*ODONTOLOGIA

Y

OFTALMOLOGIA

por los

Dres. L. Garcia Ballestero y A. Poyales Urefia

[.a frecuencia con que en la literatura ottalmologica se alu-
de a las relaciones entre afecciones oculares y procesos buca-
les, nos mueve a ocuparnos de este tema con el deseo de aportar
nuevos datos referentes a materia tan discutida v de tanta tras-
cendencia para las relaciones del odontologo con los demas mé-
dicos generales v especialistas.

Como afecciones mas frecuentes dentro del campo de la Of-
talmologia, a las que pudiera achacarse un origen focal, hay
que sefialar por orden de frecuencia: las iridociclitis, las neuri-
tis, las queratitis, las episcleritis, algunas conjuntivitis, las pa-
ralisis v los espasmos. Dentro de las afecciones focales ocnpan
las afecciones dentarias casi los dos tercios de su totalidad.

Para nuestros fines vamos a describir el cuadro nosologi-
co, la evolucion y las consecuencias de un caso que hemos tra-
tado en colaboracién y del que hemos podido reunir mayor
suma de datos.

Se trata de una enferma de 28 afos, soltera, v en cuvos an-
tecedentes familiares encontramos varios casos de renmatismo.
Antecedentes personales, sin importancia, los de la infancia; al-
ounas febriculas en la adolescencia sin manifestaciones visi-
bles en pulmoén ni en otros 6rganos. A los 20 afios se le pre-
sentaron trastornos menstruales con amenorrea. ILos demas da-
tos de la anamnesis v exploracion que pudieran tener algun va-

=

lor aislado, iremos incluvéndolo en la descripcion general.
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Historia de la enfermedad.

1943. Diciembre, 10—Se presenta el ojo derecho con una inyeccion
conjuntival sin secrecion y se diagnostica conjuntivitis catarral, tratan-
dose con argirol.
diciembre, 12.—Ia hiperhemia no cede; es vista por el Dr. Poyales;
existe ligero dolor y, al examen microscopico con lampara de hendidura,
se observan numerosos leucocitos en humor acuoso., El irls aparece nor-
mal, criptas de Fuchs sin exudado. Se hace el diagndstico de ciclitis

Fig. 1—Radiografia Adel grupo 6, 5, 4, 3 superior de-

recho. Se aprecia una ligera zona de rarefaccion periapt-

cal en el 3.y una sombra correspondiente al bhlogue
de Sarro.

serosa, e instituye un tratamiento atropinico, indicando la convenienc cla
de un examen por el odontologo.

Diciembre, 13.—Exploracion general de la enferma. Exploracion ra-
diclogica de torax, que arroja resultado negativo. Pruebas hematicas con
resultados normales. Velocidad de sedimentacion normal. '

Pensando en la posible etiologia focal dentaria, se emprende la ex-

Ilorau(}u clinica y radiologica de boca:
Radiogratia del grupo 4, 5, 6, del lado izquierdo superior, por le-

var una proteszS fija sobre el 6: resultado negativo.
Radiografia del grupo 2, 1, 1, 2, mncisivos, por llevar sobre el 1,

desvitalizado, una corona Jacket: resultado negativo.

Radiografia del grupo 0, 5, 4, 3, del lado derecho, por llevar una
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ouientes), al efectuar las maniobras de articulacion, prueba,
etcetera, y siempre que colocdbamos la corona Jacket sobre el
mufion del 3, la enferma se quejaba de molestia o dolor al
penetrar el bordo de la cornna por debajo de la mucosa cervi-
val. Pues bien: coincidiendo con este dolor, aparecid, en las dos
0 tres veces que se provoco, el halo vascular ciliar (fig, 4), para
desaparecer de quince a treinta minutos después de cesar la
causa irritante.

3
NE M 3¢

¢ Que podemos deducir de todo esto?Aparece un proceso ci-
clitico del ojo derecho: sabemos que en la mayoria de los ca-
sos es rebelde al tratamiento, y que evolucionan lentamente.
La etiologia de estos procesos es algo confusa. Hemos sefialado
los tres origenes mas frecuentes: fimico, ovarico y focal den-
tario fundamentalmente, si bien no hemos de olvidar los demas
posibles agentes focales: la amigdalitis criptica, las afecciones
nasofaringeas, la enterocolitis (apendicitis), las afecciones bi-
ltares vy las afecciones urinarias (renales, vesicales y prosta-
ticas).

