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Mt BUENA NILDE:

Estus lineas guc bajo fown bduenos Guspicios
comenzaré con te veltoms eywds Re fenido  que
termingrlas soly, ¥ nodie nds que yo sgbe cudn do-
lorase fe sido pare mi esta doree gue, © RO §4r por
el afdn ¥ lo vehemenetq que sompre hahids puns-
tp para gue fermingra mi carverg, la hubierg gban-
donadn pura stempre.

El dia gue i4 fanto ansizboe, ha Hepado;:
pere jaud din friste!

Leido exte brabujo, of volver o Lo habifacidn
que fud nuestro. nide de dickos e {lugiones, ya no
hal-fa}'é, come después de oiros exdmencs, guien
me esbreche snlre sus brdzos . e brisfe) solp oam-
parable a eguél en que me dejoste pora no voluer
jamdbs . !

Porgue cada lineg, pergwe vads palabrg, por
qus eada letra de este huwmilde irghaie, quo tonin
te ha cottads dovle fin, he sido wn dords clavs-
do en mi yo heridp corazdn g8 que o 8, xdlo o i,
pieda dedicarlo.

TRAAC,



Caries penetrante con mortificacidn
de la pulpa

Sl TRATAMIENTO

Cuando el process pateldgico gque ha dade lepar a la des-
truccibn de los tajidos duros del diente (eamalte y dentins) con-
linda en su secién destructora de la picza dentaria llega & ata-
¢ar el tejido biznde del diente representade por la pulpa denta-
ria con la uunsiguiénte mortificecién de la misma, mortifica-
cifin gue pocde ser tatal g parcial segin que el Grgaoop pulpar
efté ¢ no eompietamente dastruido o maortificade.

Pademuos.. pues, desde an principio establecer pna difer=n-
cia acerca del catade con que puede presentirsenss la pulps don-
taria en'_Ioa c¢asod de cariea pepeirants con mertificaeidn del
tejide pulpar, pues ne basta aimplemente ecen determivar sl la
paljja esth muerta o no; es indjspenssble sabar, ademis, ai la pul-
tet gatd_en estado de verdadera putrefaccidn con el conaigulente
desprendimfents da gasea mefiticoa o sf 1o microbine pidgenos
eblé han producide la lMcuefaccidn de la purcitn bulbar de la
pilpa, total o pa:rcia.lmenbe ¢on la formacién de gotas de pus
en le eimara puipay mientras que loa filetes radiculores conger-
van afn sy vitalldsd,

Vemod, pues, gue eon dos loa camos que pueden presentér-
BETIOS; :

En un primer ¢asa hay necroais tatal o pareial de la pulpa,
eon o 9in avpuracidn del tejide- necromado, ya que puede muy
blen axistir necrosis del tejido pulpar sin gus fatalmente ests
nacrogle vays seompafiada de supnracién.
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En un segunda caso. debidn a la presencia de gérmenes pié-
genos, la vulpa ha entrado en framea putrescencis, (pulpas pu-
tyeacentes},

ETIOLOGIA

Tanto 12 necrogis come '8 gangrena paipar {puirescent pulp
de lon inwloses) €a comin ebaervarla en dientea obturados ¥ que
por cohslgulente hon sido sometidos 4 up tratamiento conserva-
dor. T2l neurre enonda en fa obturacién de las piezss dentarias
no se han seguido per completo las indicaclones del case.

Fa pomin, por eiemple, hallaroos en presencia de on cuarto
predo al quitar una obturacién cuando el profesional, sl practi-
parla, no ha pxtraido del todo los tejidos pecrowados del diepte
¢ cuando no ha eaterilizade convenientements la cavidad antes
de coloear n abimraclén,

La eontraceidn de Tay amalgamas, al estahlecar ung aolocidn
de continuidad entre éstas ¥y loe tejldos dentarios, permite la
formearién de las Hamadas paries secundarias el misgmae tiampo
que log microbios encoentral une puerta de entrada para llagar
hasta la pulpa.

Coy loa cementoa sl allicate [(porcelanas sintéticsas) la ne-
erosia o musrte de 1a pulpa ae debe a la accidn nociva del liguido
empleade para hicer la mezela (pastas muy fleidea} 5 en buenn
parte también a que no se han seguide 128 indlcaciones especia-
las para esta clase de obturaciones (fonde de laa eavidades mo
reveatidas por anbstancias eapeciales qua desempefian o] papel deo
aislantes. Con los cerrentos #omubes al oxifosfato de zine poe-
de presentanse el misma fendmeno cuando esios ae¢ utilizan en
cavidades profundas que no han sido previamente revestidas o
cunnde lo pasta contieng un exceso de deido foaférico.

El empleo de clertas substanclas psra obtundir 1a mensibi-
lidad le la demlins on i peeparacidn da cavidades pusde muy bien
producir 1la muerte de 1a polpa. Tal ocurris antiguamente eon el
{eidxida de arsénica utilizado pars dicho objeto. Por esta razdn
ex de vital imporlancla que €] profeslonal elije con cuidado Tas
subatancias gue emplee para dismfnuir (& aenaibilidad dentina-
ria ¥ eate cuidade lo ha de extremar cusmdo ae trate de especl-
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fives cuys Térmuia po conozea, eapecificos que af blen llenan
s rol no lo hacen sine & expenses de le integridad vital da la
pitlpe cuya muerte sobreviene en Un lapic meyot 0 menor de
tlempo.

Ademie ds estas pociones~—gue podemos congiderarlas como
causna guimicas ds 1o destrueeifn de Ja polpa—tenemos otro gro.
po representado por las que podriamoaa llamar acclones traumét-
cas Eun erte grupo ae considertn laad obturaciones meatilicas de-
fectucsus tales comp amalgamas e incrustsclones colocadas enm
cavidadea profundas sin la interposicién de una auhstancia ais-
ladora, obturaciomes que, por esta razén, transmiten con facili-
dad las varisciones bruscas de temperstura a:1a pulpa, perjo-
dicindels; los obturmeioncs en las cuales ge ha descunidada la
articulacién, ya que en epte cano el excese de material de obiu-
racién, al mchresalir #n la superflcie del diente, soporta, por sl
203, ¢] eafusrzo mantleatorio que ejerce la arcada aotagonlata,
esfuesrza gua repereate sobre el drgans de la pulpa prodociendo,
con el tlempy, la muerte de la miama. De ah! Ja importancia en
reatablacer 1a arteénlaclép &l ser obturads un diente. En este
mismo cazp se hallan los aparatos de pritesis en cuya coloca-
¢in no s¢ he teajdo en cuenta lp articulacidn normsl de laa
plezaa dentariaa

Entre las accionea {raumdticas podemos asimismo iacluir
laa orificaciones cvando el operador ne dirige biem los golpea
o no regila debldemente 1a Inteneidad de loa2 miamos,

Ia compremifn o roture del paguete vérenle-nervicss a ni-
vel del dpice radicular, cual ocurre ¢o luw trsumatisrmos, en la
geparacién violenta da los dlenten por medio de Tos separadores &
tornllla o en las correccionem ortodéncicas inmediatss no bien
conducidan, produce 1s obliteraelén por tombosia de los vasor con
12 somalgulente muaerte de la pulpa. Esta pblitéracibn de loa va-
acd por tromboain se la ha seflalado también en las enfermeda-
den Infeccionan.

Extra laa plezas gentarisa siacadas méa frecuentemente de
necrofis con enfe pénern de eliclogfa tenemos lag uniradizulores:
en laa multiradiculares ¢l hecho serfa menvs frecuente porgue
la clreulneidn podria restahlecerse por los vasos no lealonadoa.

En Jo qu¢ respects s lmg plezsa uniradiculares no todas



presentan I8 misma predispoeicién a la hecrosls ¥ e¢n orden de
frecuencin tenemos que sg més ¢omin en loa izcisivos Inferio-
ted, luepo on los superiores ¥ por Gltimo en Joa canings,

Este orden de frecuencia gp debe a varias cirennatanoias,
como ser, U exposiclén particular a log traymatismos, el nas
& que aon dedicadas eatas pisesa dentariap ¥ las condicipues de
s vascularizaciém.

Pasando al estudie de las mortificacionea pulpares por infec.
cidn retrdgrada, loa dientez multiradiculares son onsi exclusiva-
mente loa finicoa atacadoa ¥ cllo ¢4 debide al mecanismo miamo
que produce eata complleseldn, y para que eate bacho ocurcs
es menestar que una de lze raices de la pleza dentaria eetd com-
pletamente &l descubierto,

En & plorres doa casos s presentan segim gue pa trate da
piexaa uniradiculares o de pietas multirediculares. En el pri-
mar cazo ] dients ha perdido cani todoa ens medias da pnifn con
el maxilar ¥ su caida es expontinea; ello eguivale a dacir qus
la denudacidn de la raiz del disote trae aparejada ln ¢aida del
mifmo; poro en €l gegunde case no ocurre ask, pues, la picrrea no
ataca eimultaneamente a todas laa reices de o molar con la
mismg intensidad; lo méa comfin o3 que une de sus ralocs ach
atacada y que lag oiras permenezcin sanas, De ello &e deduca
due la tal pieza dentaria pueds permanecer fija en su alvéolo pas
medic de las rajces sanas, aun cuando bs raiz enfarma se balle
completaments denudada hasta el Aplce Por este fipice radi-
enlar denudadeo es por donde s produce le fufeccidn pulpar
reirdgrada. En esto caso [p vitalidad pulpar peraiste en las ral-
g8 Aan&s ¥ que nun catdn recubiertas por aus tejider mormales,

E! origzn del proceso infeerican que da lugar a ia descom-
posicién de 1a pulpa deptariz ¢s blen simple: producida la caries
de sepundo gradp, al contipuar &ata en au aecién destructora
de los tejidoa duros del dienta——doniina en eate caso—llegs un
memento en gue ae estsblgce une perforacidn del techo de la
cimara polpar. Los restos alimenticios por una parte, y Jos géer-
menes infeceloson pot ofra, Enc'uentrap oL esta cavidad up e
dio facil de retencién sin ser desalojados por la saliva o por-Ia
ingestiép de liquidos. Estes gérmenes disponen: de alimentos
de que nutrirge, ¥ el.calor de iz eavidad bucal constituye el op-



tawm de tadparaturs pars au &elsarruﬂa; eatén, pues, en Ui
verdadart éaldo da cultive. A travée de la perfordeidn de la cé-
Mara pulpsr los gérmeénea fnfeécigsos a2 ponmen en rontacto con
i4 pulps dentaris ¥ 1a Invaden pocs a pocw; ¥ ol tenomoa én cuen-
fa que gram ndmerd dd estod ﬂrm&n!ﬂ il hﬁft&rins 'I‘-:lﬂsﬁﬂu""
ﬁﬁaemhin.a no& explicamos por qué su penetracida en Bl tejidd
pulplr determping la Ellpul‘ﬂl:lf:]'l de] miamu.

Creemos de importancis ocuparnos en detzlle de este proce-
as da destruceidn de la pulpn porgue Mego, al esiudlar Ia tera.
péutica de la gangrens pulpar, dispondremnoa de unz sflida basa
para la eleccign del procadimients curatlve p seguir, bass que
considergmos de eauma Importencia ¥s que &) tratamiento de laa
puipes putrefactas ¥ sus consecuenciss foé dursnte mycho Hems
po empirico en gran parie ¥ ello s+ axplica por e! desconock-
misnta easf abachute da Ta quimica de la descompasicidn polpar.

Conaidernds ‘el tejldo pulpar desds el punto de vista quimice
verioz que eatd copatitufdo por compuestes azoados o nitroge-
nade, ea decir, albuminoldes ¥ por compuestos proteicos no szok-
dos que som los hidratos de carbono ¥ Ias grasss, Al producires
la deserganizacifn da la pulpa. em decir, su destroccién o des-
comphaleldn, se 1leve & cabo ute transformaciGn de sds moldoy-
lag conatituiivas gue en oo principio muy comnlejas van poca
& poco ¥ 2 medids que svanzn ¢l procezo destructive transfor-
mindose cada vey mAs en elementos méa stmplea. Esta trans-
formacibn o evolucidn de las moléculas Hexe lugar, para los
hidratos de carbomo, ¥ en determinadas condiclones para ias gra-
sas, par fermentacidn ¥ para lag slbdminas por putrefaceidn,

Los hidratos de carbobue al ser atacades por les microorga-
nizmos entran en fermentscién ¥ estos hidratos de carbono son
transformaden en dcldos, especlalments dcide carbénico ¥ #cide
acético.

