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PALABRAS INICIALEY

Hemos elegide comao tema “La imporiancia
de da-Anestesia General en Odontologla'’ tenlen-
do en cuente la gron utilidad, que ella presta
ert g Cirajia Odontoldgica.

Crecmos que of sinfema dolor, es uno de los
enemigos muds considerables, que tiene nuesira
profesidn. Y son frecuenfes los casos en queno
jpudienda edndnistrar los onesiésicos focales; se
impune I anestesia general: comoe ocurre en fos
nifins, en personas de temperanmenio nervioso g
por ailimo cuande se presentan caser de cirufia
Cruemia,

S bién en épocar remofas, la enestesim ge-
neral ailo podie ser adminisirada e {mymesta
como factor fndispensable en ln cirufic mogor o
miédica; resultando ser el médico dnico capar de
swmintsirarie, hoy grecias @ modernos descu-
brimnienlos de indole terapéulica y mecdnica, se
encuentry esfe paliose elemenle, al alcance in-
mediato del dentista. Ya que se ha llegado a
lograr sistemas y medioe fales, que podria qse
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gurarse 8 demor o eqiivececion, Gle o3 @
de fas especialidades médicas, que  clenta o
anesfesie general propie a ses funciones particn.
res.

En vista de psla consideracicn, soneferd mi
esturfio @ meestro crtberto, dividiendo {a anesfesia
general en dus grapos:  af con inferoeacion me-
dicy y b} adminisiveds sl por el dentizla.
Dinisidn gue desde luege yu, me Impone clost-
ficar tambicn fos anesfésicos, e ichos grapos,
asi pura of primero: el Cloroformo, Efer g Clo-
riera de Efile; para o sequide:  Protovido de
izoe y Somnoforin.

Bl Auiae.



CAPITEGLO 1

La DipopRTANCIA DE LA ANLSTESIA (IEXFRAL

EN ODOKTOLOGLA

La patabra anestesia expresa de una ma-
nera general, la supeesion de la sensibilidad
cansciente,

Cuando se determina la pérdida completa
de la sensibilidad ¥ la relajacidn imnscnlar,
s& denomina anestesia gepmeral. 5§ la pérdida
de ta sensihilidad se lleva. a un lugar deter-
minade del organismo, se denomina loesl

Historie de lg Anesfesin— Antes de ser co-
nocida lm snestesis general, los médicos se
valian en tiempos antigues, de varios proce-
dimientos, para incepsibilizar el campu ope-
ratorio.

Usaban sustancias especiales como alco-
hol, ¢ canabis indica, los opiados, stc. Me-
dioe flaicos como frotamiente del hiela; de
fuertes ligaduras en lus partes vecinas al zi-
tio de la operacion; de compresign de las ca-
rotidas conirz la celumna vertchral, gque era
una de las mejores, hacia perder la concien-
ria.

Por esta razén era muy cruel Ia cirnjia,
¢specialmente cuando se sujetaba al enfermeo
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por medio de amarres, para evitar todo mao-
vimiento. , Asi fué la ancstesia, hasta media-
dos del sigle pasado. Tlasta gque 2 un Den-
iista ilamade Heracio Wells, de Harford (Es-
tados Unidos) le copo la gloria de hacer esle
aran descabtimiento

Fn una clase de fisiea dada por Colien,
el cual presentaba entre otros, ¢l experimento
provocador de la risa, de los que se presen-
taban a aspirar el protéxide de azee. Uno
de los cspectadaores completamente anestesia-
do sin duds, caydse del tablado hiriéndese
gravemente en una tibia. Enire los gque so-
corrieron al herido, estaba Horacio Wells el
enal al oir aseguryr al herido que no sentia
el menor dolor, le supirio la idea de la anes-
lasin. Al iz niguienfe se hizo soministrar
por el quimice Colton y el Dr. Riggs le prac-
tie la extraccion e un dicnte, sin delor al-
Euno.

[ date meodo la anestesia general gueda.
ha plenamente descubierla, marcando a la
cirujin un vasto horizonte de progreso y a la
humanidad un gran beneficlo.

