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Infarm@ pfrelzmzmr ex per mé’maﬂ By clmwa ;b@m el Est&bz?emmwmo eiz?_
wna wnion. entre el metal y el tejide vivo

 Comiénza manifestando el autor que, en sus cinco afios de exp&-
riencias en el campo de las dentaduras implantadas, y para asegurar
un resultado permanente de las mismas, dlrlmma sus esfuerzos en el
sentido de demostrar la tolerancia entre: 1. el colado metalico y la
estructura ésea subyacente, v. 2.° el colade metalma y el teyd@ blande
que lo rodea. - Sols  and ; hakfE 3 . £
. Par mleraﬁnma se @nhende [a reiacmﬂ e:ta‘tm el mlado metalxct y
el tE_]IdD vivo circulante (hueso y tejido blando), de tal modo que
-,aquel no provoque una reaccion patolégica en-éstos.-

- Relacidn metal-hueso MI‘.] implante debe co! arse em cr @ﬁm—'iﬁﬁﬁéf-
to. Esta se considera una aleacién inerte desde el punto de vista bio-
quimico que no interferird con los requisitos lisiologicos del tejido
~ vivo circulante. El rol uel cohﬁo ﬂ*{:u.,um €s pasivo; tras -azmte 1'1 _pre-

_'5101:1 maatmatm ia hacia el %uem . F | ; |
Pam eﬂm; 1a at“c}f a prm @cadq Dof‘ {f] aato masmmmrm 5@ ubzca

' m:“-:;,leta del 3 focem ah 60131 O de St fhmmauoz‘l g;;;zrufglf‘a C)fa m"o-
QEdE asi paza ﬂt:}lm:ar el mlad;} en un area mas compacta y I‘ﬁ:Sht*ﬂ‘l’"tE
a la presién. A pesar de esta cens:aderacmn biologica, t:}bbwv se atro-
fia Lajo el in 11}15111...,6 Eﬂa se pmdu]@ por una impmpu; rﬁla{,wﬂ mat&]
_hmm C uando. se emueatra cublez‘*ta unl area -pequena. de huem la
presién nﬁaai,hatorm parece - e}f{:ﬁder 1:.3. toleranma iisjaliagz(;a del mis-
mo, desde que las fum*ms se concentran en una superficie rﬁlatwam
jmen‘ta ?'ﬁrluc*da esto. da como rest ltado | la "itflf.ﬂ osea, Para preve-
nirla se alier la mlacmn ma,,ta.l hueso desarzta hamﬁﬂd{} la Super:h—
cle mas G*rcmrte extendﬁa sobre el Area retr c}m@lar Len la d}.sfmbu-
cion d«e las imezmb masticatorias sobre un. Area mas crmﬂde se har:e
p051b e mejor tolerancia del huesu ante la presmn O S N
. REZ(IC?GH m{*m[-tmdo blmzda —Fl tepda blanda se adhlerﬁ f11‘-
memente al metal, sin ser irritado por éste. Eatas pmpled&d«as dfe!
cromo-cobalto hacen posible su empleo en el ampl'!@ campo de la ci-

rugia traumatica, en la que €l m&‘tal s mtmduce totaimente en f—:l tejido,
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lo contrario de 1o que ocurre con la dentadura implantada, donde una
parte del implante, especialmente los pilares. sobresalen dentro de la
boca. La linea de perforacion de los pilares metalicos a traves de la
encia ha sido la objecion c}puesta por un gran numero de profesiona-
les.-Debido a la naturaleza inerte del pﬂﬁf‘ de cromo-cobalto, se podria
obtener una perfecta adaptacién o unién entre ¢l mismo y el tejido
blando. Por tanto, el autor penso en utilizar una subtancia mtermﬂdla

antre este y el pﬂar metahm

L@ substancia mte;wedm —_Pata estos fines se ﬂ‘hﬂ'lt} una espen-
j{-l plastica obtenida del alcohiel polivinilico, empleada por Grmdlay
v Waugh para ¢ obturar la cavidad toracica después de unha pneumo-
nectomia. La esponja plastica es muy clara, absorbe facﬂmente €]
agta 'y posee una gran resistencia a la traccion. Los cambios de tem-
peratura, aun el agua hirviendo, alcalis fuertes o débiles v acidos
débiles o moderadamente fuertes, fio tienen efecto sobre ella.” Puede
ser considerada comoe una substancia inerte ante los agentes quimicos
0 temperaturas Qrdmarms | -

