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Lvaluacion del efecto producido en la salud por focos dentales
' de infeccion

Toda tentativa para evaluar los datos referentes al efecto
que la sepsis oral ejerce en la etiologia de las enfermedades
constitucionales exige la im*estiqacién de cHertcs problemas.
Hstos son los relativos al mecanismo de infecciones focales: al
chagnmtzw de dichas mntfecciones resultantes de los dientes da-
nades v en la medida que la misma sea factible mediante estu-
dros mentéenoﬁréficm anatomicos, bacteriologicos vy endodon-
cigos; a la evaluacion del papel que desempenaﬂ los focos de
mnfeccion en las afecciones articulares, cardiaco-valvulares, re-
zmleb, oculares y diversas dermatosis; al efecto que la investi-
gacion actual del mecanismo pituitario-suprarrenal pueda te-
ner sobre el concepto de la enfermedad, y en particular la afec-
cion del tejido colageno (artritis reumatoidea, fiebre reumatica.
lupus diseminado eritematoso, periarteritis nodular v otras).

-

Mecamsmo de la infeccién focal

Censiderando que en la infeccién focal se requ;we una re-
10N circunscripta de tejido intectado POT MICTOOTLANISNIOS pa-
togenicos y la metastasis de estas bacterias o sus productos
toxicos, parece razonable que tales metistasis se efectiien Do
la via de la sangre o de la corriente linfatica en ciertas afec-
ciones causadas por microorganismos especiticos c-f*“ﬂmtidm
Queda lugar a duda, sin embargo, sobre la validez de la tecria
cencerniente a la localizacidén estreptococica electiva. Se hace
cada vez mas evidente que la fiebre reumatica resulta de una
alteracion en la reactividad de los tejidos a productos e los
estreptocccos hemoliticos.
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Al tratar de aquilatar la importancia de la regiéon apical
radicular en las enfermedades constitucionales, conviene recor-
dar que el cuerpo humano ha sido ampliamente dotado de me-
canismos de defensa, siendc parte de ellos las antitoxinas, los
fagocitos y la hipersensibilidad de los tejidos. El bajo pH
del jugo gastrico tiene capacidad para destruir la mayoria de
los organismos invasores, con la notable excepcion del bacilo
de la fiebre tifoidea. del de la tuberculosis y la toxina deno-
minada botulina. La misma formacién de granuloma en la re-
gion del apice radicular es manifestacion de las vigorosas de-
fensas del sistema. Cultivada en forma tal que se evite la con-
taminacion, un alto porcentaje del granulema periapical (el 41
por 100 en uno de los estudios) produce resultados negativos.

Algunos estudics, realizados escrupulosamente, rev e]cu*(m la
existencia de bacteriemias transitorias a continuacion de ex-
tracciones dentarias en un 17 por 100 de los casos observados.
Este porcentaje se puede reducir con la adecuada premedica-
clon, medaﬂd ide este modo eliminadas las bacterias, en la
mayoria de los cascs, dentro de un periodo de diez minutos.

Obserzaciones roentgenograficas

En estudios roentgencgraficos de regiones periapicales nor-
males, la membrana periodontal aparece ccmo una linea fina
oscura y regular; la lamina dural, como una lineg ligera, intacta
y hemogénea, v el hueso periapical, como una red de trabéculas
ligeras. Un hale radioluciente ¢ y perfectamente definido se pue-
de interpretar como un granuloma, que en ccasiones se puede
confundir con un cementoma en desarrollo. Esta es una ano-
malia de la denticién y no procede de infecciones. Unicaments
los estados patuluezcm pueden dragnosticarse roentgenografi-
camente. Cuando se trata de infeccicnes, son 111(1151361%&})1& los

cultives bacteriolé OE1COS.

Obscrvaciones anatémicas

Los canales radiculares rellenos por completo en dientes de
cemento normal son impenetrables para tintes ¢ colorantes ¥,
por consiguiente, para las bacterias. No puede demostrarse la
infeccion en el caso de nédulos pulpares, dientes impactados o
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raices fracturadas cuandc en ellas se ha efectuado la repara-
cion calcigena.

