·t0 u:: .. ':'.:;3nte p.:n.:a. la. Jn-·::v·e c:!.fir. A9 · ·1~1orr.?.:'i".1 ~·;;,·1-
~~~i~~ y aecun4~~iaa. 311 u30 ~~r~ nl t~~t~ icn~o ~0 ~!t~1tJn, 
y ~e ·7:.-:;.!1Ae3 C:'.Vi..,c:'·J:'J. 

ca;1" .. / ·.~~~h~~\~~~:-~·!::í~.·
1 

~~~::!~tl~~· '.;:¡~;~, .. z ·t;.,, ~:: ]~ª:~.~!1 'i~ ;~:.;3 
\)int: ::?s -~~=~t(:~~i·~-:-~ ~~n su ::;itio por 19. r.;a.triz ,,e :"i~rinry.. Obt~ 
nienno ento~cas: 
HerJOstasis r~pi:'o.nen~e; '1is:;~;:ució1: ·01 e,1.3¡".:i., co·::0 ,reéntl·~.:i.
r!o ~C3 la cxtrn.vasacion 3~r1 r;u1nc:. aub:::ucos~; ::ertuccion r1.;l ro 
lor, co::.o re;;ulto:'lo .-'el cio;,.·:::-·:i <lo l:;. !'orina; fo:·:;;,ción .-•e u?: 
coá:;u lo fi!"~G, ~ctu.'.'ln'"1 o co~J0 ur.~. bo..!.·r·::r1 tJec.:Í!:ic:i; y une. ci
catrizaci6n y reeeneraci6n óaeo.. 

IV.- Cchtlos~. O:'i~rvla. :::.a un ::J::\t•nial ~uo se o'btL~::e -
tr.n.nsfor:ua1:r! o l~ co lulooc. ( c.1.-::;ort .)~) en ur~ ~éi ·1 o "r:~~!".ico ( .::1 
?.c1-1 o polia:1hP ror;lucor6r ico), por l?J. 2.Cciór. ri.al ,. i6::iM.o "e 
nitró.;cno, 

,Tiana propic4a•es ~cuo3t~t~caa es,acíficaa, ?or l~ for
t:'.'.Cion "!e aales "el ácii!o c::lul,,::iico ~, :10:10.:;lob:!.na • ..:::i u:: ::m 
terial qui:r-1¡ ... ,:-ico ~uo rcr_~:i•J:"'e .~e es terili:~:.ción por el for:: 
rna.lr"e!:i~o, en l~til p;l..!.'a ;Jre'l,rct;ir 12s :·1:1ercr.ci33 rlo lo.r; ten
L101!e.:;, no puer1 e ser r0t:.3 te:.~i li~.'!~O 'l!l~ vez 3ac::.r- o ..t_e cti envr: 
se, no en ir.r-ita.nt-0 y :-Juc.-1 0 .30!' re.:i.bso1 .. bi~1 0 ~~!·! tienno varia-
ble. · . 

L!O\ celulo;;a o::i'' ~"o., prn,,¡ei:ta. -r:1:-: '1.plic-•.ciór er: Cint¿;Ía 
::ucal, pue~ie utili~ar3e co:.10 he:--:o.'lt~tico o cono obturarl_or 1'

1 01 
es}in.cio, en qttis toa o tm.1or'1c '1e bocn. 

1/ .- ~LJf)Onja ~.e Gelatin,.. Js un~ csponj ~ 1 1:1.iirtí:.-::;ica. ast.!! 
ril, sin p~o~ie~a~os anti5§~ico.s; oc u~a ·~tri~ Gspo~Joan, -
·'eriv~v,.,, ..ie la ¡;;el:>.tin::i, inaolu"·le oe!'o alJB0::''ii'ole • .::'~'esartz. 
p:~cpierl.o.~ea he:root:Ític,.,s '1cbir1o a :::i1 ároa ;::u!)erticial, n Cú.,!:1 
~e miles Ae interticio9 ~ue uraaenta ~or ~u conai3toncia es
ponjosa., 01: los cuc.l s lá •;ic,f.:.·::-e ;iu~:v'o »snc-1;1·c.r. 

Sota. esponja q_ui:.·~rcica p1.~e":e "':!je.roe in ;,¡i tu, po::itorio! 
mente a la cicat!·izn.cion, sir. pro·1ucir teji'"'.o escar6tico o -
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reacci6n celular. se puede utilizar en conbinación con trom 
b:ina ~ pn.!":?. un r.ejor efecto te ~·a:;:iéutico, cor.iq ooturo.·1 or ., el:: 
e.3¡i~cio :-me:-to, er:cor.';!'e.n~o uno. cic.:?trizacion acelera,1a y -
1olor ;¡ ec1e::ia casi nulo. 

7I.- .:::'on'Oina. Jzte :ie"1ic~:::ento :;e a;.1?'l:!P.. coi~ n.:!.-;u~oz 
~e loJ ~ro~uctos n~tes ~ancion~·1 os, c~n los cu~los no ~rc
ssnt;: ir.co'.--:u:::.tii:>ili1a"es. ;~ct1.hn 1Jor ::;us n::onio1i:.1•as ú 0

---

t:·in.::10c::s o· co::o ·reh.:!culo ~e la fro,:bir..i?.. · · 
'/r:'.:::ioz a.u toree; e'nulcu.r: l~ ":,;:·o;-:Jine , e co1¡-E;..; o C!" el -

~::.4a :..:i.:-:i81:to 1e '.'leoo:.·ra~i".!Z ·;n he-:-.o-:'Íl.!cos, .~.J ~t::~ r.:r'..~C!"'i:?.1-
,,.ateril. y ~olu~)lü ;.:r~~ ?.:-Ua o ot1~:--o ~,iziol6:;ico. 