En este caso el proceso aparece en el ojo derecho: no se en-
cuentra mas que en un foco, en este caso dentario y concre-
tamente de un canino superior derecho (rarefaccion periapi-
cal). Iniciado el tratamiento a los dos dias de iniciarse la do-
lencia, a los pocos dias se actiia sobre el diente en cues-
tion (3), trepanandole y estableciendo un drenaje. I.a ulcera-
c1on gingival se deja que cure por sus propios medios una vez
eliminado el factor irritante (sarro adherido a la base de la
protesis). A las quince horas se presenta extraordinaria me jo-
ria subjetiva y objetiva. Cuando después de varios dias se efec-
tua el relleno del canal y a continuacién se vuelve a destapar,
se observa de nuevo rapida mejoria. Cuando se irrita mecini-
camente el diente (compresion sobre el mufién en sentide api-
cal) v el paradencio (penetracion submucosa del borde cervical
de la protesis coronaria), se produce inmediatamente la apari-
cion del halo vascular ciliar, para volver a desaparecer de qiin-
ce a treinta minutos después de cesar el estimiilo.
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A nuestro juicio, es evidente la influencia del organo dien-
te sobre el organo ojo. Mas ¢como se establece esta relacion?
Cabe pensar en tres teorias:

1.* Teoria bacteriana o séptica: El contenido séptico del
canal radicular del diente da origen a una metastasis transmi-
tida por via hematica que, establecida en el ojo 0 en sus cerca-
nias, origina una reaccion vascular vy la presencia de leucoci-
tos en la camara anterior del ¢jo (del mismo lado en este caso).
Prescindimos de comentar ahora hechos analogos observados
en otros pacientes, v que, seguin nuestros datos, han corres-

pondido siempre respecto a homolateralidad.

Sin embargo, este caso no puede ser incluido en esta etio-
logia. lLas metastasis sépticas dan lugar no al cuadro de una
ciclitis benigna, que simplemente con midiatricos se mantiens
sin empeorar, sino al cuadro mucho mas aparatoso de la endof-
talmitis séptica metastatica, dolor orbitario violento, enorme
tumefaccion de ‘parpados (apenas si es posible abrir el 0j9),
hipopion, que frecuentemente ocupa toda la camara anterior,
vy disminucion de la agudeza visual, hasta tal punto que se
puede decir que siempre se anula la percepcion luminosa. Ya
sec comprende que ante este cuadro no hay nada que hacer, salvo
aliviar los sufrimientos del enfermo y, como maximo, tratar
de conseguir que el ojo no se transforme en un munon cxtréfiéo

4 ;Ql.oros--o.

Ademads. con esta teoria (séptica) no esta muy de acuerdo,
a nuestro juicio, el hecho de la rapida, casi instantanea, apart-
cion del halo vascular ciliar a continuacion de la 1irritacion
en boca. |

2.* Teoria alérgica: Es muy posible que en la zona de
rarefaccion apical de un diente existan bacterias que por su
especial localizacién, en cierto modo aisladas del resto del or-
oanismo, acttien como sensibilizantes, bastando cualquier es-
timulo para que sus productos catabolicos acttien como desenca-
denantes del schock alérgico, en nuestro caso especial sobre el
ojo. Habla en pro de esta concepcion la indudable disposicion
aléreica de la enferma, confirmada por la produccion de la
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conjuntivitis folicular atropinica que, como sabemos, no es sino
una reaccion de la conjuntiva ante un alergeno: la atropina.
Mas aun, en este caso existe lo que llamamos especificidad de
grupo; la conjuntivitis persiste aun después de cambiar la atro-
pina por la escopolamina, a pesar de que sus formulas respec-
tivas son un tanto diferentes.

3. Teoria puromente nerviosa: l.a irritacion del para-
dencio {(borde cervical de la protesis coronaria), capaz de pro-
ductr un dolor local, o la irritacion de la zona periapical (com-
presion en sentido apical de la totalidad del diente), ¢ podrian
producir una irritacion de terminaciones nerviosas, del simpa-

tico probablemente, que se tradujera en la apanczon del feno-
meno vascular cihar?

Es muy probable.

Pero, en este caso, ¢por qué no se produce el mismo feno-
meno siempre que se verifican las mismas condiciones?

Tengamos en cuenta a este respecto varias circunstancias:

1. No hay enfermedades, sino enfermos, y cada cual re-
acciona de una manera especifica. No olvidemos, sin embar-
20, que las reacciones alérgicas y las neurovegetativas estan
intimamente unidas. En un sujetc con faciles reacciones alér-

gicas, simplemente por la irritacion sensitiva de la piel, es po-
~sible producir una placa urticarial.- Aqm podemos pensar en
dos patogenias: o bien el trauma, por mimimo que sea, ha pro-
ducido una desintegracion proteinica, con aparicion de subs-
tancias histaminoides, o bien es la irritacion sensitiva la que
ha dado lugar a la aparicion de las antedichas substancias. En
nuestra opinion, los influjos alérgicos tienen siempre una re-
lacion mas o menos lejana con los nerviosos; todos sabemos
que cuando queremos actuar inespecificamente sobre un pro-
ceso alérgico, lo hacemos bien sobre el simpatico ( efedrina) o
bien sobre la permeabilidad de la membrana (calcio), esta til-

tima también, a fin de cuentas, regulada por el sistema ner-
vioso vegetativo,

2. Kl hecho de producir una irritacién momentanea en
el paradencio marginal o en el periapice, en cualquier boca, no
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