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Pel Dr. / Ferver 1 Valls

El cas que anem a descriure fou conseqiiéncia d’una retraccié cica-
tricial, que interessava els llavis i la regié perilabial; hi produia una
“atrésia” de l'orifici bucal, principalment en la comissura esquerra que
interessava els teixits tous i deixava integres els maxillars, si bé el llavi
inferior estava fortament lligat a la geniva per davant de la canina per
una brida cicatricial, co que dificultava notablement els moviments i
una mica, la fonacid.

Aquesta “atrésia” de lorifici bucal data, en aquest malalt, de 1'edat
de dos anys, i és conseqgiiéncia, segons ens explica la seva mare, d'un
escorbut que li va durar 6 mesos.

Veiem aquest pacient, que s’anomena Francesc Salvador, a l'edat
de 12 anys, Es natural de Xerec de la Frontera, provincia de Cadic, i
presenta la lesié abans descrita amb un diametre de la cavitat bucal
de dos centimetres i mig, aproximadament.

Presenta algunes odontitis penetrants, que fan necessaries dues
extraccions, cosa que realitzem amb bastant dificultat, donat el petit
camp operatori de qué disposem.

Segons ens explica, als 3 anys en fou intervingut en el seu pais
sense resultat. A l'any segiient, o sigui, als 4 anys, un metge del poble
on habitava ’en va intervenir novament, i si bé aparentment hi millora el
diametre de l'obertura bucal, la retraccié cicatricial d’aquesta segona

Comunicacié presentada a la IT Assemblea d'Odontolegs de Llengua Catalana.
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intervencié es va anar intensificant fins a produir les mateixes molésties
que tenia.

Decidim intentar-hi la intervencid, i comencem alliberant el llavi
de la vora gingival, cosa que practiquem amb el bisturi eléctric, deixant
lliure el llavi inferior,

Al cap de 15 dies, aproximadament, procedim a l’eixamplament de
I’obertura bucal, i si bé podem intentar-la per varis procediments:
dilatacié lenta i forcada de l'orifici bucal, incisié cruenta i sutura conse-

cutiva de la vora mucosa amb la vora cutania. ens decidim pel senzill

procediment de Kruger, consistent en la perforacié del llavi i mucosa
mitjancant un trocart en el punt corresponent a la futura comissura
labial, perforant-lo d’un costat a l’altre. Anestesiem préviament la regio,
per infiltracié per mitja d'unes puntures de solucié de novocaina fins a
aconseguir l'anestésia total de la regié. Retirat el trocart, enfilem en
Porifici una seda de gruix considerable que anusem i hi deixem durant
molt temps, el necessari perqué aquest forat s’epidermitzi, cosa que
s’aconsegueix als dos mesos. Una incisié horitzontal, que a partir de la
comissura actual arribi fins al forat abans descrit i ja epidermitzat,
completa la intervencio.

Hom ha realitzat aquesta intervencié solament al costat esquerre,

per tal com és gairebé 'inic afectat, i hi hem guanyat un centimetre i

mig de l'obertura bucal, necessaris per a la bona funcio.
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Veiem, doncs, com per aquest senzill procediment, i molt semblant
a l'operacié que hom practica a les nadones per a la perforacié dels
lobuls de les orelles, sense cap perill i amb el més gran éxit, hom va

poder tractar aquesta “atrésia” bucal amb resultat satisfactori,

RESUMEN

El autor relata un caso de estenosis bucal cicatricial unilateral ope-
rado por el procedimiento de Kruger. Lo describe sucintamente conside-
randole en este caso (enfermo operado dos veces anteriormente) como el
mas indicado,

Consigue por él un notable aumento del didmetro de la comisura bucal,

Adreca de I'Autor: Rbla. de Catalunya, 15.




CASUISLIGCA

DISGENESIES
BUCODENTALS

Llengua bifida. — Doble replec gingivolabial.

Dents supernumeraries en el maxillar superior: Lateral en el costat
dret; molar temporal en el costat esquerre.

Maxitar inferior: Costat esquerre denticié normal, en el dret absén-

cies exodonciques.

(Observacio estudiada en el Servei d’Estomatologia, del
Dr. Carol, a 'Hospital de la Santa Creu i de Sant Pau).



Neuralgias de la cara.
Diagnéstico diferencial
y tratamiento

por el Dr. M. Corachin Liort.

Asistente a los Servicios de Neurologia (Dr. Barra-
quer), y Cirugia General (Dr. Corachédn). Hospital
de San Pablo. Barcelona.

(Conclusion)

La seccién quirtrgica de la raiz del trigémino y la reseccién del
ganglio de Gasser es una operacién que se practica desde finales del
siglo pasado. Vista la ineficacia de las resecciones parciales de las
ramas periféricas, los cirujanos que se interesaban por la neurocirugia,
intentaron la seccién de la raiz. HorsLEy y MaAcEweM separadamente
seccionaron en 1886 la raiz por via intradural y segtin contaba HoRSLEY
en una conferencia en 1900, sus operados murieron de schock a las pocas
horas. PRINCETAU en 1899 intent6 también practicar la neurectomia retro-
gasseriana por via intradural; el enfermo murié a las 48 horas de menigo
encefalitis, En 1890, Rose propone la extirpacién del ganglio por via
extradural, v el mismo afo FERRIER, discutiendo la operacién de Rosk,
emitié la opinién que la simple seccién de la raiz seria suficiente para
la curacién; sin embargo, los cirujancs siguieron la idea de Rosk y, per-
feccicnando la técnica y utilizando la via temporal, se obtuvieron buenos
resultados en manos de LExer, Krausg, Risas vy RiBas, entre ofros.
En 1900, CusHING describié la via temporal infra-arterial, evitando la
meningea media; la mortalidad disminuye progresivamente para ser, segiin
PraT, de un 14 %. No obstante, las complicaciones oculares ensombre-
cian el éxito operatorio. Los trabajos experimentales de FRAZIER ¥
SPILLER, demostrando la no regeneracién de la raiz después de la seccién
y la completa degeneracién de la raiz bulboespinal en el perro, indujeron
a SPILLER a hacer operar a FrRAZIER un enfermo el 12 de octubre de 1901.
En 1904 presentan los resultados obtenidos en 4 enfermos, y hacen notar
la superioridad del método por la mayor facilidad, menos duracién,
menos peligro de lesionar los érganos vecinos (III, VI seno cavernoso) y
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la posibilidad de no seccionar la raiz motora. Las complicaciones ocula-
res fueron menos frecuentes, pues el ojo conservaba las relaciones con
su centro trofico. FRAZIER y SPILLER atribuyen gran importancia a los
filetes simpaticos que llegan directamente al glandio de Gasser, y pasan
por el nervio oftalmico. Los estudios de SpiLLEr fueron repetidos por
VAN GEHUCHTEN en 1903, v BEULE presenté en 1907 a la Sociedad de
Cirugia Belga el primer caso en Europa de neurotomia retrogasseriana.
Desde entonces todos los neurocirujanos han adoptado esta técnica, y la
neuroctomia retrogasseriana ha ido simplificAindose, gracias en parte a
los progresos instrumentales,

Nosotros seguimos la técnica de FRrAZIER en nuestros tres tltimos
operados y creemos que la comodidad que proporciona el colgajo de
piel y musculo no la da la incisién vertical, por muy buen retractor que
se tenga. La preparacion del enfermo consiste: 1.° examen de su apa-
rato cardiorenal. 2.° el dia antes de la operacién se le ponen unas gotas
de sulfato de atropina en sol. al 1 % para prevenir su queratitis. 3.° una
inyeccién de morfina media hora antes de la operacién. Nosotros practi-
camos la operacion en posicién sentada, la cabeza ligeramente reclinada
hacia atras y bajo anestesia local. No hemos encontrado ningiin enfermo
en el cual haya sido imposible practicarla por déficit anestésico. FRAZIER
aconseja empezar la operacion con éter y cuando se ha llegado al
ganglio inyectarlo con novocaina y entonces continuar con anestesia
local. RoBINEAU utiliza el éter por via rectal. A CrL. VINCENT le hemos
visto utilizar la anestesia local. BEULE utiliza también la anestesia local.
La raiz debe abordarse mediante una pequefia ventana de unos 5 cm.
de diametro, practicada en la escama del hueso temporal. Los colgajos
osteoplasticos no deben ya hoy dia practicarse, pues el campo que
proporciona la pequefa trepanacion osteocldsica, es suficiente. Podre-
mos escoger dos incisiones cutdneas, una vertical de CusHING, etc., otra
en forma de colgajo que preconiza FraziEr. Para la primera trazaremos
una incisién lineal que empieza a 1 cm. por delante del tragus v
medio cm. por debajo del arco zigomatico y dirigiéndose hacia arriba
y un poco hacia atras, termina a 5 cm. por encima del pabellén de la
oreja, Comprimiendo con los dedos se evita que sangre, mientras con
pinzas hemostaticas se coge la galea y los vasos. Al separar los bordes
de la piel se ve la arteria y la vena temporal que, situadas a medio
centimetro del borde de la oreja, se deben ligar y cortar. La apcneurosis
temporal y el misculo deben incindirse 1 cm. por adelante de la incisién
cutdnea. En la parte inferior y por debajo del miisculo existe un actimulo



IR o ) B @ W A o T SR 41

de grasa por el que pasan varias pequefias venas que es necesario ligar
o coagular. Se desprende medio centimetro a cada lado el misculo
temporal de su incersién semitendinosa en el arco zigomatico y entonces
se coloca un fuerte separador de garfios. Si seguimos la técnica de
FraAzIER y GARDNER practicaremos una incisién cuténea, que se compone
de una parte horizontal de 1 cm. de longitud que comienza a medio centi-
metro delante del tragus, a lo largo del arco zigomatico y encima del
mismo, una parte vertical ligeramente curva hacia delante de unos 5 cm.
que termina incurvindose mas hasta hacerse horizontal, siendo esta parte
horizontal de unos 2 6 3 cm. de longitud. El colgajo de piel que resulta
se fija, mediante unos hilos, a las tablas y queda entonces una amplia zona
aponeurética al descubierto. La. incisién musculoaponeurdtica tiene una
forma inversa al colgajo cuténeo. Se fijan también los dos colgajos muscu-
lares a las tallas y queda la superficie del periostio al descubierto.
Incindido el periostio y separado a cada lado, practicaremos con
una fresa redonda un agujero por fuera de donde pasa la meningea y
con la pinza gubia ampliamos la brecha hasta conseguir una ventana
circular de unos 5 cm. de didmetro. Una vez practicada la hemostasia
del hueso, se incinde la dura en la parte superior de la ventana para
dejar salir un poco de L.C.R. y facilitar la elevacién del 16bulo temporal
y evitar, sobre todo, una compresién demasiado intensa. Entonces se
procede a la separacién de la dura madre, del hueso, mediante algo-
dones y aspirador y a medida que se puede se coloca un separador
maleable provisto de una lampara iluminadora que levanta el 16bulo
temporal, asi se llega al agujero redondo por el que entra la arteria
n:eninge media, se coloca un clip en la parte superior y se introduce
mediante un gancho romo una pequefia bolita de algodon para taponar
el agujero, entonces se corta la arteria sin que generalmente sangre
nada, Este tiempo es indispensable para orientarse bien y es el mejor
punto de referencia para encontrar el agujero oval. Prosiguiendo la
separacion de la dura madre llegamos al agujero oval v distinguimos
en seguida el relieve de la tercera rama del ganglio de Gasser. Entonces
empieza el tiempo mas dificil, pero de dificultad diferente segiin la
calidad de la dura madre del sujeto. La mejor técnica consiste en ir
espegando muy cuidadosamente la dura madre de la vaina que envuelve
el ganglio y por consiguiente también de la rama que tenemos a la vista.
Nos dirigimos entonces hacia atrds hasta llegar a la superficie aracnoi-
dea que cubre la raiz, justo al borde éseo superior del pefiasco, teniendo
mucho cuidado a este nivel de no lesionar un pequefio seno venoso, cuya
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hemorragia es muy molesta, aunque se cohibe bien con un poco de
musculo. Al separar la cubierta del ganglio de la dura a nivel de la
segunda rama, también podemos lesionar un seno venoso. Una vez el
ganglio descubierto se incinde su capsula a lo largo de sus fibras y
dirigiéndose hacia atrds se verd bien distinta la raiz y utilizando unos
ganchos largos podra distinguirse, por debajo o por dentro de ella, la
raiz motora que serd preciso evitar. La seccién de la raiz la practican
diversos neurocirujanos de modo diferente. De MarTEL y CuUsSHING la
arrancan para evitar su regeneracién. FrAzier la secciona en su tercio
externo respetando las fibras mds internas que cuidan de la inervacion
de la érbita. Apson utiliza su guillotina. OLive-CroNA ha hecho cons-
truir por STILLE un instrumento con el mismo fin. Nosotros pensamos
que el arrancamiento es demasiado brutal y sacrifica las fibras de la
érbita; en un caso que lo hemos hecho, se presenté tardiamente una
queratitis. DANDY aborda el nervio por la fosa posterior, la raiz motora
es mas visible y se puede evitar mejor; las complicaciones oculares
son mucho mas raras.

