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INTRODUCCYTON

Lia literatura relacionada con la nutricién y enfermedades dentales
s abundante. En esta sintesis ps retendemos ayudar a los dezmstaa tan-
to a los que se dedican a temas de investigacion en nutricién como a
los que se interesan en la dosificacion de vitaminas vy su indicacién en
la practica diaria.

Premeditadamente, hemos eliminado de esta seleccion la litera-
tura relacionada con las caries por ser mucho mas conocida.

En este trabajo se indica el nombre de la afeccién o estado pa-
~tilogico tmtacio el del autor v lo que utilizaron en’su trabajo tm'izcc:
o experimental. Aduellos que se interesen en pmﬁw mas nutricios y
enfermedades de Ja cavidad bucal pu“den mformarse de los Eﬂﬂfa-
dos conocidos hasta la fecha en ese deferminado cmnp{) ‘de accion.

Aquellos articulos qie no eniciadraban bien en este cuadro los
‘hemos rentitido al final de la sintesis.

He sido ayudado en la sz}mcw 6n de este inforte por los alum-
n0s pertenecientes a la Sociedad de Investigaciones Dentales de 1la
Escuela Dental de New-York University Yarm M.; Rissler, I.;
P&zgel; D.: Beélkin, H.: Lamberg, S.: Ma saler, R., Simses, R.:
Metnick, j.; (zoodman, _].: (rr eene, . \ pf}wman, A.; gracias por
su colaboracién a la bibliotecaria sefiora H. Hlavac

He aqui la a111te-~1-~ bibliografica recopilada por el autor:

Scott, . T Atrofia v fmtaplama del esmalte v lentnm Prey en-
cién : 4.000 L P. unidades diarias para adultos de fa leche, huevos,
manteca, queso, higado, zanahorias, vegetales de hoja, aceite de htﬂ:&df}
de pescados. Atrofia del epitelio Erm:hneml{) el organo « del esmalte)
que induce a la defors macion (malformaciones} dentaria, debida proba-
blemente a deficiencia de ‘vlf&lﬂ"lnd A

Sukin, L..: 1) Deteccion df: la defmﬁ-rzua (carencia) por el examen

biofotométrico de los 0jOs y pm examenes de laboratorio usando suero
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sanguineo u orina, 2) La vitamina A mas el tricloruro de antimonin
produce un color azul.

Gunther, E.: Gitigivifis dguda necresante {inteccion de Vincent).
Tratamiento: Vitamina A ; complejo B, vitamina C. Resultados satis-
tactorios usando pmrnnammas

h]fpaltnck R. M.: 1976 pacientes. Etiologia: Carencia de vitami-
nas Ay Bas ociadas a eingivitis alguna necrosante (Vincent): El por-
i:mta]e de nativos con dietas carenciales de vitamina A v B que sufrian
de estados agudos o subagudos cuyas dietas contenian adecuado aporte
de vitamina A y B.

"Wzlls..lﬂ A.: 1}&1’:1&31‘[@5 24.000 U.L de vitamina A diarias. é.r'*ﬂ,gu-—_
NOS CaS0s € de fnj’ cmwdad de Vincent ﬁ%tan mfluencmdm por. la carencia
de vitamina A 42 pacientes. '\utamma C diaria. La wtamum C &yﬁdn
a la reparacion fisioldgica en los casos de enf&**mﬂdad de AY m{,ent 3¢
pamﬁntﬁq Acido nicotinico 50-250 miligramos. El 4cide nicotinice no
tiene accion eff:ctwa*

Leonard Il J.: Crecimiente bacteriane (em@bwm en dientes, y
fa,lta de Ifﬁb}btﬁllua a su dﬁsarm?lo Ltml@ﬂ“m Carencia {ie vitamina A.
Otros factores etiolégicos de esos estados son: exceso de comida, ca-
rencias de tiamina y wtamma.b C y D.

