CHOQUE ALERGICO
INMEDIATO A EXTRACCION DENTARIA

por el

Dr. OctAavio VALENZUELA NAVARRETE

L.a enfermedad de una pieza dentaria pucde tener repercusion ge-
neral en el organismo por diversos mecanisnios, tales como infeccion,
toxicidad, etc., y también por otro, poco considerado, pero de im-
portancia, como es el fenomeno de la sensibilizacion.

En Noruega, Haupl y Thjotta, en un excelente trabajo, demos-
traron la sensibilizacion organica con produccion de una purpura reu-
matica provocada por una pulpitis cronica estreptococica.

El doctor l.ehmans, de Le Havre (Francia), llama la atencion so-
bre un smdrome general alérgico observado en un enfermo, mmediato
a la mnsercion de una corona en un diente con afeccién periodontica.

St en este articulo me refiero tnicamente a la repercusiéon alér-
gica producida en un diente enfermo, no quiere decir que tnicamente
el diente enfermo sea capaz de determinar una sensibilizacién, sino que
¢sta puede igualmente adquirirse por la accion de otros focos loca-
lizados en diversos territorios.

En referencia al papel que desempena el diente en la sensibiliza-
cion, dire que es, a su vez, causa y efecto. pues al mismo tiempo que
por la enfermedad primaria en €l producida (caries, osteitis) libera
por desnaturalizaciéon proteica un antigeno, esta enfermedad primaria
es, a su vez, mmfluida por la sensibilizaciéon adquirida, determinandose
de este modo un verdadero circulo vicioso en el que el agravamiento
de la enfermedad dentaria lleva a la liberacion de mas antigeno vy,
por tanto, a un mayor sensibilizacion.

Lo que interesa, para nosotros los dentistas, es que la enferme-
dad primaria del diente es modificada por la sensibilizacion y el tra-
tamiento dirigido a su curacion se encuentra entrabado por la sen-
sibilizacion.

Aspecio clintco

Una de las formas en que puede manifestarse esta sensibilizacion
es cuando se hace la extraccion de una pieza dentaria en una persona
sensibilizada ai antigeno dentario.

Estos enfermos sufrieron un choque inmediato después de la ex-
traccion, que se manifesto por una urticaria, pririgo, macula con for-
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macion de vesiculas, etc. En el momento de hacer la extraccion de la
pieza no presentaban sintoma clinico algune, pero entre sus anteceden-
tes acusaban temporalmente molestias generales varias, como ceia
ieas, decaimiento, etc., v algunos antecedentes tamiliares o persona-
fes alergicos.

La recomendacion de extraccion se hizo feniendo en cuenta tnica-
miente ]la enfermedad local del diente.

Estimo conveniente en este punto entrar a explicar, desde ¢l punto
de wvista de la alergia, el por qué estos enfermos no presentaban
sintoma clinico alguno antes de la extraccion, lo presentaron inme-
diatamente después.

Il antigeno constituido en el diente o alvéolo, al penetrar en el
organistmo, provoca la formacien del anticuerpo correspondiente, el
quee, a su vez, elimina del torrente circulatorio los antigenos circu-
lantes, v por su afinidad especifica se dirige hacia el diente, esto es, a'
punto e ineculacion del antigeno. Se¢ produce, por tanto, en este punto
una reaccion AA, siendo el diente o los tejidos peridentales el 6rgano
de choque de esta reaccion. Diré de paso que esta reaccion AA, pro-
vocada a este nivel dende ha producido con anterioridad la enfermedad
primaria, !a agrava con las perturbaciones circulatorias que son ca-
racteristicas de tcdo chogue alérgico.

{!’

P

Como puede apreicarse, esta primera fase en que se adquiere la
sensibilizacion se caracteriza por e! predominio de los anticuerpos que
han eliminado los antigenos circilantes y se han venido a fijar en el
punto de inoculaciéon (diente). IEn esta zona de choque local se su-
ceden inoculaciones repetidas de antigenos con las consecuencias per-
turbadoras para el tejido conocidas.

Como es sabido, la inoculacion repetida de un antigeno en un or-
ganismo sensibilizado para él determina una serie de fenomenos loca-
les, regionales o generales, segiin sea la dosis inyectada y la sensibi-
lidad adquirida. Estas reacciones van desde la simple macula hasta
la necrosis del tejido, o la hemorragia, o un choque mas general,

Hago mencion de estos hechos de la doctrina de la alergia para
patentizar la importancia del choque alérgico en el curso de la enfer-
medad primitiva del diente y, lo que es mas importante, la dificultad
de curacion de la enfermedad si no se tiene en cuenta la reaccion AA
que se esta produciendo.

De este modo se puede explicar la circunstancia por la que estos
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enfermos no presentaban sintomas; estaban en una fase de predominic
del anticuerpo sobre el antigeno, estando éste focaklizado.

