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Gmw:aluiadﬂs ---~Lf1 arimm aﬁeE[ﬂGdF‘ﬁf&TI'& dfe dwema gtmIGﬂ*za mmf}
iesion, Grup& m:l lﬁﬁ*m* de pmvllﬁlgm en Ia patel{}ﬁla delfaﬁ%ammimw
[{}gma - | =T

CCEL guardmn de la- sahpmnﬂ del paradencio™,“como Hamd una vez
'aabmmmte al permdﬁﬂm el maestro Eiramquw eu‘mdt} sufre un aten-
tado capaz d.e alterarle su funeion bmltﬁg’ma reacciona con cardcter de
violencia. Ya dentro de las condiciones psicomsaticas del sujeto v de la
_zmtumleza {1@1 agentﬁ atacante, pregéﬁm&e el %Hlﬂl‘{ilm{i‘ pw mdm mmmm
'dr} que obliza a la mﬂivzhzaméﬂ terapéutma T | -
”‘Jamtms, sin excluir ni dejar de reconocer las bﬁnﬁadm de m di-
'vcmﬁs Illetﬁ}df}b umalea que matwd la Nmpamgema de’ Ia Immn 'nos
pliﬁ‘l’ﬂﬁﬂfﬂ CW}GCIGQ d @de antaﬂf}* Eﬂ calm E%ta f{‘sl‘*ﬂ’la de en&f'gia, oMo
ex notorio, se apiica en la afeccidn generalmente por las directivas dal
pmfemmdl su efecto 2s precizo, pues la elevacién térmica’ pﬂuﬂaﬂmal
deniro de los tejidos mflamadug es un arma contra la flogosis v sus se-
mﬂm "No E}hshnte @Ewte un pmbiema en cuanto a Ia aglwwmn del
i‘%lﬂf‘ 2y &1 ppm‘%ramm v ‘sostén:a través de los mismos. |

La ehmcm de Ta thefemza hmterapéutwamente considerada, ostd en
'L‘*‘{}‘ﬂlﬂafi en {fﬂll“f‘ilz?az* y mantener la energia atil por un hpm‘r deter-
minado. Fs 1o qm e demmma actualmente hlpemmm sostenida (Mil-
fon Schmu‘t, y la que se debfﬂ emplear en las artritis flhfé‘ﬁlﬂd%ﬂf&f‘iﬁ‘ﬂ
“’\I{j paqammm remﬁta a ﬂda h farma.e{rpea p‘matwa *g reﬁolutwa
"mrzremas al (:ampe dﬁ Ta ’fma’mmpia dmde se Qﬂﬁﬁ@ﬂifaﬂ rrmefadmm
_{;apdaeh de -acciones hmr*fmd% en profundidad.

Las wz‘uemgﬁ d@ A F. mmiia]@ en aantzdad kdmtermia? y 91 TOon-
L"ije en ‘tenzicn (Mhﬁ‘m fu?rmmemﬁ), z‘zerzerz sus mm}nvem&meq I‘QSPPC’U
a la penelracion v sostén de'la mp@;{‘émia aetiva Guanda sp necesita lo-
calizarla sobre una regidn paradencial, caso de una arfritis alvéoloden-
“tarid; 1o mismo! p{}dpm{aa decir de'las ondas cortas, aungue son rmuy pe-
"fmhtmm% Nn qmmﬂmm dwz? que Ilﬁ S(}f{l efef;twas pem ﬂi Imph{‘f{m mtm—
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suele aparecer enmergia débil o exabrupta; es entonces preferible su per-
mutdacién por otro método mas praﬁtiee mas constante en @uanm a la
verdadera aceion del fliido- terapeutieo: E ' ;
- La radiacién espectral del infrarrojo en las condiciones actuales que
suministran los generadores para uso médico- odontoldgico, es de fdeil
gobierno. Los aparatos poseen una -gama cuya longitud de onda fera-
péutica es penetrante. Ademds, su haz puede localizarse ¥ también cen-
tralizarse, filtrarse y dosificarse segun -arte. ¥s lo qup mnvwne ‘para
los estadios de la afeceidn. - B - ~