Observaciones bacteriologicas

Hasta 1930 no se perfeccionarcn procedimientos destinados
2 impedir la contaminacion de los cultives en los laboratorios
__circunstancia que debera tenerse en cuenta en la evaluacion de
anteriores informes sobre la relacion de focos bucales de infec-
ci6n con las enfermedades articulares—, En estudios recientes en
aue se obtuvieron cultivos asépticamente por los canales radicula-
res de los dientes 11 sitie, del 11 al 53 por 100 de los dientes muer-
tos produjeron cultives bacteriologicos negativos, dependiendo

B

hasta cierto punto el porcentaje de la clasificacion roentgeno-
orafica de la patologia periapical. Al cultivar el contenido de
los canales radiculares de dientes vitales doloriidos se cbservo
que del 42,3 al 52,2 por ciento produjeron cultivos positives.
ixisten pruebas en extremo convincentes de que las contami-
naciones bactéricas de la saliva scn impelidas dentro de los ca-
nales radiculares v camaras pulpares dentarias durante las ex-
tracciones, por lo que se deben llevar a cabo estudios bacterio-
lbgiicos por medio de cultivos incontaminadcs obtenidos en los
canales radiculares de los dientes in sifu. Las bacterias comun-
mente aisladas en cultivos incontaminadoes de los canales radicu-
lares de piezas 'dentarias desvitalizadas, sen estirpes de estrep-
tocccos anhemoliticos ¢ viridans. Los estreptococos hemoliticos,
estirpe de arganismos que se cree produce toxinas, han sido
encontrades inicamente en un 2 por ciento o mencs de canales
radiculares cultivados. |

<nsayos recientemente efectuados con filtrados exentos
de bacterias de los tejidos en dientes de pulpa lesionada, dieron

mavers nimero de reacciones positivas en un grupo de pacien-
tes de afeccion periapical conocida que en un grupo normal uti-
lizado com comprobante. También se ha demostrado que la
irritacion de los productos del tejido pulpar degenerado en ca-

nales radiculares sin relleno, causa la destruccién del hueso
periapical. Puede ¢ no haber presentes bacterias
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Observaciones endodoncicas

El restablecinuento completo del cemento, de la membrana
normal periodontal y del hueso alveolar después del tratamiento
y empaste de la raiz, en conjuncion o no con la reseccion ra-
dicular o curetaje peflap’l&tl puede ser aceptado como prueba
de que el tratamiento fué fructuoso. Sospechar que tal tejido
curado posea alta susceptibilidad g la reinfeccion parece tan
“absurdo como abrigar dudas respecto al tejido cicatrizal des-
pués de cualquier intervencion quirurgica en el cuerpo. Kl em-
pleo el tubo de rayos X no se generalizé en la practica odonto-
logica hasta 1923-1924, circunstancia que indica la falta de
comprobaciéon cientifica extensa en el tratamiento del canal ra-
dicular que sirviera de base para los primeros estudios,

Los focos dentales de mnfeccion vy las afeccidnes articulares

Se puede colegur que los focos orales de inteccion no estan
relacionados con la artritis debida a una intfeccion particular,
con la fiebre reumatica (los estreptococos hemoliticos, no obs-
tante, parecen estar implicados en su etiologia), con la enter-
medad articular degenerativa (osteoartritis), con la artritis
traumatica, gotosa, o psicogenica. l.os internistas tratan la ar-
tritis considerandola comoe entermedad censtitucional mas bien
que simple afeccion articular y, por lo tanto, propugnan la
eliminacion de todos los focos de infeccion con el fin de me-
jorar la salud del pactente. Esta enfermedad del te JIdO colageno
actua en muchos respectos compg la reacciéon alérgica a un an-
tigeno; sin embargo, nadie ha podido hasta ahora atribuir el
origen de este antigeno a un producto de los estreptococos an-
hemoliticos o viridans oeneralmente aislados en los cultivos de
canales radiculares. Todo parece indicar que sera necesario lle- .
var a cabo todavia gran niimero de estudics para llegar a de-
signar la etiologia de la artritis reumatoidea.