Al poeo tiempe et Dentista Morton de
Rostan, disipulo de Wells v el quimico {{har-
les Jackson, ensayaban la accion narcotica
del Bler al que dominaron «Letheons.
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En efecto, el 30 de Septiembire e 1816,
ol dentisla Morton, hize la primoera extrae
vion con la anestesia ete., olHeniendo un éxi-
to lisongero;, méas tarde el cirnjano Wauarren,
con €l mismo anestésico estirpaba un gran
lumer, siz el menor sufrimiento para el en-
terme. _

El éter por su ficil sdministracian, reem-
plazd rapidamente ¢l Protoxido de dzoe, sicn-
do ensayada en Turopa coan espléndidos re-
sultudos. Los dentistas Wells y ¥Morcion, figu-
ran hoy en la historia de la cienciz, ecomo
log grandes factores de éste importante des-
cubrimiento.

Un afic después Flourens, pescubria las
propiedades anestésieas del eloroformo. Hize
5US primeTos ensayos en animales y consi-
guio el mismo resuftade que con el éfer.

A fines del mismo afio Simdson da Edin-
bargo, administraba cloroforme como anes
téeion para suprimir el dolor del parto.

El eloroformo suplantd pues al Slex, prin-
cipalmente por cicrtas cualidades que poseia;
olor menos desagradahle, rapidés con que ge
produce la aneslezia, pero mo tardarom en
presentarse algunos casos fatales, como acci-
deotes de la anestesia con clorolormo, lo que
did logar al resurgimiento del éter.
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Esta controversia entre el ciler y el vlovo-
formo, se mantiens hasta lhoy, sin que sea
posible dar una opinlon absolula sohre cual
de lns dos es mejor ¥ mas inofensivao.

Fisiologia de la anesteste.—De un modo
general, jos anestésices obran sobre la mate-
ria protoplasmatics en todas sus formus, tan=-
te en tas eélulas vegetales, como en las eélu-
las pervigsas de los animales. Laaccidon que
ejerce es peneral sobre todos los arganos del
cuerpo.  Alpunos organos que resisten  por
mas tiempe v estos los gue ticnen una fup-
sion menos slevada en el orggnisma.  El vol-
vo raquideo es al drgano nerviose mas re-
factario a la anestesia v como es el qug pre-
side Ia respiracion v la circuelaclon, son £s-
tas las funciones gue persisien ing Ultimas.

La anestesia guirdrgica es algo como un
envencnamiento liinitado, ol primerestado de
anvenenamienta gendral. s una desis me-
diante la cual s ataca la conciencia y a la
sensibilidad, persistiendo las demsis tuncisnes
en estade normal, por que s la anestesia
obrara mds alia de este limile, la actividad
de los otros organos se alieraria a su vez, ¥
la vida guedaria en peligro. La dosis mortal
puede eatar digtante de la anestésica, como
también puede estar prézima, factor que de-
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pende del anestésico v de las circunstancias
que COnCUFTan.

Muchos compuestos minerales ¥ un ni.
merg casi ilimttado de compneslos organicos,
permiten  producir la aneslesia; pero solo
muy pocos de etflos son buenos anestécicos
generales v puede decirse gue, desde el pupto
de vista prdctico, dnicamente cuairo sirven
para obteper la mnestesia guoirtirgica en el
hombre; cf protoxide de npitrogeno, el cloro-
formu, el éter y ¢l clorore de efilo.

Teoriz 1 praclica de Iz ngreogiv.—Durun-
te Ia nargosis se presenian diferentes fases,
que varien segun o cundtilucion de cwly in-
dividono, obrando en forma distinty en cadn
caso particular {alcohdlicos, Famadores, ete)
sigdos que s¢ traducen por rizas, {iristezas,
exilaciones, gritos, ete. La pérdida de la
conciencia v de las sensaciones doloroaas, cs
el sinloma de la narcosia clorvotdrmica.

En su mayeria lox anfores qoe se han
mewpade de este  ancstesia, diven la nareosis
en coatro periodos: 1.2 Halado de conclencin
desardenada y apalgesin. 29 Estado Incon-
cienle y de actividad reflejr. 3.0 lstade de
anestesia gquirargica y 4.° Ilstado de par#liaia
bulear.

Estos cuakro periodos paeden difercoeiar-
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ge perfectamente indicdndones el estado de
envenenamiento organico.

Enire éstos fendmenos hay uno gue Le-
ne uo gran significado ¥ a cerca el cual,
cbran las hipétesiz y teorias, el de ia pérdi-
da de la conciencie, sobre la cual nos ocupa-
TEMOS.