~z utili~~-;10 co~.~o o·Jttt::-tt.Ao:':"" ~e --;u.'i~ri;eo, c:~~t1ra~-'ls --
Óz<.l:?.s, 0:: enpacios :iuertos, o co:::o YÓ:d'.cul0 ·'·3 otro::: 8•:: .. i
c.:i:.:e-:itos, 

Por otrfl. p:.:.rte lo. i-::~:e:;-Ci6:: ,:..,.olor.:;~~ a. ,..; e .:-::i~lGés ii:os 
pro'.~oc~ t\~sc:-.:.sio..s ~.".l:1,:uiaea~ ~u~ ·1 an ;:::zi.1::no.:; ;1tl:..~eci,,o::¡ ~ -
ur.a 1'1~~~ofl11a. 
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G.rllillRALll>AD ~S. 

CAPITULO VI 

.UOLO,R 

· Las investigaoionas fisiolcSgioas :r una explicaci6n ra 
oional cient!!ica al. dolor.1 Son multinles las a.nortaoiones 
a la !isiologÍa del dolor: Se enuncia.la le7 de-Bell y : 
Magendie (1803) 'l,Ue establece el caracter sensorial de las 
raíces posteriores de la médula :r el carácter motor de las 
anterior~s., Weber {1846) hace la. primera tentativa de eS: 
tudia.r cuantitativamente la. nroducoi6n del dolor; Funke -
describe las disociaciones p~t6logicas de la sensibilidad
dolorosa :r táctil y relaciona los estímulos dolorosos con
las ta!'!:linaoione:s libres de la piel., Bi:-ovJ- S&quard (18--
94). precisa la existencia de nervios específicos para el -
dolor; Von Helmho1tz (1851) mide la velocidad de los imoul 
sos nerviosos. ililix (1894) hace manas sensitivos de la : 
piel e identifica las terminaciones- nerviosas espeo!ficas
de dolor, frío, calor, presi6n. Head (1894) describe zonas 
de influencia de las terminacionas nerviosas. ileolrnnsteiñ 
{1950) induce el dolor ~stimulando las terminaciones libr'C» 
por cambios de desequilibrios i6nicos, histe::lina, etc.Met: 
zaok {1965) expone su teoría de Control de entrada.' 

C01'10&.l!O 
..:.). dolor es un s!ntoma subjetivo 1ue aoompai'.ta al 75 u 

80 % de los pe.cientes que acuden a la consulta clínica.Ea.: 
ra el m&dico constituye un reto ya que es un s!ntoma moles 
to, irritante que en ooasionos no ced·l a tratamiento algu: 
no y el paciente exige su soluoion. La inconstante en sus
manifestaoiones por ser una experienci~ privada sujeta a -
cambios según 1a personalidad, culturizaci6n, ambiente so
cial y aleunaa variables más.· 

.EJ. m&dioo s&lo se orienta por la oomunicaoi6n 111e ea
tabl.ece con el paciente, ya rtue el dolor no es abordable -
por ningun m&todo de exploraci6n y con estos datos discri
mina y da soluci&n a. esta actitud desagradable. rresumible 
mente podemos afirmar que el dolor significa, alteraoi.Sn.: 
on.la homeostasis del organismo, una reaccicSn de detensa,
una alarma ,ue nos ha.ce nensar 1111e "algo" se encuentra ma1 
que tenemos que eliminaría, porque si persiste colllleva : 
a alteraciones conducentes a cambios fisiol.Sgicos y paico• 
l&gioos ·que quitan a1 ·paciente S11 poder de razocinio y sin 
tesis y a l.a toma de decisiones, en ocasiones, fatales.' -
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t:bitarlo sienífica llevar al paciente a la normalidad·, 
nol"'!llal~dad es el e'lllilibrio biol6gico y psi'ltlico determinan 
tes de la ealud.1 Sin embareo, al quitarlo se deberá hecer = 
un aná1is~s del dolor para tener.el diagn.6stico preciso, o
se~cano a ello, de la alteración 1ue sufre el individuo pa
:ra establecer las r.iedidas tera;,>~utioas adecuadas para con -
sec;uir1o.' 

r.'1 dolor es sieraµre para l.os pacientes el síntoma prin 
ci¡>al, pues si ~:11.uel no aparece, muoh.os de ellos no se con: 
sid.e"t"o.n enfemos., tiene una carga im9ortante de !actores -
e::io<:ionales, pero casi siem,re hay una baDe f'isiopatoliSeica. 
-pa~a e~licarlo y· antes de catalogar un. onfer::io como si::iu. = 
1a~or ha¡ ~ue anal.izar todas las características clinicns -
deL do1or. ya 1ue no es posible separ~ los componentes fí
sicos de l.os emocionales. 

