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NUTRICION EN ODONTOLOGIA

por el

Dr. Isaac ScHOUR

Dieta vy HULYICLORN

Las estructuras y tejidos orales h“m sido llamados €] baremetro
del estado nutritivo genem? Desde e pumo de vista del diagnostico,
10 ma% 1n1poﬁante ml ve;; a m&nudt} las mue&tra% de tna deficiencia

El ﬁ%malte vy la dE‘I’l’flﬂd son qtzzm{}frmfmm, constancia cierta ‘de
la historia pasad& del individuo. El hueso alveolar, la encia v la len-
gﬁa ‘reflejan 1a salud interna del cuerpo: El examen rutinarie de los
dientes, encias, lengua, labies y saliva, en intervalos periéddices, €s
un método sencillo v mas o menos seguro para reconocer  las: condi-
ciones nutricias del nitto v del .adalte. |

Es mnpertante: élgtmgmm; entre lo llaniade digta v nutricion.

‘Desde el punte de vista dental, la .dieta consta de dos partes; la
sistemdtica o facteres nutritives (quimices), yla- Jocal o factores f1-
SICOS,
pezamos nuestra -dieta con el alimento que colocamos en ﬁuﬁis-—
tro plate. - PDespués. de la digestion, absorcion v i:zancapmtai:mﬂ al-
gunos de estos materiales son reducideos a elementos nutricios, o sea
€l alimento que nuestras células son capaces de utilizar.

Los factores nutricies o quimicos. proveen las ﬁ&{:e%ldadeq biési-
cas ai crecimiento. celular y a:la funcion del esmalte clf-ntma duran-
te su,periode formativo, y. a Ia:a estructuras. bldﬁd&S del periodonto
vy orales, durante toda la vida.

Los factores no-nutrictos o locales son de 1gual interes para el
dentista. Ellos ejercen su influencia sobre la superficie del diente y
encia por medio de impactos inmediatos, fisicos o quimicos (acidos)

o por su accién’ de limpieza. Ast las:caries, que es uma afeccion del
esmalte vy la dentina de los dientes erupcionados, es un resultado de
la descomposicion local del alimento y #o de origen nutritivo.




480 DRS. ISAAC SCHGUR Y 6.

NATURALEZA DE LA NUTRICION

por el
Dr. Orto A Brssey

El conocimiento de la natma]&?d cientifica del proceso Illamado
nutricién, es importante como una base para la aplicagién practiea
racional en estado de salud y en medicina preventivo.

Mala nutricion es un término no facil de definir ni estableeer
nermas para los. requenmientu& dieteticos. Un numere de substan-
cias - (vitaminas, amino-acides v- minerales) son I‘qulﬁ‘-rléif}% para una
adecuada nutricion (bhg. I), La ausencla de Luaiqumm de éstos, aca-
rrea una especifica mal-nutricion, El grade de mai-unmrmw p»ueder
variar desde una. severidad que {:omduzca a la muerte, hasta wna su-

tieza que reguiere el mtudm de. t@da una mrla. para dEchhmrla

El grade de mal-nutricion dtpmd& ne sele de la dieta ing emda
sino de muchos factores come, el crecymiento, .embarazo,. #Ctl}'-ld;:ié
v enfermedad.

La figura 2 esta basada en' datos temados de estudios sobre la
vitamina A, que ilustran ‘el hecho que, la evolucién de la mal-nutri-
cion depende del criterio seguido en‘la apreciacion de la nutricion,
Si Ta ausencia de lesiones patologicas visibles en la rata, es aceptada
como un signo adecuado de mal-nutricion, 15 U. 1. de vitaminas A,
por kilo de pese, al dia, cumpliran cen los requerimientos. >in em-
hargo, si se desea un grado de nutricion que permita el maximum  de
crécimientos 'y reproduccion, los requerimientos ‘seran mucho mas
a w% (480 UI. per kilo al dia).
~ Por tanto. es evidente que ciertos beneficios adicionales puedan
flerwarqe de mveiea de dieta consumida significativamente por en-
cima de aquellos que previenen obvias ‘sefiales o sintomas de enfer-
medad.

RECOMENDACIONES DIETETICAS DIARTAS

Hembre, activ. :mederada. 156 lbs. (70 kiles)
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Nutricion Alimentos

L=~Verduras 'y vegetales amarill. | o mis servidas.