CURSO POSTOPERATORIO

Generalmente el curso postoperatorio es extremadamente simple;
por la tarde y al dia siguiente de la intervencion los enfermos tienen un
ligero ascenso térmico que no pasa de 38. Si se deja un pequeno tubo
de drenaje, se puede retirar a las 24-48 horas. A los 6 dias retiramos los
puntos v a los 7 dias se puede levantar el enfermo de la cama. Este es
el curso ideal que se tiene en la mayoria de los enfermos.

La principal complicacién, por su frecuencia y trastorno que ocasio-
na al enfermo, es la queratitis. Parecia que siguiendo la técnica de
FrAZIER esta complicacién desapareceria completamente. Sin embargo
esto no es asi, pues el mismo Frazier tiene todavia complicaciones
oculares. En 192!, habiendo operado 221 enfermos observa que han
sufrido un 10% de ellos una queratitis. La gravedad de estos casos es
mucho menos que después de la gaserectomia; ya casi nunca se debe
proceder a la enucleacién del ojo como era frecuente extirpando el
ganglio. Actualmente FraziEr deja siempre los filetes internos, aunque
Horrax en 1921 le hacia la cbjecion razonable de que frecuentemente
se ve la aparicién de dolores en la zona oftdlmica.

Apson divide las queratitis en dos grupos, las que aparecen cuando
existe una pardlisis facial debiendo jugar un papel el lagooftalmos, y
otras en que no existe lesién del facial. En éstas encuentra siempre, en
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el protocolo operatorio, un motivo de traumatismo sobre el ganglio
durante cierto tiempo, porque se produjo una pequefia hemorragia ve-
nosa encima del mismo.

CusHING aconseja un buen cuidado postoperatorio. Proteger el oja
la primera semana con un vidrio de reloj y llevarlo dos veces al dia
con suero fisioldgico tibio; se aconsejaba que el enfermo practique
toda su vida el lavado ocular y el uso de lentes de auto siempre que
esté expuesto al aire o al polvo. CusHING arrancaba la raiz totalmente.

El hecho de que existan neuralgias de la cara atipicas (FRAZIER),
0 sea, que no presenten los caracteres de la neuralgia del trigémino de
una rama o de las tres “neuralgie majeure” de V. GEHUCHTEN, ha hecho
que varios autores propongan para el tratamiento de las mismas, ope-
raciores dirigidas sobre el simpatico y de ello ha resultado cierta con-
fusicn en la literatura, ya que se ha pretendido curar la neuralgia del
V par con la seccién del simpatico cervical, la extirpacién del primer
gangho cervical o la simpaticectomia peri-carotidea. La bibliografia
puede encontrarse resumida en un articulo de Pieri (“Archivio Italiano
di Chirurgia”, pag. 357, afic 1930). No creemos que deba practicarse
ninguna operacién simpatica en los casos de neuralgia de trigémino
tipica, en los que las inyecciones de alcohol no han provocado una
mejoria, ni hacer, como hace LERICHE, una inyeccién de alcohol alre-
dedor de las arterias facial y temporal en los casos de neuralgia poco
intensa, pues a pesar de que HoveELAQUE haya descrito comunicaciones
entre el simpdatico que existe en la adventicia del seno cavernoso v
el ganglio de GasseL y las relaciones simpaticas que tiene el V par
a través de los ganglios ciliar, esfenopalatino, dtico y submaxilar,
parece que no es el simpatico el responsable del sintoma dolor, Estas
operaciones tienen indicacién en muchos casos de hemicidneas de las
uales no nos ocupamos aqui.

PiERI mismo ha operado tres casos de neuralgia sin resultados de-

finitivos,

ia retrogasseriana estd indicada, ademds, para hacer
intoma dolor en

tienen unos caracteres especia

1 bastante facil'su diagndstico diferencial. No tienen un cara

ter agudo, son dolores fijos, terebrantes, dando a veces la impresién de
una torsion o de una presién, pueden ser superficiales o profund
e e

que se trata de quemaduras o de escozor




44

més o mer.os intenso. Persisten con una constancia desesperante para el
enfermo y pronto se extienden a territorios vecinos. Como dice ANDRE
THomas, tienen la propiedad de reflejarse en otros territorios produ-
ciendo alteraciones en el funcionamiento de centros situados a distancia.
Asi, por ejemplo, un enfermo de THINEL, después de una avulsion den-
taria, comenzo6 a sufrir una neuralgia facial continua primero, mas tarde
evolucionando en forma de paroxismos acompanados de crisis sinco-
pales con hemianestesia de la cara, paralisis del motor ocular externo.
Todos estos fenémenos cesaban a los 5 minutos sin dejar traza. Existen,
ademas, signos de lesion simpdtica, como son transtornos vasomotores
y secretores, un sindrome de CrL. BERNARD-HORNER mas o menos com-
pleto. La exploracién del simpatico facial proporciona en algunos casos,
no en todos, signos de alteracion. El reflejo naso facial puede estar
alterado (dilatacién de la pupila, congestion de la conjuntiva, lagrimeo,
después de la excitacién de la mucosa nasal a2 nivel del cornete medio
o inferior). Alteraciones en la accién de los colirios a la adrenalina,
atropina, etc., alteraciones del reflejo pilomotor, Los sindromes algicos
simpéticos pueden originarse por una lesion en los centros simpéticos,
en los ganglios o en la periferia.

Los de origen central en los centros simpaticos de la cadena cervical,
son los mas conocidos; ya Craupio BeErNarD habia observado la hipe-
restesia de la piel de la cara del conejo después de la extirpacién del
ganglio cervical superior, LERICHE y FONTAINE demostraron que la exci-
tacién faradica del ganglio cervical superior provocaba un dolor en los
dientes del maxilar inferior y en la oreja. PETTE observd la existencia
de un dolor en la regién malar acompanado de sensacién de calor en
dos enfermos a los que se habia practicado una simpaticectomia cervical
para curarles de unas crisis de asma.

Entre las algias de origen ganglionar la mds conocida es la neuralgia
de SLubErR o del ganglio esfeno-palatino, caracterizada por una algia
peri o retroorbitaria, a veces endonasal, con trastornos secretorios en
forma de coriza espasmoédico, lagrimeo, conjuntivitis, migrafia oftalmica,
etc. La alcoholizacién del ganglio esfeno-palatino por via zigomatica
o a través del cornete perforando el agujero esfeno-palatino hace
desaparecer estos sintomas. Las algias dependientes del ganglio ciliar y
del ganglio ético no estdn por hoy dia bien individualizadas. Las sim-
patalgias de origen periférico pueden aparecer después de una infeccion
dentaria, después de traumatismos, revistiendo los caracteres de una
verdadera causalgia. BARRE ha descrito el sindrome simpatico posterior
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por irritacién de los filetes simpaticos que envuelven la arteria vertebral,
caracterizado por dolores uni o bilaterales en la regién occipital, oidos,
regién temporal, con vértigos, zumbido de oidos, etc. La terapéutica
quirirgica consistird en la intervencion sobre los ganglios o sobre la
cadena simpatica. Ya hemos citado la opinion de PenriELD, del valor
que tiene la existencia de un reflejo axdnico para explicar muchas
persistencias de estos dolores después de la supresién de la intervencion

sirnpatica.
NEURALGIA DEL GLOSOFARINGEO

Las neuralgias primitivas del noveno par, se caracterizan por la

aparicién de un dolor en forma de tic al comer, hablar o tragar, en fin,
al verificar cualquier movimiento en que intervenga la faringe o la
lengua. El dolor es lacinante, paroxistico y unilateral, que comienza
por lo general en la amigdala y region amigdalar y de alli se irradia a
toda la pared lateral de la faringe y laringe, a la lengua, sobre todo en
su porcién basal y a veces en lo més profundo del oido. Pueden aparecer
conjuntamente con el ataque dolorcso, crisis de salivacién. Los puntos
de excitacién la “trigger zone” parecen estar localizados en la fosa
amigdalina o en el angulo, entre el pilar anterior y la base de la lengua.
S1 intensidad es muy superior a la neuralgia del trigémino e incapacita
al enfermo para todo trabajo. El diagnéstico diferencial con el tic
doloroso en la cara o con un dolor de tipo causalgico, es facil de hacer
fijsndose bien en las caracteristicas del dolor y los datos de exploracion.
En las operaciones verificadas bajo anestesia local se ha visto que el
contacto con el nervio reproduce el dolor caracteristico.

El tratamiento racional de esta neuralgia consistird en la seccion
completa del IX par. La terapéutica médica, alcoholizacién, yonizacion
con aconitina, no proporcionan ningin resultado. La seccion puede veri-
ficarse ya intracranealmente ya extracranealmente. Sin embargo, la via
extracraneal tiene muchas dificultades, se lesiona casi siempre el vago
y a veces encontrar el nervio es dificil. Los americanos prefieren hoy
dia seguir la via intracraneal y seccionar el nervio a su salida de la
protuberancia, por encima de los ganglios de Anderchs y de Ehrenritter,
mediante una pequefia trepanacién posterior. Nosotros no hemos tenido
ocasién de operar personalmente ningin caso y es por esto que no nos
extendemos respecto a la técnica operatoria.

Adregca de I'Autor: Diputacid, 310.




RESUM .DE REVISTES

Noves dades sobre les neuralgies facials

Pels Drs. Bavpouin 1 Deparis. (La setmana «des Hopitaux» de

Paris, 15-2-35). (Extret de «L.'Odontologie», novembre 1935).

Els autors conserven en aquest estudi la divisié classica de les
neuralgies facials, en essencials i simptomatiques.

1.r Les neuralgies facials simptomatiques de dolors continus tenen®
per causa, adés una infeccid local o general, adés una compressio; segons
la intensitat d’aquesta compressid, hi ha dolor continu sense anestesia,
dolor continu i anestésia, o bé anestésia sense dolor. Segons Sicard,
les lesions del segment periféric fins al gangli de Gasser son doloroses,
les del segment central sén indoloroses, D’altres son croniques, tal com
les neuralgies postzosterianes, cicliques i sifilitiques; aquestes tltimes
es presenten, a voltes, scta la forma de tic dolords de la cara.

21 A proposit de la forma intermitent de la neuralgia facial, pre-
cisa retornar a l'opinié de qué existeix una afeccié essencial, Dandy i
Petit-Durevenir han revelat un bon nombre de casos relacionats amb
tumors, angiomes, aneurisme intra-cerebral, compressions o anomalies.

Clinicament hom deu recordar que a voltes hi ha dissociacié sobre
la zona d’excitacié (Trigger zone) i la zona dolorosa, i que la simpto

matologia paroxistica del tic dolords es pot observar en les neuralgies
del grossofaringi. Aleshores, perd, l'algia es troba en I'amigdala i a
l'orella, 1 es produeix en empassar i no en mastegar.

Badouin i Deparis creuen que hom es troba en preséncia d'un
procés de carrega i de descarrega d’un centre del trigémin. Una exci-
tacié periférica actuaria sobre un centre del trigémin, En el nucli ponto-
bulbo-medullar, al nivell de l'arrel posterior de l'arrel descendent, o
també al nivell del gangli de Gasser o del Talamus. Sembla, pero,
necessari per a produir el tic dolorés, que el nucli sigui sensibilitzat;
hom pot pensar en una neuritis ascendent, en les modificacions anato-
miques cel nucli, en la seva compressi6é o en una pertorbaci6 del sistema
neurovegetatiu.