Sabemos gque la pérdida de 1n conciencia,
es el sintoma caracteristico de toda narcosis
y gue se presenta al comenzar el segundo
periode o estude inconciente. Duorante éste
estado, el anestesiado tienz sus funciones or-
ganicas sufriendo aluunas modificaciones, pur-
{icalares para cads persona. En este estade
el imperio de la voluntad no se ejerce sobre
nucatro cuerpo, merced a la cunl el cirujuno
puede operar.

1a pérdida de la conciencia, no se tra-
duce brusgamente, a mennde principia &8 ma-
mifestarse vwoa disociacitn, Toa enferinos licuen
un periedo de interpretacion falss, de le que
les rodea, los sonidos se perciben moy leja-
nos o may fuertes, oyen fraces enteras sin
comprender su significado.

La disociacien de la conciencia se ohser-
va también al despertar el paciente: hahlan,
rien, oyen, se exitan, Iloran, vociferan, sin
darse cuenia de lo que hacen.
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Los estados son variables para cada anes-
‘tésieo y tienen un valor relative, siendo mas
prolongados cn éter y cloroformo; que en el
protexido de dzoe, clorure de ctile y somno-
formo.

La edad y el sexo ticnen mucha impor-
tancia en la administracion de la anesiesia
dgeneral: las mujeres y los nifios son mas fA-
ciles de ser anestesiados, no asi los hombres
adulios,

Durante la nuarcosis se debe vigilar la
reaccion de la pupila g 1a loz, el reflejo cor-
neano, €l ritmo respiratorio y el pulso. Tam-
bién tiene importancia cl color de la piel, la
temperatura y Ins vomitos.

La observacion de la pupila es muy im-
portanie, durante la narcosis; podemos decir
que es un indicador preciso del estado de in-
toxicacion del organismo por el anesiesico,

Al principiar la narcosis, la puapila ests
ligeramente dilatada, pero pronte por la ac-
cion  exitante del cloroforme, se contrae len-
tamente hasta llegar a Is fase de lolerancia
en que es pequeiia; pero que reaceiona con
elasticidad a la accién de la luz.

Si conlinuames la narcosis viene la fase
paralitica en que la pupila se dilata al maxi-
mun ¥ no reacciona en absoluto a la luz



Fste eslade ¢oineide con la paralisis respira-
toria ¥ circulatoria.

La vespiracién dorante la nareosis debe
scr recular, salve gue ¢l centro tespiratoric
prinripig a intexicarse y se debiliten los mo-
vimientos regpirgtorios. Al principiar pueden
los vapores del cloreformo, irritar los bron-
guios y producir tns, Despods en la fas de
toleraneia, especialmente al terminar, cae la
lengua ¥ ¢l velo del paladsr, lo goe hace la
respivacion estortorosa y dificil.  Fsto se evi-
ta levantanda el muxilar inferior de sus an-
gulos hacla adelanic, lo qoe permite clevar
faciimente la lengua v dejar Iibre la faringe,

Las cambios bruscos en el ritmo respirs-
torio, pueden producirse por intozicacionés
del centro respiraterio y sen faverecidos en
los pasientes que tienen adhereneias de la
pleura al pulmin. Estos accidenles se con-
trarrestan coa respiracion artilicial v colo-
cando al enfermo cabeza ahajo.

En algunas operaciomes de la hoca v na-
riz, suelen presentarse molestias por las mu-
coaldduies ¥ la sapgre.

Il vémito” también perturba el ritoo res-
piratorio, para lo cual hLasta colocar de lado,
fa cabeza del pasienie,

- Cuando hay detencion de la respiracton,



por paridlisis del centro sc recoarre alos exi-
tantes fisicos, como pafies frios v calienies
alternudos y golpes en el rostro, gue son
~ buenoa reflejos respiratorios.

El pulso al principio de la narcosis, es
algo tumulioso debido muchas veces, a la
exitacion natural del pasiente; pero luego se
regulariza y baja la presion,

Antignamente se daba mucha importan-
cia al pulso, hoy se estima de mayor valor, la
vigilancia del colar de la piel, que indica
el modo ¢omo s¢ hace la hematosis, y la
vigilancia del ritmo respiratorio; reflejocor-
neal y pupilar.

Por wltimo, durante la narcosis se ob-
servap vomitos, que se presentan a veces al
principio, otras durante la operacién y ge-
neralmente, come un gsintoma posl-anestésico.

Los vomitos post-anestésicos, constituyen
un sintoma de eliminacion del anestésico
por via gastrica, no tienen importancia.