Radtwh D.: Lesiones cutaneas. Etmlfjﬂ‘la Carencias de vitamina
A. La vitamina A es. bﬁﬂSlblﬁ a ig., coccion y a Im minerales.

Sukin, L.: Retardo en la erupeion. ata I&b malf{)rma{:mnes den-
tarias dbOCI:LdE}.H a4 carencias o tz‘astc}mos nutricios.

Sukin, eas. H;pﬁrtmfza frznﬂwal No ﬂsmblece ninguna conclusion,

Bacch; I L. (_Ilzlﬂ“ﬂith deﬁcamatwu Tratamlenta D@azs alta%
de vitamina A, complejo B y suplementos de vitamina C Liem a re-
sultados 3¢1t15fact(‘:}rms

Bacchi, 1. Kr ; (_I].@blil'w Dosis altas de vitamina A, complejo B 3
suplenientos de mtamma C. Reau tadm b&tl‘ﬂa{,ti}lli}b

Zi skm D cohbmadmes lﬂhpﬁrheratl?aman e la mticosa oral.
Dos mt:mas Rhﬁ‘%lh hembxaq V ltamma A: IQ(}{}O Ul (1111:5111’{&: 31
dias. La admmﬁtmcmn de vitamina A pmb(} hfiI‘ efectiva.
| Dnmemmn M. : Hlp{)plmla dmt&rm 6 mnm (g 21 mesm) Etio-
Icm“:ia Dieta% c‘arez‘lt&w de wmmma A ] La C&I‘Eﬂt‘ia df: utamma ﬁ
pmduce alteraciones de las células formad@ms del eama&te produmem—
do un epitelio indiferenciado y la atmha de ?lcm Organos del mmalm
2) Prf;}duc& th(}pala-mm d@l fmmalte como d@pl‘ﬁﬁiﬂ*lﬁs,, surcos, o la
coloracién intensa del cemento interprismético.
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Kerr; P A, Etiologia: Carencia de vitamina ‘A, 1) La earenca
de vitamina A produce ¢ambios patolégices en las estrictiras epitelia-
les: el organe del esmalte.se modifica con la parcial o completa modi-
ficacion ulterior del esmalte por fallas en su formacion. 2) Las fallas
de vitamina A tienen poca relacién con las ‘estructuras dentarias una
vez que’los diﬁﬂiﬁ% se han formado mmp]emmenm

1erner, H . “Ftiologia : Carencia de vitamina A. Tratamiento:
20.000° U.L diarias. Las carencias de’ vitamina ‘A ‘producen atmfx.-m
epiteliales, influenciando 1a formacion del esmalte a través deél érgano
del esmalte.

Beovle, P. E.: Hipovitaminosis: A. Cobayos: Etiolegia: Cebaves
recibiendo ~dietas’ ¢arenciales en vitamima A, 1) -Comprueba retarde
en la formacién ésea {incluyvende €l hueso alveolar). 2) No comprueba
predisposicion. a infeccianes gingivales.

Kiang, ] B : Hipovitaminosis Ny tepdes gingivales: y subgin-
givales. Ratas albinas. Etiolegia: Dietas carenciales de vitamina ‘A #
caroteno. Alimentacion postnatal de larga duracion. 1) Hiperplasia de
fa gingiva ; engresamiento de la capa queratimzada y del epitelio sub-
gingival: 2) El autor eree que la carencia -de vitamina A es un facter
predispenente en las enfermedades periodentales.

Hirchi, R. G.: Ihp{_)wta-}mmsa-ﬂ Ay curacion pmf—f_xtracmml
40 hamsters (animales de experunentacion). :Etiologia . Dietas: caren-
ciales en vitamina A, 1) Signoes tipices de carencia vitaminica A.: 2)
liagero retardo en la formacion de huese nuevo 'y curacion post-
extraccion. 3) la eantidadide hueso nuevo es indudablemente menor
en los animales. con dietas carenciales que en animales:contrel. 4) Los
ameloblastos v el epitelio bucal fundamentalmente normales.