Al efectuar la extraccion del diente, con el traumatismo inhe-
rente y la ruptura de numerosos vasos sanguineos v linfaticos, ¢ pro-
duce la reinoculacion directa en la sangre o su absorcién por los lin-
iaticos locales.

Las posibilidades de curso que tiene esta inoculacién son diversas,
pero dire que se pueden producir fendémenos locales de choque aumen-
ado unicamente, como son edema, espasmo circulatorio, estasis, etcé-

f”?rmf-m

tera, gue, a sw vez, agrava y complica la herida alveolar, o bien un
ch

‘1.

ogue en un territorio alejado,
Las historias clinicas resumidas que a continuacién inserto SO0
mas demostrativas a este respecto.
Observacion nigm. 1. —T. F., sexo femenino; cuarenta afios. An-
recedentes alérgicos. Hermana asmatica desde la infancia.
Fxtraccion pieza 30. Antes que pasara bien el efecto anestésico
comienza 2 sentir dolor de tipo espasmodico en el alvéolo v cara, que
continiz en los dias siguientes, sin obedecer a los analgésicos. I.a he-
rida tiene poca tendencia a cicatrizar; no hay mal olor, ni edema re-
as piernas, que

e e i

gional. Aparecen bruscamente placas urticaricas en
muy pronto abarcan toda la pierna, desde ol muslo hasta ¢l tobillo.
Continuan los dolores espasmadicos de la cara concemitante con la ur-
ticaria, cuya intensidad decrece algo con la administracién de hipo-
sulfito de magnesio.

La enferma contintia en estas condicienes con leves alternativas
durante un mes, y entre tanto se ha constituido una pequefia {istula
en la herida alveolar, que deja escurrir pus. Al finalizar el mes desde
el dia de la extraccion de la pieza, logro desprender un pequefio se-
cuestro, y desde ese momento los sintomas locales v generales, que
se hablan atenuado notoriamente en el Giltimo periodo después de ia
fistulacion, remiten rapidamente hasta su extincidn, sin volverse a pre-
senfar después de un ano.

Observacion nmigm. 2—J. P. Sexo masculino; treinta v cinco afios.
Antecedentes alérgicos no tiene,

Foxtraccion de piezas 8 y g con periodontitis aguda. A las pocas
horas, malestar general, decaimiento, dolor articular en ambas rodillas
v tobillos, placa de urticaria en cara interna de la pierna derecha a
nivel del tobillo. Este estado dura cuatro o cinco dias y luego decrece

—

Ppaulatinamente. Algunas semanas mas tarde se extrae la pieza 3, pues
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en vista de la repercusion general que las extracciones anteriores tu-
vieron desea eliminar fodas las piezas infectadas. Vuelve a reprodu-
cirse el choque en la misma forma que la vez anterior, para desapa-
recer a los cuatro o cinco dias.

Observacion mian., 3.—L. V., cincuenta v cinco anos, Sexo feme-
nino. Antecedentes alérgicos. Eczema ulticariado de la cara anos an-
tes. Extraccion de la pieza 28. Cas: inmediatamente de proceder a la
avulsion de la pieza se produce en el labio inferior del lado de la ex-
traccian una macula de tamano de un peso con papula en el centro;
la papula desaparece en la neche, o sea, algunas horas mas tarde des-
pués de la extraccion, pero la macula persiste al dia siguiente v des-
aparece despues paulatinamente. La enferma también acuso, parale-
lamente al fenomeno descrito, malestar general v decaimiento.

Qbservacion mim. 4.—5. P., treinta v dos anos, Sexo femenino..
Antecedentes alergicos. Hace anos, urticana; actualmente, sensagion
de ahogo.

Fxtraccion de piezas 1 v 2. A las pocas horas, extense prurigo v
pequenas maculas en la cara anterior del cuello, que desaparecen paula-
tinamente .en los dias siguientes, durando mas 0o menos una semana.
Paralelamente sobreviene un sindrome digestivo de hiperacidez gas-
trica, que mejora conjuntamente con el estado anterior.

Comentario

Puedo resumnnr los hechos basicos de esta comunicacion en trex
Proposiciones :

1. Kl diente enfermo (foco) en ciertas condiciones de terrenc

(consttiucion), ete., provoca la sensibilizacion.

2" ksta sensibilizacion provoca un choque AA a nivel del diente
entermo (foco).

3.0 Que este estado se puede evidenciar en la extraccion derta-
ria, dando lugar a fenomenos locales o generales de choque, cuandoe
la sensibilizacion del organismo ha alcanzado un cierto grado.

(De " Revista Dental de Chile”, vol. 44, num. 5, septiembre-octu~
bre 1954.)
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