CAPITULO 1L

Nosg ocuparemos primeramente de los anes-
tésicos penerales, gue reynieren la interven-
citn de un médico, tanto por los accidentes



gue puedan ocurrir durante sn administra-
cion; como por la técenica de su aplieado.

¥otre estos tenemos: ¢l Cloroformo, el
Eter v €l Cloruro de Elilo.

CLORGFORMO

Fsta sustaneia la olilizd por primeca vez,
o] doctor Flourens en ol afo 1887 para anes-
fesiar a [os animales; siendo aplicado al iom-
hre en el mismo #he por Simpson de Edin-
hurg.

Propiedades fisicas n quinicas.—El ¢loro-
formo cs un liguide incoloro, de olor efé-
reo, de 2abor ardiente, ez mas pesado queel
agua, mmuy poco soluble en ésta, soluble en
alechol v éter, insolubie en glicerina.

%c prepura haciendo obrar ¢l aleohol 20-
bre ¢l clorure de cal. También se prepara
haciendo obrav €1 clornrp de cal sobre el
aceldn; o tratando el hidrate de cloral por
la lejia de soda.

Funé descubierlo simultaneamente en 1831
por Soubiran.en Franeia y por Liebig en
Aemania. Su frmula es CIT CL3: su denci-
dad a 18 grd. es de 1.48, hierve a 61 grados,

Descomponi¢ndose por la lnz dehke ce-
rrarse en frascos obscuros. Ll cloroformo



para la anestesia vieoe en [roocos cercados
a la limpara v toma el nombra de clorofor-
mo anestéaicn.

FEl cloroforme gue se cmplea cn la anecs
lesia gencral, debe ser quimicamentie puro,

fhodo de qdninistracidn.—Antes de proce-
der 4 una operacién, es necesario proveerse
de una pinza, tirs lengua, un abrider de ho-
va, ung mascarilln ¥ uo {rasco gotaric con
clorolormo.

También ap debe fener lista una geringa
hipodérmica, ampolletas de cafeina, aceile al-
canforade, éer, esivicning, v si es posible un
halon de oxigeno.

Muochos son log aparatos fque 2e han io-
ventado para administrur el cloreformo; ca-
si todos etlos tienden a gradwar la cantidad
de clorolerme  gue se mesela con el aire;
porque ¢l clercformo acgin  investigaciones
de Paul Bert, nunce debe ser inhalado en
estado de pureza, sind mesclado con ecierta
cantidad de aire o de oxigeno. Todos estos
wparatos san ¢n su mayoria complicados y
muy eostozos; pero el que renne las mejores
¢ondiciones, ey sin dada el aparato de Ri-
chart, que permile graduar la ecantidad de
anestésico gue s mescla con el aire, deter-



minando en esa fgrma narcosis, lenta y pro.
gresiva.

El aparato que se usa con mas freeuen-
cia, ennyiste en o armazon de alambre cu-
bierta por cocima con franels, Es vna mds-
vara que sc adapta perfectemente a la cara,
tenientdo cuidado de enbrir los ojos del pa-
viente con nn paile, para evitar la ircritacion
gne producen en los los ojos el claorolorma,
e mismo gue el dier.

Este aparato tiene la gran ventaja en la
forma de ly adminisfracidn. que se hace len-
ta ¥ progresivamente, siendo ésie sistoma el
que menos peligros ofrece, facilitando seguir
con hastante presicion Ia marcha de o ron-
cosis.

Accidentes que aeompefian a la Cloraformi-
zacidn.—Paesto gqoe subemos que el clorofor-
mo es nn Wxico cardiaco, no deberd em-
plearse sin un previo exdwen médico riguro-
g0, para ver el esiade del corazém, los pul-
mones, ademas se hard vn anadlisis de Ja ori-
ng para saber ¢l funcionamiento de las rifp-
nes, én una palabra prevar si ne hay con-
traindicaciones. '

4 caugn Jdel peligre de Ia paTalisis cardia-
ca, debemos no ohtante avitar veeter el cloro-
formo ¢on demsgsiade rapidez, va que log



vapores condenzados del cloroformae, pueden
ser directamenic causa de sincepe. Los acci-
denles son: uefizia, sincope respiratorio, co-
lapso ¥ sincope cardiace. Este cs el més gra-
Ve

{ucicuciones de la Narcosis Clorofirmiog.—
fatd indicado en todaz lags edades ¥ en los
dos zexos,

En dentistica sc administra cloroformo
on loz signientes casos En operaciones e
alguns duracion, como ser; reseccion de los
maxilarcs raspages del sena maxilar. Fn ca-
tos e peariodontitis agudas con {fluceidn, pa-
ra irepanmar un diente y tambidn cuando hay
trismus, que generalmente es provocado por
la igfeceinn de una moiar del juievioc, caries
de cuarto grado.

