© EL MEDICO Y EL ODONTOLOGO:
UNA ACTUACION COOPERATIVA
CONTRA LA ENFERMEDAD

por

F. Howard Westcott, M. D., F. A. C. P.

UANDO mas tiempo se practica la medicina, mas se conven-
C ce uno de que el médico y el dentista pueden y deben
cooperar mas intimamente si han de combatir con éxito
las numerosas enfermedades modernas. I.a ensefianza den-
tal debe equipararse en la actualidad a la educacion médi-
ca, tendiendo hacia el punto de su moderna especializacion -
en los campos de la practica. El resultado final de esta re-
lacion estudiantil mas intima seria el llevarnos a la convic-
cion del valor reciproco que tiene la continuada coopera-
cion profesional en la practica de la investigacion.

Hstos campos de actuacion estan tan intimamente
conexionados, que sin su comprension es siempre un fra-
caso el intentar una campafia de eliminacion de la artritis
infectiva, asma infectivo, neuritis, cefalalgias, estomatitis
ulcerosa y colitis, asi como tambien de la tlcera del esto-
mago, lesiones de la vesicula biliar, nefritis y malnutricion.
Un examen detenido nos revelara que todas estas enferme-
dades lo mismo pueden ser debidas a trastornos metaboli-
cos por defectos de nutricion o causas carenciales como a
focos de infeccidn.

Cooperacion médica—A la vista de entidades nosolo-
gicas de importancia, el odontélogo cuidadoso debe saber
precisar cuando necesita la ayuda médica. He aqui algunos
de los problemas con que se confronta: Aparte de la extrac-
cién, ;qué debe hacerse ante repetidos casos de abcesos den-
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tarios? Aparte de las obturaciones, ;qué debe hacerse ante
casos de caries profundas y rapidamente agrandadas? ¢ Por
que, aun bien tratada, no se cura una estomatitis, o por
qué hay mal olor en una boca limpia? ;Qué significado tie-
ne la resistencia al tratamiento de un caso de estomatitis
ulceromembranosa o de hiperplasia? Todos estos proble-
mas, y muchos mas, exigen una estrecha colaboracién v es-
fuerzo mutuo entre el médico y el odontblogo. m

Responsabiidad dental.-——; Qué debe esperar el médico
del odontélogo cuando le envia algtin enfermo para su es-
tudio vy tratamiento?

1. Una boca limpia o en vias de limpieza perfecta ; unos
dientes apropiadamente raspados y con superficies bien
limpias, en las que no se puedan con facilidad depositar
restos de alimentos y de tejidos organicos, con la produc-
cion mmmediata de millones de bacterias.

2. Encias finas y duras, bien adaptadas a los dientes,
eliminando la existencia de masas blandas, esponjosas vy
sangrantes que puedan albergar espirilos, cocos y bacilos.

3. Trabajos de puentes practicos que ajusten con fa-
cilidad v comodidad v que no puedan ser fuentes de irrita-
bilidad nerviosa. _

4. Un estudio bucal radiografico satisfactorio.

Nadie esta mas capacitado para hacer e mterpretar ra-
diografias dentarias miejor que el dentista. El técnico co-
mercial estd incapacitado para poder interpretar apropia-
damente las radiografias, por no poder seguir la curacion
en el sillon dental ni ser capaz de hacer un correcto diag-
nostico. L.a mayor parte de los profesionales aprendemos
a través de nuestras equivocaciones, pero ello sera siempre
gue seamos capaces de verlas. Las radiografias nos son de
‘una gran ayuda no sélo como medio de diagnostico de las in-
fecciones, sino también como guia en el desarrollo y creci-
miento del hueso. F.n un reciente Congreso Médicodental,
James C. Healy, de Boston, establecid que el crecimiento

~de los huesos y los centros de osificacion servian de indice
del desarrollo normal o perturbado de los nifios. Demostro
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como se podia con seguridad determinar la edad de des-
arrollo de los embriones v de los nifios por la indicaciéon de
ciertos centros de osificacion., Ademas, la normalidad del
desarrollo puede ser determinada por comparacion de la
edad del nifio con sus radiografias dentarias y 6seas. Cuan-
do son sospechosas las pruebas de vitalidad de los dientes,
los rayos X son de valiosisima avuda.