Proteinas (gr.), 70. Z—Fru-tas, citricas: tomate, fepo-

llo crudo ... ... ... 1 0 méas servidas.
Calelo (Gra), !.,@; 3.~——Papas, otros Vegetalf:s y Emtas. 2.0 -mas servidas.
Fierro (mgr.), - 4.—1 eche, queso, Crema ... ... ... 2 o mis servidas.
Vit. A (U. I) 5(}[}!}_ 5-f—Carnﬂ aves, lmem ‘queso, guz-— o
Vit. D (U. 1), sahtes, fréjol ...-... ©.. ... L. 1 o mis servidas
Ac. ascérbico (mgr T e 6.—Pan, harina, mmal grano, en-
Niacina (mgr.), 15,0. tero o cnrlqueclét} ............. Cada dia.
Riboflavina (mgr.), 1,8, 7.~Mantequilla v margarina for-
Tiamina (mgr.), 1,5. afic. .. oov oot ver ven een oen ... Algunos dias.

o ™

Las necesidades pueden cambiar con la edad, tamafio y activ. bioldg
Para detalles ver Nat. Research Counsil Reprint & Circular
Series uiimeros 129, 2101, Washington. D. D.

NATURALEZA DE LA NUTRICION

SIGNIFICANCIAS DE DEFICIENCIAS NUTRITIVAS

por el

Dr. Epcar S. Gorpox

A rpesar e los importantes y dramaticos desarrollos en el campo
de la nutricion cientifica, ha sido dificil correlacionar la existencia
de benignos y moderadamente severos trastornos por deficiencias

nutritivas con la incidencia de afecciones generales.

jemplos extremos de deficiencias dietéticas son facilmente re-
conocidos por cualquier médico o dentista cuidadoso. Casos de escor-
huto, pelagra y beri-ber1 son usualmente identificados y tratados sa-
tisfactoriamente. '

Grados menores de afecciones por deficiencia, son, sin embargo,
dificil de reconocer, atin por individuos especialmente capacitados
en este canipo.

Laa esperanzas de pEFiELLlGﬂaﬂlleﬂt(} de técnicas sencillas y ra-
cionales  de Lalmratorm para resolver el problema del dlaﬂl‘l{}StICO
temprano, han sido frustadas. Prmcypalmente a causa de estos he-
¢hes, :ne ha sido posihle hasta _;iIQ}T,__(;?&Il}.{)SHEI la. manera por la cual
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la salud general es debilitada con la ingestion de una dieta sub-optima.
Claro esta que, no es posible decir que tal dieta sea incompatible con
la buena salud.

~En -el: campe ‘de la nutricion con- proteinas, por ejemplo; hay evi~
dencia experimental que una proteina mgeﬂda en forma, va sea, cuan-
titativa o cualitativamente m&ému&da produce una ba.]a de 1a resis-

tencia a la infeccion: ﬂ]léﬁ‘?#bl&ﬁ&g

Hay también un. conjunto de. Evzdmmas que senalan exactamente
lo centrarie. |

Un suministre adecuade de acido ascorbice, es sabido que, es ne-
cesaro para h._farmamcm de tejidos colweno; de todos los tipos.
En su ausencia el mwl de l& ft:}s,fatas& 31{_3111‘13 en Suero smﬂumm
esti marcadamente disminuido, indicando una “deficiencia en la acti-
vidad de los odontoblastos, Por tanto, la vitamina C es necesaria
para la formacién normal del hueso, dentina, cartilagos y para la
calcificacion adecuada de estas, estructuras.

No se conoce el efecto que se produciria con un suministro bajo
de acido ascorbico durante un largo permdﬂ de tiempo, ya que la na-
turaleza ha provisto un mecanismo para el suministro adecuado de
vitamina C en el feto. |

En el momento del parte, la sangre der icwu puede contener de
dos a diez veces el acido ascorbico de la madre, y el nifio esta casi
asegurado con un suministre adecnado, atin en el caso de una mar-
cada ‘deficiencia de la madre:

REDUGCION ' DE CARBOHIDRATOS. REFIN AS.

por el

Pr. Hermany BrCks

En este tiempo, en que Ll gran control de las caries dentales por
medm de Ja’ flumm c:rt{;f ’1[3111 chpa un sitio destacado én la mente de
Iaﬁ; pmfesu}ﬂe% paiece pmtmen‘re analizar {:ﬁtl(_,ammte lzi ﬁﬂ{pﬁ'men-
cia obtenida con un pmmama de prewﬁiw}n de las'caries por “medio
de la reduccién del consumo de’ carbohidratos reéfinados. Tal pre-
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vencion ha ido, en progreso en la Universidad de California, en el
transcurso de dle.e: afios.