S1 se conocen las bases anató~ioas del dolor, mi fisio 
!;)atologia :¡ la a;>licnción de estos conocimientos a la clinI 
ca, alcanzaremos la r.ieta que nos hemos forjado.1 

La i::i]lorta.ncia 1ue tiene el conocimiento del dolor y l:a 
r~laci6n del paciente en el estudio etiológico, !isiopato..:-
1óe;:i.co, c2in.ico, semiológico es por la frecuancia de su. -
a;arici.6n en los div"araos cuadros clinicos, ya que la idio 
sincracia de los pacie:ites va ouy r'llacionado con ello, -
ae! tambien los factores sociocul'tura1es.-

La susceptibilidad y la toleraoia varian segt{n multi
ple:s !actores: r.aza 1 e-nti>OS étnico a: aon más susceptible_:? 
1os nórdicos que los de raza. negra, cobriza o amarilla., -
1a ;:;:iujer -;;olera mejor el dolor '}Ue ol hombre., la persona-
1iiad individual también lo matiza: el hipersensible, el -
neuróti.co, el hipocondríaco y el su.joto bajo la. in!'luencia 
de !'actorea de psicotensión lo manitiestan con mayor tuer:: 
za. ::n ca.":lbio hay sujatos '1.ue '!)Or alteraciones congenitaa
no sufren dolor incluso ante agresiones accidentales seve
ras, cu.ya ox¿licación son. alteraciones en el tálomo o la -
falta de reo eptividod en ·l.a corteza. 

DOJ:llICION 
. .&:cist en muchas definiciones del dolor, sin embargo, es·. 

nooeeario tener una que comprenda todos los aspectos !Ísi= 
coa, psi'l.12ioos y !isiol&gicos, por lo '¡Ue la definición. -
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de ~el moditioada (Uao Bryde} es la más precisa: el doler' 
ea una sansaoión Jo intencidad variable, b~sicarnente iesa: 
gradable en grado distinto referida al cuJrpo "J.Ue represen 
ta el suf'rimiant<:> producido 9or la p·e~cepción !>OÍr¡uica : 
do una lesicSn real, una amenaza de lesi6:n o t:.na f'antas!a -
de lesión '! que por su m~nitud representa una amenaza pa
ra la salud. 

jjASZí:l .l'I:::l.iOLuG-IUAS 

Heoos hablado del dolor col!lo un dn-tona L"tlb j etivo, sin 
ecbargo desde un punto de vista fisiológico hay factores : 
qUe inter1ienen en su nroducci6n. J\ún cuando los téminos
de lasi6n y aolor con reeulo.rid~d sie~bre van unidos, pa -
ra ~roducir dolor no as necasaria la destrucción celular -
sinÓ ~ue los estímulos dolorosos sean reconocidos por una
red de !ibrillas nerviooas llf.liel!nicas o escusar.lente cieli 
nizadas, di:ltribuiie.s •:n los tejidos profun:los suporficia: 
les o viscerales, de in.tensida . .i suficiente para alterar l~ 
hooeostasia bioquímica ;¡ el bíenastar de los tejidos.' 

Sa ha seña.lado la !alta de es9ecificidad 1e las tern! 
naciones libr~s dolorosas que reaccion~~ a una 3erie de 
estímulos el tener la a."!lenaza Je una lesi6n celular ;¡ :¡ue
nonen en estado de aleta al or0anie::io cuando los ost:!mulos 
ios aumentan en intensidad o en trecuoncia. ~on ve.rius : 
las :foroas de en$raia r¡ue puedon :>rovoca.r dolor, las hay -
té:rmicns, mocúnicus, el~ctricus, quínicas 1lle condicionun
la liberaci6n de substancias r:iediadoras r¡ue se pueden cata 
logar. de la ail}l.lienh for::ia= · -

a.- Cat'lbios de la preDiÓn osmótica: 
Soluciones hipot6nicas o hi,ertónicas ~uostas en con -
tacto directo con los tejidos, desoncauenan el estimu
lo doloroso.· 

b.- Cambios bruscos del pH nomal. 
La secraoión purulenta cambia el pH, '!Ue hace ri,ue el-· 
dolor se b.aga presente. Al ·1Uitar ésta se r¡uite el do
lor. 

o.'- Potasio: Ion intraoe1u1ar ~or exoeiencia que al salir
de su comportamiento natural irrita y produoe dolor.1 -

d.'- Aoetiloolina.· ~l contacto directo de este producto ººE-



la piel lesionada produce dolor. 

e.- liistamina.1 ~di.ador en la inf'lamaci.Sn, se le oonaidera 
Productor de dolor en la ce.f'alea hiatamin!oa 'J° coadyu: 
Vante en el dolor en general. 

f.'- 5.- Hu.ro::d - rriptalllina -Serotonina- Se produce en 1~ 
desinte~uoión !lla'!Uetaria. Presente en destrucci6n -
celular. 

g.'- Cininas P1a6l:láticas Bradicinina. Ka1idina, Substa.ncia.
p~ Ueurocinina.' rodas las prote!r.as al desintegrarse -
producen poli"!,)eptidos - Las Cinina:J - que aumentan la
permeabilídad vascular en la inf'lamaci&n y la libera -
ción y acwnulaci6n de leucocitoa.1 -

h .:...La Angiotonina y el tris!otato de alenosina aon otras
de las substo.nciaa 111e han sido capaces de mediar en -
las terminaciones iel dolor.' 

