" 3 T .
o e 2
s

-PG
1142

|rr.

FACULTAD DE CIENCIA MEDICAS

LA ANESTESIA LOCAL

EN LAS

Enfermedades Buco-Dentales

Memoria presentada por

José Arzadum Aramavo

(uimico Farmncfuticn dela Univeridad Mayor de Sao Andrss
Ex-Fresiflenie del Contvoe de Edudios Odotoligices; e dos periodos. —Ex-Jefs dv Clinica
Prolésica de |a Enenele Deetal. —Secretorio do la Sociedad Ouimico-Farmacéuticn do La Par,

para optar el Hhulo de

CIRUJANO-DENTISTA

el ¢ A

_‘_.'.n-n'

_;-L"?,-'.-l:’.l'-

.-c i
I. sy | == ]
s
l

- I
a1 o
&Y R

] ’ La Pas
Litografte, o Imprenta ' Moderna'*
et



A /N4

FACULTAD DE CIENCIA MEDICAS ol

LA ANESTESIA LOCAL

KN .48

Enfermedades Buco-Dentales

Memoria presentada por

José Arzadum Aramayo

(mimics Fermacintics du s Uaiversldsd Bayer 4 San Andrés
Ex-Fresdets del Contre dp Estuiiss (vlontuligieon, w do1 pariodss. —Ex-Jofe ds (lnirs
Protivicn i b Evcunla Dhstal, - Seawinri de I Secindsd Quimice-Farpaciuiics de Ln Pac,

para optar el titulo de

CIRUJANO-DENTISTA

Litografie & tmprents " Modarma’"
13149,




FROFESORADO

DE LA

Facultad Oficial de Odontologia

Dhecano

Iir.

Socrelarig o

irectaor

Profesor

id
L1
e
L4
(1)
[ 13

£

r

1]

re

i

&

il

i

Eifas Sagirnaga
José D, Tupia

Sergio {abrera HBallo
Eulogio Luna Orosco
Manuel Maria Mufioz
Lais Villegas
Desitlerio Delgado
Nestor Morales F.
Joed Saimén B.

Edvardo Sagdrnaga
Etelherto Coello



INTROITO

Los priveipios, téenica, prdetics v beuefcios de s
ancstesia ge hun puaesto tan al aleance de I clase inte-
leettint de ciencing médicus, por medio de conferencias,
articnlos publicades en revistas eientificas ¥ porlos
miwmos ertudios de terapedticn en la Incultad. e intere-
san tan dirsetniente 4 108 dentistas, uy 8 may remo-
ta la posibilidad de decir en vsta materin algo origl-
ngl. Pern con ser tan conocidos aquellog principios,
800 sin Bubalga, tan podes los profanons, gue de ellos
deriban Leneticits ¥ tan pequeno el ndnmers de profesio.
nales que realinente los ayrovechan en su trabajo dia-
riay, (e queda plenamente justifleado el hecho de haber
elegida pate graonto comio tema de mi trabajo.

Pura obtener Duett éxito en o anestesin dehe ¢l
centinta couneer lon beneficios que aquella procura, ha.
cerlos apreciar por sus pacientes ¥ perscadiv a estos de
los magnifleoy vesultados gue con un régimen razona-
de ide anestesin se consiguen hacer los trabajos sin vl
menor dalor.

Anestesia —Fntitudese por anestesia, la privacion
geaeral ¢ pareial de la fncultad de sentiv, debido a al
gGn padecinientn o producidu artificialmente,

fn terapedtica se utiliza esta, propiedad para ha-
cer cerat el dolor en lar operociones quirdirgiens ¥ pars
combatir lus enfermedades caracterizadas por una exvi-
tacion de las fancioues senrorias o loenmotrices,

El pritnero que ciopleo u palabra nnestesia fng
Oliver, Wendell Holmes, ol 21 de noviembre de 1846,
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para descubiir el estndo de oo individuo bajo 1a aceldn
fisioldgien del éter. Eata palabra prucerde dela griega
Alovay opat, con Iy prefiga negativa An. ¥ se Interpre-
th extrictanients, gniere decir imposibilidad de sentir
Etimolbgteamente la palubra coalgesia es mds corree-
ta pero el términc anestegia es el adoptado en la mo-
menclatura médiea.