Codraindicacioprs.—En todas las afercio-
nes cronicas o agidasg, del aparate respirato
reapiealario y de la pleurs. En las enferme-
dades del corazen, en lus anginas, la ovesidad,
cn las ancmiss ¥ cn las personas toberculo-
a5,

ANESTECIA CON EL ETER

Propledades  Fisicas g Quimicas.—F1 éler
sulfurico, ctilico, o vinico, ez un liguido inco-
Ioro flufdo relringents, de sgbor ardiente, Se



evapora con gran tapidez produociendo frio
hierve a 33 grados v sus vapinres son muy in-
fiamables, arde con llama luminosa, mesclades
con el aire al cncenderag prodoce una explo-
sian.  Se mescla en todas proparciones con el
alcobkol, con el agua scio lo hace » uno por
diez. Disnelve un gran nminuero de medica-
menlos: grazas, recinus, paralina, cera ele

Se obticne por la destilacien de dicz partes
de deide sulldnco, por seis de aleohul, puri-
licindolo ¢on lechada de cal. El &ler purisi-
mo que cs el Gnico que debe emplearse para
la anestesia, se oldiene su purilicacion con el
sodio.

Se lendrd las mismas precaucionss que
con el cloroformo, haciendo previe exdmen
del paciente. Se opera sin gue havan luces
ni fuege por ser intlamable, se cubrird los
ojos por ser irritnnies su8 vapores.

Fl termocavnterio se puede emplearen las
operaciones gue goedan acierta distancia de la
Lara.

La anecstesia ctérea se aplics de la mismn
manera gue con el cloroforme. Se  hechan
cireuenta 1 ochents gramos en noa mMascari-
lla y se aproxima gradualmente a la cara
del paciente, cubriendo boca y nariz, afia-
diendo éter de vez en cunande; el paciente
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tose se sofoca y resiste wvivamente, gs nece-
sario sujetarlo con fuerza (deriode de exita-
cidn), pasade este viene la resolucidn mns.
cular, se da fter hasis que la céTnea guede
insencible entonces s2 opera.

Se evita el periodo de exitaciom conden-
sardo los vapores del &ter por el calor,

Aecideniics, —FEstos pasan durante la nar-
cosis, tales son ls asfixia, ¢} sincope respira-
tario ¥ el colapeo.

Hace algin tiemipo gne se emplea con
éxito, la mescla de cloroformo v éter en pro-
porciones variables segdn la persana v el ca-
o elinies. Lsta mescla ha aleanaado a te-
ner boenos resultados, pues atenida en parte
los inconvenientes de amhbhos enerpos. Al co-
menzar la narcosis se l¢ da cloroformo, pera
acelorar la anestasia ¥ coando el enfermo es-
ti en periode guirorgico, se le agregs éter
e igual cantidad, con lo que se couvsizue
atenunar los efectos toxicos del cloroforma.

AKESTESIA CON FL CLORURQ DE ETIILO

El clorure de etilo fue emplesdo por lar-
2o tiempo como wn ancatésico local por re-
frigeracion hasta que en 1,594 el dentista Car-
lon haciendo pulverizaciones de clororo de
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elito en [s hood , wotd gqué alsanos énfeérmiiy
s¢ udoteiaf.

En 139 Thiessly, hizo espetinentos en
animales ¥ [vego o administréd como aneslé:
gsico general en e} hombire, consiputeisdo re.
siltudis Favorables.

En dentiziica %2 npka rcon vastanie fre
¢oancis, pars efectnar operaciones de corta
doracidn 3 o coatro minutos ¥ en cirugia
ganeral, para el comienso de una wnestecia
mixta.

El cloture da elilo s un twerpa muy
volalii, so  administracidn requiers aiguna
precausiones; estd vontralndicade sn los vie-
jos artericcsclerdlicos ¥y como regla general
el exdmen médico, pues liene efeclos bruscos
¥ directos dobre la cmalosis v la presids pan-
guinea,

Existen diferentes formas de adminissra-
ciow; perc unc de los maz sencillos ¥ de fi-
cil wso @5 ia seeerorilla de Sillre, hecha de
goma blanda y facil de adaptarse a la cara.