Estas substancias no producen l.esión celular, pero s! 
desenoad.enan dolor, attn cuando ae encuentren en :!>0'1Uefias -
dosis, ~ate es más agudo cuando coecxiste lesión oelula:r -
lo cual constituyo un hecho adicional, pero no inii~ensa
ble oara la obtención de dolor.' Con la nresencia de estas
substancias la circulaci6n so hace l.enta nor o.cci6n de los 
agentes vasoactivos, hay acumulación 1 de~trJoci6n de glo: 
bulos blancos y eritrocitos ']_Ue aumentan 1a cantidad de -
amina13 y péptidos, productos d.e la destruocitn celtüar 
que aumentan l.a vo.so dilatacicSn y por lo tanto al edema. y
dolor.; 

Puede doc:lrse también :i.ue existe una carga el&otrica
l-) negativa en las ter:::iinaoiones nerviesas del dolor.' Y -
otra carga el&ctrica positiva(+) en las oininas y péptidos 
r¡ue producen una atracción eleotro:t11a entre ambas Y' oo : 
mumnente la aparioicSn instantanea da dolor 011.i:indo éstas 
· slibstanoias son liberadas por ·1aa o&luJ.aa.1 

_.i::sta rapidez en la ,roduooi<Sn del dolor haoe pensar -
'lUe existe una distancia mu:r corta entre la célula estimu .... 
lada, dáttada o no l'J.U.e saca las aminas Y' p&ptidos a la cir
oulaoi<Sn y son estimulados los receptores dsl dolor•, par
lo "!.Uª se piensa iue estos receptores se encuentran aeom -
paña.ndo a los oa-¡>ilares y oorres9onden a las tsrminaqiones. 
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paravasculares 'lUe son las i¡ue desenoe.denao. la sensaci6n -
dolorosa.1 .&sto ae comprueba por '111ª en a'!llellos en! armos
que han sido ganglieotomizados de la raíz dorsal presenta=:: 
ana1gesia de la regi6n nervada.1 

BAS;:;S Au.ATOllIC.Atl Dt: LA .l:'RUYillC.1011 e .C:JIC RAL J.>L .JULOR 

Ue loa nervios paravascu1ares estío~lados por l.as oi
ninas, péptidos y subatanciaa mediaiorao, J.a vía J.ol.orosa
sigue por las fibras nerviosas a las 1ue ya Gassar en 
1943. olasifiocS teniendo e cuente•. su. iiJ_':\;;itro J correlacio
nándolas con su velocidad 1de éonducci6n, así se tiene: 

fibras aom!ticas aferantea mielínicas 

Fibras A 

fibras somáticas e!erentea mielÍnicas 

.i:'ibras B 
fibras simpáticas ~reganglionares mie1!nioas 

fibras emiel!nioas socáticas o.forentes 

libras e 
fibras ar:iiel!nioas simpáticas 

Las fibras A y C son las transmisoras del dolor 
Las fibras A se subdividen en: 

.J..: 12 a 21 Li de diámetro 
~ : 8 a 12 M de diámetro 
r : 5 a 10 Al de diámetro 
<Í: l a 8 M de di!Únetro 

Las fibras A transmiten a una veloeiclnd de 120 a 5 mi 
seg; las B de 3 a 15 m/ seg Y' la:.i !ibra.s O de 2 M, d"1 0~'5 a 
2~~ . . 

Las fibras A ~ ¡ Y transmiten al doior aiJUdo, locali 
zado, llamado epicr!tico Y' las fibraa O tranS!liten el do : 
lor difUso, urente, de duraci6n prolo~ada, protopá.tico.1 -

&.i. dolor t¡Ue se tranami te por fi braa de tipo e::, dolo:; 
protopátioo, 
· .· .cljemplo: al golpearse la espina de la tibia. se trans-



mito un impulso doloroso de tipo rapido, epicr!tioo por fi 
bras A de tipo l3 y Y que desencadena: lo. la separaoi6n : 
brusoa. del Sitio tiUO provoccS el dolo?', 20. a1teraoiones -
neurovegetativas: sudoracicSn y )o.' alteraciones ps!quicas
- cambios de porsonal.idad - <{lle ee dejan a J.a imagi.na.oión 
del lector; poro q:uada un dolor pooo preciso. ambigu.o, d&: 
varias horas o dias de dUraoicSn.' 

:..'). impulso sigue de los nervios para vaacularea -pri 
mera etapa. en la tra.nsmisicSn del dolor- a las fibras de : 
las ra!ces dorsales 111e lo transmiten hasta 1as raíces pos 
teriores de la medula donde penetran a la capa zonal. de : 
Walde:rer y bac en sina-¡> sis tanto con segmentos superiores -
como inferiores i'orr.iando el haz de Lissa.uor, al.ca..nzan la -
substancia gelatinosa de Rolando y se dirigen hacia la ba
so del asta posterior, donde realizc.n !lllevaa ai.na~sis en -
columna de Jlarke; de a'1_1..!.Í, cru~nndo por delante dol agu.je 
ro del e~eñd.imo se diri~an hacia el corion latera..J. de la : 
substancia blanca del lado opuesto para !oroar el haz es
pinotalámico.· 

La sensaoi6n dolorosa oontimia por el haz esninotal~
mioo lateral hasta el. rúoleo ventral. posterior dei tál.amo, 
del niSr!lO lado en St1 mayor parte, pero U.n mmero mCl!lOr de
fibras uasa al lado contna.rio a los DÚoJ.eos intra 'J para -
laminares.1 .:il dolor discreto se reconoce en al. oúoleo V.en 
tral posteriCJr y el mal localizado y lento en l.os mícleoS: 
intralaminres.' 