La efectividad de este sistema ha sido probado durante los tilti-
mos cinco afios, en 742 observaciones en un ano de casos de caries
rampante, y se han controlado individualmente,

Con la reduccion de los carbohidratos refinados y su sustitucion
por proteinas y otros carbohidratos, el indice de lactobacilos acidé-
filos ha sido revisado mes a mes; cavendo drasticamente a cero, y
otros a indices muy bajos. Solamente el 10 por 100 no respondi6 al
tratamiento.

Ded go por 100 que respondieron a la correccion nutritiva, juz-
gando por el indice de lactgbacilos, un tataj de 678 €asos,, 0 sea
un 85,7 por 100 estuvzemn lzbres de caries ern el transcurso de un
ano. 87 casos, 0 sea wle} el 14 por 100, desarrc}llo una o dos caries;
31&& caws (1 per 10@) desarm Iamn tI’ES a CIHCO ca.rzea

Una cempamcmn de los mmitadea Gbmmdos en . 1044, con los
presentes, revela un decmhdt} me;@ramwnto en la efectmdad de este
programa de prevencwn Este es debido en gr&rt parte al pufecc‘m-
nammmo tecmco ya la suma de EKP&I’IEHCI&S de los LOH&E JEiI“OS en el
m&ne}o de cada €aso mmwduca] Un grupo control con caries ram-
pante, que no recibié los C{}ﬂbﬁ_}{l}ﬁ Il*tl‘iilitl'v(}b, sefal a el uran contraste
con 105 resultados anteriores al término de ur ano E ata mpﬁrlenma
indica que si el mdzce de los lactobacilos no e:a cantrc) lado, L::l activi-
dad de las caries continuard constantemente, aun cuando el numerc}
de Superfmes expuestas al ataque estén orandemente reduudm Desde
que ha sido probado E‘-st& método en mdwidum que sufren el grado
mas extremo dé caries, v basado en el alto porcentaje de 165111tadoq
favorables, €l ofrece hoy dia, el medio de mas efectividad para com-
batir esta ateccion. ' '

Minerales vy -z;ih:f*m?'-;@-zas en ]{e‘;?é—z‘f;%‘*-fm‘ Ehperienuds nutntwas
hat sefialado la 11“11portanua. de los mmem]e: y las vitaminas en la
formacién de las’ Eatrucmms dcntanaa 7 de los huﬁuas mdmlalea

Muchos miembros de al familia de fa vitamina B, en mpuzencms
¢én animales, tan bien como en el actual uso ¢linico, han dCIIl()btl’&d(}
ser los mas importarites para Ta -31ud de 105 tepdoa Wll’lf’lvalﬁa y E:;:!-—
tructuras de 501)01*1@, de los dientes. Esto se reflue p1 111C1p”111‘1’1€11t6 a
los acidos pantoténico, Ticotinico, nbaﬂavma y clorum d(, tmmm;;

Aun cuando es bien sabido que la vitamina D es fa mAs esencial
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para la perfecta formacion de los dientes y el hiueso, su sobredosage
puede ser de lo mas pﬁl 11 050. thmmmim con la ddﬂllﬂl Lrac ;f_‘m de
estas vitaminas ¥ algunos minerales como LOII”*}J}@HIEHLO de los trata-

mzmtm locales en 1a boca, Seran criticamente dw:uatidos

NUTRICION EN PRACTICA DENTAL
por el

DR, MAURY MASSLER

La nutricion y el estado nutritivo del paciente, juegan un rol de
importancia de cada dia en la practica dental.

Nutricion en t*?';-'-zfrﬂa oral: El estado nutritivo del paciente es
tan importante de (‘011-1f;h1a; en cirugia de la boca, como en mmlqmm
otra parte del cuerpo. Las reacciones post- opma torias, la curacién de
las heridas y la infeccion, df‘pﬁ'f‘ldPH tanto de la salud v nutricion de

-I"

fos tt‘]:dOﬁ comprometidos, como de la tecnica qunuwzca usada.