Historia. — Laintervenciion quirirgicn stempre do-
lorosg & impulradoen todoslos tlempos a los cirnja-
nag A proenrar la ingensibilidad de Ins enfermos duran-
te las operaciones, gpelando a varios medios § drogas
que tenfan por objeto ribotar la eensibilidad. Plinio
reflere que ge pmplegbn la niandragors para dieminuic
el dolor al bacer eortes o puncicnues. Apoling sostiens
que sl un individuo tiene un miembre mutilado, que
mado o cortada puede beher 1,2 onza mandragora con
ving ¥ durante el sueiio asi producido ke puede ampu-
tar el miembrs &in el menor dolor ni muestra de sensi-
bilidad. Los Chinos y lus indios del oriente empleaban
Yy en fiinpos muy remntos dosis elevadas canahbis in-
dica con el mismo objeto, no snle usaban esta droga
haeiendo ingerir al paciente, sino tambiso In introdo-
cian en la econamfa por ta via respiratoria quemsdindo-
la ¥ haciendo que aspire, logrando con frecueneia ln in-
sensibilidad. Estor métodos combinados a menundo
con In administracién de dosis tdxicas de aleohiol ne-
Ton log inicos utilizades hasta mediados del siglo XV,
en euya época Teodorieo logro produeirlo anestesin
quirGrgica mediante ol empleo dela spongin somnffe.
ra. Eata esponja se preparehe haclende hervir nna es-
ponjs en agus ala quese habia adaodido diversos ju-
gos, slendn los mds importantes lu waodragory, el
apio, la hiosiana ¥ la cicuta. Cuando la ebullicidn aa
habfa prolongado lo suficiente para que la esponja ab-
sorviern, casi todos los resfduos del recipiente se dejaba
secar aparte. Parg su empleo ge mojaba la esponja en
agun caliente y se eolocabascbre la cara del paciente,
€l coal inaluba los vapores que se producian, hasta
perder la geneibilidad,

Sepin un pasaje de Benedictus, citado por Casp
Hoimmann, en la époes. de Ios anitios era engtuimbre
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determinar s insensibilidad comprimiendo los vasos
del cuello por medio de uwna digadora mediata, en [os
augesun que debinn suiviv la civreancieidn: ¥ un conten-
parvanio el médieo inglés Fleming ha comprobado la
eflcacin de esta pricticn, pués conprimiendo las enrdti.
das ha podido produeir a '-.'nlnnm.rl un suefio profundo
¥ tranguilo con anestesin. En ¢uanto I comprecidn
cesaaba, el aujeto recobraba el sentido en pocos sema-
dos sin molestia ¥ sin recuento de lo acaesido dursute
¢l suefio.  Bing citn un pérrafo de'araceleo (que marid
gl afie 1541), en el qure egte a0tor reeciniends eomo me-
dieamento internn para aliviar #] dolor, de preferenein
al opin, una droga que Binz ereee que debe haber sido
idéutica al &ter sulfdrieo. Como el descubrimivnto del
dter suele atribuiree a Valorin Cordus, que no nacién
Lasta el afio 1515, es indndable que e Ifquido emplea-
do por Paracelso no puede haber sido el &ter o bien que
ne fué Valeio Cordug el primero que descubrid ests
snuatancis, Cordus optuvo indudablemente &ter, pero
trancurricran mis de doscientoa afing antes de goe se
hicicra vada enn &), hesta que Froben, un quimico ale
man que vivia en Loadres volvid a fabrirarlo pero eon-
servd aecretn el moda de obtenerlo. En 1731, Stahsd
prepnrd étor en Berlin y fué el pritiers gque lo [lamé &ter
siifirico en la ereencin de que se trataba de una modi-
fieacidn del drido salfrica.