- Estudios experienentales —Se llevaron a cabo en monos, bajo anes-
tesia general. Se hicieron los colgajos en las mandibulas del animal,
fijandose la pieza de esponja pl astica al permstm mediante suturas
de catgut. Dicha pieza tenia dos o tres milimetros de grosor y un cen-
timetro cuadrado. Los labios de la herida ‘'se suturaron a pmfa’?‘mﬂ,
empleando el mismo tipo de suturas. La esponja plastma se conservd:
duratite veinticuatro “horas eﬂ na solucion de zephiran al 1 : 1.000,
antes de la mtervenm{m qmmrmca lavandose, prevmmeme a la in-
sercion, en solucion fisiologica esterilizada. Se aplicd tempeutma comn
antzbmﬁcm despue:q de la inter Wmif}n durante una semana, omitién-
dose st1 uso local. La cxcatm;{acmn se hizo de przmera intencion. Se
_remrdo la cura por supuracmn en aquellos casos en que fué ‘omitida
la fijacién de la espﬂma plastzca al periostio. Las ‘heridas czca‘tﬁmdaa
¢ abrieron entre tres y dieciséis semanas de intervalo, para examinar
y retirar las piezas de esponja platha Fstas se encontraron cubiertas.
por periostio, no existiendo signos visibles que sefialaran el lugar
donde fueron ubicadas. El sitio del material imiplantado podria deter-
‘minarse solamente por ¢l e«:pemr del m]ﬁam muwpe*r zoshm C‘tmﬂd(}
'se sostuvo entre los dedos. . | & ' '
A superficie externa de la mucosa que recubti6 la es;p«@n ja plas-
:tlc:a Implantada ho mostrd evidencia de irritacién o algtin signo de
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mbalte se estahlﬁmo medmnte el tmiamwnto tﬁrmm@

¢ El hguide d@l plastu:s se ¢colocod en-el metal. ya aalent&da c-_:;fﬁdﬁ
ﬂi Ca.ler aumn ;_;ﬁrto ‘hasta un- gradc: determinado; la eésponja se disolvig
y en consistencia pegajosa. se adhirid- firmemente al metal. Esta union
metal-plastico resulta firme e impermeable a los. liquidos. La pieza
de cromo-cobalto y esponja. pl&stzca se. 1mgalant@ subpermstz amente,.

siendo remoyvida- seis semanas mas tarde. | i
33

“El tejide circundante se: pfesenm fuertemeaate unzd@ &1 vastag
ece:n*tral del metal, a través de la esponrja plastica intermedia.
~ Se detalla a continuacién un ﬁaso practico, que cerresgﬁr@née a una
paciente de- mandabuia muy pequefia, presenmnd@ los agujeros men-
“t@ﬂmﬁﬂs e la mperfme oclusal dé la misma, y una reabsorcién total
""" 1mfpres1.ﬂ@ el hueso mandibular expuesto;

prep&rando&e e*} &DIadﬁ meté ico sobre el modelo- obtenido. Un': peque-
fio trozo de esponja pléstica se adhirié a la base de los mlarec: meta-
licos, por-caler generado eléctricamente; Seis semanas «espués de-esta
-operacion se llevo a-cabo la segunda. Sobre la ‘mandibula expuesta se
probé el -coelado tratando de adaptarle correctamente; Mientras las
kigaduras- circunferenciales se colocaron alrededor de la: mandibula,
el implante: se lavé para librarlo de la sangre, y la esponja plastica se
enpapd en una solucion de penteilina; -Se: presté especial atencion:comn:
el-fin de:prevenir la contaminacion del plastico con la-saliva, durante
la- sutura del tejido blando sohre-el:colade ~Se hicieron suturas-de
retencion alrededor de los cuatro pilares. las que se retiraron-a‘los
siete dias,. tiemipo. en que’la-herida habia cicatrizado. Las higaduras
de atambre-de- tamalm que rodean Ja. mandibula. q&ﬁdﬁ.ﬂ permangn-