Se indica: la radiacion del infrarroio por via externa tratando de di-
rigirla ‘hacia la regién perideniaria af@mada La via de aborda]e es la
piel. La hemos practicado corrientemente; los resullados nos han pare-
cido ora lentos, ora precarios; otras veces nos hemos visto obligados a
complementar la téenica ‘con otros agenies. Creemeos que ¢l meétodo no
es deficiente euando. los tejidos peridentarios v celulares adydeentes-al
proceso-estdn interesados v cuando el conjunto debe reeibir el ealor *in
toto™: tales las complicaciones (osteoperiostitis, osteoflemones, celulitis,
oteétera), con las debidas reservas en aquellos casos donde casualmente
esla mntrmﬂdlcadﬂ el ealor global (ruptura de membranas pidgenas, abs-
cedaciones peligrosas, ele.). TR o U

Por otra parte, tal via. do aberda]e en mm artmns alvéeludantdrla
_dmeI‘hP mmha radiacion, sea en-la piel como en los tendm subvacentes.
Las _méndulaﬁ sudori mamg nl t@;m{} graso y el. caundal sanguimea obran
e1n éummlm mm{:} Pefl‘lgemdamg notables, re%ianda fmalmeam pene-
lramnn y sostén™ ‘in loco”. El espesor de los planos tisulares eztermre%
neasiona la mirdldﬂ dpi mppe’rm radianie tanto en Cﬂlld&d como en in-
H‘*ll%id&d | _ | :
Pz” u:*l;f*mmnle el mp (,m o1 La reﬁ*wn pamd&mm} es pmo fiaiente
‘~,- 56 d@ﬂm a ...,,te costo una aceidn mpﬁufﬂ*a blempre €S 3 exXpensas
de gra ﬂ recalaﬂtamwnm de la piel v de largas sesiones. nperatﬂmaa Obhra-
se asi no por la rad;amnﬂ penetran e v suave, sino por una accidn con-
,:duclma 0 e:zpdnbwa de tejido a te'ldﬁ lenta y despareja; no .escapa el
dolor_ “por irritacion” o “por espasmos”, dolor que. siempre es indice
de sobre dosificacion. Tales arontemmlmto los hemos dﬁdumd@ del fra-
msa e mmhﬂa casos; por esto nos hemos Drzentad{) har'm 1”1 éenica in-
traoral, zrmd;anda dlreelamente contra la mucosa. gmﬂ'wal que. es. me-
jor zona de. abmdale que. 13 P}Jld@]ﬁ‘mlﬁ (téenica eﬂraora]) kL GOH}Lntn
de eapemms de los ierdLa; que se hallan interesados en_el Procesn. pe-
rioddntico, A la par que se. beﬁeflﬁ;an con el 1mpaato radlaﬂtei permite
'Iugmamenﬁa un _buen tr%p%@ de dicha energia en profundzé&d THste
bafio radiaﬂte total, si se nos pafmzte la e"zpreszéﬁ colma holgadamente
las neces 1dades Operatﬁnaq Ha maiwadﬂ en GGH&BL;HEIIGIEI e*-:‘zh GD}HI}O-
racion -
| Fiszm ~El e’rer eaando wbm per »deba,,]o de la sensacion del row
hasta el Timite de 1as ondas ‘de Hertz, pmduce Uﬁ:a ra{imcmﬂ H‘LVI%Ibl
au tmnsfm*mammn enez*gestua f*s el {mmr R ‘

-___.



710 . < DR. MARCELO B. ISOLA

ias radiaciones”, teniendo en consideracién a . A. Cianchetta Sivori,
P. 8. Laborde, F. Krausen y 8. Matteueei (* Radiodoncia”, ntm. 7, afio TV,
octubre 1943, pdg. 30), !a tceidn terapéutica «de los ravos infrarrojos se
halla eomprendida en la gama de 4100.444 -a 7500 ffmgstrfjm%.- Seglin su
longitud de onda se.-los {*arwtkrman en largos, medianos. ¥ soriaos.