‘Se ha det”no‘-wtmdo fzhxm a y E'}s.ﬁffrlﬂ'i!?ﬂ/[ Hmeme que los tejidos que
estan saturados de itamina C, curan mis I‘dplddlll“l]tﬁ y aquellos
con bajas Lam;d..xde% de esta "o."l'f.:ll']f“iﬂd tienen mmphcacmneq febrifes

Nutricion en Protesis: T\TMthJF aparatos pﬂ:}’tﬂum fallan por-
que los teyldm llamados a ﬁzopmtdi}m son nutritivamente deﬁcwmt‘-s
apeualmmte insuticientes del complejo vitamunco B. Hstas personas
pueden sufrir de * lomdlma boca quemante, sensaciones anormales
del gusto y baja tuleran cia de los te)1dos. Iisto es especialmente cierto
en el penodo menopausico de la mujer y. en diabetes - mdﬂuoshc&dm

Clinicamente la saturacion con. vitaminas de! complejo B ha per-
mitido la buena funcion de las protesis.

Nutricton ¢ Infeccion: la relacion entre las infecciones orales
y los estados nutritivos ha llegado a ser aclarada sélo meﬁntﬁmﬁnte y
promete llevarnos a importantes avances en bacteriologia r;hmc&

Se ha senalado que las infecciones de Vuicent aparecen regular-
mﬁnte en al ]}L]cl”h.i que las infecciones ° \Io-m!x.zi - (perleche) son co-
munes en las deficiencias de riboflovina; y que las infecciones a virus
tienden a ocurrir en las defmenua% de tiamina.

- lLas dEflClEnUd*} cn proteinas pueden conducir a avmentar la sus-
w;}tlblhdad a la infeccion.
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Nutricion en  Pedodoncia: LBl pedodencista moderne, dificii-
mente pﬁ}dria practicar su especialidad st un completo conocimiente
de la relacion entre la nutricion y el crecimiento v desarrollo normales.

Al efecto, el contrel del--'aﬂicar es la -u*nc& niedida diabética efee-

......

tiva pdld a el control v YV prey PI‘HHH de la Lcﬂ 1(?*-» et Cl 111110

DIETA Y ENFERMEDADES PERIODONTALES
por la

Dra. Dororrea . Rapuscy

Los adultos pierden mas dientes por afecciones permdontaiew que
por caries dentaria. Por lo tanto, los teudos periodontales duros y
blandos deberian ser mantenides en optimas condicienes de salud para
reducir esta pérdida extemporanea.

La salud de los telldm gingivales es influenciada por la Presencia
o ausencia de wlralimmq tmrr‘o [La salud del hiteso, por el calcio,

-..u'

fosforo v vzim}ma% {J D

I.a mayoria de los f*_;f:mplm de deficiencia nuiritiva en el hombre,
pueden ser imputados directamente al consumo insuficiente de facto-
res alimenticios esenciales. Debido a la inftuencia de la dieta sobre fas
condiciones denialea del pamenta el dentista *16116 la rEC;pomdblhd'i(i
de sefalar el estade nutritivo del paciente v acensejarlos como mejo-
rar sus habitos dxetetum

Un programa de siete dias, dividido en comidas, es un buen mé-
todo para un control de la dieta y hace posible estimar el término me-
diodel consumo v de las probables fallag. Historias de la dieta obteni-
das por conversaciones y preguntas al paciente, 7o dan una informa-
cion tan satisfactoria como las anotaciones escritas,

Cuando una revision mdica defwmg as en la dieta v existen ade-
mas sugestivos sintomas singivales u 6seos (o ..-i“ﬂb()&), debe reco-
mendarse aumentar las cantidades de los factores dieteticos carentes,
prescritos en términos especificos. tho pwde ser en forma de ali-
mentos naturales o p eparados por farmacéuticos; la wmpemcmrl y
maﬂtemzmz de los tejidos Pt“[’l(}fli}lhah?‘% puede esperarse de una tera-
pia dietética acompanada del tratamiento local
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SINTOMAS ORALES SUGESTIVOS DE DEFICIENCIAS VITAMINICAS
Y DOSAJES TERAPEUTICOS:

Deficiencia.
sospechosa

Acido nicoti-
. Mico.

{Niacina),

Vitamina C.

Riboflavina,

Vitamina D,

Signaes sugestivos en
tejidos orales

.Papiiaﬁ de la lengua, ro-
30 Bnllantn 0. aument.,.
atrofia ocasional de la:

papila, fisurado miil-
tiple. Impres. de’los
dwntes a lo largﬁ
margen, leﬁgua
Gingivitis roja,

Estomatitis roja.