L.os focos dentales v la afeccidr cardiaco-vascular

Il examen de datos compiladcs desde 1926 hace suponer
que la causa subyacente preponderante en la enfermedad car-
diaco-vascular es la fiebre reumatica. LLes organismos inicial-



424 o DR. KRENNETH A. FASLICK, D. D. S

mente relacionados con la lesion del corazon (tambien es fre-
cuente la lesion cardiaca congénita) scn estirpes de estreptoco-
cos hemoliticos. Esta perfectamente demostrado que los estrep-
tococos viridans, organismos comunes en la boca y frecuente-
mente aislados en dientes infectados, estan mas trecuentemente
relacionados con la endocarditis bactérica subaguda. Estos or-
ganismos pueden tener acceso a la corfiente sanguinea en el
curso de extracciones dentarias, pero mediante el tratanwento
anticipado con agentes quimioterapéuticos o antibioticos es po-
sible evitar las bacterzemmab.

Focos dentales de infeccion eyt las enfermedades renales

Todas las publicaciones cientificas estan acordes en que las
bacterias del colon se hallan con mayor frecuencia implicadas
en las infecciones de las vias urinarias. Al parecer, raramente
se ha descubierto un microorganismg que haya podido trasla-
darse desde el extremo radicular de un diente desvitalizado al
conducto urinario de un paciente por medio de la sangre.

Focos dentales de infeccidr en las enfermedades oculares

Son, por demas, escasos los estudios que indagan seriamen-
te los hechos en que se funda la teoria de que los focos dentales
de infeccion son un agente eticlogico en las afecciones oftal-
micas inflamatorias. Por etra parte, es cada vez mas evidente
que, comg resultado de los informes cientificos actualmente dis-
ponibles, los clinicos van restando mmportancia al diagnostico
de la infeccion focal. Si las investigaciones que se estan lle-
vando @ cabo proporcionaran amplias pruebas de que algunas
de las afecciones cculares pueden ser atribuidas a reacciones
alérgicas de los tejidos, causadas por la sensibilizacion de mva-
siones bactéricas anteriores ¢ la invasion de productos bacte-
ricos, en tal caso seria preciso demostrar (ue estas sensibiliza-
clones se efecttian principalmente como resultade de estirpes
de estreptococos viridans o anhemoliticos, s1 se trata de 1m-

r

plicar en la eticlogia los dientes desvitalizados.
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dermatosis o

Muchas de las dermatosis previamente atribuidas a miec-
ciones locales tienen ahora especificamente su etiologia. Se ha
puwdulo cmuprobar (ue ciertas dermatosis, cuya etiologia se
desconocia anteriormente, son nlamteﬂtauonea de reacciones
provocadas por ciertos y determinados agentes sensibilizadores,

El mecanismo pituitario-suprarrvenal en las enfermedades

Como resultado de los estudics recientemente realizados en
el tratamiento con ACTH v cortisona de la artritis reumatoide
y olras numerosas afecciones enigmaticas de los tejidos, se
ha puesto de relieve un nuevo aspecto de los fendémenos biolo-
oicos. FEstas investigaciories dimenan del estudio, sobre “la
reaccion de alarma biologica’” en los seres humanos. La fisio-
logia humana de reaccion ante los peligros, esfuerzos y lesio-
nes a que estd expuesto el cuerpo, v como consecuencia de los
cuales la medula suprarrenal, el hipotalamo, el lobulo anterior
de la hipofisis, la corteza suprarrenal y su secrecion de esteroi-
des corticales se alian para la defensa del cuerpo. El empleo
de preparaciones a base e la hormona adrenccorticotropica
de la hipofisis v de la hormona esteroide de la corteza supra-
rrenal ¢ cortisona, han dado a conocer el hecho de que la reac-
cién del tejide humano = las enfermedades puede ser alterada
considerablemente. Kstas alteraciones son ahora objeto de ex-
tenso v minucioso estudio, debiendo la profesion odentologica
esperar a que los mvestigadores hagan una euﬂuduon completa
antes de saber la respuesta cabal a L;L etiologia de entermedades
frecuentemente atribuidas a focos dentales de infeccion en tiem-
pos anteriores. La aclaracion de este problema, muy bien pu-
diera consistir en que los tejidos experimentan una reaccion
alérgica a ciertos antigenos, aunque, por otra parte, es posible
se sepa que se debe al metabolismio alterado en algunos indivi-
duos, es decir, que puede ser de naturaleza completamente aje-

na a los microorganismos. (J. A. D. A. 42:609. Per Bol. Od.)
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