- Las lamparas mas eficsces 2 fllm‘mmr‘- e iumghfﬁm para terapia ‘pm
Hl;f‘;{%ﬁ, dentra del tenor de infrarrojos, un haz de radiacién luminosa y
ag uliravioleta. Basicamente, rinden 89 por 100 de ravos {érmicos, ¢uya
longitud de onda efectiva se halla alrededor de las 80.000 unidades Angs-
lroms. Una- lampara Porx’ieme es. un bulbo con- gas: rarefacto de nedn:
su pNPﬂLLR 23 de 300 valios 2.5 amperes, excitada sobre un sector de
EBO-M:}() vnlt 08 €e f:f“}rru‘irl’re d? canalizacion. Un - reflector, loealizador,
fillros ¥ soporte, constituyen el conjunto para use odontolégico..

Efectos broterapéuticos de la radiacion~—Las radiaciones son eapa-
ces de aeluar sobre los tejidos orgdnicss v sus efectos estdn en relaeidn
eon - la naturaleza de los mismoes. La -penefracion, absorcidn, dispersion,
reflexién, ete., iammen eﬂtan condicionadas a la mecémna ondulatoria fi‘ie
Broglie.: ' : ' :

- Dentro del espectro nfrarrojo tienen valores p(}gztm}b flSiGaIﬂéﬂfP
y blﬁl%ﬂ;l(ﬂﬂ%&lﬂ? la longitud de onda y la m{)lecum c}rgémea

“Si Un ravo, por f”{”*nlplﬂ pmﬂe lambda 1=mal 0 Tnuy semﬁ}ante al ta-
mafio de dit}ha moléeula, ésta, bajo el 1mpaﬂm oscila. Su movimiento
es' a su vez eondicidn de la intensidad recibida y del tlempa de aplica-
cidn. Para el caso, lo degmma*un enprﬂ‘étlm de! m(}mmmnto molecular
" org@mw equwale a una elevacion ‘Lé“"*mma en su seno. T&T&Déﬂtlﬁdﬁ]&ﬂ-—
te, la radiacidn por tal fendmeno estd indicada como excelente revulsivo
desarrollado en profundidad. Asi son comprensibles las denominadas ac-
ciones ‘curativas de los R. I. R por el calor. En efecto, a,l deqa‘fmliar%
una ther{emza pmfunda y f--mtgmda con téenica prefha S0 fa,a orece el
matabahsmc} de los tmldm sobreactivados en sus infercambios nutriti-
vos vy excretores. Las acciones, por la mdmﬁmn también se transportan
v difunden a los tejidos vecinos saludables, quienes aeadyumn mejor
en la défensa coleetiva, offeciendo vallaq de retuerzm contra las eélulas
'mva{hdaa traumaltizadas y muertas de las zonas enfermas Muro@rga-
nismos y loxinas son emnrpemdn‘m en sus efectos letales, pues la natu-
raleza ltamentn a‘smfada sufre un- 1mpulq0 %*112&[ deniro de qm autode-
‘fensas. El dolor se atentia y -desaparece paulatma,mente y se redueen
extraerdmamameufe laa 11“1‘1’[&(‘10116‘% de las’ termmacmnes nerviosas.