Fncia cianética, papila
interdent., edematosd,
hﬁmﬁrragﬁm esponta-
nea,

Langua grande, azulej ja

o rojo violado; quie-
litis, labios agrietados

Alveoclasia, porasidad
huesos maxilares (su-
ministro ‘de Ca. P. v
vitamina k.- deben
considerarse en con-
junte).

Dosis ferapéuticas

300 mgs., divid. en 3 do-

sis. ¢. comidas por un
mes, o reducir a [00

mgr. diarios, segun
pregresos del caso.

3{}9 mgr. acido ascérbi-
co diarms, div."3 do-
®1s ‘cotnt ‘las comidas,

15 mer. diarios, divid. 3
dosis ¢, comidas, Ba-

jar a5 mer. e}espﬂm-

de un mes, segln. res-
puesta tejido.

ﬁmal.ﬂu 1. dia-

ram. (como aceite.

pescado, 2’6 3 vasos
de leche 6 equivalen-
te). Continuar hasta
que paciente pueda te-
ner expos. regular -al
sol (despejado)

NUTRICION EN CLINICA DEN TAL.
por

el

Dr. MAURY MASSLER

10 .a. 30: dias.

4 a 14 dias.

5 a 7 dias.

1iempao  espe-
rado pa-
Ta mspuei%ta

dﬁlf : tﬂj i:é-f:*-.

“Cada dla el clinico dental esta fmfr&ntad{} con los ef&ctoa de de-

i‘1c:lem:zaa ﬂmrmms mﬁder’adm en lf_}b i&:]}d@s } e%tmcturas de

boca.

Aigunas veces estos ﬁfﬁdﬂs soft: abiﬁwai% como una, %1t;111dad
dzsmmmda de los tejidos y un aumento de la susceptibilidad a la in-
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feccion, aumento del tiempo de curacion, o degeneracién e inflamacio-
nes deqpmparmmmdas al caracter del traumd que Io mflzge

Debido a que. estc)s SIgTH}S son maﬂ sxwestwas que los sintomas
cla,szms deﬂzcrztﬁs en Ios te}.tes el chmcn dﬂbe et‘,taz‘ a]erta para ava-
luar pmpiameﬁt& la daflmenma fundamental

Cem@ at&ba d.e I‘{fiﬁilmﬂﬂai ¢l dactc}r Schaur los. tﬂjidm orales, son
el bammetm de las defmenczas nutntwa% debido a la variedad de
estructuras eapemahzadas que se encuentran en la boca En la defi-
ciencia del complejo vitaminico B, por ejemplo, los tf—:}zdm blandos
ﬂrales se tomaz] hlperhemuoa, fungoms y muy senmbleg La IEII“U.A
pierde su capa epitelial normal y llega a quedar en “carne viva” y
dolorosa. La sensacion dolorosa de quemadma es caracteristica de la
pelagra Fstt:} OCIJL’I‘E tanto en ja piel como en la mumaa “oral, pero es
més frecuente y aparece primero en la boca. Atin, en leves deuuen-
c1as de niacina, emplﬁm la sensacion de quemadura en la boca w,} los
“tﬁjld{)‘n plﬁrdm m re:astemza

Las mieccmna& de Vm{:ent no son irecuentes.

Ahora bien, jes ‘impor mnte para el cl inico. “dental, el diagnéstico
de la deficiencia de niacina ? (‘"161'1.&311@11{6 o eq

Primeramente esta deilmenma de macma es bastante comtin. Po-
demos enmntmr estos datos de df:—,ficmnua con ‘alarmante frecuencia,
en los grupos de edad avanzada, si nos dedmamm a buscarlos.

‘Secundariamente, una deficiencia benigna puede predisponer a los
tejidos orales a mitichas de]muaﬁ

Miremos ahora estos tejidos desde el punto de vista del Prosto-
doncista.