5. Los frotis de gérmenes tomados de los apices de
los dientes y hechos por un método apropiado. Es intere-
sante esta region para la toma de frotis por estar en ella,
en contacto, el area vascular de la bolsa piorreica con la
membrana peridental. La técnica siguiente, descrita por
Renegan, es muy satisfactoria: a) Asepsia quirtrgica para
preparar el campo. b) El empleo de gasa esterilizada (no
basta con que sea limpia) para rodear el campo. ¢) T.a ex-
traccion hecha con instrumental v forceps esterilizados.
d) El empleo de un asa estéril para tomar el material de
cultivo del apice radicular. e) El cultivo hecho en un labo-
ratorio de reconocida solvencia.

Muchos médicos tienen predilecciéon por los odontdlo-
g0s conservadores, 0 sea por aquellos que no tienen extra-
ordinaria prisa en proceder a la extraccion de cualquier
‘diente. La extraccién de muchos dientes infectados en la
misma sesion es peligrosa, por las siguientes razones:

1.2 Puede ser la apertura de una gran puerta de en-
trada a una intensa irrupcién de bacterias en el torrente
sanguineo. Si la resistencia del paciente es baja puede ori-

oinar una bacteriemia o septicemia.

2.2 Hllo elimina una excelente fuente de autovacunas

civn, La experiencia demuestra que la irrupcion repetida de
pecuefias dosis de bacterias en el torrente sanguineo pro-
C{-::deﬂtes de una o de dos bolsas infectadas, actua como la
melor vacunetuapza Si las extracciones estan espaciadas
entre varias semanas, de ese modo se produce una autova-
cunacién mucho mejor que la hecha en el laboratorio mas
cuidadoso.

Responsabilidad médica—Fn cors respondencia a lo an-
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terior, sque es lo que el odontdlogo debe esperar del mé-
dico?’ |

Fl médico debe, en una vision completa del enfermo,
proceder a un extenso examen fisico del paciente y una
investigacion clinica en cada caso particular.

Esto obliga primero a hacer una cuidadosa anamnesis.
La herencia juega un papel muy importante en el desarro-
llo. L.a destrucciéon dentaria es debida, en un 7 al 10 por
100 de los nifios, a un fondo hereditario pobre en defensas;

en el 9 al 12 por 100 hay una inmunidad individual relati-
va a las caries; el 78 a 84 por 100 remanente e€s un campo
enteramente a nuestra disposicion para actuar sobre él por
medio del control de la dieta, del balance endocrinio v de la
regulacion metabolica. Otro medio de actuacion lo tenemos,
al saber que el desarrollo dentario tieme un gran fondo
hereditario, en proporcionarles una fuente adecuada de mi-
nerales basicos (calcio, fosforo, potasio, hierro, etc.), de
hormonas reguladoras v de vitaminas.

-

El desarrollo de los dientes de leche puede ser demos-
trado en los estudios de los embriones de noventa v dos
dias nor rayvos X. Desde ese tiempo hasta su liberacion la
macdre debe pronorcionarle todos los materiales de nutri-
ci6n que le son necesarios, aun a costa de su propio sacri-
ficio. L.a naturaleza ha dotado al embrion del poder de
absorber y utilizar las sales, vitaminas v alimentos de los
efidos maternos, aun cuando este esfuerzo la deje ex-
hausta.

Para subvenir a estas necesidades de ella misma y del
feto con suficientes elementos pam el desarrollo de los hue-
¢os v dientes, la madre gestante debe proporcionarse un
aumento de estos elementos nutricionales de un 10 por 100
sobre sus necesidades normales. Es de gran 1“{1p01t1nc1a
hacer notar que no es til la administracién en esta epoca
de los elementos minerales necesarios si, al mismo tiem-
po, no se administra a la madre, en cantidades apropia-
das, las vitaminas A v D. Es muy eficiente el administrar
al mismo tiempo fosfato dicalcico (1 or.) con viosterol
(1.000 unidades). Una dieta bien equilibrada es, desde Jue-
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g0, un prerrequisito importante para estos trastornos ca-
renciales.

Endocrinas. — El  nacimiento, crecimiento y desarrollo
estan regulados por las glandulas de secrecién interna: tiroi-
des, cuerpo pituttario, ovarios, testicules, timo y glandulas su-
prarrenales. No es infrecuente tener alguna de estas glan-

dulas en un anormal funcionamiento, siendo esto solo catu-
sa de que se perturbe el equilibrio funcional.

Este desequilibrio endocrino es reconocido en la actua-
- lidad como una perturbaciéon corriente. Hasta muy recien-
temente no se reconocian las lesiones leves de estos des-
equilibros, y tinicamente aquellos casos en que existian de-

ficiencias avanzadas y muy marcadas eran los tratados.