Kt glornre de etilo viene en inbwys de 6 v
15 cc. en una de sus extremidades tieme un
hundimients, ¢ tubo pendira en la maséari-
Ha, donde existe un ciavo god a bx menocr
presiod rosmpe e tuba,

El goesténico 3 defTiing en Und Laza ok
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lieme ln mascera en gu fondo. Anles de apli-
car la mascurills, e5 convenientes higcer mor»
der gl pueiente nng eofa de caucha, para evi-
tar la copiraceion de los maascules,

La narcosis pyoducide por esle apeplésicn
varia en eada cusn de upo dos ¥y ires ntie
nutos.

Aecidentey.—FEnlre estos tanemos la rela-
Jacidn de los esffnteres v vomitos cir¢unstancia
gue¢ ieniendo en cuenta s¢ hace evacunr la
vepiga antes de su adminisiracion. También
conviene quc el cofermo no coma pocas her
rae anies, para evifur los vomitoa

CAPI'TOLO 11
ANESTESlA FOR MEDLY DEL PuoToxo DE Azow

Perdride de npitrdgeno, protsxido de dzop,
gaa hilaranle, dxide nilroso, gas asficcianie;
elc; 5 np ges incplorp, inodpro, de zabor
gzncarado, liguidable a B. gradoa y 3 30 atm.

Este gas fué descubierto en 1772 por Prics-
Hey y recién en 1884 se llegd 3 conocer sns
prapiedagdes gnestésicas por Horacip Wells,
dentista de Harford.

Fl protoxido de 470 no exisde en lag na-
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turaleza, se le obliene descomponiendo el ni-
frate de amoniaco por el ralor

La narcokis con el pretéxido de szoe, co-
pnocida con el nombre de gas hilarante o de
la risa, tiene prioridad sobre los anestésicos
conocidos.

FEs muy empleado en Norte América por
los dentislas, en operaciones pequefias, ¥ aon
de alguna daraeidn, en trabajos dolarosos de
operacidn dental {extirpacion de nervios, pre-
paracion de cavidades sensibles, exiraccion de
rafees, ete.

Tus nhsldculos bhobo que vencer para ha-
cer verdaderamente Wil ¥ prictico este pro-
cedimiento: 1 Facilitar la mezcla del prolixi-
do con oxigeno, para evitar los varios peli-
yros; 2 Mejorar la lorma de administracifn
del zas, parque antignamente sdlo era posible
produgic anesiesia de corta doracion, pues a
[os pocos segundos s¢ presentaban las sinto-
triag de asfixia

Actualmente se dispone de aparatos gue
resuelven a la perfeccion ambos problemas,
permitieudo producir anestesia de larga du-
racion sin peligro alguno ¥ lo gue ¢s muy
jmportante, manleper al paciente en estado
de analgesia,

La mezcla era anfiguamenle imperfecta;
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purgque se verificaba en la propia nariz del
pacienle. Por suerte hoy som varios los apa-
ratos que reunen todas lag buenas condiciones
v ¢l mejor v mas seocillo, es el aparalo de
Clark, New Model Gas.

Uina de las inmensas ventajas de estos
aparalos y del nuevo procedimienio es la po-
sibilidad de¢ la produccion del estado de anal-
gesia o sea el primer eslado de la anestesia,
durante el cual el paciente 52 encuentra in-
sensible al dolor, sin perder sn conocimiento.
Estado que facilita paca practicar muchas ope-
racliones dentales.

Hate sistemzn de nnestesin es el mas ino-
fensivo y los efectos post-operatorics senca-

si nules, pudiendno ser admipistrado sin co-
Yaboracidn médion.

Uno de los preblemas mis dificiles con-
siste en mezclar los dos gases en debida pro-
porcién. F3 correcto mdministrar la propor-
cién de 20 & 30,/ de oxigens, segun la es-
tabilidud del pasiente, rebajando la propor-
¢ion en cvanto se prodozea un estado anor
mal de hilaridad ¥ auvmentindola cuundo se
presenta la somnalencia.

[l estado de aneatesia se manifiesta por
suspencion ahsoluta del copocimients, gue se
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caracteriza por la susencia del reflejo de la
conjuntiva,

ANESTESIA POR EL SOMNOEORMO

El Somnoformc fué descublerte en el
afio 131 por el docter Jorge Roelland, djrec-
tor de 1a Escuela Dental de Burdeps. Fasie
anestésico se compone de la mescla de: Clo-
rure de &lile 60, cloyuro de onetile 35 y bro-
muro de étilo b

Liquido incolore, de olor fuerte y pi-
cante, de exiraordinaria volatilidad.