La preeencis de eatos producios ca aprovechada por otros
microorganismea, muy abundantes en todss lad hocas ¥ que po-
aeen la propledad de descomponer los albuminoides en prosencis
de loa Acidos carbéniro ¥ acetico, Este segundo process, queé qui-
micaments ez ung putrefaccién, da por reauitado la transforma-
clén’ deflay materlzs albumindldeas en geido suliihidrice, en pu-
trescina y en dos fsbmeros, la cadaverina ¥ la neuridipa. La for-



maclén de estos cherpes nos explica por qié la sonds de gx-
ploraclén ¢ la sonda de canales empleadas gl practicar <] cate-
terismo salen impreznadas de un olor fétido;, fecaloide,

Los produclos de descomposicidn de los albuminoides que
homoa cftade mis arriba, excepcisn hecha del deide aulfihidried,
se descomponen & su vez formando come productos finales pme-
niaco ¢ aus derivadoa.

En ctpanto a las aubstancine grasas paleee qie o oxperi-
mentan mayores traneformzciones durante los precesos de sim-
plifieacidn eitados mis arriba, ¥ ello se explica s tenemoa pre-
genfe que, Dara que eatas substanciaa grasas puedan tranafor-
mares, por 18 accidn de 1as bacterfas, en Acidos greaosse v en glize-
ring g2 meneater 1o presencia de elemenlea alcalinogs.

Podemos decly, en resumet, que lés productos finalea de la
descornpesicién pulpar son: agna, Acide carbénice, heido acétl-
¢y, amoniaco ¥ una maga semi-pitrida conatituids en au mayor
parte por las grasas que no han sufride mayores slieraciones.

Gonviene hacer notar que halléindosse loa canaliculoa de lo
dentina stravepadoa por protongaciones del tejide pulpar, loa ele-
mentos resutantes de la descompoaicién de lo pulpa ae hallan
también 2n catos canaliculos.

Hasta hace relativamente poco tiempo pe sahbia por experien-
cia gue la descomposheifn pulpar the poompaiiada por ¢] deapren-
dimiento de gases mefiticos gie, al gquedar confinados, produ-
cian serics trastornos patolégicos, pere as fghorabs ls naturaleza
de patpa gases ¥ 59 manera de actuar pare producly Tos trastor-
noz de que eran canan,. Merced a egtndios modernos ae ha Negadn
a conslalar que lo9 prineipales geses producidos vn los procesol
que eatudinmoa son el amoniaco ¥ ol Geido sulfibidries, gases qia
en ciertea ¢ases, sl no poder escapar libramente ejercen clerta
presién que empuja el material séptico haciéndole traapasar el
apice v Nevendo la infecelér a la zona peciapical con las conail-
gaientes womplicationes: Pericementitis gépticas, abscesos alveo.
lare=, ate.

Fl tratamisnte moderno de los pulpas putrescentes 2z bass
precisamente en estos detalles empleando substancias telea que
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#onvierten los productos intermediarios y finales de la descom-
posicidn pulpar en producties inodoros ¥ no Infecelonos sl misma
tiempa que ae obliena una aceifn grrmicida,

DHAGNOSTICO

En un prineipio, 8l habler de la deatruceién de la pulpa, he
hecho notar que alla podie o0 no ir acompafiada de fendmenos
manifieatos; ento equivale a decir gua Ja pulps mortificeda no da
fatalmente lugar & aceidentea. Tal hecho as explica en wirtud
de que los gérmenes que han invadido la pulps poseen wne viru-
lancia stenuada, virulensiz quoe puede aer sxaltads por causas
locales o generales con la consiguiente produccién de una artri-
tis, ocurrida la cual, 1a infereidn puede propagarse a loa tejidos
vecings hasts el tejido areolar el maxilar determinando un abs-
cege gue & au ver pueds ser seguido de fistula,

A esta respecio conviene hacer notar que no siempre re-
sulta ifcil descubrir cuél es el diente que ds logar a la eompli-
gacién, pues ol simple ¢xamen de los piczng dentarias sltuadas
en Is proximided del abaceso o de la fiatula no presentan, & ve-
tes, carles de ningfin péners, heche que pueda indocir a error,
Bin embargo, un examen cuidadose noa demeatrari cual es el
dients que, con aspecto normal, ea el causante de Ia complicacidn.

En primer términge debemos fener en cuentz el color da las
piezan dentariaa, pues 1a que tiens su pulpas mortificeds presen-
ta una eoloracién azulada o negruzes debida a la infiliracidn
de loa canaliculos dentinarios por la& hemoglobina de s sangre,
hemoglebina que a2 puesta en libertad por In ruptura del eatroma
de loa gldbutos rojos.

Esta hemoglobina se disvelve an ol plapma sanguineo for-
mando asl una aolucién colorante gue répidamente penetra en
la estructura de la dentine, ctiyes tubuolilles no permiten, por ag
difmetro, l& penetracién del zlébule rojo entere.

En un principio 1a coloracidn del dlente sa més clara por
cur la dentina eatd infiltrada de hemogiobina, pero répidamen-
to ésta se ailterz, ae degscompone, dando lupar a 1 formaeién de
tn nusve praducto llamade hemaiing, de color obscuro, que ex-
Plicz la coloracién megruzcea de un dieate con pulpa muerta,
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Ls disfenoscopia; o asa la transiluminaciéh, es oo’ medio
impartante para el disgndstice de loa dieniea con pulpa thuerta.
que on este ¢eso presentan wna opscldad ebacura gue hace com-
traste con el aspecto rosado ¥ tranaparente de los dientes sanoa,
El sonido de loa dientes a la percuslén en otro factor de lmpor:
tancia para el diagnéstico, pres el dienle con pulps muerta da
ur aosnida mate.

La insensibilidad a lss seclones térmicas ez un factor que
permita distinguir un dieate con polpe muerta de uno en ‘que
eate drganc ge encuentrs en ocstedo movmal-

Existiendo loa accidentes & distancin (absresos, flatulas,
ofz), de que homon hablade, oa mengstar recyrrie 2 enalquiora de
lop elernentos de diagndstico que s han sefialado para determi-
nir con pracision euil ea li piezs determinenta de 1ng acecldentes

Mos hepoa ocupads haste shora del dragndetico de o dien-
tea con pulpa muerta en que e3ts necrosis ha aide debida a acelo-
nes mechnicas o goimicas. Vamos ahora s ocuparnos del diag-
ngatico de loa dientes con pulpas en putrefaceion o con gpangrens.

Hemos dicko yo gue el process infeceions puede o no haber
festruido en totalidad !a prlpa dentaria. Ahors bien: en'e! pri-
mer cass ¥ mientras el proceso infeccioas no hava atravesade el
forfmen apical np existen aintemas funcionales; guierg con elln
decir que I8 pulpas en putrefsaceién o ol gRNETEna no ¢ausan
Bl mAa insignificante doelor, ezpscinimentes cuande Ts cavidad de
ia caried, o 12 cdmars pulpar en su case comunican amplisments
oon al exterior, ¥a gue en estrs erieunetancias log productos de
la descomposiclén pulpar son eliminsdos fhcilmente, diluidos ¥
ariaptradew por los llauidoa buenles; pers, enando por cuslanier
circunatancia eatos ga'sea no pueden svacuarse con facilidad, loq
pacientes ap guejan de dolores paroxisticos, casi insoportihles.

El estudic de in intenao qua es ol desarrollo de los gaaes pro-
dueidos por lsa bacterias de la putrefacclén puede muy bien es.
tudiarge in ¥itrg, sembrando en oz tuba llens con golatina un
puca de puige en estade de descomposteidn, Al poco tiempo pue-
de chaervarse qu¢ Ia gelatina se agrieta debido a la presién ejer-
cida por loa pazes que ge han producido. Igoal coma oturre en un
diente, adguiriendo loe gages en sy interior una tensldn tal quo
hace que loa. pacientos acusen uns senascién de presidn dolorces
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% es debido & e2llo que al trepanar un dlente en estas condizio-
nea o al permitir la sallda de los ghses cesn eata molestls, ne-
tuande por comsigutente esta perforaciin come paliatlve, ¥ si
tenemos en cuenta que los pases Ba dilatan con el calor nos ex-
plicamos por qué 1z ingestidn de allmentos callentes aumenta loa
dolores, mientras que el fria los diaminoye.

Cusando ¢] proceso infeceiosn se ha abierto camino g través
del fordmen apleal v lege, por conslgulente, sl ligamenta, nos
hallamos en preaencia de aoa artritls alvéolo-dentsria, en un
principic aguda pars hacerse ¢réoica con el tlempe si ne se in-
torviene cportunamente: 81 Ia infeccidn ha atravesado el fordmen
apical, el Jigamento se inflama aumentando de volumen ¥ hacidn-
dose doloroan; sparecen en ertasd circunstaneiag todos loa sintomab
guu caracterizan la artritls alvéolo-dentarla agudn gue también ae
!a designa coo los nombrea de periostitis slveolar, periodontitis
o pericenmentitia; loa dolores gue se presentan son zordes ¥ per-
slatented, agravandose por el c2lor ¥ por la podicién morigontal -
hay ligers movimiento febeil, alargamisnto del drgana por econs
geatiom del ligamenty ¥ nemihi]idadlextremada a vuslquier ¢un-
tacte, tanta que la mastieacién ge bace itmposible, ¥ dolorose gl
roco quo producen los labloa o la lengua. Ademis del delor al
percutir exisle sensacion dolorosa al ejercer preaido a nivel del
borde alveclar; a veces hay abultamilento mis o menos pronum-
ciado en laa partes blandas vecinas.

En cuoaloulers de Joa easoa, ge halla limitada la infeccidn
Grnicaments sl diente o aa hayva éata prodagede a través del fo-
rémen apiral a Jos tejidga vecinog, ol diente presenta otros varioa
carfcterez gne nox permitirdn hocer el diagndstice. Estos aon:
corona del diente, por o general, muy destruida y con eoloracidn
gzulada o negriuzea; 12 cavidad de 1a caries ae halla was o me-
nos llena de yna masa cuye color puede variar, perp siempre tiena
I caractaristica de ser muy nauseabunda. Igual aapecto nos pre-
senta ol comienido de la ehmars pulper 5 de los canales,

5t pe Introduee una sonda exploraders ¢én la cdmara pulpar
el paclente no acusa ninguna sensscién doloresa, lo que eviden-
cia que tants #n la cémara pulpar como €0 lod canales no exiaten
restos radieglares vivos; a veces la intreduceién de la gonds en
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low canales puede dar lugar & una sensacidén dolorosa ¥ ellp nos
demoatraria que adn quedan restos pulpares no destruidos.

En ol primer caso 8l pus evacusde es puro, de consistencia
pastoes, toloy grie chackro o pardo grisicec ¥y muy fétide, pero
cuando en esztos canmles subaisten adn reatos pulpares con vita-
lided el pus gque 8¢ evarcida €6 aunpuinclento.

Hemoa viato en #! ¢lirso de esata descripelén que lag caries
penstrantes con mortifleacion pulpar pueden ir acompaitades de
periodontitla, fluxién, abacesa, fistula, efe., ste., pero en otrog
cosna la afpccidn declion lontaments, la polpa gangrenada puede
impregnarse con sales de csl o depecarse, ¥ en aleunes clpeunss
tanciaa ge hailen laa cannles completamente vacios.

FULPAS DESECADAS O MOMIFICADAS
Pulpas calelficndas

Oeurre uchae vacea qus Bl abrlr ung edmara palpsr 1o nos
ancontramos ya ton tejidoR vivos o.con .gatas de pus provenien-
tea de il lictiefaccldn de la pulpa ¥ ai con cordonea méa o me-
noe desecadud, [llamentosos ¥ més delgadoe gue los filetes radi-
culares en estedo normal; igual cosm puede ocurrir con la por-
eidn eoronaria de la pulpa. Estas pulpas desecadas constituyen
clinieartente un hecho muy digns de tenerse ¢n cuents dada la
freenencia con que suelen presentarae.

rag vaces el tejide pulpar en ves de dezecarse o momifi-
carse, deyenern impregnandose de seles minerales, ea deeir, cal-
cificindore. En eatas circunstancias el telido pulpar se nos
presents bajco el aspecto de una maga dura, de conslatencia pé-
trea, afectanda gensiblemente la forma de la edmara pulpar 7
de los canaliculoa, pero de tamafio mhs cedncido.