La verdadera historie de la auestesia quirfirgiea,
s encuentra comprendida toda ella en los dltimos clen
afigs, ¥e cierto que Persén de Birningham {Inglaterra)
administrd vapores de éter en 1795 para disminuir lox
pufrimientus en los ensus de tubercolosis pulmonar
avanzada, pero, sus efectos no Ineron suficientes parn
producir la anesiesia, ni ja pérdida del conocimiento.
th 1795 Beddoes de Bristol publied experimentas de
inalacién de ubn draeme de éter, Tornton atribuvon
Beddoes «] kaber praducido 1u pérdida del eonocimien-
1o, mediante el empleo del éter en nua mujer que safria
una afeeeién dolorosa de la mama. Tambify es exae-
to que Cir Hwiuphrey Davi en 1798, observe al hacey
experimentos con el gas nitroso que as aliviaba sn do-
lor de muelas y funddndose en ello propusn que los cirn-
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janos emplearan este guz para In suprecion del dolor,
pero s eoneejo oo fut atendido, en 1818 Faraday afir
ma rne ln innlacién e vapores de éter disminuia el do-
lor, lo mismp quae los de Sxido nitross, ¥ Thomson, de
(Hargow, demostrd a sua alnmnos que inulindo calos
vap ores no ee gentinn e dolor nue produefa leriones de
nenorenantis. Yemos pnfs que en los comicnzos de
uno de los ws grawdes descobrimientos wodeinok, fué
Preciso que transcurieran edarenta v ctlnbro nflos pa-
ra aalvar o paso que media entee la evnubilacidn par-
cial de da sensibilidad obtenida easi eormo un experimen-
tir reerentivo haata la produceidn deln verdadera ones-
teain. En efecto en 1835 todavia escribia Yelpean evith
el dolor por medio de un ageote quiinien dorante una
operacidn,  Haecerea de esta enestifin es intereasnnte ha-
cer nheervar que s bien Marens y Maie en 1832 afirion-
ron que maseaudo hojasde cora con potasa se produein
unn anuestests de lor lalios ¥ de la lengua, basta el afio
1884 no introdujo Koller la cocaina como un anestesio
loeal.

En 1830, un estudiante Jde medicina dlamado
Clarke de Hochester (. U, A) administrd vaporee de
fter o algunos d¢ sus amiges, eomo diversidan ¥ uto de
fllas Morton, lo empled tres afins mds warde para ex-
traer und mueln sin dowor. Egte mismo afie algunos
estndiantes de Andersdin innlaron vapores de éter con -
abjeto de etnborracharse ¥ coando estaban en este es-
tudo pigsieron & un negro juven ¥ lo obligaron g inelar
tales cantidades de esba Fustancia, que e neoro perdic
¢l conocimiento y pareein muerta produciéndoles como
es natursl wna considerable alarma. Bl muchacho re
reatablecit, ¥ uno de loy estudiantes contd lo suerdidn
a Urnwford Long.  tee miismo afin Long estirpd un
tnmor qufstien del maxilar de un paciente baja la ue-
el del éter ¥ repicid »f experimento tnnieroras veees
pero, o no Bupo reconocer e extroordibaria importan-
cin del desrnbrimiento, o 108 o suficients derrnidado
para no publiearlo a tiempo. De todos modos oo fué
enpas de poner en uso el empleode in droga. Poresa
parte Morton gue fué el primern gue extrajo una muelis
de un paciente vajo la aceidn del dter, on 1842 como se
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lia indicndo antes, se did enenta dela importancin el

drscubLTHnIento, pero o se aenpdd en papecial del mikmio
hasta 1840, Este mismo afio un quinico de Boéstan
llzmade Jackson que era unoe de los anxiliares de Mo

ton, propiuso g este preparnr &er puro para fines guni-
rirgicor.  Morton spstuve gue « éter exirtin yo x gne
o haldy cosayadn anteas de qoe Jackson se In propusie-
ra ¥ estos fdos hombres solo dejaron de acasorse del
horto de la iden original cuanda Ia tnmiba se eerrd so-
Lre elloa.  1"s1a no plwﬂe efrarse gue 4 Morenn corres
ponde ¢l verdadero mérito de la introduecion del toer.
[*ues ot septiembre e 184G Morton adiministrd de nhe-
vo el fLer ¥ extrajo una muely sin dolora nu paciente,
enya prolongulda pérdida del conoeimiento kin embargo
e produjo tal alarma gque #n nnos cunntos dias oo se
atrevio n continual' KA FJ{]}EFimPllTﬂB. Pera Negd yl i
e} din eritien {16 de vinhre di 1846} »n fgue loprd per

suardir a Waren paraque le dejarg engavar la droga en
el Massnehusetts Genom) Hospital de BAston en un ca

sa de tumor del enello que Warem iva o operar. El vlec-
to fué tun sasisfactorio que Warem dijo a sus oy eintes
gBefinres ésto wa ex i enghfios ¥ Bigelow ezcluind con
gran sntusiasmo,lie visto hay vona eoraque hade dar ln
vurlta el mundo,  El deseo de medro persanal indujo a
Morton a eanservar secreta ln naturaleza fe la droga
empleada. Lo llamé sletheome pers sv olor caracte-
ristice o tardd en desonbrir Bu verdaidera noturaleza
el 7 de noviembre de 1846 recounecid piablicamente, que
la droga era ¢l Ster sullfrico. Uonvencido de que yo
ny habin de servirle como npegocie finnnciera trato de
obtener ln reputacidn cientifivn que merecid ol descubrd.