Els assaigs de tractament patogénics (paratiroide, insulina) han
donat resultats inconstants. El tricloretilén, la ionitzacid, la radioterapia,
la diatérmia, les cnes curtes, poden servir en les formes lleugeres. Les
injeccions d’alcohol hi donen bons resultats; no n’asseguren, pero, el
guariment. Perfeccionant la técnica quirtirgica s’ha arribat a evitar la
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queratitis neuro-paralitica, I’anestésia cutaneo-mucosa, i la paralisi dels
masticadors. La primera modificacié proposada per Frazier, és la reseccié
parcial de l'arrel externa del trigémin; la segona modificacié és la técnica
de Dandy, que aborda I'arrel al nivell de la protuberancia per via pos-
terior o cerevelosa, Aquesta operacié és técnicament més dificil i més
greu que l'operacio per la via lateral.

Do ol €

Cfl'/ar/ ,mf.f'mi' (F/ .ﬁ'rJ!H]h‘(.‘lé’ (/c' qu'[frmf esquerre

Pel Dr. P. BorrAis. «Butlleti de I'Hospital de Ntra. Senyora
del Sagrat Cor de Jesiis». Setembre, 1935. Any VII, n.° 25.

L’autor fa referéncia a un cas de calcul del conducte de Warthon,
datant de 2 anys, que comencd amb moléstia a la base de la llengua,
i finalitza amb la inflamacié i supuracié del solc maxillolingual, obrint-se
espontaniament amb sortida de pus.

En el lloc del conducte de Warthon es trobava un abultament rodé
de 17/, cms. de diametre. El diagnostic de calcul salival era clar i es
procedi a la seva extraccié incindint aquest conducte i extraient-ne um
calcul de la forma d’un cigré.

L’autor fa referéncia als caracters amb qué generalment es presenten
els calculs salivals, assenyalant la proporcié de 10 al conducte de
Warthon, per un al conducte d’Stenon.

A voltes es reprodueixen en el lloc de la ferida quirtrgica (Bossne en
recull quatre casos) i aixd és degut a la manca de precaucions en fer-ne
Pextracci6, la qual cosa fa que en quedin retinguts petits fragments.

Si el diagnostic és incert o estan situats els calculs en Illocs poc
accessibles, es complementa el diagnostic per la radiografia, podent
emprar la técnica de Barraud i Féuz, de Laussana, els quals fan
I'eixamplament del conducte per injeccié de xerigot isotdnic a gran
pressié seguint l'omplenament amb lipiodol o neoiodipina, maniobra
aquesta que es precedeix de l'anestésia dels forats de sortida dels con-
ductes.

1B, i) o &

Fisiologia del nervi gran hipoglos

Per Pomuz 1 Ducuer. «Gazzette des Hopitauxs, n.® 66, agost 1933.

Els Drs. Pommé i Duguet, després d’haver fet conéixer un estudi molt

I

complet del trigénim presenten avui la fisiologia del tretzé nervi cra-
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nial, nervi exclusivament motor, Per la branca descendent I'hipoglos iner-
va els muscles hioidiens, mentre que per la branca principal presideix
la motricitat lingual.

El treball compren tres parts:

En la primera, recorda els fets experimentals que han permes d’afirmar
aquest paper de motor del gran hipoglos, i de discutir-ne el sensitiu.
Efectivament, si el nervi dotzé és, en origen, exclusivament motor, rep
anastomosis del plexus cervical, del nervi lingual, del pneumogastric,
que 1li donen una sensibilitat ficticia, sense definir-ne clarament el camp
De la mateixa manera, el gran hipoglos, fa un treball vaso-constrictor
en la llengua per les anestomosis que rep del gangli cervical superior.

La segona part, precisa 'anatomia de I'hipoglos en els centres supe-
riors, encéfal i bulb.

La tercera part es refereix al mecanisme del funcionament del dotze
parell: hom hi troba la fisiologia dels muscles de la llengua en Iestudi
de les interaccions dels nuclis de I’hipoglos, del trigénim, del glosso-
faringi, i del pneumogastric.

D’aixd s’explica l'accié reflexe de I'hipoglos, tan important en el fun-

cionament de la cruilla aerodigestiva.
B

Sobre la enseitanza de la Odontologia legal

Pel Dr. J. Dercapo Roig, Professor Auxiliar de Medicina Legal
i Metge del Manicomi Provincial. «Boletin del Colegio Oficial de
Odontélogos de la 4.* Regi6n», n.° 7. Desembre 1935.

Tracta aquest treball de l’ensenyanca de 1’'Odontologia legal, a la
qual 'autor concedeix un marcat interes.

I.’Odontologia legal constitueix actualment un cos de doctrina amb
autonomia, extensi6 i importancia per a formar una assignatura. Aixi s’ha
reconegut en altres paisos on 1'Odontologia legal és una catedra més ; per
exemple a I’Argentina; o una assignatura del Doctorat d’Odontologia,
com a Strasbourg.

Cal que el Forense Odontdleg posseeixi uns coneixements gairebé tan
importants com els d’un metge.

Sén moltes les vegades que la justicia sollicita I'ajut de 1'Odontoleg
per a la practica de certes diligéncies, i naturalment, en aquests casos, el
professional ha de posseir coneixements clinics i habilitat mecanica sufi-
cients. Probablement hi fracassara si no en té coneixements particulars,
per tal com ha d’orientar la seva actuacié en un sentit especialitzat amb



Arxzius d'Odontologia 40

finalitats diferents al sentit clinic i als resultats de la practica corrent.

Conducta clinica és molt diferent de conducta meédico-legal, encara
que aquesta s’aprofiti d’aquella, per tal com l'equacié de causa a efecte
n'és diferent, i els resultats —per tal com sén producte d’aplicacié de
coneixements particulars— es tradueixen sempre, com diu Boni, en una
conclusié afirmativa o negativa amb relacié a un fet plantejat per la
Justicia.

Mantes vegades sera suficient la possessié dels coneixements odon-
tologics classics per a fer un bon peritatge; cal, pero, no perdre de vista
que aquests casos son pocs, i que, en canvi, seran indispensables el métode
fisic de determinar l'edat de les dents (llum de Wood, llum infarroja), els
senyals deixats en cossos triturats; 1’analisi de matéries alimenticies tro-
bades en els solcs dels queixals; 1’examen grafic del desgast de den-
tina, etc., etc. Cal no oblidar que un dels factors que més importancia
pot tenir per assolir-hi l’éxit sera, en molts casos, un refinat i expert do
d’observacio.

L’Odontologia legal comprén capitols interessants, entre els quals
citarem: Traumatologia Odontologica, que, com n’'indica el nom, tracta
de les lesions i traumatismes de la boca. Aquests traumes provoquen sem-
pre conflictes de caracter forense que 1'Odontoleg és cridat a solucionar.
Hi recordarem, per exemple, les causes de debilitacié de la funcié masti-
catoria que ha ocasionat senténcies tan interessants com les publicades
en “La Giusticie Penale di Roma”; els casos de deformaci6 de la fesomia,
circumstancia agravant en el delicte de lesions consignat en quasi tots els
Codis penals del mén, i que en aquests tltims temps han inspirat treballs
a Nerio Rojas (Argentina), Ferreira (Brasil), Bioudi (Italia), Charigni
(Franca), etc., etc., i les giiestions que la llei del treball ocasiona amb
relaci6 als traumatismes dentaris.

Un altre capitol molt interessant n’és la Tanatologia Odontologica
que estudia no solament la dent a través dels processos de destruccié del
cadaver (Piga), siné un capitol d’identificacié tanatologica, potser el més
important en Medicina legal.

Tenint en compte que la dent és imputrescible i molt dificilment pot
ésser atacada per les influéncies del cadaver, es comprén facilment que
constitueix un document per estudiar-hi un estol de dades referents a la
data de l’enterrament, edat del cadaver, terreny en qué ha estat in-
humat, etc.

El Dr. Amoedo, en “L’Art Dentaire en Medicine Legale”, publicat
I’any 1898, i més recentment els treballs de Gode, Saurez, Charigni, Bu-
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din i Hertzog, han enriquit la importancia d’aquest tema amb aportacions
forca interessants.

No voldriem incérrer en una greu falta de justicia en no citar aqui la
meritoria tasca portada a terme pel Professor Sacard, Director del Labo-
ratori de Policia Técnica, de Lio.

Un capitol interessant de 1’Odontologia legal és aquell en que s’estu-
dien les Lleis i Reglaments relacionats amb ’exercici de 1'Odontologia.

Tant com ens ha estat possible hem procurat fer un recull el més
estricte, de les idees més interessants del treball que comentem. El
Dr. Delgado hi tracta altres punts quasi tan interessants com els esmen-
tats; pero, malgrat llur interés, ens veiem obligats a fer-ne omissio.

L’autor acaba propugnant la creacié d'una Catedra d’Odontologia
legal a I’Escola d’Odontologia, matéria que podria constituir part dels
estudis del Doctorat, en la nostra professi6. Nosaltres, que tantes vegades
ens hem mostrat partidaris del Grau de Doctor en Odontologia, acollim
amb amor la suggeréncia del Dr., Delgado. Hi tenen la paraula les auto-
ritats cientifiques i docents de la nostra professid.

Lruis MANZANERA.

Processos de curacid r!e.rpn"_r de | ’m‘tr‘rpm'r}f de la po!}‘).«f sense obturacid

radicular
Pel Dr. Hans Garr. «Schweizerische Monatsschrift
fiir Zahnheilkunde», n.° 3. Marg 1936.

En un notable treball illustrat amb nombroses i demostratives micro-
fotografies, l'autor dedueix que les experiéncies cliniques i radiologi-
ques no tenen una extraordinaria reaccié. Els examens histologics de 10
dents de gossos anestesiats, mostren, al cap de 5 1/4 mesos, els resultats
seguents:

8 dents: cap reaccié periodontal o Ossia.

2 dents: infiltracié molt petita de céllules rodones.

Les 8 dents desvitalitzades pel métode del cobalt, donen els resultats
segiients, en el mateix termini de temps:

6 dents: cap reaccio.

2 dents; infiltracié de cellules rodones.

Comparant les experiéncies amb les fetes sobre I’'home, hom hi obté,
tancant exactament l’entrada coronal del conducte pulpar, un resultat
de 70 % amb 30 % de reacci6 lleugera. Comparant aquests resultats amb
els de dents de conducte obturat amb substancies antiséptiques, hom arri-
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ba a percentatges iguals. El procés de curacié s’hi fa d'una manera
idéntica si hi ha restes de polpa en la part apical radicular.

A la practica. Métode perillds per la dificultat de realitzar-hi 1’asépsia.
Una substancia antiséptica hi corregeix quelcom els errors d’una asépsia,
pero pot malmetre el teixit periapical.

(Resum original).

El tractament per etapes, mova tactica en el tractament ortodoncic

Pel Dr. De Coster. («La Revue Odontologiques, febrer 1935).

Buscant la manera de simplificar els tractaments d’Ortodoncia,
I’autor proposa descompondre cada malformacié en les diferents lesions
que les constitueixen, i tractar-les en un ordre logic. Exposa una classifi-
cacié de les lesions individuals en malposicions simples, insuficiéncies
de desenvolupament, excés de desenvolupament, i les lesions de tipus
dinamic. Segons l'autor el coneixement de les diferents lesions permet
tractar-les individualment amb aparells senzills i de facil manipulacid,
amb un esfor¢c minim i guanyant temps en el total del tractament, per
tal com no hi ha moviments indtils.

Dr. Costa DEL Rio.

A proposit de levolucié dels epf'te/f'ame: adamantins

Pel Dr. DurourMeNnTEL (¢«La Revue Odontologiques, marc 1936).

L’autor es refereix als tumors que histologicament semblen malizgnes,
pero que per la seva evolucié resten clinicament d’una manifesta be-
nignitat. Entre aquests detalla els epiteliomes adamantins com els més
coneguts. Es refereix a la confusié que regna en quant a la nomenclatura
de les diferents neoplasies epitelials de la mandibula inferior.