En partmuhr ]a-s artritL &hfé()l@deﬁtam%, por la estruclura cie los
]pmen‘tos nobles del pamdenr‘*m se defienden preu&rlament{é euando el
azente re%luhw térmico no lléga bien en. pmfundldad L3 radiacion del
infrarrojo, obrando directamente, lmahzad& y cenfralizada sin las Ppér-
didas ya mencionadas, rinde ‘muy bien tantﬂ en cantidad como en ﬁ&lldaﬁ

La, tecm{za mtmoral ramglda de. nu%t ra. exp{,rlencza nos ha pPropor-

cionado resultados remm@nd&mem la daremos a conocer con detalle..
Ammm Zamllmdm* B8 eenimltmd@r cie.? m mdmc?én infrarroja ———~Pam
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cumplir. los reguisitos de lg maﬂcia-ma;da- téenica intra-ara.l hemos cons-
truido el dl&«POSlilVD siguienie: '

A un aparato lampara tipo Gemach, de, 0.3 k'w a 2;5 A, para 220V,
“Sallux” dental, le hemos agregado un cone iruneado de bronce cro-
mado, cuya altura es de 12 centimeiros, su base mayor es de 13 v la
menor de 10 (didmetros). La primera:se halla abierta y empalma con
la abertura original. La segunda ‘tiene una tapa con orificio- de -salida
de un centimetro v medio, desde donde parte un canalizador telescopieo
de seis centimetros de largo ‘e igual didamefro que el orificio. Un ¢abe-
zal:rematla su otro extremo v puedzs angularse en 360° :Posee un prisma
decuarze. Por éste parte la radiacidén: sobre una distancia foecal mixi-
ma de 40 centimetros. Enia parte anterior de! cono, sobre la base.me-
nor, se encuwentra un:diafragmas maoévil, el gque permite distintas provec-
ciones radiantes para oilras.aplicaciones odontoestematologicas. Sobre la
region de la base maver de empal"mh esla lg I’lEl@I‘& pam los filtros, ro-

jos, azul y nﬁgm

-El haz que se prn} ecta es suficiente para 10%11231*53 dwec’rammbe
sobre la regidn marginal y pemapxml de la articulacién alvéolodentaria
enferma y sobre las wecinas sanas: La intensidad del mismo estd condi-
cionada a la ley del cuadrado de la distancia, que para esta clase “de
dfeccion, para 103 0,3 kw. que emite el focoy la 1Gng1tud de ﬂnda pre-
cisa, bastan 30 centimetros de largo. ' =

~ EI caleulo esta hechd ex profeso v no es de temer mbredmlficamén
“Llevamos algunos afios en esta practica con resultados satisfactorios.
- Técnica intraoral con la ‘radiacion del infrarrojo.=—a) ‘Diagnosis;
) Aislamiento del campe a’ irradiar; ¢ Acercamiento ‘del cabezal del
localizador- PEEtI‘ELllZ&dC#P hasta un par de milimetros conira la region
enferma(gingiva): d) Encendido de la lampara; e) Gfm‘[ml del tlﬁl‘ﬂp{}
de aplleagmn (emnume’rm), ayes qeﬂ'{m &l tipo-de emisor de H | R, su
wataje, distancia focal, sinlo mawmgm ffeneml y local, ete., ete., brin-
dalf 103 va]orea re&l@s dnel daﬁa,]e S “seu M

1is aivéﬁlﬁd@mamas hemog aht&md{} una tabla pmmedm dummétrma que
cOnsignamos : : LE > ;o ;
Primera sesion ——mﬂmcn minutos 1rmd1aﬂmn por bueal: cineco minu-
tos irradiacién per hngual Descanso: cinco minutos. Repetir una vez.
Total; vembe minutos. . oF o5 a® ) - oo
Segunda {-;e-ﬁmn (en . ﬂl mlqmn dn dentm de las 5eh hf}ras) —--Sels mi-
nutos lff&dl‘iﬁléﬂ por. bui‘ai seis mmutas mra.dm,mén -por _lingual. Des-
aansa. . sels: zmnutas Bepetlr una, vez. Total : vemtmﬂatm minutos.
} Teru&m S&Sléﬂ {al .dia. blguzﬂnte) ---Slete minutos zrmdxaméﬂ por bu-
,.-Eea.l siete mmut&s 1rmdlacmn por lingual. Descanso: siete minutos: Re-
i..pe’rz:f una vez. Tntal wlntzochﬁ minutos, - . st ﬂ
Gua,rta s-esmn (911 el mismo dia dentm da— Ias qem hﬁras) —Ochﬁ mza