Bacchi, J. G.: Leucoplasia. Tratanuento: Desis altas de vitama:
na- A, complejo B v suplementos de vitamina C. El autor encuﬂnra
que ¢l tratannente cen plurivitaminas es efectivo.

Mellanby, H.: Estados carenciales de vitamina A en ]a‘sﬁ"‘r’fﬂaﬂ%és
(efectos en los hijos). 30 ratas hembras (19 eran controles). Etiolo-
gia: Dietas Ld?ﬁﬁtﬁ’% de vitamina A. Luanto maa tiempo fué mante-
nida la madre con la dieta carencial tanm més evidentes fueron fos
efectos en los tendm dentales de sus crias.

- Kirpatrick, R. M. Periodontitis supurativa. 1 976 pacientes. Ftio-
logia: Dietas carentes o pobres en vitamina A’y complejo B. El per-
centaje de enfermos portadeores de periodontitis ‘supurante es nota-
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blemente mayor entre les natives cen dietas pobres o carentes que
entre los alimentades con -dietas. ricas en aquellos facteres,

Estados asociados a la cafm?'?m'éi de Vitamina B* (Tianuna)

Kerr, D A.: (Jl;etas en las cemisuras. Tiamina: 9 miligramos
diarios Conpmtanwnte con.. 3 miligramos, dmrioa df: rlboﬂmma y
75 miligramos de acido mmtmlce corrigen. el Ebtaéo pat{}lomca

Qukm L. \Ita,s La ausencia d{i ]':‘ﬂL 1a orina. s;gmf;ca caren~
Cia; el autor cree que es. efe;ctwa, s d(:i.lléé}ll gen esta clase de pmc:esm

Le::mard H. G.: Crecimiento bacteriano excesivo en los dientes.y
talta de resistencia para-que se desarrollen. Etielogia: Carencia de
tiamina. Otros factores que determinan estados similares son:-exceso
de comidas, pobreza o carencia :=mmpl eta- de vitaminas £, Ay D.

Burket, L. W. v Hickman, G.C,: Hérpes bueal simple; Clorhi-
drato de: tiamina: 5 miligramos dmmf}s:,_f:r-ﬁcqu micotinico : - 50 mili-
gramos -diarios! Resultadoes favorables v réapides en los casos de le-
siones herpéticas selitarias.

Weisberger, D.: Vesiculas herpéticas: (en paladar, debajo de la
lengua -y mucosa vestibul ar) 2 pacientes. ;zf?{i&ﬁ‘zma . 30 miligrames por
vio oral o parenteral. Muestra en ferma evidente cémeo la administra-
cion de vitaminas cura lesiones de la mucesa oral.

Lerner, H. H.: Neuralgia del trigémine. Tiamina: 1-miligrameo
diario.. Obtiene resultados satisfactorios.

Bakimns: Neuralgia del-trigéniine, 7 -pacientes. 10-30 miligranios
chiarios de clorthidrate de tiamina. Alivie de los sintemas:

Borsook, H:: Neuralgia del trigémine. 10 miligramos diarios in-
travenoses de clorhidrate de tiamina. El tratamiento probé ser efec-
tivo.:

Spies; T.::Neuritis (periférica). Inyecciones endovenosas de B' a
dosis de 50-100 miligramos diarios a razon de. 10-20 miligramos por
inyeccion. . St ne se ebtienen buenos resultades a la semana, interrum-
pir el tratdmmnto

hﬁrr D A Perleche (angulo-keilitis o keilosis). 9 mili gramos
dmnm de tmmma Acompanad@ de 3 miligramos de riboflavina y
-5 miligramos de niacina da. mmltadgb @ieemas

Kerr -D. A, Doelores bu{‘alt,b (debides a dentaduras con iniper-
fecta. zgdg-pta{:mi;y),ﬁ Vitamina B!, Bocas doloridas crénicamente se ali-
viaren con tratamientos .con- Vitarmna Bl
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Bacchi, J. G.: Tic doloroso. 1 paciente. Vitamina A, complejo B
y 50 miligramos diarios de B Dosis altas de B* con miiltiples vita-
minas probo ser efectivo, en este estadc}
~ Kerr, D. A.: Leﬂoneq linguales. 9 mrligramos diarios de tiamina,
A{:@mpana{ia de 3 m111gramm diarios de riboflavina y 75 miligramos
de niacina dié resultados favorables.