Fa referéncia principalment al quist multilocular i en descriu les
caracteristiques cliniques. En quant a l'aspecte histologic, els classifica
d’epitelioma adamanti, assenyalant en la primera capa juxtabasal l'exis-
téncia de cellules altes i regulars que recorden les céllules originals del
germen de 1’esmalt.

No tots els autors ho interpreten aixi, alguns el consideren com un
quist benigne sense brots epitelials; d’altres, al contrari, els assenyalen
com epiteliomes espino-cellulars amb globus epitelials. Hi ha encara
casos de tumor mixt en els quals es troben brots de tipus adamanti i
altres d’epitelioma malpigia.
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L’epitelioma terebrant del maxillar inferior consecutiu a la propagacio
d'un epitelioma bucal, és relativament rar i d’'una manifesta gravetat.
L’os hi és necrosat, les metastasis hi sén freqiients, i 'estat del malalt n’és
rapidament afectat, Al contrari, en 1'epitelioma adamanti, I’os no hi és mai
afectat, solament és refusat pel creixement del tumor, pero la paret en
resta llisa i sense necrosi. L’autor assenyala el fet segiient:

Els tumors de tipus epitelial desenvolupats a expenses de les inclu-
sions ectodérmiques presenten caracters histologics similars als tumors
nascuts d’epitelis normals, perd no en presenten mai el caracter maligne.
L’histoleg, doncs, emparentara aquestes dues classes de neoplasies,
mentre que el clinic les diferenciara completament.

Aixi, doncs, la resposta del Laboratori deu ésser interpretada amb
reserva, sota pena de conduir a una terapéutica poc apropiada.

I.'autor remarca les conclusions de Gerard Maurel, a proposit d'aques-
tes neoplisies, assenyalant el fet que ni els Raigs X ni el Radium sén
adequats a un tumor que es guareix facilment per medis quirirgics sense
que s’hi facin intervenir els elements fisics, ni tan sols el bisturi eléctric.

1B eedd [0 G

3 . % . . . .
Sobre un cas d’anoddncia congenita quast total, en les denticions

h'mpomf 1 permanent
Pel Dr. S. Francoupi, d'Alexandria (Egipte).
(sLa Province Dentiaire», maig-juny 1935).

L’autor exposa un cas d’una nena de 10 anys sense cap dent temporal
ni permanent en el maxillar superior. En I'inferior, dues molars temporals
a cada costat i la primera molar dreta permanent. Examinada per radio-
grafia no s’hi revela cap follicul i les molars temporals no tenen arrels.
[’autor n’examina tots els antecedents per tal d’explicar-se la causa
d’aquesta anomalia, sense que n’hi trobi cap de les causes productores
estudiades per altres autors, No pot atribuir-se ni a sifilis, trastorns

endocrins, ni a infeccié ante o post partum.

Dr. Costa DEL Rio.
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Eficient. Per a tot odontoleg,
Modern. per a totes les fortunes.

Hi ha vuit equips odontoldgics unificats S. S. White per a satisfer els requi-

sits de tots els odontdlegs, 1 a 'abast de totes les fortunes. Hom pot agregar

tot seguit a la més senzilla d’aquestes unitats, els diferents accessoris, fins
a fer-ne la més completa i moderna.

Recomanem la Unitat 61-D als odontdlegs que vulguin una Unitat Dental
completa amb tots els accessoris moderns per a gas, electricitat i aire com-
primit, prop del camp d'operacio.

Per a l'odontdleg a qui calgui tot menys els instruments escalfats eléctri-
cament, la Unitat 62-E representa una inversi6 espléndida.

I'odontdleg tot just graduat, les disponibilitats del qual siguin limitades,
cal que tingui especial esment de les Unitats S. S. White, tipus «C», per
tal com és l'equip més complet, amb escopidora de pedestal, sif6 per a
la saliva, vas amb el seu suport, torn, governall, bra¢ de torn, tauleta,
interruptor d'aire, bec de gas, escalfador per al pulveritzador amb regu-
lador automatic. Hom el pot obtenir per igual preu que el que en general
costa un equip de segona mi. A més, aquestes Unitats poden ésser comple-
tades a mesura que hom en tingui ocasid, sense que calgui tocar-ne les
connexions de sota terra.
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VIDA CORPORATIV A

Académia Oz]onto/(}gfcﬂ de Catalunya

El Secretari del Collegi Oficial d’Odontolegs de la 1* Regié i de-
mostrador de la Casa de Trey, de Madrid, don Lluis Abarca Milldn,
dona, suara, dues conferéncies en aquesta corporacio.

Malgrat ésser totes dues molt interessants, ho va ésser més la segona;
hi demostra, un cop més, la gran categoria que com a protésic gaudeix
el Sr. Abarca, Hi presentd exemples de magnifiques protesis de con-
cepcié moderna. Els temes que hi descabdella, valent-s’hi d’adients
pellicules técniques, foren: “Nuevas matizaciones en los dientes So-
larex”, “Impresiones con Dentocoll”, “Prétesis completas con la técnica
del articulador Rational” i “Trabajos colados por método directo”; no
en publiquem les resenyes per llur extensid.

No cal dir que el Sr. Abarca en fou felicitadissim.

El dia 3 d’abril actual, hi dona una interessant conferéncia 'odon-
toleg Dr. D. Josep Vilar 1 Sancho; tracta el tema “Contribucién al
estudio y tratamientos radiculares”. El Dr. Vilar i Sancho s’estengué
en diferents consideracicns i escoles, i hi aporta nombrosos casos d’ex-
periéncia personal. En fou molt felicitat.

Intervingueren a la discussié del tema els Srs. Coll, Jaime i Aparicio,
aquest darrer amb aportacions de les modernes concepcions sobre el
tema.

En la darrera Junta General ordinaria d’aquesta corporacid, va que-
dar-ne renovada la Junta Directiva en la seglient forma:

President: Sr, Manuel O’Jaime.

Vice-President: Sr. Raimond Llatas,

Secretari: Sr. Josep Aparicio Arenillas.

Vice-Secretari: Sr. Josep Vila i Torrent.

Tresorer: Sr. Josep Huguet i Gabin,

Comptador: Sr. Joan Asensio i Carulla.

Vocals: Sr. Alfred Isasi i Sr. René Pallarés,

Hom hi acorda, també, i a proposta de la Directiva de 1’Académia
Odontologica, Iestudi i creacié de diferents premis a les millors inves-
tigacions, conferéncies i alumnes d’Odontologia que anualment es des-
taquin,




Vida corporativa

Cercle Odontologic de Catalunya

El Cercle Odontologic de Catalunya celebra, el dia 9 del passat mes
de febrer, la seva sessié inaugural de Curs.

Hi assistiren representacions de les autoritats civils i militars,
aixi com de diverses entitats culturals i cientifiques, entre les quals hi
havia el Dr. Juli Villarrubia, pel Comandant de la 4* Divisi6; el doctor
Cirach, pel Cap del Cos Médic Municipal; el Dr. Morales, pel Rector
de la Universitat; el Dr. Prou Basta. per ’Académia de Medicina; el
Dr. Esquerdo, per 1’Alcalde de Barcelona; el Dr. Alcaraz, per la Casa
de Caritat de Barcelona; el Dr. Carol, pel Collegi Oficial d’Odontolegs;
el Dr. Mateu, per la Comarcal de Barcelona i per 1’Associacié d’Odon-
tolegs de Llengua Catalana; el Dr. Casanoves, per I’Académia i Labo-
ratori de Ciéncies Meédiques de Barcelona; el Dr. Aparicio, per 1'Aca-
démia Odontologica de Catalunya, etc., etc.

El Sr. Pons Cubilles (Josep), llegeix la Memoria de Secretaria, en
la que es déna compte de les activitats desenvolupades per lentitat
durant el curs 1935.

A continuacib, el Catedratic d’aquesta Facultat de Medicina, don
Antoni Trias i Pujol, descabdella el tema:

RELACIO ENTRE L’'ODONTOLOGIA Y LA MEDICINA

“En acceptar molt agrait ’honor que m’ha dispensat el Cercle Odon-
tologic de Catalunya en invitar-me a l'acte inaugural d’aquest curs, he
dubtat un moment de si podia complir dignament el meu comés. Per
ésser profa en giiestions odontologiques em sembld una intromissié la
meva preseéncia aci, perd després he pensat que tots estem en el deure
de contribuir a l'intercanvi entre persones dedicades a activitats intel-
lectuals diferents.

En la historia de la Medicina veiem amb freqiiéncia que molts aven-
cos es deuen precisament a aquestes excursiones que de tant en tant
alguns homes de privilegiada curiositat han realitzat en camps en els
quals no estaven iniciats. El gran poeta Goethe, contemplant durant una
excursié l’esquelet d'una ovella, endevina amb intuicié genial tota la
significacié que en el terreny embriologic té 'os intermaxillar. Les inves-
tigacions ulteriors no han rectificat res del que en aquesta concepci6 hi
ha de fonamental. Lindberg, el conegut aviador, en una visita realit-
zada a la Fundacié Rockefeller, s’interessa pels esforcos realitzats per
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Carrel en el seu métode de perfusié i aplicant-se a perfeccionar els
dispositius emprats per aquest i, recolzat en la seva solida preparacio
en els problemes de la mecanica i de l'electricitat, aconsegueix aportar
perfeccionaments tals als dispositius ideats per Carrel, que en pou
temps aquest assoleix supervivéncies d’organs aillats (ovari, tiroides)
en periodes de temps fins aleshores no aconseguits. L’eminent cirurgia
de Martel aporta a la técnica de les trepanacions un mecanisme de
desembragament automatic de la fresa trepanadora que en simplifica ex-
traordiniriament la técnica i que no és més que l'aplicacié d’'un meca-
nisme ja molt conegut en la mecanica automobilista.

I si en el terreny dels descobriments l'intercanvi €s un instrument
valiosissim, el mateix succeeix quan es practica en el terreny modest
del dialeg entre persones d’activitats molt distintes. Per aquest motiu
he acceptat la vostra invitacié. Hi ha, d’altra banda, actualment, corrents
insuperables de convivéncia entre 1’Odontologia i la Medicina. Aquesta
es cristallitza en tres grups de fets cada vegada més evidents.

1.er La relacié entre les malalties del sistema dentari i la patolo-
gia humana.

2.0 Tevolucié actual del tractament dels traumatismes dels ma-
xillars que necessiten cada vegada més els recursos ideats pels
odontolegs.

3er La collaboracié de l'odontoleg és avui completament indispen-

sable al cirurgia en el tractament de miltiples afeccions dels maxillars
i de l’articulacié temporomaxillar”,

1.er La relacié entre les malalties dels sistema dentari i la patolo-
gia humana.

El conferenciant estudia la influéncia dels processos inflamatoris de
les dents i dels alvéols dentaris en la produccié i manteniment dels
sindromes reumatics. En dedueix la importancia que té la higiene bucal
per a la profilaxi de les cardiopaties. Addueix estadistiques nacionals
i estrangeres que evidencien aquestes idees.

Estudia igualment la influéncia que té l'estat de les dents en cls
operats de l’estémac. Recorda les complicacions pulmonars en aquests
malalts, i tot i convenir en qué llur aparicié obeeix a mecanismes
molt complexes en els quals les alteracions funcionals del sistema vago-
simpatic juguen un paper primordial, reconeix que l'estat séptic de la
boca pot augmentar la proporcié de les infeccions de la base pulmonar
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dreta. Relata els assaigs efectuats per a millorar l'estat de les dents
com a preparaci6é pre-operatoria en aquests malalts i acaba afirmant que
hom no pot aconseguir una accié eficag profilactica en aquest terreny en
vigilies de l'operacié i que només una major cultura en aquestes qiies-
tions i una higiene bucal generalitzada aconseguira disminuir la respon-
sabilitat que en aquestes complicacions atenyen l'estat séptic de la
boca.

A continuacié presenta la historia clinica d’una malalta que patia
una hepatitis irreductible després de sofrir des d’uns mesos abans una
osteitis greu de maxillar inferior d’origen dentari. Sols I’esgotament
complet del focus inicial aconsegui reduir radicalment el procés hepatic.