En la actualidad, los casos de paperas toxicas, cretinismo,
hipopituitarismo y gigantismo son infrecuentes si se les com-
para con los frecuentisimos de trastornos iniciales o me-
dio. ¢Cuales son los signos diagnésticos que el dentista
puede observar para hacerle sospechosas estas afecciones?

Taroides. — Nervosismo extremo acompaflado de tem-
blor de manos muy suave (no el temblor corriente de mie-
do) y una transpiracion profundisima son indicacion de hi-
per-tiroidismo. S1 el abombamiento exoftalmico se presenta,
ademas, el diagnéstico puede ser casi asegurado. En el ex-
tremo opuesto de la escala encontraremos una piel seca, ca-
bellos asperos y quebradizos, labios delgados y embota-
miento de la corriente nerviosa, como sintomas indudables
de hipotiroidismo. Evidencia confirmadora de dicha supo-
sicion sera un ablandamiento extremo del esmalte y denti-
na con excesiva reabsorcion radicular, vy esmalte corona-
ro escaso. Esta decalcificacion anormal se evidencia por
estudios radiograficos, tanto en el cretinismo endémico
como en el esporadico y corre paralelamente al desarrollo
oseo retardado.

Paratiroides. — Es opinmion corriente en la actualidad el
afirmar que la decalcificacion anteriormente mencionada

es debida en la mavor parte de los casos a una perturba-
ci6on paratiroidea concomitante con el hipotiroidismo. Otra evi-
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dencia de enfermedad patiroidea puede ser una tendencia a
trismus o a espasmos musculares y una excesiva fragilidad
de huesos y dientes. Todos los pacientes que tienen mandibu-
las quisticas o areas de decalcificacion deben ser examinados
en lo referente al metabolismo del calcio antes de llevar a cabo
muchas extracciones.

Pitwitaria. — L.a perturbacion opituitaria causa cambios
estructurales mas bien que predisposicion a la caries. Un
excesivo crecimiento mandibular o una amplia separacion
entre los dientes sugiere un trastorno hipopituitario. I.os
dientes en estos enfermos son mayores que el término me-
dio, lo cual acenttia el tamano facial, como ocurre en la
acromegalia, la cual es un grado extremo de este sintoma. En
los estados hipopituitarios encontramos mandibulas estrechas,
arcos palatinos altos y dientes con coronas pequefias, con fra-
oilidad general Osea, como ccurre en la enfermedad de Paget
(osteitis deformante) y en las formas menos graves de defi-
clencia.

Gonadas—Il.a deficiencia gonadal también se manifies-
ta en cambios estructurales, asi como también en numero-
sas peculiaridades personales. lLas relaciones de las estruc-
turas dentarias con las gonadas se establece indirectamen-
te a través del balance endocrino perturbado, el cual pro-
viene de la disfuncién ovarica o testicular. Es importante
si reconocimento v las relaciones de esta asociacion.

Los signos subjetivos de la deficiencia gonadal son: ten-
dencia al engrosamiento y a los cambios de la personali-
dad. Loos hombres afeminados con frecuencia muestran una
piel blanda y lisa con escaso desarrollo de vello. Una dxsf—
tribucion femenina de grasa en el término medio de estos
casos puede ser puramente gonadal, pero en los casos mas
marcados ello significa que el cuerpo pituitario y el tiroi-
des han sufrido también cambios depauperantes. Cuando
al mismo tiempo se presenta hipoplasia genital constituye
lo que generalmente se describe como sindrome de Froe-
lich. | _ o

Una voz aflautada y -amaneramientos ateminados son
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s1gnos menos caracteristicos como no estén asociados a los
cuadros anteriormente mencionados. Hasta hace algunos
afos se creia que los “caninos con puntas agudas” o inci-
sivos superiores de formas pequefias, e incluso en algunos
casos ausentes, eran caracteristicas de hipogonadismo. Las
observaciones continuadas no han confirmado este hecho.
Pancreas—El hipoinsulinismo o diabetes melitus es la
-mas comun de las formas de trastorno pancreatico. Los sin-
tomas son: debilidad general, tendencia a las infecciones v
pertinacia de su tratamiento, vy un aumento en la sepsis
bucal con enorme tendencia a la total destrucciéon dentaria.
Estos sintomas van con frecuencia acompafiados de pali-
lisa en los estados precoces, que en los mas avanzados se
cubre de una capa saburrosa, que es cuando comienzan los
trastornos digestivos. |

Bl diagnostico se confirma facilmente por el hallazgo
de grandes cantidades de azticar en la sangre v en la orina.
A fin de obtener satisfactorios resultados con cualquier
clase de medidas terapéuticas que se trate de tomar con
estos enfermos, es la primera condicion que han de cumplir
la de someterse a un régimen alimenticio que corrja la glu-
cosuria e hiperglucemia.