Estados patelogices asociados a la carencia de Vitamina B*
(szaﬂm*sm)

Klrpfilrsz R. M. Gmmwtm aguda necrotizante. 12’ pacmn‘res
Dmrzamcntﬁ V]tdmma B 2 dra{:mas, wfzamma C 230 gramm jugo
de naran}a Prueba que pﬂede mantener una gmgwa sana con dos
dramnab de extracto de levadura de cerveza y 230 gramos de jugo
de naranija.

Kerr, D. A.: Fisuras angulo-comisurales. 3 tmhﬂ"fam{;s dTaI‘IOS de
riboflavina. Ammpanada de ¢ mﬁwramos diarios de tiamina y 75
de niacina (mg.) prueba ser efectiva.

Smc lair, j »‘\ Al’tﬁtlh Rlb{}ﬂaVIIm %companada de 200 500

mllzgmmﬂs de dmdo ascerbmo.

Ribble, R. D.: Queilitis. 4 pacientes. Posis altas de riboflavina
endovenosa. La administracién de vitamina ‘B® mejora las fisuras y
queulitis, con tendencia a la recidiva después del tratamiente. En dosis
mayores el tratamiento es mas exitoso. Mejores resultados por via
intravenosa que oral,

Lerner, H: FH.: Queilosis. Riboflavina: 5 miligrames diarios.. Re-
sultados efectivos, . |

Ostrander,: I, ©.: Riboflavina: 2-10. miligrames diarios. Acom-
pariada generalmente con “lengua magenta”. Les sintemas respon-
den favorablemente a las dosis terapéuticas.

Scott,  H.: T.: Higado, vegetales, riboflavina: 2i2-3,3 miligramos
diarios a adultos hombres. Acompanada de lesiones oculares y de piel
que también desaparecen con el tratamiento en dosis terapéuticas.

Solloway, R. L.: 1 paczmte ‘Riboflavina por via oral. En dosis
orales 1a lesion desaparece mp1dc1mf:nte

Wemberger D.: Conjuntivitis. 4 pameutas ‘Riboflavina : 1,5 mili-



486 DOCTOR HARRY ROTH

gramos endovenosa. Acn:}mpanada de 200 miligramos de acido nico-
tinico, hace d&ap&re{‘er las ]aamnes

Solloway. R. L.: Fisuras, T paczente Riboflavina via oral. En do-
sis orales las lmmnes desaparccen rapzdamente

szvv B. M.: Crecimiento del cartilago mandmuhr Ratas, Dietas
carenciales en vitamina B® Hay trastornos en el crecimiento del car-
tilago del condilo. Estos cambios en la estructura osea son reversibles
si se proporcionan dietas adecuadas.

Kerr, D. A,: Lesiones en angulo de la boca. Riboflavina: 5 mil-
crrames; dmrm;-_, (p@r 3-20 diaq) Obtiene curas completaa

Scott H. T.: Lengua maﬁenta Higado, verduras, riboflavina:
2,2-3,3 mzllwramm; dlarlm para adultos hem’b‘rea Ammpanada d&:
lesiones oculares v de piel que también dﬁ‘éap;{t‘ﬁCE"ﬂ cuando se dan

-

dosis tﬂrapeutlcas

Sinclair, J..A.: Pelagra. Riboflavina. Acompafiada de 200-300:
miligramos de ‘nicotinamida y de 300-500 miligramos de 4cido_as-
corbico.