En lo gue a su etiologia respecta nada nueve hemoa de apre-
gar B lo ya dicho anteriormente al scuparnos de las causas qua
delarminan la hacrosia de 15 pulps ¥a que tanto la momifieacisn
come |a calcificaclén de este tejido no son gino una consscuengia
du la necroais da este drgane ¥ uns de laa formas hejo les cusles
puede presentdrsenca este fejido deapués de pu muerfe.



Asf, pues, podrlamea decit a este redpecio que laas inflamacio-
nea, el uso indebido de eciertos medicamentoe, las chturaciones
mal hechas, los traumatiamos, etc., pueden ser causa de las de-
generaciones de que nos ccupamoa. En este aentide adlo hemosz
de afindir gue el cemento al oxiclorurs de zine gne antes se uti-
lizaba en la obturacién de low dlentes constitufa upa causa im-
portants an el géners de laa leslonea que estudiamos. En e} caso
del emplec de low cemmentds citados se trata de una verdadera
momificacifn producida por sl liguide del cemento, &l clorure de
zinc, razén por la cunl, al hablar da los medicamentss gua se
utitlznn parz chtundir la scnsibilidad de la dentipa, he hecho
eapecial Wincaplé en la sleccion de estos fdrmasos.

En cuento a la glotomatologia de loa dientes ari afectados
hemos de haver notar, en primer término, que son insensibles a
laz variaciones térmicas, 1o que equivale a deeir gue no reaceic-
nan ol frfe nf al ecalor, au corona aparece decplorads haciendo
eontrutta-con o de las demfis pieras dentarlas: oo hay aensibi-
lidad & la pereusion,

Fata-guaenela da doler, de sensibllidad a los factores térmi-
coa, ete., no debe induclrnoe jumda a obtorar un diente que asi
fe nos presantara, min tratamiento previo, pues tal proceder seria
de lamemntables consecuenelas en gran nimere de cascae, dado qua
dichs ob*oracisn podrinm forzer a través del foramen apical més
mones mierpbtancs o aus productsd; ¥ a este respacta eonvienp
hacer notsr que, dlentes en luas citadas condiefvnes ¥ que du-
ranté tarcho ‘tlempo han permanecido sin dar sintome algnno,
una rey gbturados ne hacen de pronte dolerosss ¥ hasta move
dizoa. El por qué de esta reaceifn la explican alguncs aafores
admitlendt que lks bacterlas a que me he referido hace poco, ¥
que durante mocho tiempo han permanecido en eatado de vida
latemte, datlot lugar a la formacidn de saporos, lom que, a4 3u vez,
producirien una mayor canlidad de prodoclos metabdlicos tdxlcoa

Al perforar ug dlente en este eatado ¥ ml peneirar en 8u ok
mars pulpar se observa que no hay desprendimients de gasea, li
gquidos ni olor ¥ que la pulpa se hallz en la forma ya indicada;
& vacea el eateteriama de Yos cansles pressnta dificaltades por la
presencia de los restos pulpares momiticadoa.
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Mos faltz min por examinar un tercer case referente al es-
tado con que puede presentdveenos el centenido de la cAmara
pulpar ¥ de loa canalea radlculares: nos referimes a la auzencia
eomplets de tejide pulpar tanto en la porelén coronaria como
en la radicular. Be trata, podriomes decir, de una auto-digeatidn
pulpar que ha eliminade ¢l ¢rganc vitsl del diente y coyas cavi-
dxdes se presentan secas ¢ inodoras,

Reestmiendo cpante hemos dicho en tratdndose de la parte
elinles venos gue gon cireo los casoa que pusden presentarse en
el estudio de las caries penetrantes con mortificacién pulpar, &
saber:

ler. caso. — Pulpa infectada ¥ mortificada en casi su totali-
dad; en la extremidad de los cainales de lpa dienfes uniradicu-
Iarea, o on una, doa, ets, de lor canalea, ai 2l diente s polirs
dicular, puede peraistir ua fragieento de pulps viva.

2, cagp, — Pulpa destruida en au totalidad, pero el procead
infeccioso ha quedado lmitado al diente mismo, e deelr, ne
ha pnaade ] fordmen apical.

Jer. easo, — El procese infeecicso ha o més alld del bplea
repercutiendo de manern aguda sobre el ligamento.

4, cnsa, — La reaceidn sobre el ligamento y Ioa tejidos veel-
nos ba pasads sl estads erénico. Hay formacidn de una pequefls
-:nlecq:i&n puuialenta ane no tiene comunicaciin eom el exterior ¥
gire 8 lo gua 3e decigna con el nombre de abscess ciego.

5'. rase. — La golecoidn purulenta se ha shierty caming a,
exterior; el oriffcio de aslida puede hallarse en la eacin o en la
piel. Eate procese ee conoce con el nombre de fiatula (glogival o
cuténea),

Hemuos visto hasta ahors In eticlogia de las cineo cascs pre-
fedentements citados ¥ le hemos hoche an virtud do ]2 intima
relacitn que guardan entre si, pero 24lo nes hemos oeupade del
disgndative de los dos primeres—iema de este monografia—por-
que loa ires restantes constiluven una complicacidn de las cariea
penetrantes con mortificaeidn de la pulpa, Dor esta razén, al
estidiay, el tratamiepic a zepuir, séle nes referivemos 4 los dos
primeros caALe.
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Tratamiento

CONSIDERACIONES GENERALER

K] tratamienta de laa rarfea peneirantes con mortificacidn
de la pulpa, o caries de coarto grade come también se laa Nama,
cotiatituye unc de Jog capitelos mée ampiios, maa importantes ¥
mhs dlscutidos de la dentisierfa operatoria, razén por la cus! ol
estiudio detenido de su tratamiento demandaria varios velime-
res. Es, en visis de ello, que al ocuparme en lag siguientes lineas
de_la terapéutica de eatas lesipnes no entro.en mayores de-
talles acercs de muchos puntos de la misma, ¥B que por ejem:
plo, Is extirpaclén de los tajidos descompuestos, la apertura de
la ¢imara pulpar, el ensanchamiento 3 esterilizacitn de los eana-
iem, ole., ste, podrien, cunlcuiera de eston tépicos, ser tema su-
ficienta para una monografia.

En lo gue 8 los tratamientva se refiere, clloa son bien nu-
merozos. Alpuncs son complicade, otros demandsn mucho tiem-
70, ¢te, ¥ por elle no he do hacer oira cosa que menclonarios de
paao, deteniéndome OGnicaments en los tratamientos gue tienen
ung base cientifies sdlida ¥ que la prictics ha comaagrada comn
verdaderamente eficaces,

Be ha viato ya en el coras de este trabajo que son variaa las
formsa con que pusden presenthrsancs laa caries pensirantes
con mortificecidn de la pulpa ¥ &l bign €l tratamiente de cada
yna de petas formas presenta diferencias, fetza no sen funds-
mentaled, teriendo, pot el conirario, su terapéutica muchos pun-
toa comunes. VAmod & oCcuparnos, ahora, de {o gque tlenen de co-
miin en an tratamients lan caries que estamos estudiando.

Ante todo es menester quitar eompletsmente lon tejidos de-
ketganizados ¥ abrir luego con amplitud la cAdmara pulpar para
tenier, asf, accesd fAcil 3 loa canales,
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Este primer tlempo o reseccién de loa tejidos descompues-
tos se pretica, en un principie, con excavadores cuyas [ormas ¥
dimensiones varian segin wean la forma vy dimenelones de las
cavidades, poniéndose especial cuddadyg en practicar este tiempu
lievando el instrumento del sontre a la periferin, El tefide qua
las cucharetas van desprendiendo pe quita de la cavidsd con I
ayuda de on chorro d¢ apua calente, Cuande la fresa ha per-
forade I chmara pulpar, se 1a abre, baciéndole trabajar de dentre
A fuerz.

En 1a apertura de la cimara pulpar es meneater no vecllar
&h abrirle ampllamente va que aflo en i foyma podremea te-
nier £4c4) accass a Jos canales, condieidn Indispensabla pare e
prender con éxito el tratamisnte de un dlente afecto de caries
de cunrto grado.

Por las razones gue he dade lineps maés arciba po entro a
detallar la forma cfmo ha de abrirae Ia cAmara pulpar en cada
una de las plezas ‘dentarfan para tener fAcll ¥ cémodo scceon
a 1oa canates, Hmitindome séfo a decir que 1a sonda que 28 in-
traduzea en le cdmora palpar ha de penetrat, ain doblurse de
una maners apreclable, en cada uno de los canmlea gne posea 1A
14ezn dentaria.

Himas Becho notsr oh ¢! curso de este trabalo gue 1a pulpe
puede hallarse necrosada sin que forzopamente exiata caries. En
gsta raso la trepanacifio del dienie debe hacerse cuantc aotes &
fin de crear una wa por donde puedan evacuarse loa productos
de la descompesicidn pulpar.

En algpunas ocssiones e] fresado se hace afn mayores Incon-
vanieniten, poro ofrus veces, cuande el dlenta se halla oy senasible,
es decir, euands va acompafiade de perclostitis, esta tarea pre-
aenta serlan dificultades. Es necessrio irmovillzerlé todn cusnto
sea posible, bien con la ayuda de los dedos, bisn por medls de
un trozo de stenth gque 8! endorederse afianza el diente: se puede
tarnblén reenreir a un separsdor de tornillo, ete.

En alpunes casos axiste gensibilidad al fresado ¥ en otres no.
Hay senaibilided 2] comienzo de la leaidn, es decir, cuande adn
exiaten reatos pulpares con vitalfdad o cuando 1a lesifn ha fotes
resnda el llpamento. En cambie, coande Se trate de cesox en quo
la pulps eatd tolalmenile wupurads l& trepanacién del diente no
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causs el tnda minimo dolor, excepeidon hechs de los casce de pe-
rigakilia.

La perforucion de un dieote sin cariea preaenta a veces difi-
cultades porque la fress rezbals.

Para comenear la trepanscién puede utilizarse una piedra
nequefis bien humedeeida o una freza de diamante, o una de
cono invertide. Con cualguiera de estos jnetrumentos se comien-
zn la perforacidn en el sitic elegide, perforacién que luego se
contioda ¥ agranda con frosas ¥ mejor aln con piedras, evitdn-
dose ¢on wale recurse que la fresa cesbale, tenmiendo, el emples
da las piedras, la ventaia de evitar la trepidacién tan moleata
o apuehod casos,

8i nos veroes obligados a trepaner un diente que pe presenta
dowwroso & ecstn operscién por la presenciz en sna csnales da
resbes prlpeies con vitalidad, recurriremos & las inyecciones con
cuys ayuda haremos fndolora esta operacién como asimlame la
gxtraccion de les [leles radiculares que sin conszervan cierte
grada,de vitulidad.

Le solucidn anestésica emplesda cemunmente pare las ex-
iraceienes dentaries puede yaarse £a eate caso inyeetando al
anestaleo e¢n la zomn apical o distalments, en el cepacio inter-
dentario, efe. segdn el criterie del profesional,

Perfarade ya el diente ¥ ablerts la cimara pulpar hemoa
ereRdo ona aberinrs B través de la cusl podrén eliminerse Jos
dignidor 0 pppog formados en 4l interior de !z pieza dentaria,
pudiapdo, asimismo, por este hechs, darnos cuenta exacta del es-
tado del tejido pulpar, ebrervacldn gue wos indicara els trata-
mianto p aepwir.

Hemas sefalade 74 tos distintos tipos de lesiones gue puede

shaber sxperimentiado el tejido pulpar ¥ cdmo #¢ ooa presents
&fig Al sar abierta Ia cavidad en gue se aloja, leelones gue va-
mas a estwdiar en conjunto desde el punto de vista terapéutico
dada 1a mimilitud gue presenian en gu tratamiento, haclendo, ain
embiErgo, 1as obaervaciones que ereamos oportansd s oel rrata-
miants de vao.de estos cange lp reguiere,

El tratamiento se divide, en regumen, en tres tiempoa:

1%~ Reseccidén, fe loa tejidos necroasdes.

