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INTRODUCCION

Hacer la propuganda de la higiene de
la buca, es un deber de humanidad, gue
ludo hombre instrufdo no rehusarfa cum-
blfy, st se deinwviera wn inslanle a pensar
sohre los beneficios que reporta una adver-
tencia oportuna—que, lomade en tuenia,
aparta algun pelipro o evila algin mai-
f¥reparable.

Fi Mddico v el Cirnjano, unles de toda
misyvencion, debievan prescribir g sus en-
fermos ¢l fratamiento de la boca y de lps
dientes, recomenddndoles un  especialisia
de s confignza, pues aungue Ia clfnice
dental se practiva en el silldn de operacio-
Hes, #o por esn los servicios prestados por
vl dentisia, en wi hkospital o al lade de
la cama d=f enjfermo, serfun menos dtiles
¥ con mucha mds vazdn, st J5los esiuvieran
vdlidos para trasiadarse a la ofcina del
dentisia, gue puede compararse a xna sola
de cirugla en la que se opera sin dolor y
sfnr molestias.

Ls a esiu colaboracidn en el trualamien-
to ide lus enfermedades generales, que ig he
Hamado «Asepsia bucal previas.

M-
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H{GIENE DE LA BOCA

Una educacidn descuidada —entre otras
consecuencias fatales para el individuo —trae
consigo la pérdida prematura de los dien-
tes, despoés de que estos drganos tan im-
portantes, ne han llenado debidamente sus
funciones fisiolégicas en ningona de las dis-
tintas €pocas de la vida y s mds bien han
sido causa de depenerscidn, de agudos do-
lores y de afecciones inflamatorias propaga-
das a los tejidos de 1a boca ¥y sus anexos.

La higiene de la boca y de los dicntes,
ucne por objeto atender a su conservacion
¥ evitar sus enfermedades.

Hardn muy bien los padres de fa-
milia, de. consulsar al dentista, sobre el
cuidado de la boca de sus hiios, desde In
época de 1a lactanciz—en Ia gue es preciso
evitar las inflamaciones de la mucosa bu-
cal —hasta que ellos por sl solos, penetrados
de las wventajas gue trae consigo el tener
unda boca sana y unos dientes bien trata-
dos, ro los abandonen indolentemente a la
voracidad de los microbios patdgenss. ¥ si
Ia higiene de 14 boca &5 necesaria en csta-



L

do fisiologice o de periecta salud, lo es mu-
cho mis cuando el organismeo se encuentra
debilitade por alguna causa o estd seria-
mente afectado por una enfermedad.

—r—

ASEPSIA EN EL ESTADO
FISIOLOGICO

La boca es sdlo perfectamente aséptica,
en el momento del nacimiento, despuds €5
un foco admirable de cultivo intensivo de
toda clase de microbios monocelalares Lo-
xicos {albumosas, albiimina toxica, toxalbi-
na o wxina) que engendran las enlermeda-
des infecciosas ¥ gue no estin esperando
m4s que una puerta de entrada ¥ en ace-
cho del mds pequedia desequilibrio h=iolagi-
co, para obrar con toda virwlencia:, que no
solamente obran con poder traumdtico, sino
también envenenando el organismo con las
substancias nocivas gue elaboran. Encuen-
tran en Ja.beca: humedad, alcalinidad, ma-
terias nutritivas variadas y abundantes, res-
tos alimenticios epiteliales, temperatura cons-
tante, relativa obscuridad v ep fio, todo lo
que necesitan para vivir y multiplicarse rd-
pidamente.

Las bacterias simdpenas y los sapriti-
tos que determinan respectivamente la fer-
mentacidn v la putrefaccidn de las materias
vegetales v animales ¥ que son anperobing
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se cobijan escapando a la accidn del oxige-
no, ea las espacios interdentatios, en los
orificios glandulares, las cavidades denta-
rias, los canales reticulares v en las cubier-
tas gelatiniformes gue - se fabrican, produ-
ciendoe dcidos especiales (microbios gelatinf-
genos), dcide ldctico, dcidos grasos, amonia-
co, &.&., descomponen la dentina después
de atacar ¥y destrufr el esmalte en mds o
mencs extensidn, llevan Ia puipa hasta el
estado putrefacto v los tejidos peridentarios
a la supuracido.

— e

MEDIOS DE DEFENSA DEL
ORGANISMO

En presenciz de estos enemigos capita-
les--que no pierden nonca sus propiedades
necivas--s¢ ponen los elementos que cons-
tituyen la defensa de la integridad de nues
tro organisme {fagocitos).