El doctor Bolland presentd sus ensayos,
at Gongreso de Asnciaclon Francesa en 1901
y desde esta fechn, el somnolormo se gene-
ralizd.

El somupeoflorme se encuenira en tubos
cerradog a la Dimpara de 2 v 5 ¢, e. de conte-
nido, Los vapores del Sempoformo produ-
cen anestesia rapida y profunda, pero de eor-
fa duracibn de nno o dog minutes, siendo
suficiente para la extraccion dentaria.

. En 100000 cazos de administraeion de
Sompodermo los reswlisdos fueron satiafucto-
ring, demostrando las gremdes ventajas, sebrp
el cloreforme ¥ el proteaido da deoe, oo los
casps de breves anestegias.
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Ei apestésien al ser ggpirado, penetra en
los Grganos respirziorios ¥y gracias a su pro-
piedad gaeceosd, es facilmiente absorvido por
loa ylobulos de la sangrea ¥ llevadda Jos cén-
tros nerviosns.

Siguiendo el enrso del oxigéno #n el cuer
pz, vemos que los gléhulos rojos de Ia san-
gre vieten a cargarse con dste gas en log
pulmanes, duranie la inhalacian ¥ le disirdk
buyen por todos les tejidos a traver del
CUETPO.

Los plobulos de la sangre tienon sa pe-
viedo de actividod eu si viaje a bravez del
sistema acterial. Cuande ¢l oxigeno a aide
consamido, toa glabulos vaekvats par el sisia
ma venoso, inertes y glelargedes a los pil-
niopes donde el contacto con el oxigeno les
devaeive olra vez su perdida actividad.

MAToH0 LE ADMINIETHAGION

Anies de empezar lo anesiesis debs ans-
culiarse &l sujeto, ohservande si tiene algi-
fAa lgsidn cardiaca o pulmonas, interropsrie
a torca de su salud y hacerle desgbroeiar v
qhitar las topas gus impida la libre resplya-
¢io. Al alcanco del anestesfsta se tepded
pirzas patk tirae lu lengue, cdpsuiae de nis
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trito de amile, invecciones de cafeina espar-
teinag, ete.

S¢ puede administrar el Somnoformo por
medio de una compresy, pere se obtiene
mayar oxito con mascarillas especiales; gue
permite no sélo la medids éxacta de ja do-
siz empleada, sino también la répida induc-
cion de la apestesia, por exclocién total de
aire, siendo ests gltima vwn facter de gran
importancia.

lina vez sentado el paciente en cl si-
én, se le indicard gue haga profundas in-
Lalaciones, es decir que respire con tramgui-
lidad y tendrd un suefio agradable. El neu-
méatico del inhalador sera bien inflado ¥
adaptado a la cera del pacienle. Jc rompe
entonces el tobo en la cimars del inbala-
dor en unu désis de 5 eoe. coma bienen pre-
paradas las ampollas de los [abricantes, ce-
reando con tmla rapidez ¢l paso del aire y
uplicando fuecrtemente 1la mascarilla.

Por lo general, la aeeién del angente co-
micza mds o menos 2 los veiote segandos;
v los signos de anestesia completa s2 mani-
ficstan con la sesaciim de los movimientos
nculares, caida de los parpadaos, dilatacidn de
las pupilas, relajacion muscolar completa ¥
pérdida de reflejo de la cornea. El periedo



de la iduecidn queda termioado en treinta a
cparenfa y cineo scgundos ¥ la anestesia per-
sisle de B0 a 90

El pulso incrementa ligeramente €n sn
tensién v Irecuencia, ¥ el color de la cara
permanece normial, sin lus sefiales de siano-
sis que aparecen cuasndo se emplea protoxi-
do de azoe.

Cuando el paciente empieza arestablecer-
te, [2 analgesia persizsle z0n algunos zegun-
dos, proporcionendo un poco de tiempo mas
para operatle en un estado de semiconcien-
cia; a los custre o cvinco minutos el paciente
s¢ halla complelamente reslablecido.

Aceidentes — Exitacion al comienzo de la
anecsiesia, esta es ligers, salvo en los muy ner-
viogos. La exilacion seria sohreviene al des-
pertar generalmcente, podiendo llamarse furor
sonmaofdrmice.