&r, — Ensanchamiento ¥ limpiezs mechbicd de log canales,
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3¢, — Esterilizacifn de 1o canalea ¥ de la dentina.

Ya noa hemps ocupedo somerawente del primer Hempo ¥
gfilo hemons de afiadr, haciends un resumen, la téenlea que a cate
reapecte {ndica el dector Johnson.

Abierta la chimsya pulpar s menester cuidarss de entrar
con inatramentos en log canales, ya gue ng e3 rars el caso de
que & vaces la introduccido de una sonda en los miemeon dé Ju-
gar a una arivitia periapical muy infenss, hecho que se explics
ieniende en cuente I presencia de productes putrefactos vz los
eanaiee, log que som forzados & través del Apice por el instru-
mento que g2 ha Introdueido; oiras ~vecep el instrumento da lu:
gar & que un ahscaso, hasta entonces Iatents, se ponga de ma-
wifiesto,

Una vez limpia Ja cavidad da la caries ¥ la cdmars pulpar,
signiendo para ello la téenica gue bhemos indicado més arriba,
aplicatemos el.digne, ¥ la humedad que hubiers sn ambap ca-
vidades s¢ quita por mwedio de un algoddén, A veces hasta este
sole precedimiento para -quitar el contenido pitride; luego se
continden log lavados con alcohol secando por medio de! aire ca-
liente la cAmara ¥ la parte accesible de los canalez. E| spegr
gxcesivamente 1s pieza dentaria tiene &l inconveniente de for
narls quebradiza. Hecho eeto, 38 pone en la ¢cimara ¥ en lag por-
ciones vacias da loe canzles 4o antiséptica apave, tal coms Ia
ceencis de ¢laves. Al hablar de la introduccisn de inatromentos
en los canalea dice Johnaon: “Guardios da introducir en eata
primera sesifn una gonds en los canales o da probay limpiarlos
con instrumentos; 86lo podréis intentarle, ¥ aun con mucha deli-
cadeza, en el £aso da que el canal sea muy anche ¥ repleto ‘da
reaiduos phtrides”. Una ves que Ja cdmars ¥ loa canales patin
bien embebidoa de asencia de clavos, se coloca en ol pieo de 1a
climara una bolita de algedén impreguada de! mismo antiséptico,
tapandosze luego la cavidad con gutapsreha ¥ enidendo de no ajer-
cor presién agbree ¢ algodén.

Algunos auiores, al referirse & este métods, opinan Que en
las primeras gesiones no ha de obturarse el dienta con guta, re-
corendando para el caso ¢] benjul ¢ la sandaraca, e indican la
guta para el caso de no habevas producidy munifestacién alguna
en lae primeras sesiones- Pasados cineo o sels diss y no habién-
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dose preducide resccidn slguna, se podré petetrar en los cana-
Ies. Tal ea, en resumen, Jo que Indica Johnson s cate respecto.

A oste primer tlempo algue el ensanchamienta ¥y limpieza
da loa ranales, ¥ sobre este particulap eonvieee recordar lo ya
manifestade respecto a la facilided de scceso a los mismos. Ini-
til daci? qua para gu bidsqueda &8 indispenable comocer su ni-
mare y- 54 dispegicidn.

31 la anstomia del piso de la cdmara pulpar no ba sida alte-
rada. la intreduccién de una sonda que se deja dealizar hacia
el altic cu que los canales dehen hzllarse, nes conduce general-
mente & la entrads de ios mismos. Caso de no haller slguna
puade recurrivea &1 aleohel que se hace avaporar con alre ca-
iietite o el Acide aulffrice (procedimiento de Callahan}, ete,

Una vez halladoa log canales se procede a determinar su
direccidi. El procedimiento més expeditive consiste en introdu-
cir en cada pno de ellos una sonds de canales, fing, rigida ¥ corta:
8¢ la haee penetrar haeia la mitad del canal y luego ae 1a aban-
dona a 8f misma, ndicando en esta forma, su posleidn, la di-
reccldn exacia del cenal; luego as procede al ensanchamiento de
los mismos; operacitn imdidpenssble para ejecutar un buen tra-
biajo rya quo ¢] practicarla ros permite un libre acceso & los ina-
trumentoa en toda o casi toda la extension del conducto, guitands
&l mismo tiempe 18 capa de dentina Infectads que forma la luz

del canal. Este ensanchamlents se practics por medies mecanis
coa ¥ medioa quimicoa.

Ensanchamiento de [of canalez por medios mecanicos. — Esate
enganchamients vevigte mucha importancia an el estodio de Iza
laalexies gque esiamos tratando ¥ puede reallzarse con inatru-
mentos montadon en el torto o con inatrumentos da mano.

Cuatde s trabajs con el torno se atilizan los teledres de
Gates-Glidden, montados en s pieze de manc o en el Angulo, de-
biéndoac mangjar con extremade cuidado. El empleo de eatos inz-
trumentes montados en el torne de fresar no esth sxento de pe-
ligros, ¥a que el operader nmo pueds darss cxactn cuenta de la
direccién gue durante el trabejo va tomande el instrumento, ex-
plichndose por elle la produccién de falsos conductos, de per-
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foraciones parietales, ete, Por esta razdn ge emplean actualmentd
¥ ¢on mad frecuencia loa enganchadores a mane del tipg Eerr.

Cuzodo e emplean loe taladros de Gates-Glidden es hecesa-
rio, como ¥a Jo he hecho notar, progeder con youcha cantels v
ohiervar cor. frecuencia por medio de una sonda la forme en
que se realiza el enganchamiente. Los ensenehadores gua acabo
de citar tiencrn el fnconvenlentea de ser rigides, lo que en muchas
¢lrcunatancisa nmo permite seguir con Imcilidad la direecidn de
los canales. Para obviar este inconveniente se utilizan los ta-
Iadroa ldeadoa por Petiée que van provistos de ona espiral entre
au parte activa ¥ Ia qna ga coloca en la pieza de mana o dngulo.

A medida que o ¢anal ac va ensanchando por el empleo de
cualguiera de los imstrumentos ¢itados se guitan lea producton
del desgrate por medic de una pera de airg; cxisten tambifn ps-
ra esto fin las llamadaa limas de Kerr gue [lenan muy bien au
eometido ¥ cue ge trabaian a mano.

Esataa instrumentos destinados a1 ensanchamiento de'los ca-
nales se fabrican de distintos nfimeros, ¥ a! empezar lg opera-
cidn ae utilizan los mie delgados pars ir zumentands au calibre
poca & poco. Bl emples, desde un principlo ¥ con el fin de sho-
rrar tiempo, de un ensafchador excesivamente grustoc puede ser
causa de un gerio contrztlempo eusl €5 lz rotura del instri-
meatito por quedar enclavads an gl canal; por otra parte, yn ins-
trumente demaatade grueso enaancha 26lo la porcifn qie corres-
ponde a la entrada de los canales al par que la pareidn apies] de
los mismos queda ain enzanchar o lo es incompletamente.

Ensanchamiente de loa canales por medios quimicos. — El
emplea de loa medies quimicos para el ansanchamiento de los ca-
tiales tieme una doble veotaja, pues ademdia de rcalizar este ob-
Jetivp ohran asimiame come autisépticos poderogos. Em por ests
razdn que al haser el estudio de los mismoas hemoa de gonsida-
rarlos desde ambos puntos de vista.

Ga les divide en doa grupos: &eidod ¥ alealis, obrands cada
uno de ellos por mecanfamos completamente diferenten, Los fcl-
dos actuan scbre las sales de los tejidos con que se ponen anm
conlacto 3 lag disvelven, quedando une trama de dentina decalei-
ficada, 1a cual se quita por medios mecdnicoa, Cen loa £lealis
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ocurre lo tontrarle, pues éstos actdan sobre los tejfdon orgh-
nicoa a loa que deatruyen, quedando Jas sales en libertad y en

forma de polve blapso,

El fcido aulfdireo es &] mia comunmente empleado parp este
fin, teniendo, ademis, 1a ventaja de asr yun excelente medicamen-
to en el tratemiento de lag gangrenas pulpares. 8a intreduceldn
et la odontologla en debida & Callshan, golen emplea una aclu-
citn al B0 %, La técnica para su empleo ex la piguientc: con Ia
avuda de un peguefio cuenta-gotns, de un instrumento cualquie-
ra ¥ hasta de una bolite de nlgodén—que en e8te caso g¢ expri-
me—se coloca una pequeBa cantidad de dcide sobre la entrada de
cads uno da los canzles radiculares. Con In ayuds de una nonda
de pletine iridiado me hace penetrar un poco de este dcido en lox
canales, euyn entrada #2 enaanrha un poco por este medio por
producirse una decalclficacion superficial, al miasmo Hempo que
ae produce ta eateritizacién de los restes radiculares gue exiaten
e 1a pntrada de los canales; luego se continGs intreduciendo mas
¥ mim la sonde & fin de que la accidn del &cido me haga sentir en
toda 1a extensisn del conducto. Comeo la acelén eontinuada del
ficido podris produelr una decslcificaclén mayor que lz que se
trata da abtener, debe neutrclizdrsele por el emplas de una aslu-
cidn agturada de Biczrbenato de sode, A eate reapecto conviene
hacer netar gue parte de & necifn decaleificante del Sefdo g8 neu-
tralizads por lam miamas sales de cal de 1z dentipa, ferméandoss
sulfats de cxnl ¢ veso. Eate es uno de loa inconvenientes del mé-
tode ya que cste pulfeto deberd luego quitorse.

Cirpa sutores, ¥ enfre ellos Boennecken, utilizan 21 agua re-
gla {mezecla de une parts de Actdo nitrlco 7 42 dos & cuatro por-
tea de deldo clorhidrlea}. El empleo de eate métode permitith al
use de npa sonda comtn de acero, porgque =ste cuerpo no ea ata-
cade por el agua regis; permite, aslmisme, la utilizacién de he-
bras de algoddn para peretrar #n los cinales, goe en ¢! emplen
del método por el scido suifirlco no es posible, pues aun cyando
se emplea una sojuclin al 40 o 6D %, &sta termine, con el tempo,
por destruir las fibras de algedén. La técnlea para el empleo
del sgux regia ea andloga s la descripta pare el dcida sultiirico,

El tratamiento por ¢! agus regla pueds completarse por me-



dia del bidxido dz sodis. Para ¢llo, con ane sonda redends de al.
godén, se toma una pequeda cantidad de este cuerpo ¥ se [ntro-
doce en &l canal que afn permanece hiimedo por la presencia
Ael agua regla, lo gue Az lugar al desprendimients Qe hurbmjsa
de bidxido do hidrégeno, cuerpo gue permite una mayor esterili-
sacibn de Ioa canales racleulares,

Otra de los fcidos empleadds ea el clorhidrico gue tiene, co:
ma loa ya deseriptos, Ia ventajs de eneanchar loa canales ¥ de
eaterilizarlos foertemente. Prelswerk es un decldide partidario
de su empleo ¥ la téenica que este pubor sigue, o8, cn resamen, In
sigulents: Coleca, primers, durante mingtos o digs, pegin [a
gxtatencia 2 intenaidad de loa fendmenos periodontftioss, tricre-
aol-forma! ¥ abtura con un cemento temparario si el medicaments
ha de permmanecer variocs dias. Hace aparente {en el raso de ne
agr vialldeay o enirads de los canalea deposiiando sobre el lugar
cn gue puedan haHarse uma pequefia cantidad del &cido; pere
8l Ioa .analer agn vigibles, los deseca por medig del aire calien-
te. ¥ eon i3 ayuda de-un tirenervies introdueido con movimisntos
de rotacién, sxtras completamente los restos pulparca. Esgte-nu-
For no emplea gl dcide clorhidrico desde un prineipio nl en todos
Ira digntan, pues al pretender introduelr el &cide sn el cansl,
coms gue €2 necesario hacer clerta presién, Joa productos sépti.
cos podrian ser forzados mds mlls dei dpiee v dar lupar B fené-
menos inflamalorics. Recomienda emplearlo en muy peqiefia can-
tidad ¥ muy localizado en su sceién dade gue lo gue as pretende
ea enpanchar l¢8 capales v eaterilizarlos. Refiriéndose a la can-
tidad ¥ al tiempo que ha de actuar convietie no extralimitarse,
Dues au accion profongsds o cantidad exeesiva podrian dar lugac
a perforaciones de Ja cimars pulpar,

Se ha de epmengar con el ampleo dal &cida clorhidrico “Gni-
camenie guando por medio de sondap dentadas ¥ después de re-
petidag Intrduceiones ¥ limpiezaa ya no se axtrae nada de lom
canales™.