L diemes, cuzndo estan limpios v sa-
nos, hacen correclamente ¢l trabajo de la
masticacidn. La saliva en 1a gque 1a lengua
diluye los microbios, posce cualidades micro-
bicidas (Sanarclli, [.ermoyez) atribuidas al
sulfacianura de potasio, a las alexinas y a
los leucocites que se enzoentran en ella con
recuencia, estd dotada de un poder guimio-
taxico positiva (Hugenschmidt, Tesis de Fa-
ris 18968). Las mucosas aponen mucha re-
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sistencia a la penetracidn de los microbios,
los arrastran para-ser digeridos y destrufdoes.
[.os glanglios linfAticos organizan preferen-
temente 1a lucha fagocitaria, y los movimien-
tos propios de la boca, ponen en- juego to-
do ese maravilloso sistema de rasisgencia
nrganica.

Desgraciadamente gl equilibrio fisiold-
gico del medio bucal, se rompe fAcilmente,
con cspecialidad s! se abandona todo al
csfucrzo propio de. la naturaleza, que va su-
iriendo un desgaste continuc ¥y gue nos lle-
va fatalmente a desaparecer. A prolongar
la existencia en las mejores condicion2s po-
sibles, nos lleva la voluntad bien dirigida,
que aprovecha de las lecciones de la expe-
riencia, del estudio 'y que practica las bue-
nas costumbres adquiridas desde 1o in-
tancia.

Dos leyes se han formulade por Lebe-
denskv para explicar este fendmeno:

lv-wo Bl wguelibria binldeico del vsedin bu-
cal, esid en relacidn divecla con el egurii-
firie penerval de nuestra egonomia. 5t la
balanca del cqutlibrio general cae de wun
lada, el equibibrio bucal se vesenlivd de ells,
vy esia ausencia de egquilibyip, se manifesta-
réd por diversas lesiones de fa cavidad ba.
ol y de sus anexos.s

Ar—<El eqguilibrio general dr nuesiro
prEganisme Se Ralia en relacion direcia cos -
el equilibrio bieldgico del medio bucal. 5Si
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l balansa del equilibrio bucal cede de un
fado, el eguiltbriv geneval se resendtivd, ¥y
«sta falte de equifibvia se traductrd por
diferentes alteraciones generales, ceya pun-
to de partida, serd la cavidad bucal.s

(aillard y Nogud, Traité de Stomatelo-
gie. £ WV op. 344

Al e —

MICROZIOS PATOGENOS DE
LA BOCA

Los elementos micrabianns cuya presen-
ciga en la boca es anterior, simulifnea o con-
secutiva 4l estade de enfermedad general,
son los siguicntes:

¢ Prodigicsus
Bacterivmtthermo
Hsteracoco
Frotesis vulgaris
[aprdlitos | Leptotrixbucalisinftominata
1 Leptotrix mdxima bucalis
Yodococus racemosa
{ Yodococus vaginatis
dichos. Yodococus magmis
Yodococus porus
Spirillium sputigenum.
Spirocaste derlium

propiamente

Pardsita | Oidium albicans.
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de ella. He anctado solameale 1a mds co-
nocida para demeostrar la importancia de 13
usepsin de la boca, especidmente cuando
cxiste un desequilibric bioldrice ¢ s« mani-
fiesta una epidemia.

FEn efeco, la endocarditis ulcerosa, ol
crup, la cagueluche, la cangrena del pul-
man, 1a tuberculosis pulmenar, dsis cronics
comidn, tisis agada v subaguda, las gustri-
tis, eateritis, tifilitis v pestifiliis o disen-
terfa, i meningitis,-¢l tdanos, la fiebre ti-
Toidea, o tilus, 1a influenza v tameas otras
enfermedades, cuentan en se ctiologls, A
penetracidn de 1oz micrebios ¢a ¢l organis-
mo, arrasitades por las viss digesiivas ¥
respiratorias.