El acaba de confeccionar un hermoso jue o0 de placaq totales pam
una pameﬂte de 72 aitos. Ella es una p'e'rsorm término medio, no ente-
ramente bien ni ity feliz, pero tampoco enferma. Su piel'seca y a
menudo cor‘cemezon, le quema. Es una persona emocional, se queja
a menudo y amargamente de su esposo, de su familia, del costo de la
vida, de la ropa, etc. Llla recibe las placas con franca desconfianza y
prosigue teniendo-una- serie de molestias con. ellas, pues le irritan su
boca. y le causan peculiares aberractones del gusto,. Se queja que todos
los -alimentos tienen sabor salado, amargo o vinagre. Vuelve a la cli-
aica, -por frecuentes ajustes de sus placas. Cada vez, ustedes o VO,
aliviamos la periferia de las placas en diferentes puntes. Algunas ve-
ces, hay evidencia de irritacion, otras veces, ninguna. Finalmente, con
desesperacion, rehacemos las protesis, con no mejor éxito.
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i Paia que seguir? T odos hemos tenido experiencias simlares.
_ El defecto no estaba en la nmte S8, SINO en los te Jxét}é lf‘lié"'[:l 5()-
permhdn Hemm descrito. la uplm mujer post- -menopansa, con una

deficiencia benigna de Illd(‘ll’ld la forma de pelagra del N. E. de los

EL. UU. Dosis tcrapeutmab de mdo el mmpIeJO B (de%puﬁs de en-
war;a a s1 ﬂ’lrtecc} 0{?0} aliviaron los mﬁfm’ia% mhwnvm rapzdd y es-

-

pectacularmente, y ella esta usando ahora sus placas en la boca, en
vez de en la {'affér*'

Los teydm que son deficientes en niacina tienen una paja tole-
rancia al trauma, baja resistencia a la infeccién y son quemantes v
secos.

Una deficiencia benigna, subclinica, a menudo escapa a la visia,
hasta que un factor de mas peso pone de manificsto los sintomas
latentes.

- Las irritaciones orales de un paciente no son ficcién, como a me-
nudo se ha supuesto. Las sensaciones anor males del ﬂ‘mto son restil-
tado de una deficiencia, Schour, W einmann y Sondhi han demostrado
histol i6gicamente que las glandulas aaln ares serosas estan marcada-
mente atrofiadas en la detme*‘icm dﬁt ubﬂf]avma

Podemos multiplicar muchas veces los e jemplos que 1lustran la
relacion de los estados de deficiencia leves con cada dia de la pra Ctlca
clinica dt’".llf.d—]. R{_Quezdcn la nifiita que invariablemente vuelve con
una llaga en el dnmﬂa de su boca degpue-a de cada visita al demigm
Iisto no es debido a mano pesada del dentista, pues elle es debide a la
fragilidad de ese tejido en esa persona. La queilosis anﬂ"ular es Ca-
racteristica de la deﬁuenem en riboflavina, la que no es rara en la
adolescencia (teen-age). k1 espejo de la boca Qin‘lplﬁlﬂfﬁﬂtﬂ -«&u} a luz
una de sus manifestaciones.

£l complejo vitaminiceo B no es sole una de las vitaminas con las
cuales el dentista debe, tarde o temprane, llegar a tener experiencia.
intremes ahora al estudio del exeodontista:

Ha sido demostrade clinicamiente y experimentalmente que, los
tejidos que estan saturados con vitamina C, curan mas rapidamente
y con menos complicaciones gue aguellos con menos cantidad de vita-
mina C. Este se afirma en el hecho que la vitamina C es necesaria
para la diferenciacion de los tejidos conectives, celuras, fibreblastos,
osteoblastos, edontoblastos v células endoteliales.

La reorganizacion de un coagulo o la formacién de fichas colé-
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genas o ¢l relleno de un hueso, demandan la presencia de gran canti-
dad de vitamina C para la maxima funcién celular.

Cada extraccién demanda a los tejidos conectives para formar un
gran numere de fibras colagenas durante la cicatrizacion y mas ade-
lante para formar hueso. Campbell y Cook han demostrade que el uso
preiilactice de acido ascorbico, reduce espectacularmente el tiempo de
cicatrizacion después de las extracciones, Ellos experimentaron en pa-
cientes ue necesitaban (‘J&tl’diytlﬁﬂﬁ% bilaterales., Un lado fué tratado
en la forma rutina y se anotd el tiempo de cicatrizaciéon requerido.
Previo a las extracciones del otro lado, se dieron 200 a 300 mgr. de
acido ascorbico diariamente, antes y después de las extracciones. ]
tiempo de cicatrizacion, comparado con el lado opuesto, fué signifi-
cativamente reducido, v ademas la hemorragia v el dolor fueron me-

nores. Nosotros hemos repetido estas experiencias en largas series con
los mismos resultados.