2.2 L’evolucié actual del tractament dels traumatismes dels maxil-
lars, que necessiten cada vegada més els recursos ideats pels odontdlegs.

Presenta un gran nombre de radiografies corresponents a fractures
del maxillar inferior el tractament de les quals hom el portd a terme mit-
jangant artificis protésics d’incumbeéncia exclusiva de I’odontoleg. Afirma
que en aquest capitol el protagonista de la terapéutica ha d’ésser aquest,
passant el cirurgia a ésser merament el seu collaborador,

A continuacié presenta tres casos d’anquilosis temporomaxiliar en
els quals hom ha aconseguit un restabliment funcional notable seguint la
técnica proposada per Dufourmentel. Exposa detalladament la cura
post-operatoria i el dispositiu emprat per a aconseguir una mobilitzacié
continua d’ambdues articulacions temporomaxillars durant els tres pri-
mers mesos que segueixen a l'operacid.

Tllustra aquestes histories amb gran profusié de fotografies i radio-
grafies d’abans i després del tractament.

Propugna per una major collaboracié entre els odontolegs i metges.
Tgualment encareix la necessitat que s’organitzi degudament el servei
odontologic en els hospitals, Acaba fent vots per a la propera creacié,
en la Universitat de Barcelona, de I’Escola d’Odontologia.

La conferéncia fou escoltada amb gran atencié per la nombrosa
concurréncia que emplenava la sala d’actes, tributant-se-li, en acabar
el Dr. Trias i Pujol la seva brillant dissertacié, una xardorosa ovacié i
felicitacions de tots els presents.

Finalitza 'acte el President, don Josep Marin i Blanco, agraint la
collaboracié que a aquest acte havia prestat el Dr. Trias, i exposant el
programa a descabdellar durant el curs que comencava.
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Recensid d’obres

DR. HERMANN KIRSTEN, KRONENERSATZ (Protesi de corones)
115 pagines 351 figures, Riustega RM. 9.—Relligat RM. 10°60. Edi-

torial Hermann Meusser, Berlin.

Entenem per Protesi de corones la restauracié d’'una dent o de la seva
arrel, tenint-ne en compte la forma anatomica i les necessitats estati-
ques, funcionals i biologiques. La corona artificial respon a les nostres
exigéncies, molt millor que altres métodes protétics. La unié amb la
dent o l'arrel n’és tan intima, tan directa, que hom pot dir que la corona
artificial forma una unitat fisioldogica amb la dent. Hom hi reconstrueix
la continuitat entre les dents veines. Cal tenir-hi, sobretot, una gran
cura en la forma adequada de les cares proximals. A més, amb la corona,
hom reconstrueix l’antagonisme normal, tan necessari per al repartiment
de la pressi6 masticatoria. L'autor esmenta el mal que pot fer una corona
que no tingui les condicions indicades. El mal contacte entre la corona i
tna dent veina tendeix a la formacié d’un fons de sac, degut a qué en la
masticacié els aliments sén empesos a ’espai interdentari. Les restes que
n’hi queden donen lloc a processos de fermentaci6. Hi sobrevé la infla-
macié que paulatinament causa la destruccié de la papilla i la reabsorcio
de 'os (paret) interalveolar, Cal imitar la forma convexa de la corona
natural en les cares vestibular i lingual, per tal que els aliments rellisquin
lateralment sense produir cap lesié en la vora gingival, Rebutja la foerma
de piramide, que alguns autors n’han proposat, per tal com en Iliscar els
aliments, fersixen la vora gingival. Esmenta la importancia d’'una arti-
culacié exactissima; corones que articulen malament poden produir una
periodontitis apical rarefacient.

Divisié de les corones artificials segons en sigui l'objecte.

1.0 Corones que substitueixen completament la corona natural de
la dent.
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21 Corones de proteccié per a dents cariades, i

3. Corones com a pilars de pont.

Hom pot incloure aquestes tdltimes, indistintament, en el grup primer
o segon.

Fa uns quants anys, l'odontoleg tenia cura, solament, de la part me-
canica o estética, mentre que en l'actualitat en tenim en compte els factors
funcional, estatic i biologic-fisiologic. Hom pot emprar en la regié de
les molars corones d’or, de plati o de qualsevol altre metall. En la regi6
labial aix0 no és possible per la manca d’estética, i ens hi cal recérrer
a les corones-funda de porcellana (corones amb polpa viva) que és
optima tant en el sentit funcional com en l’estétic. I’autor recomana ne
emprar aquestes corones en individus de menys de 16 a 18 anys per
tal com encara no hi ha suficient formacié de dentina secundaria, i, per
consegiient, posa en perill la vida de la polpa,

Indicacié de la collocacié de corones:

1. Per traumatisme, sobretot de les dents anteriors; pot ésser lon-
gitudinal; transversal o oblicu,

2.2 Per caries avangada, el que succeeix amb més fregiiéncia.

3.* Per anomalies de forma o de posicié de les dents, i per abrasié.

4.! Per anomalies de Pestructura, en cas de dents hipoplastiques.

5. Com a proteccié en cas d’aplicar-hi protesi movible.

Després del tractament previ (caries, pulpectomia, etc., segons el
cas), cal escollir la classe de corona a collocar.

Distingim: corones funda, dents corrents d'espiga, dents d’espiga
amb banda i placa aplicada a I’arrel (Richmond) i dents d’espiga amb
colat, i, finalment, el que aqui anomenem mitges corones, i en altres
paisos sén conegudes amb el nom de corones de tres quarts.

Les corones funda hom les fa generalment de metall, de porcellana, o
d’una combinacié d’aquests dos elements, i serveixen per a protegir la dent
cariada o com a pilar de pont. Ens hi cal, perd, donar la preferéncia
a la porcellana, no solament per qiiestions estétiques, siné també per

motius higiénics. L'experiéncia ens demostra que en les corones funda
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de metall, per ben polides que estiguin, s’hi forma una pellicula, que
potser és deguda a influéncies electrolitiques, co que no es produeix
amb la porcellana, que queda completament neta. Els metodes de la
preparacié i les qualitats de la porcellana, la fan en l'actualitat més
apropiada que cap altre metall, per a emprar aquestes corones funda
no solament en dents anteriors, siné fins per a les molars.

Les dents d’espiga pressuposen dents desvitalitzades. En sén exem-
ples corrents les d’estany, cautxi, les corones Logan, Davis, i altres,

Dents d’espiga amb banda d’or i placa arrel. Cal que hi citem la
dent Richmond fixada amb una espiga i una banda, o bé en combinacié
amb un colat. Aquestes dents es presten a combinacions amb faceta de

porcellana.

wi

Les mitges corones, o corones de tres quarts, podriem anomenar-les
corones parcials. S’adapten a la corona natural de la dent en llocs invi-
sibles. Hom n’efectua ’ancoratge per mitja de ranures o petites espigues
o amb una combinacié d’ambdues. Cai que hom citi aqui la mitja corona
colada, la mitja cerona Rank, I’Elanderinlay, etc. Hom les empra sobre-
tot com a pilars de ponts, i n’és el gran avantatge la conservacio de la
vitalitat de la dent, i I'efecte estetic.

L’autor esmenta ara linstrumental necessari per a la preparacié
prévia de la dent i l'elaboracié de la respectiva corona. En arribar al
capitol de la collocacié de la corona, si aquesta collocacid deu ésser
temporal (per exemple, si més tard hom hi ha de fer un pont), aconsella
fixar-la amb cloroperxa. Per tal d’assegurar el perfecte ajust de la banda
amb la vora gingival, n’hi recomana una de colada que elabora pel
meétode indirecte. Per a dents d’espiga corrents, Davis, etc., és en algun
cas molt Gtil fer un colat intermedi entre la dent i l'arrel preparada.
Per a les dents Richmond amb fronts de porcellana, sén notables les
dents de pern i amb perns llarga, dents Vita; Steele, Ramco, i dents
tub.

Les corones de tres quarts estan indicades principalment en dents i

premolars sense banda o bé la corona Rank amb banda. El material
per a aquesta mena de colats cal que sigui or dur; és a dir, or de 18
quirats, amb un 6 % de plati, o or de 20 quirats, amb un 10 % de plati.

Aquestes corones de tres quarts no sén aconsellables quan la corona de
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la dent natural és molt curta. En aquest cas és preferible fer-ne la
desvitalitzacié i la fixacié amb una espiga.

Preparacié de la dent per a mitja corona. Dues ranures en les cares
proximals que acaben a la vora cervical com grad i convergeix cap a la
vora incisiva; una altra ranura transversal en la cara lingual que ajunta
les dues ranures longitudinals, per a contrarestar la pressié masticatoria.
Hom fa la corona pel métode indirecte, impressié amb banda de coure,
i el positiu amb amalgama de coure. En prendre la impressié, hom
aplica un talé a la cara lingual, per tal de poder-la’n treure facilment
sense perjudicar la vora cervical de la banda. Existeix una forma de
dents naturals que permet d’emprar la corona de tres quarts. Es tracta
de dents moit planes, de forma de pala que tenen un tubércul lingual
molt massis i accentuat. Les corones Tinker es diferencien de les es-
mentades tltimament perqué les ranures de llurs cares proximals no
sén paralleles a l'eix de la dent, sind a la cara labial i la ranura trans-
versal figura en la vora de la dent.

Aquest llibre, que va acompanyat de 351 gravats, es interessantissim

i ens déna una série de detalls molt ftils en la practica odontologica.

Dr. ECKART.
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NOTZICIES

EbpITORIAL

Amb el ntimero de marc fa justament 3 anys que varem comenca:
la nostra publicacié. Enemics, com som, per sistema, de parlar de nos
altres mateixos, no ens hem ocupat cap vegada de la bona acollida que
Arxius p’OpoNTOLOGIA ha tingut entre els collegues d’arreu del
menys encara hem repetit el crescut nombre dels nostres treballs que
han estat reproduits o recensionats en revistes estrangeres.

Creiem, perd, ara que la vida d’Arxius p’ODONTOLOGIA esta prou asse-
gurada i no pot el nostre comentari induir a dubtoses interpretacions,
que no devem privar als nostres lectors i amics de la satisfaccié amb qué
(n’estem segurs) llegiran les notes d’aquest editorial.

La nostra Revista sosté intercanvi amb les principals publicacions
d’Europa i América, i la quasi totalitat dels nostres treballs originals han
estat recensionats en les Revistes més apreciades de la literatura profes-
sional. A remarcar “The Dental Cosmos” que, a més de les que en féu en
1934, ha publicat durant 'any 1935 tres recensions d’articles apareguts
en la nostra Revista. També n’ha recensionats la important publicacio
setmanal alemanya “Zahniirztliche Rundschau”. Un nombre crescut dels
nostres treballs han estat comentats en les pagines de “La Revue de Sto
rnatologic" i “La Revue Odontologique”, de Paris, aixi com “La Stoma-
tologia” i “Rivista Italiana de Stomatologia”. La “Revista Dental”
Xile, i la “Revista Estomatolégica de La Habana”, entre altres publica-
cions sudamericanes que també ens han honorat donant expansié als

nostres treballs. Entre les publicacions espanyoles, la important re

“La Medicina Catalana” ha fet d’'una manera sistematica interessants re-
censions dels principals treballs originals que han aparegut en les pa-
gines d’Arxius pD’ODONTOLOGIA.

Als redactors d’aquestes publicacions ens plau des d’aqui fer-
los testimoni del nostre major reconeixement per llur estima i
per contribuir a difondre l'obra cultural i cientifica de 1'Organ
Oficial del Collegi d’Odontdlegs de Catalunya. A I’Editorial Hermann
Meusser, de Berlin: Editorial G. Doin et Cie., de Paris; Editorial Ma-
nuel Marin; Editorial Labor, S. A.; Editorial Pubul, de Barcelona, i al-
tres, que ens han honorat amb la remesa de llibres, del contingut dels
quals hem informat detalladament els nostres lectors, també els adrecem
el nostre remerciament. I’eficacia de les nostres recensions queda palesa
amb el fet que per elles ha estat conegut el Manual de Clinica Protética,
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que estd editant I’Editorial Pubul, la qual, traduida a ’espanyol per un
dels nostres companys de redaccid, esta a punt d’engrossir la literatura
professional espanyola.