4- dol.or méxilo-fa.cial. es tlediado :C'und.amcntal.ei:iento -
JOr las r~as maxilar, :!lZ..."liibula~ y o.Lt~lrnica iel. t:ri,<;é"Ji
iio . a través del ganglio de Gaaser ·1'11.1 t ermin.nn en el rú -
oleo oauda.·:lo o parte caudada iel mioleo del trigémino, iel 
gloso faríngeo y ·lal naunogá.strioo as:! como ie loa prime :. 
ros tres pares craneales -;ue también transmiten, aun'I'le d!! 
manera secunda,ria, est:!mulos originados en cabeza y cuellG 

~esde el tálamo el L~pulso doloroso se distribuye en
la. circunvoluci6n parietnl. ascendente '1.a la corteza eere -· 
bra.l en d~nde está la descriminaoi6n enouanto a 1a looali
zaoión, r~conocimiento do la calidad y grado del dolor,' -

~l sistema reticular ascendente recibe dist:ribuoi6n -
.de colaterales además de la vía dolorosa cl~eioa.' ~ato ha
ce ·'1'18 los impulsos dolorosos bombar~ee:rt una ampl.ia zona -
de la corteza y ayuden a mantener el estado di) .1.eapierto -
- mecanismo di) alerta inespecífico - a d.ilerenoia de la -
looalizaoi6n preoi~a que es una !uncicSn de 1a ra.dia.ci6n -
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tal~ica a la oirounvoluci6n. ascendente.· 
..>stá loca1izaoión está medida "ºr una ra.:Cz nerviosa -

o.ue inerva un área cutánea iue perrni te eistmnatizar al. or
ganismo humano de acuGrdo a una distribución más o menos -
Uniforme de l.as terminaciones libres dol6rigoneas r ·1Ue -
son los darmatomas o zonas de ffead. 

l..L;;JIOIOxl JJ.::L JJOL01l 

IJedir la intansilad del dolor as difícil nor tratarse 
da un s:íntor:ia crubjativo.· .::iin er.ibargo, oe iono~ta.nte inteñ 
ta.rlo para tratar de valorar al erado do su:Úi:niento y a.u: 
mento.r la comprensión de la conducta humana.· .t'ara int<ir -
pratar la intensidad del dolor se aebe tener la yrstensión 
de conocer el estínulo doloroso i:dni:no Ca?nz de oer p-:irai: 
bido :>or una persona ·-al umbral -iolo.1.•oso-. Je puode esta
blecer el umbro..l individuD.1 ante la reacción •le desa~rado
~ue tiene una persona al hacer ?resión ligera con un dedo
sobra al esternón o sobre el rll!llilleta de iliolano en la -
a:iófi:iis astiloidas dal mastoidas.' .::sta rracción de dosa
erado ·-dolor- puada marcar la ;iauta para ca1iticur a un -
paciente do hiparsansible o estoico. 

R.::ACCION Al. JJOLOR 

Sienrgro 1ue exista este síntoma so ;irraentan tres al
teraciones fun-irune.utales. 

a.- Retirada súbita del sitio 1ue produce. al. dolor, 

b.- Reacciones neurovegetativas múltiples: 
i:ludoraci6n-náusea-v6rai to-t ar¡uicardia-midriasis. 

c.~ deaocionos psicol6gioas. 

LA OLIJJICA .JEL J)QLOR 

i\nt e la presencia de un enfermo con s:!rulrome doloro -
so siempre debe interrogarse con cuidado !JU.as an la .preci
sión y en el detalle de cada una de las oaraoterístioas -
olíri:Loas,. está la. clave :pl:lJ.'a hacer un buen diagncSstioo.' 
Al dolor debe eatudiarsale: 
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'ripo 

Sitio 

Intensidad 

· .üuraci6n 

.Lrradiaciones 

Hitmo 

Periodiaidad 

.Reacciones o fenómenos que lo -
acompaflan. 

!actores qu.o lo eu.mentan. 

laotores quo lo dismimyen. 

Principio. 

Curso • 

linal. 

NA:.CUR.AL.c:ZA, 'J!IPO U OARACT..:!tt Dlilt DOLOR. Obedeoa al órge.
no afectado y a la intensidad y calidad del estimulo dolo
roso.• Si se parsibe como punzada corresponde al dolor pu~ 
gitivo (dolor pungitivo en las neuronas-dolor de costado)
si es pesadez molesta, gravativa (cefaleas); si. sa acompa
na de opresi6n, constrictivo o anginoso (angina de pecho); 
si da la sensación de corroer, terebrante (odontalgia); 
si os como quemazón, urente \traqu.eo-bron'luitis de comien
zo J; si es como si clavaran alfileres o lanzas, la cinan -
te \como an las tabas); si es como una descarga el,otriaa
fulgurnnte (tab3s); cuando está mal definido y profundo, -
sordo; si hay pulsaciones, pulsátil (abscesos) y si oo in
termit.ent e con ondas de mayor o menor intensidad acompaña
do de deseo de expulsar, cólico (di.atención da viscera -
hueca)• 

SI·.CIO, La precisicSn en el. sefialamÍento de lugar donde se 
está produciendo 'el. dolor, orienta a localizar el organo : 
da!iado.' 

INTENal.üAD. La interpretao:i6n individual depende del umbrii. 
doloroso '.'[Ue obedece, seglln hemos visto, a multiples tao : 
toros.· La gravddad presuntamente va unida al dolor intens& 

DURACION. ~'l intervalo en el cual se presenta el dolor es
variable. 