.....

nutas 1r1*ad1amdn por bueal; ‘ocho minufos irradiacion por Imﬂ“ual cua-
LTo mmutos erémamﬁ e,n 5@11i1d0 dantamo 3,}:1:1&1 Total: tremta mmutas



P Observariones.—{Cada estadio del proceso y la toleranciade los te-
jidos son los 1inicos guias efectivos pam gumentar, dzsmmmr 0 rante-
ner el factor tiempo.de aplieacion. . g i S

IUn sintoma f:»ii}-]ae‘iwc;_ es un: mavor. aumenlo de-la ¢eoloraeion, va Toja,
tlel “mMismMo proceso. . SR OERIR L Ll - - |

(lon lupa: se obsenva en- la encia m.:;.rgnml v ‘periapical la mlatamén
de log vases, ¢omo asimismoe una: abunﬂmﬂg exerecidn. de las pequenas
glandulas. = i - gt e

Bl paciente no deb& wrmbzr dolor alguno; estn %m:ede cuando se pasa
al: umbral de tolerdneia.. En cambio, a loz pocos-minutos, la sedacion de
las algias, 1ante da- esponlanea como la-de presidon; disminuyen. Il(}tahlﬁ'—-
mmm dande lugar a una. sensacion de bienestar. s S |

Luego de poecas irradiaciones desaparece “el diente aiarga&io v movil?’.

indicacrones.~—Yuguianse en 1-a mayoria de los easos las complica-
ciones .gerias de vecindad; v si se hallan :instalados, se -favorecen nota-
blemente los drenajes vestibulares {abscesos mucosos, fistulizaeiones). .
. Guando: 1a - invasion ha ganado los tejidos perimandibulares o trans-
maxilares, se complementa dentro: de la irradiacién con infrarrojo,. con
la téeniea exoral,. que abarca bien ese campo, adicionando si £ menes-
ter los fillros adecuados. _ sl Sad "
.. -La léenica: general, 7] bien es. qmmmaflm }? dP fﬁndﬂ 1‘:10 4310111&*9
absoluto las maniobras mecdnicag, guimicas y Elﬁ@t?ﬁfi‘nl?@h para la d{aﬂ;—
obsiruecion de ecamaras, conduclos y apices, en -los casos de gangrenas
¥ mecroblosis pulpares. ; g 1

LGuando la lesidon ha s:do de @ngen qmmlm maaz’inwa par mbmmew
-dlcamou 0. sabremsirummtaemn es dado- ver mejorias y curaciones ra-
pidas. , | R S

Las artmtls ﬁlueﬂmd@ntarlm traumdtif‘as purﬁ:«; L*'m 0 margmalaq cﬂma
totales, son las que responden mejor deniro de las prlmerm horas del
_tratamieﬁt[} _ | S it |

Finalmente, si se 3mplean medieameﬂt@s a,uhmgmm antzhaﬁterianos
0 revulsivos, la: hiperemia. activa y pasiva sostenida gque proporciona el
método. intraoral, durante y. después del impacto radiante, da lugar a
nnNa mejor ahsorcidn de aqu&llt}s. {per “I'rbna. Odoni,”, Bﬁ_&,,.égéyjf}ﬁl.)

¥ . !
"__- o

Los productos quimicos obtenidos de la avellana se pueden utilizar para
produ¢ir queso amarillo-con mejor sabor, segtin informan cuatro quimicos
de la Universidad Estatal de Oregén. El pan enriqueéido con lsina sinté-
tica parece fener calidades nutritivas mayores, segin experimentos rea-
iizados eon ratones por miembros de la Du Pont de Nemours. Se ha pro-
ducido aceite de spearmint sintético pm:*fx gustos, partiendode’ t*a%caraq de
naranjas y toronjas, segun mformaron fos doetores ‘Bordénea’ y All"son

v Dirstine del Smther Research Labﬂratoyy de meingham Alabama -
;Jnn 1951) i |
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