E! &cida ae llevz al canal por medio de unsa hehrgs da sl
godén ¢ nrotladas en una somds ¥ la operaciéh se repite las veces

ylie sea necesaris hasta gue loa algodones salgan completamente
Yimpira,
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B ¢} d0ids hn sldo empleads ey cantidad excasiva, pe neuira-
liza™d por medic de uns goluclén de bicarbmato de soda; pero
cusnde la cantidad emplenda np ha zide mucha el hicarbonato
1o s necesarlo porque las mismes sales de cal de la dentina se
encurman ' da allo.

8 menestey no olvider gus en algunos casoa £l empleo del
dcide elorhidrico puede hacer reaparecer la periodontitis gue
axistin &l ampezar el tratamiento ¥ para evitatlo se recombenda
ponet, deapuds dol emples del Acido clorhidrlco, un apdaito radi-
calay antisdptice tal como el tritressl-formaol.

Al terminar la resefiz de loa fdcidoa en al ensanchamiento ¥
aateriiizaciér de los canates radicularee. diremos que allos presx-
lan tambidn excelentes servicivs ¢uaodo la luz de los mismoa
estd chatruida por la presencis de concrecioness caledress queo A
veces-llegan a dificultar la limpieze de loa conductos porque 1oy
tirapetvies no pueden penetrar ficilmente.

Empleo de flcalis en s] ensanchgmiento ¥ esterilizackin de
Joa cannles. — Método del bloxide de modio. — En lineas anta-
clores ¥a hemoa habiado de esgte cuerpo ¥ de su #mpleo para
completar 1a esterilizaeién de los canalen (Preiswerk) » Kirk
fué quien lo propusa con este objeto, ¥Vamos slora s ocuprroo
de! bldxido de sodls especialmente considerado cemo cuerpo ftil
en el enpanchamiento de loa conductos.

E]l biffde de apdio, cuya firmula quimica a8 Xa202, a] unfrea
enn dos moléenlas de agne ZH2O, da lugar a dos moléenlas de
bidrate de sodiv, 2Na OH, y 2 una molécula de agua oxigenzdn
K202, Como eats reacclén es exotérmien y va. por conaipalfente,
acompafads de una elevacidn de temperatura, €l agua exigenada
o biéxido de hidrégene se desrompone & 5u vezr en oxigeno y en
aguai por conmiguiente, loa términos finales de la reaccién qui-
mica serign: hidrato de sodio o sora chuaticn, oxfpens sn eatado
naciente ¥ sgus. Adhore bien: e] hideato de sodic disuslve la sube-
tancle orgAnica de la dentina que forma le luz de lox canales ra-
diculares al var que el axigeno en estads neciente actia comon
un antiséptica poderoso. Ademés, ¢! oxlgene en eate eatado tene
Ia propieded de arrastrar, en gran parte, los productos pulve-
rulentos ¥ viscodoa contenideos en Jos canales,
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Para que ¢! cusrpo de gue nes ccupamos produzes loz ofee-
ton gue da &' sen de esperar 2 menester, ante tedo, gue no se
encuentre alterado, que sea introducideo en eansles completamen-
te geros ¥ gque su descomponiclén, en loz productos ya cltados,
gon debids g la introduceidn de una gote de agia. En efecto: tri-
tasa de un cuerpe cuyas propledadsa guimicay &3 menester co-
nocer Ben a fonda antes de wtilicarlo, aes para al fin gue le eata-
mos estudiande, sen para €] Manoueamiento de lea dientes, ya
que, especialmente en eate Gitime case, muchos fracasos han aido
atribuldos al método cuandn en realidad ellps son debidos al
deseonocimianto de sua propisdedes. .

E] Bidxlds de modle ae deacrmponc instabtfineamente al gar
pueato en contacto con el agua origipnandn soda gaustica ¥y oxige-
o ¥ a8 por ¢llo oue ln aize comdninents e expsnde en gl comersdn
con ¢l nombre de bidxido de sodio no ep zito sody cdvatica. Existe
nn procedimiento muy seneillo para saber oi el producto se ha-
lla o no en condiciones da prestar serviciew;, vy es el diguiente:
en una prabeiz bisn seca am potte un gramo del polve & ensayer
¥ 3e ahgden 2 c.c. de agua. Acto seguide #e acerca 2 la bock
de 1z probetz una agtilla de madera recién apagada ¥ ai &3ta se
enclende con-llama algnifica aue hay desprendimienta de oxige-
no, lo gue ned indicard gue sl producto ensayado me halle en
buenas condiciones.

De las conaideracionea expuestas se desprende el cuidado
fue pE mecedario tener en 'a congervacidn de este producto, en
la apertpra ¥ cierre del envase yue l¢ contiene, ete

La técnira para ol emplep del bidxido de andic en o] enasp-
chamiento ¥ esterilizacido de los canales eg la sipuiente; se vier-
te eu tin platito una peguefia cantidad de polvo que se llevark a
los canales por medipe de sondas de Donaldson o de Miller em-
badurnazdas de glicerine para facilitar la adherencia, recurzo
qua permily conducir al bidrido hasta ios puntos més alejados.
Be tendrd epidado aue B 1a sonda ne guede adherfde sino polvo,
puez §i gucdaran retenidos pequefos fropmontos &stos podpian
cwelen sl wer levados a loa caneles ¥ produclr guemsdurss en
Ins mueoass, Hemos dicho antes gue loa canales han de egtar
perfectamente secoa; en efector la mal podria descomponerse a
Ia enirada de los ¢anales ¥ resultar Ineficaz en el resto de log
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miemes. Dado aue el alienie puede ilegwar s Drovocar esta des-
composicidn; como es hecesario que & cavidad eaté compleia-
mante seen ¥ #l tenemos en cuents que pueden produgirse gue-
maduras, se deduce ln neeesidnd que existe en eolocar la goma
dique a fin de obviar todog eatps inconvenizhiep y asegurar el
#xito de la cperacidn.

Estapdo ya 1a sonds en el canal pe vierte zha gota de agua
e inmedintamante 2e ven deaprender burbujss de gas {oxigena):
se retira 4o poco la sonda pira gue €] agua penetre més profun-
damenie; ldepo #e Jg lntroduce uh poto més al mizmo tiempo
gue a¢ le dan vuelias con precaucidn. Seghn Zaigmondy, & quisn
ag debe gste métrde, “al la resistencia cesa de repenta y 1a sonda
adelanta sendiblemente; l& ocperacidn ha tenide éxito. En caso
contrario e Iz repite lad veres gue ses mecesario ¥ ae termina
extrayendo los resios pulpares que, amasidos, pudieran hallarsze
an &l fondo de lom canales,

Eato rratamiente da muy huenos reanltados cuands ae trata
de ¢cansles aplansdos u obliterades por la producetén de dentina
agcundaria ¢ cuando exigten concreciones caledrens que impiden
la litnpieta perfocta de los canslea con los inetrumentos comu-
nes ¥a que Jesorgsniza estas producciones permitiendo e accedc
da lea inatromentos hasta donde ea indispensatle llevarios.

La intredieciin del bidxide de aodio serd slternada con la de
inatrumantos edeeyndos gue permitan retirar de los canales los
resios pulpares ¥ deméns tejidos desorganizados a fln de evitar
que éstos, por cualguier cacsa, sean llevadoa més allh del fovd-
mrn npicgl.

Una vet enssnchados ¥ limpios los canales pconforme = In
técniea yp iadicada se contlnia ln limpieza de los mismos por
medio de mechas de algadén montsdas en aondas lizas & impreg-
nedas de alechol o de una schucidn antiséptica, repitiéndeose la
operecidon laa vevea gque sea mecezarlo hasta temer la completa
edguridad que los canalea pathin eompletamente limpios.

Empleo del sodic ¥ del polasio melilicos. — Este método,
vuya introduceitn en 1g odenioiogia data de mée de treinta afing,
es debido al Dy, Schreier, de Viena. Tilene por chjeto, ¢n resumen,
nciptralizar los productos Intermedinrios ¥ finalsa de la descom-
posicidn palpar ¥ establecsr asepsia usando uns mezcla de amboa
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mutales, 7 ot procese guimico que tiens Jugar al aplicar eatos
Tiuerpos al trotamisnto de 1as pulpas putrescentes es de saponi-
ficacidn del comtenido pihtride de los canales. Al realizerze la
aapenifleseién las subetanciaa putrideas, de insolubles que eran
pe hasen sslubles, siends por consipulents, muche miéa factible
au eliminaeciin.

La técnic- pare siplirar aste procedimiento es 1a sigulente:
Ciorado el digue da gome so toma un tiranervlos ¥ aa introduce
an &' tubo que contiene el andio o potasic metdlitos, Estos cusar-
pos e sxpenden en. tubitos de vidrip cerrados con parafina ¥
¢] tiranervios ptraviean la capn do esta subeptancie snies do po-
nsrsa en contecto con la preparaciém, Al retirar el tiranervios
éate wale impreguade de una pequeiia cantidad de estea cuerpos
al esinde metilicor me lleve en megnids & loa canales gue han
de ser sometidos sl tratamiento; en el scto de introgucima el
tirgnervion tiena lugar una reaccidn wiolenta porque loa metale:
atucan =l arag con le formacisn de los reepectivos hidratos de
sodiv ¥ de potesio, quedando edemis, an libertad, hidrégeno al
estado pacients. Eatoa kidrstos, al unirse ¢on los productes gra-
acm terminales dan lugar, como lo hemos hethe notar, & la forms-
cidm de un jubén moluble, fécil de quitar dn los canaiss, gue-
fande estos limpios ¥ estdriles, Al introducir 1a sonda cargeda
dal compuesto tfene logar un desprendimients de burbojas v 1
Greratidn ds repetird cunntze vecea goa nesesario hasia qle esis
desprandimients de burbujss no se produrca mis. Debido a la
rescdidn Yioleots que tiene Jugar urs parte del contenldo de
loa canales es arrastrado fuera 7 el resto ee endurece, lo que
permita quitorls con facilidad.

Yo hemaos sefialado mén arriba 13 aceidn de lom hidentes de
madio ¥ priasle én la deaintagraclién de la dentina qua forma la
vz de loa eansles ¥ el conalytiente ensanchemiento de lom mia-
moE; las burbujss que sa deaprenden duranie ls resccidn no
soll otra coem ane hidedgeno al estado pacients gue, coma el
oxigen en Igxlsales condiciores. poste un poder bacterleida muy
condiderable,

Hocha s aplicacién de este procedimientn vy bien limploa
ya loy snnsies, se deshidratas loego com aloohol, s entierra sn
ellos un redicamento anodine ¥y 8i o la siguisnte sesién ¢l pa-



ciente .no aquefa sintomea gue lo contraindiguen, podrd proce-
derse a la olturacifn de loa canales,

Antns; de terminar 2] setudic de este tratamiento gquiero ha-
cer notar gue Al bien Preiswerk, Buckley ¥ otros sostlensn gue
en lom residucse de las pulpas gongronadaz exiaten euerpos gra-
aps, Welllger, por el contravie ¥ basdndouse en sua iovesliyacio-
ie3 Ecatiene que no los hay; no hebris, por cchaiguiente, aeglin
eate auter; formacién de jabones. Pero, 6o come fuere, la ver:
dad del easo ea que en la pricticg el procedimisnto ha dado ex-
celentes resultados durante mée de treints afios.

Algunos autores han abandondo e! emples del sodio ¥ pofa-
gio &l sstado metdlico por el hecho de que al uniree 8! aguas dan
lugnr n exploaiones, explosiones que en realidad no tiepen mayor
ifmportancia ntson de temer af ap procade con cuidade ¥ se em-
plean adlo lae pequedisimes cantidades gue son Indispensubles
en el tratamianta.