— e fa—

REPERCUSION DE LAS ENFERME-
DADES GENERALES SOBRE
LA BOCA Y LOS DIENTES

Scgun Croet, las enfermedades que re-
percuten siempre sobre el aparatc buaco
dentario, son s siguientes:

- Hidargrisme
Intoxicaciones } Fostorismoe
Saturnizmn
L Alcohnlismao
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ENFEAMEDADES [NFECOIOEAN

. Fiebre tifoidea
{aripe
Fiebres sruptivas
Agudas ¢ Difteria
Hrisipela
Fscarlatina
Sarampidn

Crdnicasi Enfermedades venfreas
t Tuberculosis

Diabetes
Dhistrofias v Albuminuria ¥ aremin
v Reumatismo
discrasias; (Gota
. Clorosis y anemia

) o=

AL.GUNAS DE SUS
REFERCUSIONES

Enfecrmedades de nutricidn:  Arcritismo,
rokd ¥ reumatismo, {piorrcad alveclar, Hemo-
nes, supuraciones mds abundanics, hemo-
rragias activas), —Cancer: {inflamaciones di-
fusas, hemorragias seccundanas, septisemia,
infeccidn parulenta).—Escrofula: tubcrculo-
sis: {adenopatias, lupas, caries, tumores, ©s-
teitis, sinovitis, ewe.)--Diabzstes: (la cavidad
de sucecidn de ias placas, proveca csfacelos,
las fracturas se conse.ldan diffcilmente, la
mds lizera operacidn puede ser el punto de
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partida de Hemones gangrenosos)—-Intoxica-
ciones: Sililis (induraciones especificas, cicn-
trizacion ditfeil ¢ incompleta, gomas, perios-
titls, sinovitis, neuralgias, perloraciones de
Ia hdwveda palating, ebe., ete.y --Alccholismo:
{contraindica el uso de anestésicos, hemo-
rragias, Hemones ditusos)--FPaludismo: (do-
lores muy iutensos neuralgiformes, hemorra-
rins precnces, tardias o intermitentes, retar-
da 1a cicatrizacidn de las encias).—-Salurnis-
mo: (osteitis, nocrosis, gingivitis).—-Morfinis-
no: [legmones, abscesps, tumectucciones in-
duradas, tejidos predispacstos a la influma-
cidn, accidentes septicémicos).--Alteracioncs
de 1a sangre: (cscorbute, hemoflia, leuce-
mia. En los escorbiticas ¥ hemotilicos,
hemorriglas primitivas vy gecundarias, con-
traindican la extraccidn.--Leucocitemia: he-
morragias iocoercibles v mortales, flegmo-
nes, {lebitis, piohemia.--lLesiones vicerafes:
Enfermedades del corazin (hemorrazias
diticiles de cohibir, conteaindicaciones para
la anestesia, atonia local, retardo de cicate-
raciin]—Enfermedades del hipado: (absce-
s05 v flemones diffeiles de curar; pus abum
dante, ceroso, fétido, heridas gin tendencia
a cicatrizacidn.—Enfermedades de los rifo-
nes ¥ albuminuria: (piorrea alveolar, lintan-
gitis, esfacelo, tiempo muy Iargo para oica-
trizar las cnclas, cn caso de infervenir, pre-
cagciones antisépticys mds riguresas).—Ho-
fermedades nerviosas: (esceras, gangrena,
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consolidacidn tard(a o viclosa, fractura es-
mentiney del maxilar inferior en fa  ataxia
locomotriz progresiva, lnxaciones, Epilepsia
& histeria, contraindicaciopes para 1a extrac-
cidnp.—Enfermedades agudas: {la ficbre difi-
cutta el trabajo rcparador, amigdalitis, an-
finas arudas) -Estados gue pueden conside-
rarse como fisicldgicos: (menstruacidn, em-
tetrazo, contraindican todo tratamiento, por-
fque exponen—entre atros--a accidentes sep-
ticémicos, excepto para el lratamiente dela
ingivitis). —Vejez: (contraindica la exrrac-
cidn porque exponc a ta fractura del diente
o del maxalar)

Cuando e estado gencral ostd debilita-
do por las enfermedades, [z virulencia mi-
crobiana Ducal s¢ cxalta considerablomente,
¥ se producen lesiones de vecindad (paro-
tiditis, pneumonia, otitls, mastoiditis. El pe-
ligro pard la buena conservacidn de los
dientes, aumenta. l.a dieta disminuye la
sevrecitn salivar y €sta se hace dcida, res-
tringiendo la auto defensa de la boca. Un
falige blangquccino recubre los dientes ¥ las
encias. Esta capd fuliginosa eostd constitud
daz por descamacicnes epiteliales, moco y
codgulos de leche & cuve abrigo innumera—
bles colonias de microbios glercen sus o5-
tragos en los dientes subyacentes,

Por otra parte la accidn nociva de cier-
s medicamentos. {Fomas, jarabes, maucila-
g0s, mercurio, preparaciones fosfato calei-
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cas de reaccidn Acida, résimen lactico ox-
alusivo, ¢te) etc., vienen »  completar el
cuadre, intensificande los progresos de la
carics mds rapidamente, por los productos
deidos gue seelboran: dcido Jdctico, acdtico,
hutirico, ete., ofo

e —

LA ASEPSIA BUCAL PREVIA DE LA
BOCA CONTRIBUYE A LA CURACION
DE LAS ENFERMEDADES GEMNERA-
LES ¥ PREVIENE LAS INFEG
CIONES OPERATORIAS.