K&I‘I‘ B A2 Perleche. Riboflavina: 3 miligramos diarios. Acom-
pandda de g miligramos diarios de ’namma, y 75 mll:n'ramm de niacina.

Kerr, D. A.: Lesiones de lengua. Riboflavina: 3 mthgram_@s dia-
rios. Acompafiada de ¢ miligramos diarios de tiamina y %35 miligra-
mos de niacina.

Weisberger, Di: 4 pacientes. Riboflavina: 15 miligrames endo-
venosos. Acompafiada de 200 miligramos de 4cido nicotinico. Tra-
tamiento exitose,

Estados asociados a la carencia de Acide Nicotinico

Berman, W. v Blumenfeld, M.: Gengivitis aguda-necronizante
(Infeccion de Vincent). Tratamiento: Niconitamida: via oral, primer
dia 250 miligramos ; dias siguientes 150 miligramos. El agregado de
acido- nicetinico (nmmmazmida) a los cuidados locales hace mas etec-
tivo el tratamiento que si sélo se usan los 1iltimos. El tratamiento vita-
minico es absolutamente indicado en todos les casos que noe: respon-
den sole a cuidados locales.

Hill, . E. S.: Tratamiente: 1.000 itniiliﬂ‘f&l’ﬂ@% de acido Mmcotinico.
No se observan cambios al finalizar el § dm

Kmﬂ J. D.: 4 pacientes. Fratamwnt@ 50 miligramos t:haim'a de
acido nicotinico. Su administracion por via oral da buenm 1f,aulra,dus

Schuculler, C. F.: = pacientes. Tratamiento : 250 miligramos de



NUTRICION Y ESTADO BUCAL | 487

acido nocotinico via oral por 10 dias; via endovenosa 50 miligramos
I]I&I‘IG: BU{YIGS rﬂsultadoq
Wllkle, A C.: g4z pa,umtem vitamina C: 30 pacientes, 50-250 mi-
ligramos diarios amd{} mmtmlm, 9 palmemm vitamina A, 24.000 UT
dl&i‘lah IL] tm’tcimzenm con vitaminas nmltlplea probé ser f:fe{,tlve
V\msbm ger, D.: Tl:ﬂ,‘tdlﬂiﬁ‘lﬁu '”’“-*QO miligramos diarios chxd{) 1i-

=L0t1111m bumm re%ultadﬁa
Kerr, D. A.: Risuras comisurales. Tratamiento: um‘nm& .9 mi-

ligramos diarios, riboflavina: 3 mn]ffmmos {:harmb, ._mgmmf 75 mi-
harfamas c%zaum Si este tratdmzmto no- da zeﬂultaddl}uﬁd@ deberse a
fque fi] pa{:wme tmnfammm en cuyo caso puede prescribirsele hierro
(3 gramos dlELI‘IGb de mlmm {ermsa)

Hill, Tammatztu aftosa. 15 p&LIEIItES Tratamiento: 75-200
:-‘.i}’lihgl amm {I;aﬂm de acido nicotinico. Cura en tres (11&&

Sincl ;111“ I \ _{Mtrma Tratammﬂm RleﬂaV}fM .cmde 1iCO-
ﬁmc:o 200 a 500 n nlwmmoa, acido mcorhme 300-500 mhwram{}& Ei
autor considera pdrhcularmeﬂte hueno este tratamiento para las artn-
t1s de la articulacion fﬁﬁil}’éﬁfi}ﬂldlidlhulﬂ,l‘

Smmau ] A Lenﬂua rg;unante (ardor). Tratamiento: Ribo-
iiawmd &mdn mcc}tzmm ?@0—5{}@ rmhﬂramos, amda aamrblm 300-500
mzhﬂramm La tmapmﬁ:md de vitaminas mu]tlpiﬁs aumenta la resis-
tencia de los tf:j 1([0%