En logar del sodio ¥y potasic al estado methlico pueden em-
plearde direciamente los respectivoa hidratos (potasa y aoda cdus-
tiga} que sc cxpenden en ¢l eomercio en forma de berritas o en
trozod que han de pulverizarde ¥ manipolarse con cuidado, pues
son gubstanciae muy chusticas.

Fara el cmpleg pe torra un poco de polvo de cualguiera de
entas hidratea ¥ ge intredpce en los exnnios donde se lo daja
derante dog o tres diay ohturznds ei dients con ane buena aubsa-
tancia temporaria; luego s» procederd como an &l cano de la apli-
eacidn del sodio y potagio al estado metdlico,

Conviene sin embargo hacer notar que segiin las investiga-
clones, de Hattyaey ¢! procedimiento que acsbamos da !ndicar ko
eateriliza conipletamenta Jos canales, habiéndoss hallads hacte-
rigs en los miemon después de [4 aplicacién de cate tratnmients,
razém por in cual eonvendria insistir en au eaterilizacién antes
de abturarios,

Al terminar el lgero estudio gue he hecho de [o2 dcidos v
dlcalis en el ensanchamients ¥ esterilizacidn de los canalss ra-
diculares, quiere poner de relieva slgucos conceptos de! doctor
Buckley acerem de lon misinos. Este sutor. al referirae sl valor
cientitice de ellos, dice: "Eatos métodos ¢stdn beeadus en cong-
cimientos guimlcom y deacensan sobre bases clentificas y ra-
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tlonales, Usddos con prudencis, no har duda que con elios
ge ohtendran huenos resultedos’. El mismo avtor, al sefislar los
incenvenienten de toa citados procedimientod, dice: “Pers cotes
métedos requieren gran cuidade por parte del cdontilogo. Se asth
expucste al peligro de forzar loa materidles aépticon mhs all4 da!
iptee ¥ ocasionar periodontitle ¥ hasta abaceso alveolar”.

Hemos examinade hasta ahers una serie de cuerpos que, &l
mismo tiempo gie eneanchan los canales benen la propiedad da
eaterflizavlon mia o menos completamenta. Varmoa a estodiar a
continuacidn ¥ en forma scmera algunas de las numercena subs-
tancias vy procedimientos qoe existen para esterilizar los con-
ductes radiculares.

Ester{llzacibn por medio de la electralizis. — El emplea de
loa aparatos que actualmente existen en el comercio pars le apli-
eaclén de la energin elécirics en la esterilizacién de los condue-
tos radiculares nos permitird realzar un trabajo seguro en mu-
chos cagos en gue ciros provedimientoa guizés fracasen.

Lz térniea & saguir es, on resumen, la sigulenta: Be aiala
previamente el diente por medio del digue de goma; en &l anodo
o pola positivo dal aparsto ee coloca una sonds radienlar del-
gada de platito en cuyo extremo se¢ arroila un algodén abundan-
temente empapads en una solueidn acuosa de clorure de sodie; Ja
gonda asi preparada se la inlroduce en gl canal que pe trais de
paterilizar, el que de antemanc se hebri tenido ls precsucién de
Yimptar 16 major peaible. El pele negativs o cotodo se une & un
brazelete metdlizo que va rodeado de ind venda de franela, tam-
hién empopada an unz solucidn—débil—da clorurs de endioy he-
cho esto g coloea ¢l brazelete alrededor da 1 articnlacidn de la
mybesea.

Dispuselas ssl las cosas, ee cotwienza a hacer pa=ar ia go-
rriente eléetrica, la que 3¢ ve sumentando pradualments hasta
Hegar a 3 miliamperios; llegado s eate punto se defa pasar la
corriente durante cinco a8 dizgz minntos.

Por la accién de la cnergia eléctrica ol clordro de godic Be
descompone ¢oen ln consiguiente formacidn de elore naclente ¥
Acidg clorhidrico.
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Este procedimfento ag utifza con ventaja cuando nos encon-
tramoa frenge a eanales extremadamente esfrechos en lpa gue
en diftcl] la ‘ntroduccidn de uns sonda; le& penetracidn de los
meditamentos hecin el punto deseado se produce, en este caso,
por cataforesis,

Para terminar con el estudio de ente tratamiento qUiers ha-
cer notar Que o carece da contrajndicaciones; exiete una y de
importancia: Ia presencia de abturaclones motdlicas, aparatos do
priteais, ete.; en eate ceao se quiterén las peguefiaa ghturaclones
al par que Jas grandes se protegeén por medio de una subetipcia
aigladora como ln claropercha, el eolodion, temento, ete,

Otras substenclas utilizadss en Ia emierilizacitn de loa en-
nales. — Eatas son numeroslaimas y su estudio detallade nos
demandaria munhas phglnas. Eate estudio detallado y mmplic lo
conceptizo infitil ¥& gue el concepio perscnal gue acerca de mu-
chaa de ellas tengo adguiride em varlos afios de prictica y da
experimentacidn, e muy pobre.

Al tratwr una piein deptaria con pulps putrescente mfa im-
tortante que evacuar el contenido aéptico de los cannlea, e8
la esterlizecidn de Ios mismos, ¥a gue cataled obturados con
unn esterilizacifn incompleta darian lugar, con el tiempo, a ae-
rlas pomplicgciones tan frecuenites mo hese muchos afion ¥ que
condenaban fatalmente a la extraceién del diente ya tratado o
en tratamiento.

Muchag de estan subatencias sxigen.tanty del paclente o
mg del opersdor une paclencis sin limites; on efecto, ol pperador
eath obligady B tratar ] diepte durants meses gin notar ung me-
joria manifieata ¥ por sy parte el paciente satd obligado a concu-
rir durante meses, también, al ¢omaultorie del odontéloge has-
ta gue cenzado ¥po w tre, o lod dos & 1a vez, convienen en ox-
traer &l diente en tratamiento. Ctras veces parece que &l dients
eatd en eondiciones de ser obturado ¥ esta aperacién ss practl-
ca, pero, desgraciadements, no panan muchos diss sin que el
paciente vuelva de nuevo & casa del dentists gulen deberdi co-
meanzar de nueve el tratamiento o proceder a la exiraccidm.

El per qué de estos fracasos se explica ai tenemos en cuents
gque £l emplep de muches de cataa substancias en- odontslogia
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no repcaa sobre una base bien sdlida nl eienttfica ¥ que st apl-
caclén podefz Hamarse empirica 31 ee la compara con Iz haze
clentifica, aflida ¥ ratioos]l aobre gque deacanss el emples del
trieragol-formol, medicamanto moderne, si sk guiere, sn la tera-
péutica dentaria ¥ del gue moy un decidido partidario por 1os nu-
meroses fxtloe que con €1 he obtenide aiguiendo en ap aplicacidn
la técmicn del Dr, Buckley que luego deseribiné.

Hecho este breve paréntesis, veimos tudles son ssan otras
aubstancias que poeden emplearse en la esterilizaciin de low
canglea.

Alcohol, — Aconsejsdo por Johnson y otrod aotores. La
licnica semin el primern, ey Enaa'nchaﬂoa. loa eanalea por madio
del Acido sylfirleo ¥ neutralizado el exceao, se Henan con aloohol
igie so evapore por medie del alre caliente: mns ver seen el
canui, se obtura. Podris emplearae en lugar de aleshol puro ¥ &n
miraa de un mejor resvltado uns solncidén alcchdlica de timel.

Eszencia de clavos, — Estande loa canales blen secos. gata
esencia penetrard facflmente er [a eatructura dentinaria ¥ més
aldn &1 se Ie hace volatilizar por medis de! aire caliente.

Acide {énico ¥ crevania de hava. — Han sido empleados tam-
bién con Exito. Para su emples ae aecan cnidadosaments 1o ca-
nales con aleckhol ¥ aire caliente; se intreduce lvegd e ellua
una meche humedecids con nno de estos cuerpos ¥ ¢ obtura pro-
vigoriamenta el diente: 13 eura hay que repetirla varias veces,

Agun oxlpenadn. — Segfin Nognié prosth mejores serviclos
cuando eatd ligeramente 4eida y ealiente, Los fracasos gue 38
presentan cen el emples el agna exigennda ann dehidos, sepin
Earden, a la iécuita equivousada que me sigue en su aplicacién,
Segin cate autor debe procederse en la sigulente forma: Se 1le-
va ura mecha cargada de-apoe oxigenada al canal gque ge desea
esterilizar, ae retira Ia sonda y a& deja Ia mechs hasta tanto e
desprondan burbnjiss producides por el contacts del apus oxi- -
geneda con laa materias orghnicas. Cuando ha ceazdo ¢} despren-
dimiento de burbuias se retira 1a mecha y 3o reemplaza por otra
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¥ asl anceslvumente, deJando entre una y ofra seslén uns mecha
emnbebida en agua oxigenada que se profegerd con uns obtura-
clén temporaria. Berden aconseis proceder on la forma Indicads
poraue sl a7us oxigenada. dice, actda por Impregnacién,

El perkidrol o agua oxigensds s 30 vohimenss ee de secidn
méis enérpics goe este Gltims 7 se la ublizs tambidn ¢n la este-
rilizacién de lok cenales: conviene tener en cuenta que es més
irritante que el agua oxigenada,

Terborata de soda. — Puede emplearse Beglin dos procedi-
mentas pritcipales:

Procedimiento dal D, Biffre. — Mezelar achre una placa
de porewlana algunas gotne de glicerina ¥ 6o poto de perboerato
e soda; degpués tritnrar e fntroducir un poro de esta pasta blan-
da en el eanal eon syuda de una sonds. Acte continuo tene lu-
gar un desprendimiento de oxigeno en forma de burbufas; In
operacidn ae repite varias veces; se lava con alechnt 7 ae deja en
el canal una mecha con estsn mezcla y 3¢ ohiyrs provisorizmente
cod una curad poco oclvsiva,

Procedimiente del Dr. Pache, — La anbstanels es introdo-
cida bajo la formea de polvo en el canal y hallindcse en 81 =g
la satura con agua deatilada que se lleva por medio de ung mecha
de glgodén, Se produce efervescencio ¥ &! ecanr éatp 3o replitc
ia operacidn; sze lava luego con agus oxigensda, 2e¢ seca con al-
cohol ¥ se obiuras provisionaimente.

Tratamiento a seguly oh lom rasns que gir goedan resing
pulpares con vitalidad. — Entre loa casos que todavia tenemos
que eatudizr, éste pa ang de ellos.

Como en estos ensos cxiste une infeccldén moy marcaga tanto
anl 1B porcifn comna.na de la pulpa eomo en butepa parte de log
filetes radlculares, eI métodn a seguir es el do las pulpaa pu.
tre-ar:entea, sﬁlu qua para ,las porciones de la pulpa que aGn con-
servan Aalguna vitalidad, el t{ratamiento ha de ser eapecial,

La vitalitad de loa restoa radiculares puede constlinir aledn
obstacule, por esta misma vitalidad, al tratamiento ¥ este con-
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alate, en esencls, ¢n suprimir esa vitalidad ¥ luego exiramer los
filetes,

En este caso, la aplivacién del Acide arserloso estd contra-
indicada dadoe que habriz que Introducirip en los conductos mia-
mos de Aonde podrin fdeilmenta atravesar el forimen apical,
lizgar al ligemento vy dar lugar B serlos trastoroos. Habrd, pues,
que valerse de otro= recuraos, La téenlea & aeguir ea la si-
guiente: Abierta la cimara pulpar, hechos loa lavajes que estén
indicados en este caso ¥ las curas antisépticas adecusdas du-
rante una o doa seglones se extraerdn lom filetes, ain ninguna
otra preparacién previa, ai ¢] enfermo lo tolera: pero, ai lea file-
ter son muy saneibles me procurari deateunir esta senaibilided
con medicamentes adecuados comn 12 erecsoln, la que 3o dajard,
en mechzs de alpoddn, sohve los filetea eon vitahidad durants
une ¢ varlos dias.