Estem segurs que aquests breus comentaris seran gratament rebuts
pels nostres amics, els quals s’assabentaran que, gracies a l'esforg
metddic i continuat de la nostra publicacid, els treballs dels odontolegs
de Catalunya han estat cartinguts i difosos arreu del mon, i molt especial-
ment pels nostres collaboradors que han contribuit amb llurs treballs
a sostenir el nivell cientific dels tres volums d’Arxius p’OpoNTOLOGIA que
ens causes goig en contemplar-los en lloc preferent de les nostres Bi-
blioteques,

IX ConcrEs ODONTOLOGIC INTERNACIONAL

Viena, 2-8 agost 1936
Inscripcions

Tots els companys de Catalunya que desitgin inscriure’s com a
Membres al IX Congrés Odontologic Internacional, son pregats d’adregar-
se a la Secretaria del ICollegi per a fer-ne la inscripcid, collectivament.

Per a les despeses que aixd ocasioni, aixi com per a poder situar
cabals amb motiu del viatge abans indicat, poden dirigir-se igualment
al Comiteé per Catalunya a la Secretaria del Collegi on n’obtindran totes
les dades adients.

Programa dels actes oficials i festes

Diumenge, 2 d’agost, a migdia: Sessi6é inaugural del Congrés amb assis-
téncia del Representant del Govern Federal.
A la tarda: Rebuda oferta pel Professor Hans Pichler, President
del Congrés, als Membres del Consell Executiu de la F. D. L. i als
Delegats de les altres nacions.

Dilluns, 3 d'agost, a la tarda: Rebuda oferta pel professor Hans Pichler,
President del Congrés, als que hi hagin aportat comunicacions.

Dimarts, 4 d’agost, al mati: Rebuda dels Congressistes al Municipi de
part del Sindicat de la ciutat de Viena.

Dimecres, 5 d’agost, al mati: Rebuda dels congressistes al Castell de

Schénbrunn, oferta per S. E. el President dels Estats Federals

d’Austria.
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Dijous, 6 d’agost, a la tarda: Festa campestre i ball al “Burg-garten”.

Divendres, 7 d’agost, a la tarda: Banquet oficial a la “Zeremoniensaal”
de l'antic Palau Imperial; visites, excursions i festes organitzades
especialment per a les families dels Congressistes.

“Rapports” del Congrés

A més de la presentacié inédita del Congrés i de la gran valua dels
conferenciants que hi prendran part, estem convencuts que la publicaci6
dels “Rapports” tindra un interés particularissim. Aquest volum sera un
manual de ciéncia de tot l’art dental on hom trobara tots els des-
cobriments dels odontdlegs més eminents d’avui. Cada conferéncia sera
publicada en la seva llengua d’origen. Amb tot, els resums i les expli-
cacions de les figures seran traduides a les altres llengiies emprades en
el Congrés, Hom suposa que aquest volum tindra unes 1.500 pagines.

Encara que hom no n’ha pas fixat encara el programa definitiu, donem
a continuacié un detall dels conferenciants de les diferents seccions:

Seccié6 1.—Anatomia, Histologia, Patologia, Fisiologia. Conferenciants:
Senyors Hermann Buler, Breslau; Olaf Norberg, Estocolm; Silvio
Palazzi, Mila; Isaac Scoour, Xicago.

Seccié II.—Protesi completa. Conferenciants: Senyors E.-W. Fish, Lon-
dres; C.-J. Stansberg, Seatle; Georges Villain, Paris; Paul Wustrow,
Berlin.

Secci6 III.—Historia de Part dentari. Biblioteca. Premsa professional.
Conferenciants: Senyors Luigi Casotti, Tori; Emile Huet, Brussel-
les: Herwig Stromgren, Copenhaguen; Herink Salomon, Budapest;
B.W. Hemberger, Nova York.

Seccié6 IV.—Etiologia i tractament de la caries. Obturacions. Conferen-
ciants: Senyors Russel, W. Bunting, Ann Arbor; Otto Hiibner, Bres-
lau: Geo C. Paffenbarger, Washington; Hermann Schréder, Berlin.

Secci6 V.—Corones. Ponts amovibles. Porcellana. Conferenciants: Se-
nyors Erwin Reichenbach, Munich; Stanley D. Tylman, Xicago; W.
D. Vehe, Minneapolis; Jan Visser, Amsterdam.

Seccié VI.—Ensenyament. Conferenciants: Senyors Cieszynski, Lwow;
J. Van der Ghinst, Brusselles: Imm Ottesen, Oslo; Amedeo Perna,
Roma; Karl Piepper, Munchen; T. Shamine, Tokio; L. Solas, Paris;
Jozsef Szabo, Budapest; Chas Turner, Filadélfia; Hermann Wolf,
Viena.
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Secci6 VII.—Anestésia. Narcosi, Raigs X. Conferenciants: Senyors F.-
P. Decaux, Londres; Wilhelm Meyer, Koenisberg; (Cestmir Parma,
Praga; Simon Bela, Berlin.

Seccié VIII.—Paradentosi. Conferenciants: Senyors D.-A. Entin, Lenin-
grad; Carl. Hédupl, Fraga; Maurice Roy, Paris; Oskar Weski, Berlin.

Secci6 IX.—Higiene dental (mati solament). Conferenciants: Senyors
Erna Greiner, Viena; Trygve Gythfeldt, Oslo; T. Okumara, Tokio;
Renard Dannin i E. Schirickel, Berlin; Jules Thébaud, Port-au-Prin-
ce; Henri Villain, Paris; Fernand Watry, Brusselles; Briiske-Witt-
haus, Holanda.

A la tarda. Legislacig Social. Conferenciants: Senyors L. Hoffmann,
Berlin; Ernst Stuck, Berlin; G. Weinlander, Viena.

Seccié6 X.—Trnactament radicular. Infeccio Focal. Conferenciants: Se-
nyors Edgar Coolidge, Xicago; A. Grumbach, Zurich; Erik Hellner,
Estocolm; Oscrar Muller, Basilea; H.-H. Rebel, Gottingen.

Seccid XI.—Protesi parcial movible. Conferenciants: Senyors A, El-
bercht, Neu-Isenburg; F.-C. Elliot, Houston; H. Bousset, Paris; Max
Spreng, Basilea.

Seccié XII.—Ciéncies dels materials. Conferenciants: Senyors Ch. Ben-
nejeant, Clermont-Ferrand; F. Haupmegerer, Essen; Wilmer Souder,
Washington; Eugéne Wannenmacher, Tiibingen.

Seccié XIIL. — Cirurgia Bucal. Conferenciants: senyors G. Axhausen,
Berlin; Robert H. Ivy, Filadélfia; Harold Round, Biermingham.
Seccré XIV.—Ortodoncia. Conferenciants: Senyors Milo Hellman, Nova
York; Gustav Korkhaus, Bonn; Ch.-F.-L.. Nord, Den Haag; Edmon-

do Muzj, Roma; James Quintero, Lié.

Seccié6 XV.—Fisica. Quimica. Conferenciants: Senyors Hermann Becks,
San Francisco; Kieffer, Estrasburg; E. Nivard, Paris.

Viatge colectiu

El Consell del Collegi ha acordat patrocinar el viatge collec-
tiu a Viena per als dies del Congrés i a Praga, Berlin, Brusselles i
Paris, organitzat per la Companyia Internacional Wagons-Lits Cook.
Aquest viatge, l'itinerari i pressupost del qual, detallem a continuacid, sera
també aprofitat per tots els companys de la resta d’Espanya que vulguin
inscriure-s’hi. Alguns de Balears ja ho han fet.

Ei viatge ofereix positius avantatges economics, ja que en el seu preu
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compreén la sortida i tornada a Barcelona. Tindra també un interés cien-
tific notable, puix que a Berlin hom visitara les institucions odontologi-
ques de la capital alemanya, i a Brusselles permetra fer una visita col-
lectiva al nou Institut George Eastman, just fa un any inaugurat.

Durant ’estada a Colonia, la casa Bayer obsequiara amb una visita
collectiva als seus importants laboratoris. Tots els companys que vul-
guin prendre-hi part sén pregats d’adrecar-se el més aviat possible a la
Secretaria del Collegi. Hi facilitaran la tasca sempre complicada d'una
tal organitzacio.

tinerari llarg

Juliol, 30.—Barcelona. Concentracié dels senyors Congressistes (Estacid
Terme). Sortida, a les 15.
Cerbére. Arribada, a les 18,02. Duana, frontera, canvi de tren. Sor-
tida, a les 18,36 per Ginebra i Zurich.
Juliol, 31.—Zurich. Arribada a les 15,58. Trasllat a l’hotel, sopar i
habitacid.
Agost, 1.—Zurich. Esmorzar i sortida, a les 8,11.
Viena. Arribada a les 22,15. Trasllat a I'hotel i habitacié.
Agost 2, a 8—Viena. A Viena. Esmorzar, un dinar i habitacid.
Agost, 9.—Viena. Esmorzar i sortida a les 10,05.
Praga. Arribada, a les 16,59. Trasllat a I'hotel, sopar i habitacid.
Agost, 10.—Praga. Estada a Praga. Pensié completa.
Agost, 11,—Praga. Esmorzar i sortida a les 8,56.
Berlin. Arribada a les 15,05. Trasllat a I'hotel, sopar i habitacid.
Agost, 12 a 14.—Berlin. Estada a Berlin. Pensié completa.
Agost, 15—Berlin. Sortida a les 10,57.
Colonia. Arribada a les 18,58. Trasllat a l'hotel, sopar i habitacid.
Agost, 16.—Colonia. Estada a Colonia. Pensio completa.
Agost, 17—Colonia. Sortida a les 10,02.
Bruselles. Arribada a les 13,02, Trasllat a I'hotel, sopar i habitacid.
Agost, 18.—Brusselles. A Brusselles, Pensié completa.
Agost, 19.—Brusselles, Sortida a les 13,28.
Paris. Arribada, a les 16,53. Trasllat a l’hotel, sopar i habitacio.
Agost, 20 i 21. Paris. Estada a Paris. Pensié completa.
Agost, 22—Paris. Sortida, a les 19,30.
Agost, 23.—Barcelona. Arribada, a les 13,14
Fi del viatge.




Preu per a un grup de 10 persones, minim.

En hotels de segona classe -.......cccoceeennen. 1.155'— ptes.
En ‘hotelside primera classe ...lii... ol 1.375'— ptes.

Itinerari curt

Juliol, 30.—Barcelona. Concentracié dels senyors Congressistes. (Estacio

Terme). Sortida, a les 15.

Cerbeére. Arribada, a les 18,02. Duana, frontera, canvi de tren. Sortida,

a les 18,36 per a Ginebra i Zurich.

Juliol, 31.—Zurich. Arribada, a les 15,58. Trasllat a l'hotel, sopar i
habitacié. '
Agost, 1.—Zurich. Esmorzar i sortida, a les §,11.

Viena. Arribada, a les 22,15. Trasllat a 1’hotel i habitacio.
Agost, 2 a 8. Viena. Estada a Viena. Esmorzar, un dinar i habitacio.
Agost, 9.—Viena. Sortida, a les 8.

Zurich. Arribada, a les 22,29. Trasllat a I’hotel i habitacio.
Agost, 10.—Zurich. Esmorzar i sortida, a les 7,41.

Ginebra. Arribada, a les 12,34. Trasllat a I’hotel, apats i habitacié.
Agost, 11—Ginebra. Estada a Ginebra. pensié completa. Sortida, a les 21.
Agost, 12—Barcelona. Arribada, a les 13,14,

Fi del viatge.

Preu per a 10 persones, minim

En hotels de primera classe ..l ..o.o.iin. 830’— ptes.
En hotels de segona classe .....iicisiaiarieniinans 740’'— ptes.

Aquests preus comprenen els segiients serveis:
t=]

Bitllet de ferrocarril 1* classe a Espanya i 2* a l'estranger.
n  Tots els apats en ruta. Impostos i propines.

Servei d’intérprets i personal W.L/C. durant el viatge.
Mossos d’estacid.

¢ Trasllats de les Estacions als Hotels o viceversa.

Bones habitacions, dobles i senzilles.