Laos alimentos gue lHegan mal tritora-
dos 4 los intestinns, poc falta parcial o 1e-
tal de dientes, son dificilmente disuveltos por
Ins jupos gdstricos, provocan: en eilos un
aumento de actividad ¥ agravan su cstado
maorbase.

Tods individue yue masca incumpleta-
ment= por causa del mal. estado de sus dien-
tes (dusencia parcial o total, impotencia fun-
cional de un lade de la mandibula consecu-
tiva a ‘una- lesdion deptavia: - pulpitls, perio-
deatitls, etc, 0 4 una lesidn de la muocosd
bucal), es casi sicrapre dispépticos. | Durand
I"ardel],

Las cavidades gue forma la canes an
los -dientes, alojan-los- miciobins de muchas
crifermefiides y ged-cunl Tpeligro  constante
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para la vida. » Foda solucidn de continu-
dad en e organising, €5 und pueria e
antrada ablevia a §@ suerfe; qun  cHando
estee sofucion de continidad radigue en un
Eirsale. s

Asilo comprueba la angina de Ludwig,
fa tuberculosis ¥ tanlas oiras enfermedades
implacables.

Stark de Munich, cncontrd el bacilo ds
Roch on un 23 por ciente de los dientes ¥
ganglins Wnfiticos infartados que  ¢xaming,

Se debe, pues, proceder cuanto antes a
le. abturacidn de todos [us dicotes cariados,
ala eatraccion inmediaty de todos los gque
no puedun ser curados y de todas ias  rai
cen que no sey posible utilizar para la ce-
focacidn de digntes con espiga, coronds y
puentes, " sl espirar a que se produzean
dolores o infamaciones guo acusan ya  un
periodo avanzade de ia infeccidn bucal

w71 crerios cdsus, pariicidarmenie ciuah-
o fe infecciivn parte de da region incisiva,
heden observarse acordentes ofe sefificenind
generglisada aguda, In seplivemia Hnfdti-
ca, da pichewmia v la tomboflebilis, pov in-
ferimedro de la rivng oftdhnica que pueden
tevetinar por fa wtuerfe. Sewmafanies Casos,
sort por forlwwa ravess {1 Raydal)

En ciertas  diarreas, ha side - sulciente
extraer lus ralces de los dicntes -atacados
de -inflamaciones ulcerosas, e oblenertla
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curacidn complety  de’la enfermedad. {Go-
nan d¢ Mussi v Leconte),

Dvispepsias rebeldes se curan sin mds
gae saprimir teds fratamiento ¥y voparar la
boca.

Una neoralgia escapular vy -del mausko,
que no gedin a ningdn tratamiento, se curdo
can 56lo extraer un diente entermo. [Socie-
t¢ Odontologique de France, sesidn de 4 de
Julio de 1906

Por no practicarse un ¢xamen detenido
de la boca v de los dientes, muchas adeni-
1is submazxilares han side diagaosticadas
por fuberculosis;, muchas otalgias s¢ han
curadu con  esmero, durante largo tempo
sin resultado algung, cediendn la enferme-
dad zolamente a una pulpectomia o a Iaex-
traccidn de una raiz enferma.

El 30 por ciento de las neuraigias son
de origen demario (Cawmartin Des dents
considerdes comme voie d'infecciom et din-
toxicacion general. Premier Congrés  fran-
cais de stomatolone, 1907

El cirujane debe ordenar gae se haga
cot todo Tigor, la asepsia previa de la bo-
ca vy de fos dientes, que, como s¢ sibe, son
un foco active y pelivrose de infeccidn, mu-
cho mds si el enfermo estd debititado. En
ta muyorfy do los cases, se toman todas las
precauciones indicadas, antes de hacerse
uay operacion, lavdndose apenas la boca con
atguna zolucidn mds o meaos antiséptica de
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efectos dudosos, sino nuelos: Permanganato
de potasa 1 por 4000, Timal 1 por 2000 o
Acido {&nice al 1 por ciento. Estos lavados
consisten on un enjuagatoric rdpido de tiem-
po muy limitade, gue no pasa de tnos dos
minutos, ¥y en el mejor de los casos, no le-
Fa g cinco minuos.  Ahora bien, 1a accion
d los antisépticos an la boca ¥ el tiempo en
gue la esterilizan cudndo no hay caries pro-
fundis, piorrea alveolar u otras inflamacio-
nes ulcernsas, son, segiun oS eXporimentos
hechos por ¢l doctor W. [ Miller, los si
FUIEntes:

ACCION DE LOS ANTISEPTICOS EN
LA BQCA
Faepdn W, 0 Midler)

DHsaluciones que pradea emplear: Tiempe o1 yus esloerilliin 1
ue 2t B oA, s Tt

Acido Genzoico.. .. 1% ', minuto
Acido BACico . 12d0 11 wminutos
Acido salicilico........... 1300 3, a lminute
xRN0 o] R, 1750 il minuatos
Hidronztrol ........ocoee 113K 15 »
Triclorure de yodo..... 1,2000 HI T
Lasak s e 5 ®
Clorare merclirico,...... L2600 ' 43 »
LEsencia de cinamomo.. 1400 H »

Acelte de clavo....._... 1530 11 *
Esencia de eucaliptas.. 1625 & *
Esencia de ping de mon-

AT R i e i sia 1,360 oY .
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Ll soluciones yue pueden woipleoas - T Oemb oo i yus eade Tifodn la
50 20 kA E-u-ca .

Esencia de pepermind.. 1,600 11 »
Esencia de gualterio.. 1/350 12 3

ol vimmmen 106 G >
Permanganate potdsice 14000 15 .
SACATINL e en e 1400 o *
Solucidn de acetalo de

alimina...._........_..... 1/20 B »
Solucion de apua oxi-

Erolia . e 2100 6 »
RETG O N A, -

KResulta, pues, que aungue s ocupe pro-
Hiamente el cirujanc de la limpieza absolu-
ta de sf mismo ¥y de sus ayoaduntes, de 1a
antisepsia de 1a sala de operaciones, del
andlisis de 1a arina, de gue los alimentos ¥
lalcche que debe tomar el enfermo o los
dias gque preceden a la operacidn, cstén es-
teritizados, descaidando la antisepsia previa
de 1a boca, dejd sicmpre un foco de  inlec-
cidn gue puede poner en peligro inminente
la vida del operado.

TR e
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CONCLUSIONES

le, -L.a asepsia de la boca debe ser vi-
gilada por ¢l especialista, desde los prime-
tos afios de la vida.

2o i Csta asepsia es necesaria en el
estado fsioldrico, lo es mas aie en ol pato-
Myrice

Jv.-—l.a ascpsia bucal previan contribuye
eficazmente a lo curacidn. de 'as cnterme-
dades generales, evitundo  1a ingestidn  de
MALerias SEpricis.

40. Debe preceder al tratamicnto de to-
da inrervencidn medica v quinirgicy, porgue
avmeaty ¢ cocficicnte de resistencia det o
gantsmo § disminuye o exaltacion de  la
virwmencin microbian:.

8. — Elmédico ¥ ¢l cirujanc hiardn bicn
en todos los casos gue sc les presenten, de
prescribic antes que nads, un cxamen dete-
tido de la boca ¥ de los dienles v su cura-
ciin completa, hecha por e] dentistq,



= e

APROBACHON

—_———

La Paz, 10de septiembre de 1915
Pase en infurme ante log seflores profe-
sores sciior Serglo Cabreora Bolle v dector
Desidernio Delgado, para que en cumplimicn-
te de disposiciones vigentes, =& Sirvdan  opi-
nar sobre | tesis presentada por ¢l scior
Juan E. Daza P., aspirante al titulo de Ci-
rujane-entista,  tivulada «Asepsia  Bucal
Provias, ~Efas SacARNAGA.

La Paz, septiembre 11 de 1918,

El suscrito, DHrector de la Escucla Den-

tal, informa gque 1a tesis presentada por el

sefior juan K. Daza P, tirulada « Asepsiy

Bucal Previas, @3 en 30 concepio aceptable
pard lns fines de ley. -5, Carrrrs BELiLo,

El suscrpte, habicndo examinado la Lesis
presentada por el sefor Juan E. Daza P,
ttulada «Asepsia Bucal Previas, opina por
s aceplacion, para os fines de ley.- La
Puz, septizmbre 12de 1918, -Dg. D. Diltaoo.

La Paz, 18 de septiembre de [THE,

Leidos los informes de la comision nom-

brada pard examinar kL tesis presentada por

¢l sefior Juan E. Dapra P. v habienda sido

aceptada, devudlvase al interesadoe para su
publicacicn—Eiias Saciuxaca.

_.M._
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