Si se degea proceder con mAB rapider pusde recurrirae a la
aneatesik directa del filste ebtenida por medlo de ona mecha
de algodén impregnada en una goloclén de cocsina ¥ mejor atin
en 2] liguido de Bonain, euya férmula ea:

Ibaitel. el e
Acido fénlta ...... e Pl s ik U -
ST, o513 T RS o NS T . -

Clorhidrato de adrenaling (1pldd8y -...... 1 goia

FPueata esta asolucion en contacto con loa filetea radiculorea
durante algunes minuies la extirpacitn de les mismea eerd indo-
lora, La anestesla por presifn. en cate métode, ne es aplicable
porgque podrin dar lugar a feodmenos peri-apicales, Ya versmos
Inega. al egtndigr el método del Dr Buekley, gue la anestesin
por presifn puade poperse ¢h prictica siguiendo una téenica co-
peclal, :

Hecha la extirpacidn de los filetes radicalares que afin con-
sarvaban vitalldad ¥ la limpieza de log canales radlevnlares adlo
nos gqueda, para poder obturarios, proceder n au sonveniente es.
terilizacidn,
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Tratamiento a segulr en los ¢asos de pulpas momificades ¥ de
piezas dentarias con conductor radiculares vacios

Ea en slencifn a Ia siniilited que presentan desde el punto
de viata terapéutico gue vamos a ccuparnos en comjunte de su
tratamiente, gue no difiers ¢n nada, pueds descirse, del aplicado
en loa cagor en que nos encontramoa en presencia de pulpaa
putrescentes, razén por la cual s6lo diremos muy posas palabray.

Generalmente—y ¥a lo hemoa visto al hablar de la sinfe-
matolopin de eatos casos—no exiaten sintomas doloroscs ¥ ello
podria Inducilrnoa a obtaorar el diente y sus conductos deapudés
de un ligaro tratamlento; pero ya =¢ han gefialado los peligroa
de tal proceder.

Come principie gensral en estos casos debemos pengar slem-
pre que log conductos estén infectades ¥ que &n el paricemsnto
exlale un p'm:euu infacciosn latents que al menor estimulo puede
producir serios treatornos gque para evitarloe nada hey meior que
considerar estos casos cual ai se tratara de pulpan putrescentes.
Procediendo eal noa shorraremos serioa contratiempos ¥ dolores
&] paciente,

No plvidemos nunca o que se ha dicho en paginas ente-
riores respocto a estes casos “en que la experiencia ensefin que
muy a menudo dienten muertos que durante muchos ziios ne han
fdado sintomas, después de iz obturacion stbitamente se voelven
doloroans™. No clvidemos tampeeo las siguiemtss palabras do
Preizwerk: “Eslos cases son para nosotros may desagradables,
puesto que el paciente generalmente no oculta ‘su natural sor-
preaa "de ous nuestro tratamiente haya despertado doicres en
un diente que hasta entences pars nada le habia molestade’.

Estos acvidentes ¥ aus dolorosas complicaciones pueden evi-
tarse fécilmente va que todo se reduce a encsrrar en la eavidad
¥ durante velnticuatro horas, uno peguefia cantidad de tricrescl-
formol, para someter luego el diente al tratamiento que s havy
elegido.
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METQD) DEL DR, BUCKLEY

Este es el tratamionto que sigo en los casos de Ias leziones
que he escediado en el curao del presente frabajo, ¥ al proccder
en &atg forma la bago eb virtud de 1os excelentss resultedos que
¢on &} ha obtenido en loa varios afios que lo he practicads, con
éxito porprendente en méaa de¢ una oportunidad en que las plezas
dentariae ya hahian sido condenadas o is extraceidn, ¥y gue e
g0, deapués de doa ¥ (res afivs, he podido tener el placer de ver-
las continvar prestando serviclos.

He elegido para mi préctiea profesional este métode des.
pués de haberlo comparado, pricticamente, con muchoa otros,
porque he podide constatar la auperioridad del mismo deede va-
rloa puntos de vista, Es superior & todos los mencionados en
pdpinaa mhs atria porque sus reaultados se notin desde la prls
mera sealin; o efecto, el clor de la pulpa en putrefsccién, ese
clor facaioids tan caracteriatico, deaaparera con la primers apii.
encién del frmaco ¢ quedn sumamente atenuado 7 ello es de
bido & que el método descansa sobre una bass clentifica ¥ posl
tiva; es un método “racional, pues convicrte quimicamente lna
subatanciaa téxleas {productos intermediarios y finales de Ja des-
tompesicién pulpar) en substancias antiséptices y dealnfec-
tantes", i

Otra de lag grandes ventajas es la yapidez del procedimisnto,
pues,*dientes que con otros métodos requieren hasts meses, so-
metides al tricresgl-formol, curan en unas poeas sediones; ade-
més, el operader puede estar seguro, sl ha aplicads debidamente
el procedimienta, que el diente tratado no ocasionarf en o Eo-
eesive malestias al paciente con lo qua ganard en crédite ¥ en
prestiglo que es lo mds importante, sin duda alguna, en la pric-
tica de la prafesién.

No olvidermos tamgpoco que se trala de nn excalente medica-
mente pars, combatir laz eomplicaciones de los cuartos grades,
eumplicaciones do laa que no he de tratar, pero guiere ai, cltar
dos casos interesantos:

Hace ya cosa de un afio ¥ medio, antes de emprender viaje
& eate pals, vine a verme un amigo mio con tn cuarto grada an



uh primer premolar superior izquierde, ol cusl presentaba, ade-
mas, un trayecto fistuloso que se abria cerca del dpice de dicha
pissa-dentaria. Lo sometf al trztamiento de Buckley ea la pri-
mera desion ¥ el amipo dejd de asistic duraote casi quince diaa.
Debiapdo vo vigjar do inmadiato le insinué volviera para con-
tinuar €l tratamiento ¥ al volverle a4 ver puide consialar que la
bocea del tray¥ecto flstnloss esteba cerrada, ¥ ahierte ¢l dlents
no habiz en sbacluto plor alguno. Hibisrn desesdo valver a ha-
cer una nueve aplicacién del farmaco, perc desgraciademente
carecls de tiempo ¥ resely! obturar el giente, no gin aotes adver-
tir a mi antigo que, por haber fzltado durkpte tantos dias. no
reapontia del resultade de la oparacign., Despudés de haber lim-
piado loa cansled con mechas embehidas en tricresol-formol, hice
une ety de fate medicamentn con dxido de zing ¥ timol, pasta
gue utilicéd pare lubrificar Joe canzles, procediendo luego a ohiu-
ratlos con eonod de guta.

Al mee de residir aqui escribf sobre el particnlar & mi ami.
o ¥ ma respondid que, poco después de obturads el dienta vol.
wid a aparecer lz “postemilla”, pero contearimmente a lo gque veu-
rria antes, sn que permanccia abierta durante varios digs, se
cerrd enseguida; lwaego, bace apanais dop meses, ¥ & reguerimiento
mio veivié & escribirme sgpbre el particulny diciéndome que, en
vista de gne e! diente no le moleptaba mis ni habia vuelts z
aparesar la postemilla se habiu hecho culocar ung corona da oro
en ¢] mismo,

El segundy. caso ae reflere & una hermana mis que una no-
che vino a verme n raiz de las molesting que l& ocasionaba un
primer molar inferfor del lado derechae que ya habla sido tratado
bor un profesionsl. Estaba en presencia de un cuarts grado com-
plieado con una inflamacién manifiesta en el Indo aféclo ¥ bien
poedn deeir que el pus mansba de la edmara pulpar al cempri-
mir coit- log dedes, no sélo la encia si* que también la plal de In
regibn; adersds, la muela eatabs sumamente mévil. Por la tarde
hinbiz ide a ver s un dentista smigo quisn lo aconwejé haeerse
extraer Ja pieza causante de las molestiaa y le preseribid unoa
iavados bucales hasta el dix signiente en qua le practicaria la
avyulgién,
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Por tratarse de una hermana ¥ teniendo en cuenta que sdio
contaba dies 7 geid afios reanlvi aometerls al tratamiento del tri-
crescl-formol; dos dias después de la primers seaisn el cuadro
clinico habia cambiado completaments: cosacidn de loa dolores,
afianzamiento de la pieza, descenso congiderabls de la Inflama-
cibn, cte., ete. Prosegul el tratamiento, y hoy, despuéa de méa
de dos aflos, 1a muels pontinis prestando servicios,

Al prinefpla de sate trabsjo e han eatudiads cudlen eran las
modificaciones nuimicas que experimertaba el tejide pulpar du-
rante ol proceso de su descomposieitn, modiflcaclones en las gue
eatd basade ¢l métedo de Puckler, cuyos trabajos eobre ¢l par-
tiewler difundierop el emplen del tricressl-formal introducido
muche antes por Gysl en la terapéutica dentaria,

Sabiendo, pues, cuiles son les productos finsles de la des-
compoalcibn pulpar, vamod a ver ahora cime ae comportan en
presencin del tricrespl-formpl

El emoniace &l vanirse con el {formaldehido forma urmiropina,
medicamenta valloég en medleina comp antiséptico interno & cau-
ga de aum propiedades baotericidas,

El formaldehido #2 noe asimiismo con gl hidrogeno pulfuradn
derde lugar, seglin Buckley, a aleohol metilicn y a axulre.

Septin otros autores ¢l formaldeahido se une & las plomainas
hésierns ¥ forma compuestod inodoros,

Ep ve entonees que por el empleo del formaldehido “los ga-
ged irvitantes y louldos tdxicod (en gean parte ptomainaz) ae
puedan tranaformar en sélidoa v en liquidos no irritantes ¥ no
taicon',

Las ventajas del trieresol en ol tratamients de que noa ocu-
pamoe ¥ las razoides ype han movide &l Dr. Buckley para seo-
ciztlo al {ormaldebido han sido resumidas por esta avtor en la
plgulente forma;

1. — 8¢ mezela en todae proporcioves con formallna, de
manera que &ln neceaidad de pfladiv aleohol, s= tlene une byena
preparacidn farmecolégica, de la que emane constantemente el
gas formaldehido.

. &% == Ec un gran desinfoctante, ¥ mucho més podercas qua
ol femol,
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¢, — Posce propledades enodinas que modifican las lrrl
tantes del formaldehido.

4o, — Obra guimicaments sobre Ias materigs grasas, convir-
titndolas ¢n otrom productos,

Buckley dlvide ew dos seslones ia splicacifn de o método,
gquedande sobrentendide nue, en easo necesarlo, €atas serbn min
de doa.

Primera gasitn. — Como al comenzar cualquier tratsmiento
lo prlmery gue hay que hacer es una polverizaciin prolijn da Ia
cavidad buezl com una eslpeldn antiaépticen ealisnte, pulveriza-
cién que en case necesario podrf sustituirse con enjuagues de la
misma selucién practicados por el paciente; Juego, ¥ slempre gue
sea porible, 2e coloca al digue de goma 7 se eaterilizan los dien-
ie3 en &1 inelwidos. La aolieidén recomendada para esde casoe gd
de formaldehido ol 10 % a la gue ae afiade un poco de bérax,
o una de sublimado x1 1 por 500 en sgua de cinamomos, o de sub-
lamina al 1 por 200. Deapnéa cston mismos dientes se lavan
cop aleohol v =e aecan con una corrlente de aire.

La apllearién del dique de goma g3 indizgpensable por cuanto
e] tricrasol-formol es muy chustlen ¥ su contacto con los tejl-
dos Glandos puede dar lugar a leafones desegradablem; pero no .
afempre ex po=thle aplicar el digue de poma {dientes en extremn
dolorozos, ralces muy destroidas, efe.), ¥ en estos pasos Lendre:
ot que valernod de sfros medios pura evitar €l inconveniente
acfialade. Loa otrea recursos pueden ser los rellos de zlgodduo,
las servilletas, los aparatoa especiglem talea como el automatén,
el poatenedor de Hare, ete, combinados con rolloe de algodon.

Sl fioa encontramoa en pregencia dée una ralz moy deatrolda
¥ que por pate hechs presents dificultades para la retoneifn del
firmace v que retepiérdele permitiera su Aifusidn, eonstrdire-
mos, antea de aplicarlo, un casgtete de oro o de cuslquier oiro
metal adecuade; becha la aplicacidén de! medicamento se cementi
el carquete.