1.0
2
S
4.t
3.
6.
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7.t Els apats en els Hotels en pensié completa (excepte a Viena, on
sera mitja pensio) 1 els impostos i propines al personal d’Hotels.

8.6 Asseguranca de 'equipatge de Pfes. 1.000 per persona.

Si els senyors Congressistes desitgen visitar també Berna o qualsevol
altra ciutat, hom podra fer-ne l’alteracié necessaria, aixi com tot altre
canvi lque sigui d’interés.

TREBALLS PREMIATS

El nostre company 1 constant collaborador de la nostra Revista, doc-
tor Aparicio, ha estat distingit amb el premi Aguilar pel seu treball “La
porcelana y la estética en las protesis fijas”. Amb tal motiu ens plau
d’adrecar-li la nostra mes efusiva felicitacié, i comunicar als nostres
lectors que en un dels nostre propers nimeros publicarem l’esmentat
treball.

També han estat premiats altres treballs de nostres companys Pro-
fessor Lluis Silva, de Sido Paulo (Brasil); Dr. Mallol de la Riba i
Jiménez Aizptrua, als quals donem la nostra més coral enhorabona.

NOVES PUBLICACIONS

Hem rebut el primer niimero del periodic “Cooperation”, organ de
la [Societat Cooperativa Dental Belga. Constitueix un volum bellament
editat, en el qual, a més dels aspectes peculiars de 'Entitat que l'edita,
hi apareixen interessants treballs cientifics. Adrecem al collega belga la

nostra més coral felicitacio.

Ens és plaent d’assabentar als nostres lectors de la publicacio del
“Boletin del Colegio Oficial de Odontélogos de la 4.* Region”. Pels
nimeros que fins ara hom n’ha publicats, podem afirmar que es tracta
d’un Butlleti forca reeixit en el qual hem trobat interessantissims treballs
avalats per eminents figures odontologiques. Desitgem al nostre collega
un franc éxit i una llarga vida.

AssOCIACIO FRANCESA PER AL DESENVOLUPAMENT DE LES CIENCIES

La propera reunié de I’Associacié Francesa per al desenvolupament
de les ciéncies, tindrd lloc a Marsella, els dies 16 a 22 de juliol proper.




Sens dubte aquest Congrés constituira una de les més belles mani-
festacions de I’Associacié Francesa, tant per tenir lloc a Marsella, com
per les Institucions cientifiques de les universitats d’Aix, Lié i Montpe-
ller, que hi prendran part.

Les reunions de la Seccié d’Odontologia que sempre han estat molt
reeixides, hom espera que aquesta vegada ho seran encara més. El doctor
Beltrami, catedratic de la Facultat de Medicina i Cirurgia Dentals de
Marsella, i el Dr. Maurech, de I’Escola Dental, s’han encarregat de po-
sar-se al davant d’aquesta Seccid.

Hi haura també demostracions sobre taula i sobre pacients, les
quals seran establertes en un programa que tingui en compte les neces-
sitats quotidianes de l'odontoleg practic.

Per a tota mena d’informacions dirigiu-vos a Mr. Wallis-Dawy, Se-
cretari General del Comité Executiu, 45 Rue de la Tour-d’Aubergne
(Trudaine, 74-86), o al Dr. Derouineau, Secretari del Congrés, 61 Avin-
guda d’Italia (Gobelins, 25-90).

OBITUARI

Quan el mostre darrer numero era ja en premsa, ens assabentarer
amb pena de l’accident automobilistic que costa la vida al nostre volgut
company de Sevilla, Dr. D. Ricardo Heredia, i en el qual resulta ferit el
Dr. José Escriva, Redactor-Cap del nostre collega el “Boletin del Colegio
Oficial Odontolégico”, d’aquella ciutat.

El fet ocorregué el dia 23 de febrer proppassat, quan retornaven de
Madrid, on havien anat amb motiu de les oposicions d’Odontdlegs Pro
vincials d’Higiene, que havien de celebrar-se a aquella capital, el dia 20
de I’esmentat mes.

El Dr. Heredia s’havia llicenciat a Salamanca, 'any 1911, i després
d’haver ostentat diversos carrecs en varies regions d’Espanya, actual-
ment era Cap dels Serveis Odontologics d’Higiene Infantil, de Sevilla.

Desitgem al Dr. Escriva un promte millorament, i adrecem als nos-
tres companys de Sevilla el nostre més sentit condol,
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OPOCALCIUM ;
del Doctor Guersant g
IRRADIAT (amb ergosterina irradiada) ]
catxets, comprimits, granulat. C]’

SI MPLE: catxets, comprimits, granulat. ¥
Guaiacolat: catxets. ]
Arseniat: catxets. Q
Literatura i mostres: ]

M. SOLER ELIAS ¢

Muntaner, 191.- Barcelona ]
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“C@EUT@RH C@NCENTR&T”
DE J. POCH FREIXAS

Soluci m endolcida d'ALSOL, al 30 9/,
Es el dentifric més racional pel seu poderosissim poder astringent. Desinflama
promptament la mucosa bucalila gargamella,i calma el dolor de tota |t1[1m11’1urr
Indispensable als Odontolegs per als nrln;'u igs subsegiients a les extracc ions, a fi
d'evitar les hemorragies que hi segueixen. Utilissim per abreujar el \me-.
de preparacié de la boca per a la collocacié dels aparells [1rrlll‘\t[~\ per ||
tal com afavoreix I'enfortiment i concentracié dels teixits de les genives. |

Preparat en el Laboratori ORRAVAN.- Montcada, 21.-Tel. 21643.-Barcelona

SE N'ENVIEN MOSTRES ALS ODONTOLEGS QUR EN SOL'LICITIN

Pasta dentifrica a

base de alcohol

ldurico sulfonado;

nuevo producto

de alto poder

detergente a la par que germinicida.

Su accién, unida a la del parabenzoato de
metilo, hace de la pasta Pemur el mejor -
preventivo antipiorreico.

(Férmula exclusiva para .Espoﬁu!




El Anestésico local que da
el maximo de garantias

rocain

DEBE SU REPUTACION A SU

REGULARIDAD
DE ACCION Y
ELIMINACION

SOLUCION D a 2 %/, (amp de 1 cc)
SOLUCION DD a 2 %/o(amp de 2 cc.)

SOCIETE PARISIENNE D’EXPANSION CHIMIQUE
SPECIA
MARQUES POULENC FRes & USINES DU RHONE
21, RUE JEAN-GOUJON
PARIS-8°

PARA MUESTRAS DIRIGIRSE A:
BARCELONA: D. Javier Coll. - Cércega, 269
MADRID: D. Julio Garcia Coll.- Garcia Paredes, 64
SEVILLA: D. José Luis Reyes. - Gravina, 58
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JUNTA DEL CONSELL
B xR ACTE DESLES SESSTONS

Sessié de la Junta del Consell, celebrada el dia vint-i-vuit de febrer
de mil nou-cents trenta-sis. Es reuneix la Junta del Consell, a les vint
hores quinze minuts, en sessié de segona convocatoria i amb assisténcia
dels Consellers, senyors Alcaraz, Alguerd, Bofill (Carles), Bofill (Jaume),
Carol, Comella, Ferrer i Valls, Huguet, O. Jaime, Manzanera, Marin, Ma-
teu, Molleda, Planas (Marti), Valldaura, Viaplana, Vidal i Prats, i Torrent.

La presideix el Dr. Joan Carol, i hi actua de Secretari el Dr. Josep
Alcaraz.

Oberta la Sessid, el Sr. President déna possessié als vocals de la Sec-
ci6 Barcelona-Comarques, i en sollicita la valuosa collaboracié. En nom
d’aquesta li contesta el Dr. Huguet; agraeix les paraules d’afecte del
Dr. Carol i promet la més entusiasta collaboracié. Seguidament hom lle-
llegeix i aprova l’acta de la Sessi6é anterior,

La representacié de la Seccié Barcelona-Comarques sotmet a 1’apro-
vacié del Consell el projecte de Reglament de la Seccié, aprovat amb
data vint-i-set de febrer: en defensa l'articulat el Dr. Huguet. Per unani-
mitat hom aprova el Reglament de la Seccié Barcelona-Comarques.

Per la Seccié Barcelona-Ciutat hom eleva a la consideracié del Con-
sell I'expedient instruit al collegiat Sr. B. C.

Hom llegeix a continuacié el recurs cursat per 'interessat, dins el termi-
ni reglamentari, contra la sancié imposada per la Seccié Barcelona-Ciutat.

El Sr. Secretari acompanya l'informe que sobre aquest recurs ha sol-
licitat de la Seccid.

S’acorda atorgar un vot de confianca al Comité Permanent del Con-
sell per tal que assenyali la data en la qual s’haura de reunir el Tribunal
Professional, per examinar el recurs del Collegiat Sr. B. C.

Hom acorda nomenar una ponéncia que faci a Catalunya la propa-
ganda del Congrés Internacional de Viena, i que quedi integrada pels
senyors Presidents de les Seccions, un representant de cada una de les
Entitats Odontoldgiques i un representant de la Revista.
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Hom aprova l'actuacié de la Ponéncia encarregada de confeccionar
les bases i condicions per al proveiment d'una placa d’auxiliar de Secre-
taria, ratificant 1’acord de la sessié anterior, que sigui aquella assumida
per persona de sexe masculi, i consta en acta, a peticié del Dr. Alguerd,
el seu parer en contra, per creure que hi han de poder concérrer els que
ho tinguin a bé, sense distincio de sexe.

Hom acorda, a continuacid, aprovar el projecte d'obres a realitzar en
el nou local per tal d’adaptar-lo a les necessitats del Collegi, i destinar-
hi la suma de 1.000 pessetes per a sufragar-ne les despeses.

Aixi mateix hom acorda d’autoritzar la compra d’uns armaris-biblio-
teca per a ’amoblament de la nova sala de Juntes, i deixar-ho a criteri del
Comité Permanent; hom I’hi assigna la quantitat maxima de 1.000 ptes.

Hom aprova els termes del redactat del contracte d’arrendament del
local amb el Patronat del Casal del Metge, i hom autoritza expressament
el Sr. President, Dr, Joan Carol, per a signar-lo en la representacié que
ostenta i en nom del Collegi.

Hom acorda contestar un ofici del Cercle Odontologic de Catalunya
sobre la provisié d’unes places d’odontologia al servei de les Diputacions
Provincials.

Hom acorda, finalment, subscriure’s a la “Gaceta de Madrid” i “But-
lleti Oficial de la Generalitat de Catalunya”.

Hom aprova un compte de la Impremta Rapida, per import de 82
pessetes.

SECCIO BARCELONA-CIUTAT

EXTRACTE DE LES SESSIONS

Sessié de la Junta de Govern, celebrada el dia 20 de marc del 1936.
Es reuneix en sessié de ssegona convocatoria, a les vint-i-dues, i amb
assisténcia dels senyors Alcaraz, Barril, Manzanera, Mateu, Noguer,
Villar i Sancho, Via i Dufresne, Viaplana, i Vila i Torrent.

La presideix el Dr. Mateu, i hi actua de Secretari el Dr. Manzanera.

Excusen la no assisténcia els Drs. Bofill (Carles) i Peraire (Josep).

Oberta la Sessid, és llegida i aprovada l'acta de la Sessid anterior.

Es examinada, a continuacid, la sollicitud d’ingrés formulada per don
Ferran Villalonga i Fabrega, que és acceptada.

Contestant una carta del Sr. Pedra, referent a 1’exercici professional
per part d’un altre company a l’ex-domicili del primer, i sobre propa-
ganda, hom acorda de manifestar-li que la Seccié no pot acceptar cap
altra classe de propaganda que l'avtoritzada, €s a dir, aquella que ha
estat sotmesa per endavant a la sancié de la Junta, i en quant als altres
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extrems que hi allega, palesar-li que la Junta vetlla pel compliment dels
preceptes reglamentaris.

Contestant una carta 'del Sr. Bossy, que sollicita una certificacié de
la Seccid que 'autoritzi per a exercir al pis 1.1, 1.2, de la casa assenyala-
da amb el n® 5 de la Rambla de Catalunya, on abans hi havia estat
establert un altre collegiat, per haver-ne passat el termini de dos anys,
reglamentari per a establir-s’hi un tercer.