El tratamiento de las diversas formas de estos desor-
denes endocrinos, naturalmente, corresponde al especialis-
ta medico competente. Bastenos decir aqui que la mayor
parte de ellas son susceptibles de adecuado tratamiento.

Metabolismo.—I.a importancia del metabolismo de las
sales minerales, alimentos y vitaminas, fué recientemente
tema de discusion de una reunion de la Asociacion Ameri-
cana de Odontologia. Aqui debemos esclarecer, sin embar-
go, la importancia que en estos tiltimos afios se ha dado a
los estados carenciales del hierro, calcio, fosforo y vita-
minas. | |

La malnutricion es con frecuencia enmascarada por una

obesidad general o por el empleo de cosméticos embauca-
dores. L.as mucosas vy la conjuntiva son siempre indicado-

>
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ras de la existencia de anemia, si bien en los casos dudosos
se debe recurrir al recuento globular.

Vitaminas—L.a deficiencia en la ingestion de las vita-
minas A y D es frecuentisima en nuestros casos diarios de
practica profesional. De los signos de esta perturbacién que
con mas frecuencia estan al alcance del odontdlogo, la xe-
roftalmia o inflamaciéon ocular con exudado purulento es
el indicador de un grado bastante avanzado de deficiencia
vitaminica A. Si ademas de este dato el paciente presenta
encias esponjosas y piorrea alveolar, se puede considerar
como senal indudable de que esta avitaminosis A procede
de larga fecha. Algunos autores afirman rotundamente que
la vitamina A es especifica de esta afecciébn dentaria, pero
precisan estudios mas detallados para poder asegurar esta
afirmacion. |

Uno de los efectos de la vitamina A mAas aceptados en
la actualidad es su utilizacion para aumentar la resistencia
a las infecciones. En este empleo su utilidad aparentemen-
te descansa en su capacidad de mantener intacto el epitelio,
con lo cual le hace resistente a la entrada de gérmenes.

l.a deficiencia vitaminica D es probablemente la mas
conocida y mas facilmrente combatible de todos los estados
carenciales. Su efecto mas directo es la fragilidad de los
huesos v su defectuoso crecimiento. En la mayoria de los
casos coincide con una disminucion del contenido de fo6s-
foro en la sangre y una ligera reduccion de su contenido en
calcio, siendo este desequilibrio la causa directa de la de-
fectuosa osificacion y crecimiento de los huesos. Sin embar-
g0, en presencia de una adecuada cantidad de vitamina D
en el organismo, es indiferente la proporcion de calcio y de
~ fésforo en el régimen dietético, a causa de que el que existe
se asimila y se fija con perfecta utilidad. Esta capacidad
para causar calcificacion es responsable de la apropiada
formacion v desarrollo de los dientes, asi como también
del poder de formacion de la dentina secundaria.

Desgraciadamente, la vitamina D esta muy pobremente
distribuida en el régimen dietético medio, vy se requiere, por
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lo tanto, una fuente de administracion supletoria. Una me-
dida facilmente asequible de produccion de esta clase de
vitaminas son los rayos ultravioletas del sol. Nosotros po-
dremos también proporcionarnos una fuente de entrada por
miedios artificiales diversos, pero la de mayor contenido es
el aceite de higado de pescados de profundidad: bacalao,
halibut, perca., etc. Debemos encarecer aqui que de estos
aceites los mas apropiados para su administracién son los
que no han sufrido proceso de concentracion. En la profila-
xis infantil los no concentrados son con mucho preferibles
a las formas mas potentes.

La deficiencia en la vitamina C es la causa del escorbu-
to. Grados mas incipientes de esta deficiencia son, no obs-
tante, de gran importancia para nosotros, puesto que rara
vez se ven en la practica profesional corriente estados
avanzados de escorbuto.

Estados hemorragicos bucales, lengua dolorida, tlceras,
mucosas esponjosas y trastornos digestivos 1mprec1sos
pueden hacer sospechar esta afeccion. Formas mas inten-

sas pueden ser causa de una forma difusa de piorrea tré-
fica.