Sincope.— A pesar gue sc dice gque el som-
noformo es congeslionante, se han observado
ulgunos cases de anemia cerebral ¥y sincopes;
en estns casox hay gue acostar al enfermo
con la cabeza haja, darle témicos haciéndole
inhalar nitrite de amile ¥ en caso necesario
inyecciones Jde eafeina, eler respiracién aric
ficial efc.

Son muy pocos Ing casos falales que se
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han registrado. La mascarilla earriente parx
i aplicacién del Somnoformo, es la de Ro-
binspn, También existe un aparato muy ¢d-
modo llamado de Decolland.

Indicaciones del Somnpoformo.—F¥sla indi-
cado en operaciones de cirujia menor aher-
fara de ahsesos, efe. LEn extracciones de rai-
ces Jde dieotes anteriores, cvon periodontitis
aruda. Extraceion de molares posicriores de
facil avulsion y en personas que lo soliciten.

Confrufndicaciones.—En extracciones difi-
ciles raices de dienies posleriores, ete, ele)
En personaz de edad avanzada (arterio-cs-
cleréticas), Ln personas atacadas de degene-
racitn grasosa (obesos). Y en operaciones de
miz de 5 minutes de duracién.

Opsenvaciongs CLINICAS

{1. A, de 18 afios, soltera, calle Polosi,

Aplicada la aneslesia de Somaeforme, Lu-
vo un suefio trapguilo, gue dord cerea de 5
minutos, iempo en el gue pudo verificarse
la extraccion del 17 premolar superior, de«
recho y de la 22 melar inferior derecha, sin
haber sentido el menor dolor.

C. A, de 1? afios, solters, comerciapts,
calle Litoral, solicité una extraccidn con Som.



noforme. Al examen presentaha Ia dentadura
en wat estado. Al comenzar la anestesia tu-
vy pequefias exitaciones nerviosas, pero loego
se quedd profundamente dormidu. Sebizo iz
extraceidn de la 14 molar inferior, derecha ¥
de lu raiz del 29 premolar inferior, derecha;
sin que sintiera dolor alguna.

Rmmr1ocrAFIA

Terapéntica v Farmacologia, por el Dr.
A, Lichaud. '

Revista Dental Espaficla.

Ddontologia v Eatomalologia de Preiswerk
Landete.

Apontes de Terapéutica del Dr. Manaste-
rios.

Setor Decano de la Facultad de Ciencias Médicas

Solieits el nombramienlo de una
comision para el obieto que expresa.

Walter Coxcin, ox- alomno de 1 Escoelo Oficinl de
Qduntolegis, presentindome anie Ud. con respelo digo:

(ue ba tesis que me permite  adinntar al presente
memorial, debe ser sometida a la consideracitn de ung
comisién del cuerpo de prolesores de la Escuels Dental,
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para sa estodie ¥ eunsiguiente aprobariing A esde eleeto
solicito a 1Jd, se digne designar la comision y renitic a
ella |n tesis que acompaiio, pars hagerla publicsr previe
el iulorme de la comisign

Serd juslicia,

La Par, 12 de febrero de 1925

Wealtar Cracia.

DrcavaTo pE La Facurtan pe MeEpicisa—La Paz,
12 de febrero de 1925,
Pake |z lesis presentads por ef solisitants 2 la con-
sideracion de Jos sefieres Lizande Villanveva y Enrigue
Monasterios, para gue s sitvan informar si s o no

aeepls e,

Jia Paz, 12 de febroro de 1925,
J. 8. Tapin.

La Pasx, 18 0o feheera de 1925,

Bl suserito Direclor de ia Esenela Dente!, informa
que la fesis presentada por el poshibante sefior Waller
Coscin, Hlulada <Lz fmportencia de la Anestesia G-
neral en Oldontolpgion, es sceptable y gque lena lax
condiciones reglamentarias.

L. Villangeva.
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Lz Paz, 18 de lebrero de 1925,

El suserito Prolesar informa: que Iz tesis preseninga
por £l sefior Wakter Coscio, titulada «fa mpartancia de
fa Anestesiz General en Odontelogiaz, es zcepiuble.

L. Monosterias

Drcawara prLa FacvrTan oe MEpicina.—La Pax,
13 de fehrero de 1925

En vista de fos inlormes que anleceden, zprudhase
la tesis «La Jmporiancia de lu Anestesic Gemeral en
Odontolagias y devoilvase a) interesado pars su im-
presidn,

J. D. Tapia.
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