En suma, queria sefialar que el clinico estd diariamente enfrenta-
do en una u otra forma con el problema del diagndstico de trastornos
nutritivos leves, Los tejidos orales, altamiente especializados, reflejan
prematuramente estos trastornos, aun los mas benignoes. En muchas
ocasiones el trauma dental es un factor poderoso que pone en eviden-
cia deficiencias latentes en los delicados tejidos orales. Por lo tante
el dentista debe estar alerta a los vagos signos o sintomas suge%f%vm
de benignas deficiencias. Con todo, no debe confundirse ante ellos

I.a habilidad mecinica }r ‘téenica del dentista americano ha ll'egad{}
muy alto, lo que constituye la admiracién del mundo. Pero nosotros
debemos ahora tornar nuestra atencién mas a los tejidos orales que
toleran nuestros aparatos. '

L2l confort con que un paciente usa una dentadura completa de-
pende, no solo de la habilidad técnica, sino ademas del estado nutri-
tivo del hueso alveolar que deberid soportar poat{:mmnmnt& estas
fuerzas. '

la velocidad con que cicatriza una herida después de una exirac-
cion, depende no solo de la destreza del operador v de la magnitud del
trauma producido smo ademas de Ja salud del paciente v de sus te-
1idos,

En cirugia pulpar, la condicion sistematica del paciente, sélo es
wl’iﬂf‘dltddd por ia esterilidad del procedimiento para determinar el éxi-
to de la operacion. |
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Para que la apreciacion dada a un caso ertedéncico pueda sor
completa, depende mas del estado del hueso qué del aparate elegido.

La reaccion de {a encia al tranma mecanico, bacteriane o quimico
varia de una a etra persona, aun cuando-la magnitud del trauma lo-
cal aparentemente sea el mismo. La difersncia estriba ‘en la vitalidad
del tejido, v mas adelante estard condicionade per el estado nutritive.

No es mi intencién el supervalorar la importancia de la nutricion
sobre los procedimientos clinicos. No hay duda que la habilidad v el
juicte ‘del (al'}ﬁ*lezf%m-"*em primere. Un tejido altamente sano, p “ede
ser .dafiade severamente por procedimientes incorrectos. No menos,
en la mayeria de los casos, el éxito final depende a mentrdo de la afen-
cién dada a las condicienes nutritivas del paciente y a Ta salud de-sus
tejidos.

Por 1o tante, el dentista deberia ser bien versado en la ciencia de
la nutricién, para que asi pueda apreciar correctamente la sintemato-
legia de los estades benignes de deficiencia.

DISCUSEON

Terminaga 14 exposicién del tema, por los citados doctores, vino
1& drmhu M, enc:la gue m:d:_:-:u.ugx_‘:;;ms:m- ei:-._pﬂc;a1-1_1;&111{1 los dectores
Massler, %Chmzf y Gordon.

Duntm Massler recalca al doctor Gorden que hay algunas mniec-
ciones (ue, aunque no e ista una deficiencia extrema, estan asociadas
a ciertas deficiencias i)-emgum como o han reconocido los “clinicos,
tales como casos de Vincent v Monilia.

Doctora Raduch pmﬂuma al doctor Becks (que es mas unpmtar‘
te: supr mmir el azicar o aumentar los alimentos que au ment:m fa re-
sistencia a la caries.

Doctor Bercks responde que 'f.’.'i azicar puede ser 1"th]"]‘)13£3£10 con
ventaja por otros carbohidratos v proteinas,

Doctor Schour pide a los conferenciantes respondan al cuestiona-
rio confeccionade para esta sesion. He aqui algunas:

1. ;Cual es el rol de las vitaminas en la fisiolegia del organisme 7

"R Ademas de sus multiples acciones, ciertas vitaminas tienen
una accon especifica sobre determinados tejidos; asi, la vitamina D
es esencial en el metabolisme del calcio y la vitamma ‘C para les epi-
tehes ( Massler).

2. ;Hay factores que puedan variar una dieta adecuada?
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R. 51 Hay habitos alimenticios familiares y 1 Lﬂ*1onale<~. que cons-
tituyen una dieta inadecuada, come, por ejemplo, én el sur de los Fs-
tados Unidos ne se toma leche y hay familias que no gustan de las
carnes, y otras, de las verduras, etc. ({sordon.)