Fa
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Obserwmmzm pmz‘op:. ?fatorzameeqpm«:% df: Ia 1mpianta&mn dtﬁ
col ado ‘metalico, sabrewem una espera de cinco semanas antes_ de la
mﬁstmcmon ‘de la uentadura Durante este Iapso eI tej1d0 blmzdo
parecio seguir las alternativas de una cicatrizacién normal. Dos se-
manas de&pmq de. la terminacion. ) uso de La pﬂ}t&szs comr}lem se

ge Y{%h*ii} tuweﬁte m}u.o 15 hL;—_:_ ;-1*1:1'Gf1c® e:,te; 1111‘11110 gfeaemaba B!
{merps pediculado  moviéndose libremente.. El tejide hipertréfico se
“enucled, pero a los-diez dias se produje una recidiva. Fsta rapida re-
peticion de-tejide hipert tmfu@ ah'*ef; :&éov del mlar nos di6 la impresios
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de qué era producida por la esponja‘. f}lastlca Se procedid a la temo-
cion de ¢ésta efectuando- una incision de 1/8 de pulgada en forma’
horizontal, y en las partes antérior y ﬁOStEFltI‘ del - pﬂ&r La herida

curd en: el piazt de una semana. El ‘mismo proceso’ pa@l&gm fue
Gbservad- en e:l p1lar p@stﬁrmrdzqmerdﬁ} cuatm sen}anas mas fafdg ,

la,-_nte; e_aladg, @r@daj;a-::u-na--:ﬁea@m@nz-:a-l;eﬁdmrede.-sdm.:.— d@_slm. cuatro
-"}ilares en -ri:'fjnfi:a-ra-:-_ sicion al resultado tlbtﬁ%lid@fﬂ* animales. LTa: raz;in’z'

...............

a partar de 1a, AnSercion, Sm embarge las resultadt}s dlstmtfz}s ée 13;,
1mplanta£10n sunplﬁ con plastlaco en: ammalas y la de plasﬂw en pzflares

En el ammdl de empenmerﬁ&cmn 13. e& 1]a. plasixca fue: -
ﬁﬁfﬁ&da y-manténida. en su lugar ba_m una -asepsia estricta; ya que
después de la insercion la herida cerré estrechamente, Puede suponerse
que dicha pieza plastica permanecié estéril durante ‘el primer intento
de invasion por: el tejido vivo circundante. Una condicién  distinta
existe en la insercion del plastico adherido a los pilares. Este: podria
considerarse contaminado después de la insercién a causa dela posi-
bilidad del: fln jo salival sr}bre la-espon Ja alo Iargo del te _]Idi) pﬁrstermr
c&rwcal - o

: 'E}&st?i{} ﬁﬂ&*'p@msidadi insuficiente de:la esponja alrededor del
pilar; debide a la condensacién excesiva mientras se unia el mismo.
El nimero decreciente y el ancho de los orificios del plastico, ‘proba-
blemente posee un efecto adverso en el proceso de regeneracion tisular.
En otros cuatro casos, se cuidé especialmente de eliminar ’105 incon-
| vemenfes prewameme mmmonados Sin embargo el au’mr Opma qne

es prematum avenmrar conclusmm:s defmltwas =
Reswnen.—En este informe prehmmar se iesﬂrzbw un proce-
dimiento en el que se intenta una unidn segura entre el metal inerte
y el tejido vive. La aplicacion practica de este método seria la de
mejorar la dentadura implantada, haciendo posible la unién entre el
| pzlar metaimo del crlddo v e’l tEjldG VIVO Clrmndante 2

Trad. O W. Smttt)
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