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.- Drs. A.:J. M. Roca pE ViRaLs y A. CaAMPMATO TORNABELL

- Unacausa frecuente de cefalalgias y neuralgias faciales, sinto-
.ma muchas:véces incierto e inespectfico, que se presenta con .gran
frecuencia en la practica diaria, son las piezas dentarias incluidas.

‘En la presente communicacién, los autores se proponen dar a
conoeer, con un-cardcter de nota previa, sus observaciones acerca de
numerosos enfermos cuyo sintoma principal lo constituian cefalalgias
_y neuralgias faciales ocasionadas por piezas dentarias .incluidas en
el maxilar, vty

Se admite bajo este concepto la permanencia total de una- pieza
. en el maxilar, en el sentido que la corona de la misma este envuelta
por. el humo aunque en algunes casos solo lo sea por 13_5 _partes blan-
.das, sin estarlo por. el hueso en su totalidad

Como se- sabe, las piezas dentarias de la segwnda denticion, que
con mayor frecuencia pueden permanecer incluidas, son los caninos
superiores, las cordales o muelas-del juicio y en mucha menor pro-
1}(3%‘(}1{§}I1 les caninos inferiores. Las piezas de la primera denticion es
_muy; £aro-gue ;presenten -esta anomalia.

[as piezas incluidas estan dentro del concepto de ectopia con la
cual:la inchisién de una pieza supone siempre la ectopia de la misma.
. Distintas etiologias se han atribuido, segtn los autores, para expii-
LA dmha: anomalia, pero el autor no las diseute, ni mquera las enu-
mera, por no ser éste el fin de su trabajo.

e Eldiente incluido: puede mo revelarse por ningun sintoma, es de-
cir, ser:su-sintomatologia muda completamente, y asi vemos muchos
indiyidues que llevan piezas incluidas durante toda su vida, sin ia

.. maayor-meolestia.
Sin embargo, otras veces pueden ser origen de un foce infeccio-

:s0:causa’ de-neuralgias faciales y reflejas, -hasta el punto de un pape:
determinante en la formacion de tumores y quistes dentigenos.
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En uno de los enfermos, la pieza dentaria, que era un canino, ha-
bia sufrido una rotacion de tal forma que la corona, mirando hacia
el suelo de la fosa nasal del mismeo lade, llego a perf@fraa*}a estable-
ciendose Sl}bI'E dmha, lesién un rmollto con t(}de su cortejo sintoma-
tico- de cacosmia subjetiva y objetiva, rinorrea mucapurulm‘ta ce-
- falalgias intensas. Este caso entra de lleno en el concepto emitido per
Baumgarten, el cual afirma que en Jos casos de piezas dentarias ecto-
picas en cavidad nasal, el rinolito puede formarse alrededor de la raiz

Asimismo, pueden producirse también trastornos en las piezas
veeinas, que se explican por la presion que ejercen sobre su pediculo.
Otras veces se manifiestan por trastornos de tipo inflamatorio: ede-
‘mas, abscesos y fistulas de evelucion térpida. | |

Van Nieuwenhuysen resume muy bien en cuatro ‘ap&rtadts los
sindromes que pueden producir les caninos ecteplws y que sotr:

e

- 1.° Sindrome neuralgico.
- Sindrome - bucal.

3. Sindrome sinusal.

:4.° - Sindrome nasal. _

- Galdinski afirma que, en €l curso de intervenciones sobre el seno
“maxilar, pueden encontrarse ocasionalmente piezas incluidas 0 super-
numerarias, cosa que el autor ha podido apreciar pré:cﬁ%é:am&nte en
varios enfermos: operaclos stendo “dichas piezas la causa de la sinu-
sopatia. o '

- Tert segit'a;ﬁ el caso de un enfermo con una newralgia facial resis-
tente a todas las terapéuticas utilizadas y cuya etiologia residia en la
presencia‘ de una inclusion dentaria (fmmer molar inferior) que re-
velo la radiegrafia. |

Asimismo, . Maggmmttz ref:ere el caso de un enfermo- opera-
do de sinusitis maxilar supurada, en el que la intervencion no solu-
-cioné del todo el cuadre y al cabo de varios afos se hallo-la pieza

ectopica en la fosa nasal. - '

En algunos casos los enfarmos aquejaban algias faciales impre-
cisas de tipo trigemelar, mas bien que verdaderas cefalalgias.

En ellos la neuralgia del trigémino puede explicarse por-la irri-
tacion que ejercen las piezas incluidas sobre las ramas terminales del
ﬂqmnm par. . F ; semeEll

- La smtomatologia d-‘%orﬂa que se presenta en las piezas dentarms
ms:l.u-zdas puede explicarse ademas:por varios mecamismos: -

B
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L

I. Compzﬂes-iéﬂ de los filetes de inervacion de las piezas den-
tarias proxlma.s . '
Cuf)mlarﬁmm’l directa sebre 139 piezas vecinas.

3."" Por fenomenos inflamatorios ocasionados por la irritaciéon

de los tejidos proximos, al actuar la pieza como cuerpo extrafio in-
cluido.