Ha sido tema de discusion el aserto de que la avitami-
nosis C aislada puede ocasionar sintomas escorbuiticos. AL-
FRED HuEss, precursor en las investigaciones vitaminicas, es
de opinion de que la restriccion en el crecimiento de la
flora intestinal que sigue a la avitaminosis C es la que puede
- considerarse como tinica responsable de los sintomas.

Esta sugestion tiene su base en las diferentes formas de
deficiencias vitaminicas de la C, que se encuentran en el
hombre y en los animales. |

‘El régimen dietético infantil medio esta casi exclusi-
vamente constituido de leche y de cereales, ambos pobres
en vitamina C. Las fuentes mayores de esta vitamina son
las frutas, especmlmente las citricas; las verduras y las pa-
tatas. Hay en el comercio excelentes preparacmnes de aci- .
do ascorbico, que son muy ttiles en esta avitaminosis.
Como dosis profilactica podemos considerar 16 onzas al
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y dosis terapéutica es 100 mg. de

(-

dia de jugo de frutas,
cebione.

A continuacién damos un resumen de las fuentes prm—
cipales de vitaminas en los alimentos:
| Vitamina A: Aceite de higado de bacalao, aceite de hi-
gado de halibut, manteca de vaca, zanahorias crudas, ce-
reales, queso, nata, huevos, arenque, mantecado, higado de
ternera v de cerdo, "leche, huevas de pescado, salmon, be-
Irros.

Vitamina B: Trigo, levadiura de cerveza, habas habi-
chuelas, salvado, pan de trigo, cereales, yema de huevo,
avellanas, lentejas, guisantes secos, arroz sin mondar.

~Vitamina C: Esparragos, col cruda, jugo de uva, jugo
de limon, lechuga, zumo de naranja, guisantes verdes, pi-
miento verde, espinacas, naranja, tomates crudos o en con-
serva, berros.

Vitamina D: Aceite de higado de bacalao, aceite de hi-
gado de halibut, yema de huevo, arenques, salmon, sardi-
nas, pescado en conserva.

Infeccion.—I.a infeccibn se presenta en casi todas las

formas de enfermedad. En la actualidad empiezan a estu-
diarse sus relaciones con la caries dentaria.

Brevemente resumida, la tiltima teoria de la infeccion y
sus relaciones con el proceso de destruccién dentaria es la
siguiente:

L.os estudios de cultivos muestran casi constantemente
flora microbiana mezclada en las Areas de caries y en las
lesiones de las membranas bucales. Hasta ahora no ha sido
probada la existencia de una sola clase de gérmenes que
sean causa especifica de caries.

Parecen existir relaciones simbi6ticas: 1) entre las bac-
terias; 2) entre las bacterias y sus toxinas; 3) entre las
bacterias v ciertos alimentos, v 4) entre las bacterias y los
productos consecutivos a los alimentos. Parecen ser evi-
dentes las relaciones de formacion de ciertos acidos, como
el lactico, y las bacterias bucales, los cuales, de rechazo,
afectan al hueso v a las mucosas bucales, haciéndoles sus-
ceptibles a la accién de otros gérmenes. Se han publicado
j
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- ya muchos trabajos de investigaciéon acerca de estos pro-
blemas, y es de esperar que su solucién definitva no se haga
esperar mugho tiempo. |
Podemos apuntar como estado actual de esta cuestion
que la presencia de azticar libre en la boca es un medio muy
favorable para el crecimiento del bacilo acido lactico y de
los gérmenes con los que estd en relacion. Todavia no esta-
mos en condiciones de poder asegurar qué contenido de este
acido es el productor de caries. L,a teoria mas aceptada en
la actualidad es que, en combinacién con los gérmenes, los
defectos tradicionales locales v la pobreza fisica general del
organismo da como resultado lo que nosotros llamamos
destruccion de tejido dentario o caries. (P. Murcia)

€J. A. D. A. Vdl. 25, ¥ D. C. Vel 28)
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°* EL XIVCONGRESONACIO-
NAL DE ODONTOLOGIA

por

D. Fernando Muifiiz Toca

Nuestro “XIV Congreso Nacional de Odontologia™ _esta
basado en un tema de tan interesante actuaftidad y tan intima-
mente licado a los deberes de mi cargo, que por ello, precisa-
mente, no he dudado en aceptar vuestra gentileza v sélo lamen-
taria no aceptar a darle la amenidad conveniente para llevat
a vuestro :fuﬁmo el convencimiento de la importancia y trans-
cendencia que estos Certimenes tienen en nuestra vida co-
legial. | ' | ”

Como sabezb el Gltimo Congreso, titulado “XI1 Congreso
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