IRRAJ)IAOIOllill>• Se interrogará Y' comprobar! si el dolor ee- · 
fijo o aa pro1ecta a otros lugares próximos o a distanoia.;·. 
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RI'rMO. Es la presentaci6n del dolor en 24 horas ejemplo d~ 
ello es el dolor ulceroso: comida-alivio-dolor-alivio. -

P.ERIO.DIOIDAD.. Oorrelaci6n del dolor con un lapso de tiom::
po 'tila puede o no coincidir con meses o estaciones del afio 

R.:lACOI01'fJS O /t:NOM~iOS QU~ LO ACOMPANAN. Pueden ser ps!
quioos, sensoriales y físicos.· Se ha menciona.do r¡ue en el-

. dolor hay reacciones psicológicas así como alteraciones -
neurovegetativas: en el primer caso los dolores intensos -
se acompafian de irratibilidad, indifereooia para otras sen 
saoiones y e.:JeU,stia.• ile las segundas, podemos señalar, 
palpitaciones, ta~uioardia, sudoración, náusea y vómito y
no es infrecuente 1ue el dolor sea prasedido de una fase
sensitiva sensorial, como vioi6n borrosa pareceas y par:is" 
teoeas.1 -

.ll'AC'?OiWS Q1H LO ~Ur.~'fl~AN. Son variados y depende del sitio 
en 1ue se produ:r.oa el dol.cr• 21 pasar agua fría o oalien : 
te en una odon~.;i,lgia, puea orieina dolor.1 

.l?AO!OiWS QU;:J LO DISMillUY.BU. i:.'J. reposo físico y mental lo -
pueden oo.lmar, así como ado11tar una J?OSición ejeo11lo de -
ello son las posiciones que adopta el enter:no para sobre -
1levarlo.I 

PRIHCil'IO. Si es lento, brusco o está nrecedido de una ac
cci6n ltos, defecaoi6n, golpe, exposioi6n ambiental, es -
fuerzo, ato )O' 

OlJ.U:iO. di es urogresivo, intermitente, permanente, o fugaz 
o desaoarece ~ se atenúa con cambios de posici6n, ingas : 
ti6n d~ alimentos, o bi.•:m de:::a)?aroce oon el vómito o la -
defecación.; 

.lfINAL. Si desaparece o so atenúa con cambios de poaioi6n.'-
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CAPITULO vn. 
HI1)::l0T32APIA. 

Posterioroente a una intervenci6n quiri1r~ice., el c.n. 
o la enfermera lavara cuir1ar1osarnente la herida, con agua
o;ci,:;ena"l.a o con suero fiaiol6cico; y .. entro "'' 12.s ir.rtica 
ciones eocritas ~ar1a.s ~l paciente, se le r1.ira que no utf:: 
lice enju~""Ues hasta seis horas '1es:oués r1.e realiza."a la -
interve:~cion. ra que si utilizaoos los enjua0atorios an-
tes de que esté forrnu~o el coa~lo, se estimulara la he-
corragia. 

3n un ~año caso de que se presente una peque~a heno
rragia, mantensa en su ooca buches de oolucion fisiolÓGi
ca ccliente, repitiendo este procc:Uoie1!to vru·ias veces -
hasta aue haya usa,o aoroxioar1e..~ente unos 500 e.e. de la-
soluci6n. · 

iiientras b.nto la hi¡;¡iene bucal "ebe ser escrupulosa 
en los r1.ientes re;;¡:,r:ente,,., sia::r1.o ea to e::icencial. Coloque 
0.3 z, r'1e o~iclorosene s6dico en un vaso de a~o. tibia, y 
al a.fa enjua:;uene la ooca unas 4 o 5 veces. :::ato acelera
rá la cicatrización y eli~inara el olor y eusto desacrad~ 
ble. 

Po1· otra parte observare11os las soluciones oús e:n--
ple<:!"'as como son: Aeua tibia con sal, .Soluci6n fisiol6¡;i
ca al 9:~, ;i.ntinept;.cos, etc • 

.::1 ai:;ua tibia cor. sal se prepara colocani1.o en un va
so aeua herbi~.a ~r una cucharu;1 ita ñe sal, -.ue a,ro:x:ioar.a
oente co:resnonre a unos 5~. ~e sal. Con esto se enjuac~
ra el oacicr.te unas 5 veces al día. 

La solución fisioló,:sica o suero fisiol6gico, ~s una
soluci6n salina a base ".e cloruro re sor io al 9~ nor oil
de l:l(Jlla esteril, tenieur1o uua concent1·aciór. ~e elec·troli
too -1e sor1 io 154 :nSq/l, y cloruro l5<i o.c;q/l. Con esto el
paciente se li:ipiara i:lojando una e;aoa esteril con la :iol)! 
ción, esto lo h~.ra con su11a precaución. 

Antiséoticos, os tos var. ha tener su i"u:,ción coc10 en
la desir:fección y la antisepsia por :Jei:l.io 'lu!:::icos • ..::sto<J 
a~e;:tes usad.os pc.r~. desinfección iteben ter:er :ran efica-
oia Jerv.:ici~a. 'l'enien~o _oor otro la<lo u1: ar.1pli0 espectro
antinicrobi?no, y los más valiosos son a'!uellos 1ue son -
letales contra bacteria3 y sus enpqros, po.ra los ~ongos,
virus y :iroto~0os. "lentro ·1 e lo::i oas utili<:a.~os ei:contra
mos: a los Penoles, ,,. los Acidos, a los ;:al6eenos, y a. -
los :.:e to.les Pesa" os. 