R. - 51; entre etros, una mala dentadura, la- que influye desiavo-
rablemente en muchos aspectes (Massler)

4. D1 aumentamos ciertos elementos aceptados comeo - alunentos
adecuados, ;podemeos tener mayores beneficios?

R. Na. Por ejemplo: algunas vitaminas mgeridas en excese son
elininadas, y otras llegan a ser toxicas, come la vitamina D (Bessey).

-

-

5. ¢Qud se entiende por deficiencias exogenas y endogenass

R, Las exegenas se retieren a deficiencias de la dieta, v las en-
de:wcm;a a los factores que impiden el aprovechamiento- de ctertes
elementos de una dieta cerrecta (digestives, hermenales, etc.) (Mas-
sler),

0. . ¢Cuales son las mayeres deirwciencias en el termino medio de
la dieta americana?

R.. En algunas ciudades, ¢l acido ascerbice, y.en las mas, la vi-
tamiru B, en tal forma que la pelagra existe en forma cast endemica
en el 5. L. de los kstades Unides (Gerden vy Massier).:

.. 7. ¢>e podria ebtener una dieta balanceada recemendando un
patron diario de buenes alimentos?
. R.  Dudeso, perque es dificil cambiar ciertos habites alimenti-
cios ‘familiares o de los pueblos, arraigades per: varias generacienes
(Schour)..
3. gsoignifica algun peligro para la actividad de crecimiento del
muo la reduccion de los carbohidratos, especialmente el aztcar?
R. Aun cuandeo ellos son necesarios al metabolisme pueden ser
reemplazados en gran parte sin ningun peligro (dector Bessey).
9. JLis suficiente una dieta bien balanceada para prevenir la ca-
ries’
R. 51, s1 cllo.signiiica sgpruiir el azucar (dector Becks).
- 10, (Is mas susceptible a la caries el imndividue mal nuiride que
el bien nutrido?
R. Antes de la erupcion de los dientes puede tener nfluencia el
mayor o menor grado de calcificacion; despues, no, pues sole el ex-
ceso de azucar v carbohudratos reifmados estan en relacion directa

con la caries, Ademas, existén ¢n la sahiva ciertos tactores qu{‘* pueden
prevenirla ( Massler).
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11, ;Qué factores en la dieta deben regularse en el tratamiento
de la caries rampante? (policaries aguda).

R.: Les aztcares y carbohidratos refinados (Massler).

12.  ;Qué alimentes pueden sustituir efectivamente a los dulces?

R.° Las proteinas y algunos carbohidratos naturales (Becks).

13. ¢Cual es el rol de la vitamina C en la cicatrizacion después
de una extraccion?

R. El complejo vitaminico C acorta el periodo de cicatrizaciom
y-ayuda a impedir las complicaciones postoperatorias (Massler).

14. + jCuales son las causas de las dolorosas quielosis angulares,
severas glosimias y sensaciones anormales del gusto?

R. ILa deficiencia en vitamina B, especialmente de la riboflavi-
‘na y niacina (acikde nicetinico) (Massler).

I15. 51 un paciente sufre de una infececion de Vincent, ;jqué fae-
tores nutritivos deben ser considerados?

R. . La ribeflavina, la nidcina y las proteinas (especialmente el
triptofano) (Massler).

16. 5 Qué factores de la dieta de un paciente pueden determinar
el éxito e el fracaso de una protesis?

R. Las vitaminas del compleje B (Massler).

17.  ¢Qué facteres nutritivos son de importancia en la conserva-
cion de la integridad funcional de las estructuras periodontales?

‘R.  Todos son importantes (amino-acidos, sales minerales y vi-
taminas) (doctora Raduch).

18. (Es suficiente el tratamiento local para recuperar la salud
‘de los tejidos periodontales si son deficientes las vitaminas hidro-
solubles? {complejos B y C). |

R. No. El tratamiento local selo 1o es suficiente, pues todes los
factores estan interrelacionados (doctora Raduch).

19.  jHay alguna relaciéon entre el bajo consumo de Ca y P vy
la integridad del proceso alveolar?

R. - Tiene qgue haber senales de deficiencia en otros huesos para
afirmarlo, aun cuando la descalcificacion del hueso alveolar es el pri-
mer paso (Massler).

(Traduccion del docter Tapia Depassier, per “Rev. Dent. Chil.”

11, 1951).
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