miento, que oy se le reconoce ain ¢uande los trakinjos
anteriores de Long y s de Jackson contribuyeron in-

diudablemente n la introdneciin,

El uso del $ter como anestésicn se extemlid ropi-
damente. El primers qoe lo ngo en Filadelfia fué Pan-
cunsl en é] sfefierson Médical College Hospitals ¢l 19 de
dicieinbre de 1847, Sir James Siinpson empleo por pii-
mera vez el dter en Edimburgo al practicer una ver-
gldn,

2
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En esta misma época Thomeon deseribio una for
ma erudla de coroforme eonrtituids par la unidgn del
elorn con el gaz oleifleante ( Etilena) al que dis e nom-
bre de liguida holaudéa, el verdadern descubrimito del
clorpformo se debe g Guthrie de Nueva York Cirajano
del Ejército de [os Estados Unidos que publicd uoa me.
morig sgbre dicha sustancia en cctubre de 1831, Lie
bier lo descubrid independientemente de &l en noviembre
de 1831 lo mizmo que Suberain en Franecin, en euern de
1832 atn cuando el doctor ¥vea de New Haven lo e
pled en fnorma de ioalacidn o fines de 1831 en on caso
de asmu, el usa del eloroformao comoe anestéuico no tuvo
lugar heats el afio 1847 en que Waldle, un guiinico de
Edinburgeo, le propnso so empleo a Sir James Simipsan
nue empezo a administrarselo arimismo ¥ alpunos amrl-
EOS, €N 80 propia casa, ¢n novicmbro del miismo afio.
Afvrtunadamente 1o se prodojn resultado ninguna fi-
neato, pics @ algunos delos investigadorea a lne que
se les administré hubiera muerto, el empleo de exta dro-
pa. e hubiera retrarado indefinidamente, al primer pa-
ciente que debla admivistrarsele clomfurmn para uns
operacidn, nose le agministrd, por que Simpsnn tuvo
un impedimenta que na le permitid neadir a tiempo, ¥
por una extrafia y coriosa cnineidencia el pacisnte mu-
rig s8] hacerle la primera ineigidn. i se hubierag llega.
do & administrarle el cloroformo, indodablemente re
habrfa atribuido eon toda seguridud la muerte de ese
paciente. Lo primera vez que se empled ¢l eloroformn
con fines guirfirgieos fué ol 17 de noviembre de 1847,
por Bimpson en la Edinburg Royal Infermeri el nxido
nitroen mucho antes de que se empleara como aneate-
gieo re pabin que posefn propiedades toxicaa. RBu ina-
lacidn produce un efecto hlariante, o bieu lus gesticn-
laciones del paciente harceu reir a loa demds, ¥ de ahi gl
nombre de gaz hilariante con que se le conace también.
El 10 de diciembre de 1844 un dentista de Hartford tla-
mado Horneio Wella bizo saber que un individuo llamas-
do Cooley, que habia respirado este gaz, como diver-
sidn no pereibid niogidn dolor al caer ¥ romperre ung,
prerna. Al din siguiente (el 11 de diciembre) Well inalé
este gaz y le extrajieron vna muela sin el menor dolor.
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Inmediatnineute se did enenta de In importnoeia del
descubrimiento ¥ junto con ¢l érer 1o ensars en otros
eas0s de gu especialidad de dentinta. Persnadio a Wa.
retil; eomo Martor dos Afioa mds tarde, para gue le de-
jara administrar ¢l gaz en la Harbard Medieal School,
prere eomo no hobin preparado une enntidard suficienta
de gnz ho logro obtener la anesbesin ¥ Iné silvado x ex-
puleadn el Inenl por los estadinntes. Wells murid o
ufio de 1HE8. Con su muerte el gnz axilo nitroso eayd
en desuso y e6lo cuando en 18687 Collon pubidicg su e
mariable eomnnicacidn de 20,000 inalaciotes gegnaidas
de éxcito, $0€ cupndo este gpaz arlqmmd carta de nata-
raleza {:‘Ilth’:! lus principales auestésicos,