Los fenoles tienen una eficacia 5ermici-1 a (ácirlo car 
b6lico). Zl fer.o l es bacterioatittico en una co11cen +.:-aci6-; 
apro:<ime.~a de 0.2%, be.ctericiila. por encima de l;<., y f'uui;i. 
ci-1 a por encica ñe l.J.~. La eficacia es· rru7 reducicla a - ... 
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bajas teoperaturas y en medios alcalinos. 
Los ~ciños se emplean como antisépticos o cauterizan 

tes. Aunoue la acc16n eermicida ñe alcrunos áciños se ~ebe 
a los io~es hiñr6geno, otros tienen un tino ñc acci6n nás 
selectivo. :t. tenenon ~entro r1 e lon 1ciños' al Acirto acéti
co, que en CO!lccntrnción ,.i e 5,~ es bncteric irl.a nr.ra michos 
tipos ñe microor::;an:,snoa y bncterioat<Ítico "r. concen :;ra-
ciones neno:·es •. ü ácPo benzoico 1ue en CQncentración r'!.o 
O.l;) i:1pBe el crecioierto 02.cteriano y ftfo0ico oi el me
~io es li~eraconte ici~o. 

Los hal6ee1:os co·~o 13. tintura 11.e iodo es eonlea".lo co 
oo ar,tisépUco y ea letal :cara la t:!icroflora, los uicro-: 
zoos y los virus, ...;;n nusencia r1e natoria or::;.ínica, la 11a
yoz;ía r.e las b?.cterias rnueren por e::::iosici6n a un11 solu-
cion rl.e 1:20.000 rl.e io-Oo; un p0dor10 "e n.::;roxiL1n.na"1e::tc -
15 ~inutos se re1uiare para natar esporas bacterianos. 

Los netal•Js pe:rn.Mos cor:o lt)S co::puestos '1e :::c:·curioa 
aon ac:en-Ces bacteriostáticos efectivos, con ""ººº usarlos -
por su::: efoctos t6:-:icos los antio6·1ticos :-:ercuriéües inor 
(rá.nicos, no si.;?n'1o l?.SÍ en .;l C:J.30 ;,e los antis6nticos cor 
curiales orcánicos. · -

.:O'ioiolod·,_ deJ. :'::-io. La anlicación local r"el frio -
pro1uce r'!isminuci6n "el flujo Dancuíneo ca>ilnr; el núoe
ro r1.e capilares abiertos disrJinuye, el netabolisno ti:rn-
lar se re"uce y la proporción normal r'le intercanbio entre 
la sangre y los tejiñ.os Mecrece. 

La aplicaci6n local rle 1 frio le oisua ur.a hiperooia
reactiva con dilatación compensativa d~ los va.sos cutá--
neoe,, 

i!:stas aplicaciones sob:-e la piel causnn prinero l:l. -
contracci6n de los teji~oo, proil.ucienr1o un efecto blanc¡ue 
ante. Jsto se de'be a la contracci6n r'!e lns fibra:i elnsti:: 
cas y musculares ~e los tej !-'os que presionan la s:;i.n.:;re -
~entro ile los capilares. Jsta constricción refleja de los 
va.sos sa.nzuíneos, afecta l::i vascularir1.ad i\e los tej ir~ os -
añyacentes al sitio ~e la aplicación. La aplicaci6n ro -
frío qui ta calor r1e la zona ñe a;¡licación y "'isni::uye la
sensibili"'ai\ ñe l~s ~erminaciones nerviosas ;¡crifáricas,
alivian110 así el ilolor, :::sta'.l anlicaciones •e frie rtehn-
ran ser breves y evitarse en ;:iersonas -~t.Jsr.ut::-ir'a::i, ya CJ,tte 
por el :ni1!ºº proce::>o -f'ioioló;ico esto puc''º ir.hi~ir la. e,! 
catrizacion, tenie!!~o un au::ionto 11.o la circttl:i.cion (le los 

· teji~os, y sabiendo por la ;:mtolocin ñe la infl"'.::(»ci6n, -
os la rospueota n::\tural a lao heriilns, llevan·'o to-1o::i loo 
e_let:1entos ~e re.generación y -1 e defensa contra laa bacte-
rias. 
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usaoos para t'l.isoir.uir la ini'lanaci
t'le trauma. 
la necorracía por contracoi6n de -
evitan-'l ose :por lo tanto, las equi::i.Q 

Uso ~el Frio. Lo 
6n en tofl.os los casos 

31 frio oontrola 
los vasos sani;uíneos, 
sis y los hematomas. 

En Cirugía ?-ucal la tera~ia ñ0l frio tiene anlicacio 
nes oás restrin¡;i~as que el calor, y l.o usareaos postcri": 

_ or al prod.ucirse tr:i.t<·:a-ciarios para re?'ucir la J-ii;-.chazon y 
i'.isrlinuir las acu!'lulacioncs ·1e liqui<l.oo tisulares :¡ e:mAa 
dos. T!e cual(tUier r.;o'!o, c. las 24 horas r1_el pooto;ien:.to:·io 
se suspenr1~n las aplicaciones ~e frio. 

·rera;::eutica con Calor. Las aplicncione3 "e calor, -
aur.ient~n la va.zcule.ti::a.ció:: ,.,_e la. zona, proriucicnño una -
hi_pere,-.;iia, c.;ru"'a~: e1: la 9-1-nior<::iÓn, loc::>.l~z'.'.n la iz:fccci6n, 
apresuran la nornaliz<-.ci6n ;¡ 1:::. io::upu::-aciol. 01: nr0ccncia. 
ae iníecoi6n pat6eena. . . 