Smdalf J. A, Uuultms ’}Jammzem{} Rlb{}ﬂawna, 200-500 mi-
ligramos audo mmtmzm aoo--;,{){} milwmmm ”lﬂidﬂ} ab(:{}rbm E@
NECESArio afhmnﬁtzm altcs,fa dosis de Ias utammaa que faltan Haqta
restablecer el cmnemda lﬁ?{jliﬁ“ldf_} zmrmal del uuerpo humam)

Weisherger, D.: Conjuntivitis. 4 pacwntffs Tmtamwnta ",5 -
Ewmmeb riboflavina endovenosa, 200 mzhgmmm d;arlm dleO nico-
tmico. Da pruebas evidentes ademas de como la administracién de
vitaminas cura lesiones de la cavidad bucal.

Burket, L. W. vy Hickman, G. C.: Herpes oral simple, Tratamien-
to: Clorhidrato de tiamina 5 miligramos diarios, acido nicotinico, 50
miligramos diarios. Resultado rapido v favorable en el caso de lesio-
nes herpeticas aisladas.

Ostrander, I'. O.: Pelagra. 1.9306 pacientes, Tratamiento: 500
miligramos diarios de acido nicotinico (10 dosis). Suele ser necesario
prescribir conjuntamente con el acido nicotinico, riboflavina, para
eliminar completamente los sintomas.

Robins, 5.: Discusion. Discute los sintomas orales de la pelagra.
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Sinclair, J. A.: Tratamiento: 200-500 miligramos mcuunazmda,
300-500 miligramos acido ascorbico. Atas dmzs de vitaminas para
restablecer el 1equef1mient0 nmma,} del mgambmo

Kerr D. A.: Perleche. Tratammnto Ti iamina, g miligramos. dia-
rios; rlboflamna 3 xmlwramob diarios; miacina, 75 miligramos. Si
la admmmtra«cmﬂ de estas vitaminas no pmeba ser efzcwnte es deb1da
a que existe una carencia de hierro (anemia) y debe prescribirse 3 gra-
mos djarms de qulfatc:} fermse __

Wa Iker, R. O.: Eﬁtados prepelaﬂroms 1ratamxemo 100-200 1M1~
ligramos d& ac:id::} nicotinico diarios hasta que el estadm mejore. El
acido nicotinico puede producir estados téxicos que se evitan admi-
nistrando la droga con o despues de la, mmzda prmc*;pal

Kerr, D. A.: Lesiones en lengua. Tmmmwnto Tiamina, 9 mi-
ligramos; raboflavma 3 mlhgramos dmrms niacina, 78 r.tmlwramog
Si este tratamiento no da rcsultado es porque el paciente suele ser por-
tador de tma {,arencm crmlzf:a ‘de hierro v debe pr eaubzrs&le sulfato
ferroso 3 gramos diarios. |

Weisberger, D.: 4 pacientes. ‘I'ratamiento: 1,5 miligramos de ri-
bz}ﬂawnd endwenesa 200 mzhgramoe (1151110% de acido nmotzmcc
Demm:stra con toda ewdenﬂza que la administracion de vitaminas
cura las lesiones bucales.

Littman, M.: Ulceraciones labiales y de mucosa. Tratamiento:
Audcr mcotnngm Si no se obtienen resu ltados a las 72 haras de adm;-—
mstmrsa las V1tammaq dﬁbe auspenderne el tratamiento.

‘%wtt H. T.: 'Boc:{z, ulcerada 'y dolorida. Tratarmenm Higado,
‘s:erdmcn Ievadura de cerveza, {,arneq ﬁacaa 15-50 milwramos dia-
1'105 de nmcnw pm: adult_o hombre. Ayuda a mantener la integridad
y. sa utd de los tt‘] Id{)b bur::alea

(de Lusem de Carvel js-fr ‘Jor. Dent. Med.” en Trbna. Od.).
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