Bi un diente posterior el que debe someterse al tratamiento
puede soportat la grapa, Ia colocarernod sobre &, g ineloivemny
con enidado en la gome digue el diente enfecmo,

Se trata ahora de ver en presencia de cudl do loa casog es-
tudiades nos encontramos y para elly procedemon a abrir exten-
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sumente la clhmars pulpar: [a pulpa -poede estir o no comple-
tamente muertz; toda ella puede ¢star en estade de putrefaccion
o silo la porcién que corpesponde B 1o ¢orcnn micoiras que ¢n
loa capales o en porte de ellos pueden existir adn fejldos con vi-
talidad. El tratamiento a seguir e el mismo ¥ dnicrmente varin
1n cantidad de melicamento-que e ha de emplear,

Caso de Tfranen pofreasencin, — Sp pone al dascubierta la
entrada de lm conductes, porv.en esta sesifin no se limpis su
contenido; colocaremos en la cdmara pulpar, achre la boca de los
conducios, un taponcity de algodin gue la llene gin estar compri-
mide, algoddén que se empapa en l& siguiente aolucidn;

TrEPes0] s i vihinssi i |
Formalina ...........c.o.ans | aa

A este preparade Buckley lo desipna.con gl nombre de for-
mocresel. Luego se obtura el diente con un cemaento provisorio
de répida cristalizacién pues el medicamento debe gquedar cerra-
do herméticamente ain gque s5e ejerza ninguna presifn. A fiop de
gie el-cemante no leneg tods 18 cavidnd ¥ para gue 30 extracclén
soa més fail, Ia cavidad prede llonarse rari epmpletamente con
algaddn, discos de papel, ete; de este modo ae uzard también
poce cemento.

Cuanlo tiempoe debe permaneger el medicamenlo encerrado
en Ia cavidad? El autor del métodn deis transcurrr dos o tres
dizna antes de gnitarlo, pero hace notar que [a cura puede renc-
varae al diz giguniente como-también dejarla una semana. .

Segundn mesign. — Be coloca ol digue, se epterilizan los
dientes en & inglyidos, se levapia ia ohiuracidn provisionsl ¥
se provede a Ia limpieza mocénica de los cansles por medlo de
uA tlravervios; al adn continga sl alor caracteriatice de Llas pulpas
putrescentes se procederd -a deshidratar loa eonductos por medio
gel aleohol ¥ abre callente ten bien come se pueda y se repite la
aplicacitn del formoeresnl colecands, cn esta zesion, muches. em-
hebidas de este fivmaco en los conductoa radiculares,

Es muy comin que el olor 42 loe tejldus pulpares en putres
faccion haye desaparecido si enire la primeva y segunda zepidn
g han dejado transcurrir tres o cuatrp dias, ¥ en este caso, la
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cantidad de fermecresol que ha de smplearse en e segunda sa-
Eiin es menor. Este segunda aplicaclém he de permanecey en el
diente tres ciss, gue el Dr. Buckley juzea suflcientes para gus
la denting =e infiltre estableciendo asepsis. "Lo gue hay gque
bacor antoncos, pora impadir pueva infeecién, o5 rellenor pae
fectamente :loa conducton.

Conviene hacsr noiar gie el formocrespl, al contraric de
otral muchas sybatanclas preconizadas en ¢l tretamienta do las
plupas puaktrercentss, nn derolora & diente: ademiz como “nmo
sdlo #e puede-aino que ae debe encerrar hermiéticamente en la
cavidnd, se ovitavd la decoloracién impidiende gue loa fluidos
bacalos penstren en ella”,

Métode del Drz. Buckley en los cases de pulpas con
vitalidad porcint

Eate 240 88 presents gepeclaimente en las piezas poliradi-
culexres: en on conducto o varics ln pulpa puede eatar puires-
cetite Al par:que en el otro u otros puede no eatar alectade ma-
Formente. 8e irata de casos en que e! diagnéstico puede resnltar
dificfl hacerlo antes de la segunda aesidn ¥ en los que el for-
mmoereso] prasta grandes ssrvicioa ya que puede ayudarneas en
ol diagnfatico; en efecto, sl la vitaldad de los restes pulpares
es aln grande, el formaldeldo de la aclucidén producird +doo-
telgin. En estos casos el procedimiento s seguir es el afgulente:
8e eMDPEPA U0 taponcito de algodén en formocredel ¥ Re coloea
suavemenfe spbra la boca de los eansles que contergan materia
piitrida, ¥y encima del alpedén y suavemente, ge deposita, en es-
tado bien fluide un cements de rapide fragoads.

Una vez endurecido el cemento a2 procede a ta exlirpacito,
por £l método que creamod méa conveniente, de lea filetes radi-
culates que adn conaerven witalidad,

Hemoa viste que otro de los easos que pueden presenthess—
nos, al abrir un diente uniradicular, ez aquel en que la porcién
bulbar de la pulpa ha experimentads un procese de licuefareifn
{exiate una gote de pua an la edmara pulpar) mientras qra el
filete nerviose radicular conservae adn vitalidad. A este caso al-
gunes autores lo designan con el nombre de pulpa séptica en opo-
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sleién » 18 verdadera putrescenclia (presencia de geses), La
apliesclém del formocreac] hecha en la forma oue hemos visto
hasta ahora ea dolorcea ¥ la lécnica s seguir e2n esie caso serh
la eiguiente:; Lavar la eavidad con uns solucién antiséptlien ca-
lieats, secarla ¥ encerrar en elle una cantidad de formocresc
mucho mia pequefia de la empleada hasta aqul, & ae produjera
odontalgin fata no durard mucho. En catos casos podria variarse
la férmaula del medicamento aumentando 1a cantidad de tricresck
7 digminyende en la miems proporcién la de formalina.

Bi queremos aplicar la téeniea del Dr. Buckliey en los casoE
en aoe &l abrir un diente noa sncontramoa con guoe loa condus-
dps estén servs ¢ inodoros (gangrena seca de la pulpa) el pro-
cedimients no varlard ai eatgblecemos desde un principla que ea
casi segnro aue existen microorganismos 2n log conductos ¥ ya
ke hecho noter loa riesgos o qie nos exponemos si passmos por
altp ecete priaciplo,

. El tratamientp a segair en estoa casos g6 el misme que he-
mos deseripts a propdsito de lag pulpas putrescentes y sdle pro-

cediendo a3f tendremos seguridad de haber realizado un trabajo
efiripnin.
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CONCLUSIONES

i* — Yag piezne dentarias afectas de caries pendtrants con
mortificacién de la pulpa 1o estén—salvo las naturales excep-
cliones—fatnimente condenadaz a eer extraides.

9:. — De Jos numeroacs malicamentos y métodos que existan
pura el tratamiento de este génoro de lekiones alguncs aon, heats
clerto punto, empiricos al par gue ctros descansan mobre bazea
mée ¢ menss clentificas o rocionnles.

8r, + Qua, B pesar da #llo, estos madicamented ¥ métodon
aplicedos corforme a lag indieacionea de sus autores, hean dado
y dan busnoe resultados en le prictica, no obstante que muchos
de ellog poseen numerosas Incomvenientds gue hacen casl dese-
chat su empled condenando a la extraccidn plézaa dentariaa capa-
ces de prestar servicioa durante afon,

4, — Que el método del trievesol-formol en ¢l {ratamiento
de lpg caries panetrantes con mortiflcacidn da la pulpa es #] irata-
miento da eleceldn por cusnto sy emplso es tacional ¥ asienta
sobre bases cientificas, careciendo de muchoa de loe Inconve-
nisntes de lps otroa medicamentos ¥ méEtodos.
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APROBACION

Al pefior Decanc de la Facultzd de Cienclas Médicos

Pide pe mombre la comisidn
que {ndica,

Isaac Schapize, ex-alumno de la Faculiad de Ciencias Mé&
alicns en 13 apecidn do QOdontologia, presentfindoms ton reapeta
tigo:

Que hablends cumplido con todos loa requisitos exigidos
por los reglamentos unlversitarica ¢omo se evidencia poer loa ad-
Junioe cert!ficadoa, solicita del sefior Decanc se sirva nombrar
una commisién para que informe scerea de la teais que acompatio

tituleda: “Caries penetrants ¢om mortificacién de la pulpa—
Sn tratamiento™.

Serd fusticia, ete:
La Pax, atril 9 da 1925,

Isanc Schapima.

Docanato de In Faculiad de Madicina
La IMaz—BoHvia.
Ix Paz, 1l de shril de 1425,

Pgae ante ¢l sefior Director de Ia Escuela Dental, Dr. Serglo
Cobrers Bello para que, cenformg al Reglamento do ExAmenes,
mé mirva nombrar le comisién encargade de informar acerea dg
la amceptacién o rechazo de la tewis titulads “Caries penatrants
con mortificacidn de la pulpa-—Su teatamiento” gqlie presenta
=] neflor Isase Behapira, aspirante al grade de Dentista.

L. Martinez Lara,
Dgcano.
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La Paz, 30 de zbri]l de 1028.

Nombrase & lea seflores profesures Joaé 3L Merino y Nape-
ls6n Bilbao Risja para que ae girvan informar schre la acepis-
cidn o rechazo de lu tedis titulada “"Cariea penetromic com mor-
tifiepcitn de la pulpa™, presentada por el sefor leaac Behapira.

8. Cahrera Bellw
Director de la Escuslas Dentsl

El infraserito profesor de la Esceala Dental encuentra acep-
table Iz memoria dal postulante al grado de Dentista, don Isaav
Sahapira. . _

La Paz, 11 de abril de 19Z8.

N. Bilbao H.

%l suscritc profesvr de la BEscuela Dental, nembrade para
informar acerea de la tesia presentsda por el gefior Iaaac Scha-
pira titulada “Caviss penetrante con mertificacién de 1e pulpa.
Bu tratamiento”, opipa por eu aprobaeidn.

La Paz, sbtil 13 de 1924,

Joué M. Merino.

. La Paz, 13 de sbril de 1926,

Con los Informes oue anteceden pase al sefior Decano de
le Faculted de Medicina para que ordens aun publicacisn.

8. Calrera Bello,
Direstor de la Escuala Dental
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Deecanato de la Facultad de Medicina.
La Paz.—PBaglivia.

Le Papz. 1d de abril de 1925

Vistos ¥ lefides los informes de la comisitn encargada de
estudiar la tezis titeleda *Caries penetronte con mortificacion
de |z pulpa.—8u tratamiente™, prezentada por el sefior Isaac
Scharpira para optar al titule de Dentigta, AFRUEBASE ln vitada
tesia 3 devudivase al interesado para su impresiin.

L. Martines Loro,
Decano.
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PROFESQORADG DE LA FACULTAD DE CIENCIAS MEDICAS
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T RAMAS ANEXAS

Luia Martinez Lara, Decano ¥ Proferor de Medicing Lagal
¥y Toxicologia.

Natalic Arameyn: Obstetricla ¥ Ginecologia.

Chear Adriizola: Neuwropatslogia.

Franciaco Cernadaa: Fisiologia,

Adan Ferndndeg: Anstomia Deascriptiva.

Abelarda Jbéfeg: Clinjien Quirirgica,

Luls Landa: Oftalmologia e Hiatologia.

Ernesto Wavarre: Anatomis Pataldpicn

Luia Viliegaa: Clinlta Propedéulica e Higlene.

Antonio Osorio; Medicina Operatoris ¥ Anatomia Topografica

Néstor Oribuele: FPediniria ¥y Petologla Cenoral,

Anibal Pefla: Vien Trinsrias ¥ Dermatosifiloprefis.

Eliag Sapérnags: Patologia Interna.

Joad Tepia; Terapéutica y Materia Médles.

Féllx Vaintemillas: Bacterlologis vy Oto-rinolariogelogla.

Pedro Valdivia: Clinlca M&dica.

Adolfo Valle: Fisica Mé&dica ¥ Parasitologis.

Manuel Ergueta: Patologia Externs (1% y 2. parte).

ESCUELA DE ODONTOLOGIA

. Dergio Czhrera Bello: Director v Profesor de Dentisteria

Operatoris,
Lais Villegas: Patologia General, Anstomia y Fisiclogia.
Inalns Delpado: Bacteriologia ¢ Hiastologis.
Jonkh M. Merino: Terapéutfcn,
Napolefn Bilbao Rioja: Pritesls y Ortodoncia,
Yictor M, Loza: Patologia Bucsl = Higiene.

ESCUELA IE FARMACIA

Etelbertic Coello: Farmacologis, Botdnica ¥ Toxicologin
Edusrdn Bapérnaga: Quimica Inorgénica.
Miguel Trujillo: Quimice Orgdanica y Bioléglcs.
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