~or otro la•' o lo.s :>.plicr.cioneG ·'e cn.lor, co:::ienz::.n 
<iecpues -:_e las 24 nora.s riel posto::eratorio. 

C>ersn :oor una fuente lu::iinosa co:no l.<: luz sola.r, una 
la!:roare. con .fil:?.nento ~e ce.r!lono o tm1•'.steno o con lu~ --
ultravioleta, etc. -
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cor: CLUSI0tl33 • 

.Sn los 1ra.tar.i:!.er:tos Postoperatorios,. se suscitan pro
bleoas ñeopu&s ."!e un::: ir. terver1ción quirÚr';:!.cn que V(l.n re·
l"-cionar'\os con t:."astornos oist~:ücos c;ene~·a.leo :; :rior fatr2 
zenio.s caus:?.!:ias "ur~nte el tr¡i.to.oiento quirúr,:;ico. 

· Con eoto por1.':::ios t:tenciona.r, que p::i.ra Ct1::?.lr,uier i;ro.ta
r.iicnto 'le ·~irugía el CirUjC'.nO !"lentista i'ebe :mrie:::ar con au 
:·~istorial Clínico, sus :io"l e los ,, e esturl :!.o ·~on ta~ or, en ur. -
articu•.aaor ajustable o seoi-::i.juatable, su ex~'!:len rarlio.:;rá 
:f'ico que puer.e constar ,, e rar1.iocrafias peri<•picales, oc1u:: 
sales, par.orámicas 'J laterale3 ''el cuello; .')us exo.nenes. /te 
laboratorio co~o son tienpo ~e sa.~~rar1.o, tie8po i'e coa¡;ul~ 
ción, tienpo "'e prot:::-ol'lbina, Ctt?.r.tific::?.ci6n <'1.e eritrocitos, 
leucocitos. y plawetas, etc. 

Cor. to•~.o esto ·el Ciruj:::no "lentista po".1.ra er1itir un -
r1it'.Jn6stico e:<acto y c.:irtero, Y antes "'e reali::iar cualqui
er Ciru,:fa la esturl iara. a."ltes de r~ali~arla, ;f'J. que po-1 ra
ser tln rJia'.no trata:1iento nero en si sera -".iíeronte ~'ª cue
el paciente poilra no ser el m:i,::i::io. uno o '."os ilfos :'.'.ntes ~e 
re'.?lizar la intervenci6n preparara al :¡i:?.Ciente con suo in
~ic!lciones y po.'3terior a la interve~cio¡¡ revisara y cuir1.o.
ra al paciente hasta que áste ñ.a<'!.o -'e alt~, ~or otro lado
las instrucciones que se le proporciones al paciente paro.
realizarlas en su ho,;ar aeberán ir escritas por el Or1onto
lo~o. 

nentro· del tema -'e Antibi6ticos, A::'1lzé3icos y antii:a. 
i'lamatorioa, es upa parte ne suoa i:~ 1)ortancia ya ".J.Ue el C,! 
r1.1jo.no 1Jontist;). loo r:ta:-.eja rUariaoente. 3U importancia e.::· 
triba en que se le rl.ebe t'.'e r1.ar su uso correcto, tratar a -
caña paciente con el f'ár:::aco in .... ica.l.o n:-.ra ;:¡u nroblena.. -
Osea que el Odont6loeo t'leoerá saber sus in"'ico.ciones, cor.· 
trainñ.icaciones, toxicidarl, etc. · 

;:;n · el tet:113. A.e Cui~ar1 ·JS tra:1soperatorios evi tnrá iatro 
ce?lias posibles, realiz.an-"o el trataniento lo mejor posi-: 
ble ;¡ en el oenor tier.ipo; tttili'.3an'1.o el instruner.tal ai".e-
cu.,i!o para los ~iferentes proce·"inientos. 

'Dentro "1.e las neco::ien,1aciones ?ostoperatorias, tonas
las precaucior.ez qul" se tomen, ?.yu~aran ·:i. un r1e;or y oás -
ráoi~o reestableci~ionto ~el paciente, ya sean localus y -
genera.les, que el Cirujano l)entista e:f'octue. i'a.nhién bs -
reconenr1acione3 escritas que le proporcio110 al paciente.· 
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3stoa tratamientos postoperatorios pueiien ser el control
iie la. het1orraf3'Ía por ce·~ íos físicos, riu:fr:icos, necanico::i, 
eto • .:"!l control ..ie1 A.olor q_ue afectan '1e "iferente i'oraa
a ca-ia paciente, aiei::~o estos por lledios quír:iicos. l: ;JOr
lilti:Jo sus 3njua,:;i.:es e !UA:::-oter:!pia, sien~.o los prineros
cot: soluciones q_ue van a~ru..i~r a evitar posibles i.nfeccio
nes, sien'!o utiliz~'1.os para le. hieiene oral rie los ;n'.cie!! 
tes • .2:1 se;::unAo con a.::;ua !tela1a o culier.te o co:-: conpre-
see huoe-'1.ecii'.as on 'lGlla r.elar'e. o caliente, que nos van a
evitar en .:·re...io consi-'lerable el e'"P,ma., la heno!':'"l~Í<'.'!., etc. 
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