Anestesia.—rescindiendo del hecho perfectamen.
te reconoride de que ios antioenns anestésicos poseell
muchag propirdades desventajosns ¥ de que los experi.
mehtudores lian tratado ineantamente de dercubeir
otras sustancias finejores no deja de ser clerto s oemn.
bargo vajo el punto de vistn de ln fueilidad, seguridad
¥ aplicabilidad geoeral, el éter ¥ el cloroformo signen
piendo todavio los mids nsados,

La unnestesia ge divide cn loeal y general. Cuan-
flo se determing la insensibilidad general 3 o resolucidn
rnsenlar, la nuestesin 8 gpmrn] Si la perdida de ln
Benslhlhdnd s0lo g8 limita 8 una regisn determinadn,
entonees la aneatesia es loeal.

Anestésiens generales—Entre estos agentes tene-
mos el eloroformo, éter, cloruro de etilo, protoxide ds
uZoe ¥ 2onnoformo.

Anegtisicos iocales — Entre estos tenemos la alipi-
na, Coeaina, Eneaina, Tropocotaina, Estobaing. ete.

Los npeves procedimientos de anestesin con que
la ciengia en g0 vertiginosn progreso proporciona al
vasto campe de la eirujin y gque ilignn 8 solueionar mu-
chos problemna, sobre todo en la sdentisferia OpPraLe.
rian. Las operaciooes o intervenclones del dentisty si
no 80N cruentas, por o metng en g Zran mayorfa, son
moy dolarogas. Mnchos medios e han propuesto y
usado para evitar el dolor g los pacientes aendiendo
especialmente & 1a anestesla general descuidandn easi
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por completo la anesteria local. La mds importante
de lns razonea que hacfan preferiv la primera 2l 4l
ma es s douda noe basta hace pocos ufios se disponia
solaments de Ineoenina para ln nuestesin loenl v que
por sud multiples inconvenientes ke UsnbA muy 1aTAB
veces ¥ por tanto B¢ nbiusava de In anestesia gens-
ral. I'ara esta se vsan clurofimma y &ter pora largas
ppernEiones ¥ pars us breves ¥ eortus intervenciones
cloruro g brounuro de etila ¥ protoxido depzoe eon nxf-
geun. Pero muchos son low inconvenienten con que tro-
pieza €l deatista en el vwo del ciorotormo o éter lua mds
Inpartautes gon: la veeesidad de un nyvudaute, deun
anarto espiieionn, la posieiin orizontal del paciente que
impide de tener desprejiulo vl eaupo operatoris, parln
sanple que e acumula en 8l corriends el riespo dela
eaida de Jos dientes extraidns en lus vias respiratorias
del paciente ¥ subre tode el peligro de le muerte.

Parn lna unestesing cortns tamhbide existen incon-
venientes oo el apura con nque debe de intervenir o
operador enbre toda enaudo - s upn el protoxida de
azoe edya sceidn se puede deeir, es momentinea y nlie
suln 8e prolongu un poeo ecuando we suministra junta.
mente eon el oxigenn,

Ademda estos anestfsicns de breve duracifn no
estAn del tudo exentos del peligro de la muerte como se
habria ereido hasta hace poco, pues ln historia de la
anestesin geneval; registra caana de muoerte, por el pro-
toxile denzne, Erpignal eoudicidn se halla la cocaina
cunandn re sobrepasen les dosis. Pero en 1906 eomn el
ilzecubrimiento de ln Nuvo-caina ee produje una gran
revoluridn en dentisteria operatoria, sobre todo por los
niuevos procedimientos tnventados, con que se logran
resultados maravillogos.  Bigio por tanlo unn vasta y
amplia aplicaeidn de 1a anestesia loeal a vase de novo-
caina. Keta spl tiene lrs miswas acriones fisioldgicas
eindicacionen ternpeiticus que la eoncaina,

Anestézicos focales quimicos.—Be entienden por
ancabesicon loeales ciertos compuestos quimicos cuyas
solucinmes débiles pnestas en contacto con los nervios
rencitivos, los pamlizan sin leeionarlos, Esta necién ge
debe a la presencia en eztos compnestos de ciertos gru-
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