Desde que el autor se ha convencido de la relativa frecuencia de
las inclusiones dentarias, la busca sistematicamente en todos los en-
fermos que presentan estos sindromes neuralgicos sin causa evidente.
Siempre es preciso una exploracion detallada, completa y total, pu-
~diendo hacer en este punto alusion a las palabras de Jackson: “Es
inexcusable tratar una dolencia de cabeza o de cuello sin haber efec-
tuado previamente la exploracion completa de nariz, senos paranasa-
les, garganta, oido y boca, incluidos dientes v boca”

El diagnéstico de la pieza incluida se realiza merced a un examen
radiografico; con frecuencia el hallazgo de estas anomalias se des-

cubre en las radiogratfias que normalmente se realizan para el estudio

de los senos paranasales. Pero casi siempre es necesario completar la
explﬁracmn con una placa intrabucal .que :senalara con- 111a,yor- preci-
sion el lugar exacto y la direccton de la preza anomala. '
Puede ser de mucho interés la técnica radiografica de Pcll'li()l’l'l{)-
grafia, que permite wsuallzar en una sala placa todas las piezas den-

tarias de ambos maxilares, verdadera vision panoramica de todo el

aparato dentarie de ambos maxilares, con lo cual se -evitaria la ob-
tencién de varias radiografias en drstmtas pomcz(mes tal como’ se
realiza en la attuahdad | | | | |

Los autores resumen cuatro hnatonaq clinicas, tratandose una de

ellas de una enferma que desde hacia tiempo prmentd,ba cefalalgias ;
el examen radiografico puso en evidencia dos caminos superiores
incluidos en el maxilar; extirpados y vista la en ferma a-los tres meses,

habian desaparecido los dolores.

~ Otra enferma tambien con cefaleas, puso. en. uvzderma dl examen
radiografico un camino incluido. Extraido. seguia a los cuatro meses
lrbre de mcﬂesﬂas |
rmrm»ente con un rmollto en la fosa naqal lzqmerda fmmada sobre
la perfammcm del suelo de la fosa nasal, por canino ectf:rpmo Despues
de la exéresis de dicha pieza desaparecieron todas las molestias, es-
pecialmente las cefaleas,
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Una dltima es una enferma que consulta por cefaleas:frentales y
molestias dentro de la nariz, de varios afos de evolucién; Laﬁxplm-
racion no revelaba nada de particular; salvo:la falta del canino supe-
rior del lado derecho; el examen radiografico puso: en: evidencia que
la pieza estaba incluida; luego de la exeresis, 1a ze—n-fe-izmaéfs-itrftf;;j@rérf'm-.é=
talmente

pe “Acta Oftorrmolanngolomca Tbﬁmamf:ﬁcana _J,, 4, 362)

.....

7

La aftosis (Dates recientes y sintesis), por A. Touraine. “La Presse Med.”,
- numero 73, 5- noviembre 1955, pag. 1493.

Bl autor hace una descripcion sintética de la aftosis; de a3 que: ha
demostrado la existencia y la autonomia . en 1941, .y -rﬁ-cue_zdgﬁlcs txa-
hajos recientes que han ampliado- el cuadro clinico. .. : W'

Las aftas bucales y genitales 5011 el elemente Iundamental cam c{;sm;-
tante. Pueden existir solas en las a,ftosis pura de las mucorsas unas ve:
ces umpalar sobre una; de las dos mucosas bucal o genital (lﬂﬂera a,guda;'
de la vulva comprendida); otras, bipolar, en. las dos: mucosas 0 glterna-
tivamente en cada una de ellas.. Afectan- bastante’ a menudo la piel bajo
la forma de aftosis cutanea pura, o lo gue es ma& fre:cuent«e bam la,
forma de aft{}SLa cutaneo-mucosa. :

Las aftas pmduceen una enfermedad mfecmm general que en la
gran’ aftosis o aftosis generalizada, comprende habitualmente manifes.
taciones cutaneas feritemas diversos), oculares (conjuntivitis. queratltls
sobre todo iritis simple o recidivante con hipopion, sindrome: de-Beehet
comprendido, coroiditis, neuro-retinitis), nerviosas (menmgammﬂefahtm}
vasculares (lesiones de los grandes y peguerms vasos), artlculares (ar-
tralgias), viscerales (raras), generales (fiebre anemm) Entre sus di-
versas conecepciones patogénicas, la mas pmbable es la de'una ‘infeccidn
a virus por via sanguinea, como lo testimonian las actuales investigacio-
nes. Pero el ‘papel de una predisposicién individual -;-i;e;s;_;u-nz,._-}f,-aggtq;mg que
hay gque tener en cuenta. 2 - ﬁ

El tratamlento de la aftosis 31-gue swnde mdemsa La aureomlt,ma
ciertos amlhl*:ta,m1mf*os las vitaminas, 1a mrtxsana ‘el wirus Vaﬂunal 1as
transfusiones sanguineas, etc,, ha‘n prc}percmm,d@ ém‘mq pem tammen
fracasos. ' _ Pty 3R A BEMEIERE

1 .F‘
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