Hom acorda, vistos els antecedents que n’hi ha i en especial una cer-
tificacié del Jutjat n.° 5 d’aquesta ciutat, justificativa de la data en qué el
deixa el company al qual fa referéncia, comunicar al Sr. Bossy que no
existeixen les causes que motivaren, que, en el seu dia, la Seccié I'invi-
tés a tancar el despatx de la Rambla de Catalunya, n.° 5, pis 1.7, porta 1.2

A continuacid, el Dr. Barril, President de la Comissié d’Intrusisme,
dona compte de l'actuacié de dos agents nomenats, d’acord amb el Pre-
sident de la Seccid, Sr. Mateu, i el Comissari General d’Ordre Piiblic,
Sr. Ortiz, per la persecucié d’intrusisme, complimentant acords de la Junta.

En quant a ’actuacié dels esmentats agents, hom acorda que aquests
estiguin a les ordres de la Comissié d’Intrusisme; gestionar l'obtencié
d'una certificacié de “Jefatura” de Policia que justifiqui llur missié; que
vagin acompanyats en les diligéncies que practiquin, per companys de
la propia Comissid.

A continuacié, el Sr. Secretari déna compte d’haver estat aprovat el
projecte sobre Serveis a Mitues, Societats, etc., en la Junta general cele-
brada el passat dia 13, i per tal de portar-ho a la practica, hom acorda:

Que la Comissié informi la manera d’aplicar-la i a 1'objecte de co-
neixer la fitxa de les Entitats i companys que hi presten serveis, enviar
una circular als odontolegs de la Seccié per tal de recabar-n’hi la colla-
boracid, i saber l'existéncia i adreces de les primeres; donar el caracter
d’obligatori el contestar aquest requeriment; hom entén incursos en
sancid els que deixin de fer-ho.

Queda pendent 'aprovacié del segell de la Seccid, per no ajustar-se
als desitjos dels senyors de la Junta el model presentat.

Hom acorda, a continuacid, delegar en el Sr. Secretari la comprova-
cié de l'existéncia de la vitrina del Dr. S., i en cas afirmatiu, concedir-li
un darrer termini de 48 hores perqué procedeixi a retirar-la. Hom acorda
també elevar a 100 ptes. les penyores imposades als senyors que hagin
desobeit el segon requeriment de la Seccié, per tal que retirin les vitrines.

Per tltim, hom acorda palesar el condol de la ‘Seccié al company
Dr. Costa (Agusti), per la pérdua de la seva mare politica.
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CONVOCATORIA DE JUNTA GENERAL ORDINARIA

ORDRE DEL DIA D’acord amb el que disposa 'article 41
i i concordants idel Reglament de la Seccié,
Lectura de l'acta ante-

e L la Junta de Govern us convoca a Junta ge-
‘Memoria de Secretaria i | neral ordinaria ique tindra lloc el proxim

discussi6 de l'actuacio de la dilluns, dia 25, al local social, a les vint-i-

Junta de la Seccié durant : 5 “

I'exercici. una hores, quaranta-cinc minuts, de primera
Aprovacié (11( S i convocatoria, i a les vint-i-dues, de segona.
ressupostos de la Seccid. .

P S : Barcelona, 30 d’abril del 1936.
Proposicions, precs i pre- |

guntes que la ].)E‘l{‘;_{':i(}![') | Dr. RAMIR MATEU, President.

vulgui elevar a la resolucié 1 3 :

del Consell. | Dr. LLuis MANZANERA, Secretarl.

D’'INTERES PER ALS SENYORS COL-LEGIATS
Seccid BARCELONA-CIUTAT

La Junta de Govern de la Seccié recorda, amb interés, als senyors
Collegiats, 'obligacié de sotmetre el text dels anuncis, de qualsevol clas-
se, plaques, circulars i tota mena de publicitat, a I’aprovacié de la Junta,
d’acord amb el que hi disposa 1'apartat g) de l'article 30, de I’Estatut del
Collegi (aprovat pel Govern de la Generalitat amb data 14 de desembre
del 1933).

Preguem aixi mateix, amb insisténcia, als senyors Collegiats, que
vulguin donar compte immediat al Collegi dels canvis de domicili, tele-
fon, consultoris, etc. Aixi mateix, recomanem a aquells, el nom o adrega
dels quals, per qualsevol causa, no figuri exacta en I'iltima llista editada
pel (Collegi, que vulguin enviar-ne nota.

Hom prega a tots els senyors odontolegs, amb exercici a Barcelona,
que vulguin molestar-se en passar per la Secretaria, a l'objecte de signar
les noves fitxes de collegiacié, d’acord amb el que disposa 1’art. 13 i con-
nordants del vigent Estatut del Collegi.

Cal que hi presentin el titol professional, ja que aquest deu ésser
visat per la Sessié. Per tal, aixi mateix, d’estendre els nous carnets, hom
prega I'entrega de tres fotografies en el moment de signar-ne les fitxes.

La Junta de Govern encareix, amb molt d’interés, el compliment
d’aquest tramit, amb la major urgéncia possible, per tal que hom hi
pugui reservar als senyor colegiats la mateixa numeracié que tenien en
les llistes de l'extingit Collegi.
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Secci6 BARCELONA-ZCOMARQUES

La Junta de Govern de la Seccié Barcelona-Comarques prega a tots
els companys, amb despatx obert i residéncia a la demarcacid, vulguin
molestar-se en passar per la Secretaria de la Seccid, per tal de formular-
hi llur collegiacid. :

Aixi mateix, hom prega, amb interés, als companys, amb residéncia
i exercici en una altra Seccid, perd amb un servei periodic o regular a
I'ex-provincia de Barcelona (menys la Capital i pobles agregats), demar-
cacié de la Seccié Barcelona-Comarques, recordin co que estableix l'ar-
ticle 9.¢ del Reglament de la Seccid, que hi regula I'exercici professional,
i n’assenyala l'obligatorietat de cursar-hi la corresponent alta. Hom
considerara (art. 63) com a pertanyents a la Seccié Barcelona-Comar-
ques, tots els companys que hi tinguin declarat ’exercici en les llistes
de ’extingit Collegi. No obstant, per tal de confeccionar la llista defini-
tiva dels companys inscrits, incloure-hi les noves altes, posteriors a les
llistes de l'extingit Collegi, i rectificar-ne els errors, la Junta de la Sec-
cié prega als interessats vulguin, a la major urgéncia possible, sollicitar-
ne els fulls a la Secretaria, i acompanyar-n’hi el titol professional i dues
fotografies. La Junta de la Secci6é espera una franca collaboracié de tots
els professionals, els quals, amb llur suport, contribuiran a la rapida
normalitzacié de la marxa de la Seccié. En sollicitar-ne la collegiacié a
la Seccid, hom els entregara un exemplar del Reglament aprovat per
I’Assemblea general, celebrada el dia vint-i-set de febrer d’enguany, san-
cionat pel Consell Directiu amb data vint-i-vuit del mateix mes.

NOTES D’INTERES GENERAL

Reorganitzades les Oficines del Collegi en el nou estatge social,
el Sr. President, Dr. Joan Carol i Montfort, hi atendra els senyors
collegiats tots els dimarts, no festius, a les set de la tarda.

UNES NOTES MOLT IMPORTANTS ALS SENYORS ASSOCIATS
DE LA “PREVISIO MEDICA NACIONAL”

Preguem amb vivissim interés als senyors associats a la “Previsio
Meédica Nacional”, que en tinguin alguns rebuts endarrerits, vulguin re-
tirar-los, amb la major urgéncia, de la Secretaria.

Comuniquem als senyors associats que vulguin disposar-ne la desig-
nacié de beneficiaris, que poden passar per la Secretaria a recollir-ne els
fulls, o telefenar al niimero 11586.
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BIBLIOTECA

Existeix el projecte d’installar, en una de les dependeéncies del nou
estatge, una sala destinada a Biblioteca. A aquest efecte han estat re
centment adquirits dos armaris-llibreria.

El Collegi prega a tots els companys que simpatitzin amb aquest
projecte, vulguin aportar-hi llur suport. A la vegada palesa el seu agrai-
ment als companys, Srs. Alfred Duran i Dr, Josep Meifren Roig, per
llurs donatius de Ilibres.

ASSEGURANCA COL-LECTIVA DEL PERSONAL ASSALARIAT

Recordem als companys que en diverses ocasions s’han dirigit a la
Secretaria sollicitant-ne algunes modificacions sobre personal, aixi com
aquells que vulguin ingressar-hi llur dependéncia, la conveniéncia que
en formulin les corresponents propostes, ja que la polissa ha de renovar-
se el dia 1.r de juliol vinent, i a partir d’aquesta data, i fins el dia 31 de
desembre, hom mo ddmetra cap alta ni baixa, salvant lleugeres altera-
cions en quant a canvi de personal.

CANVI DE LOCAL SOCIAL

Des de 1.r d’abril les oficines i secretaries mancomunades del Collegi
i Seccions Barcelona-Ciutat i Barcelona-Comarques, han quedat instal-
lades al nou local 2/16 del Casal del Metge. El teléfon continua essent-
ne el mateix: 11586,

OFERTES I DEMANDES

Metge, establert a barriada, ofereix possibilitat establir-se odonto-
leg, despeses a partir. Raé a SECRETARIA.

S’ofereix mecanic-dentista, bones referéncies. Raé a SECRETARIA.

Urgeix, per traslladar-se a fora, vendre clinica dental en bones con-
dicions, lloguer economic. Radé a SECRETARIA.

Odontoleg, compraria torn ballesta, corrent continu 150 v. Ofertes:
Telefon 76924.

OBITUARI

Els nostres benvolguts companys senyors Areny, Comamala i Costa
(D. Agusti), passen per la dissort de la pérdua de familiars volguts.
Reiterem als nostres companys el condol del Collegi.
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BALEMES; 127, BARCELONA

COLEMAN. Manual de extracciones dentarias. 1928. Un tomo de 200 pdginas, con
57 figuras. Rastica, 7 ptas. Tela, 9 ptas

COLYER. Patologia y Clinica Odontolégicas. 1929. Un tomo de 988 paginas, con
971 figuras y 6 laminas. Rustica, 45 ptas. Tela, 49 ptas.

HERPIN. Fracturas del maxilar inferior en la guerra. 1920. Un tomo de 230 pa-
ginas, con 168 figuras. Ruastica, 9 ptas. Tela, 13 ptas.

HODGEN. Metalurgia Odontolégica Practica. 1931. Un tomo de 580 paginas, con
79 figuras. Rustica, 20 ptas. Tela, 23 ptas.

MEAD. Enfermedades de la Boca. 1931. Dos tomos, con un total de 796 paginas,
con 336 figuras y 43 cuatricromias. Ristica, 70 ptas. Tela, 80 ptas.

PEESO. Coronas y Puentes Odontoldgicos. 1931. Un tomo de 608 paginas, con
731 figuras. Rdstica, 35 ptas. Tela, 39 ptas.

STEADMAN. Anestesia local en Odontologia. 1929. Un tomo de 198 péginas, con
42 figuras y 10 laminas en colores. Ristica, 13 ptas. Tela, 17 ptas.

TRATADO DE ESTOMATOLOGIA, publicado bajo la direccién de los doctores
Gaillard y Nogué. Diez tomos.

Tomo I. Anatomia de la Boca y de los Dientes. 1925. Un tomo de 2(10 pdginas,
con 149 figuras. Ristica, 8 ptas. Tela, 12 ptas.

Tomeo II. Fisiologia, Bacteriologia, Deformaciones y Anomalias de la Boca y de
los Dientes, Accidentes de la Denticion. 1924, Un tomo de 328 péaginas, con
214 figuras. Rdstica, 14 ptas. Tela, 18 ptas.

Tomo III. Enfermedades de los Dientes y Caries dentaria. 1931. Un tomo de
420 paginas, con 229 figuras. Ruastica, 17 ptas. Tela, 21 ptas.

Tomo IV. Dentisteria Operatoria. 1928, Un tomo de 586 pdginas, ilustrado,
con 473 figuras. Rastica, 22 ptas. Tela, 26 ptas.

Tomo V. Enfermedades paradentarias, Higiene y profilaxis de la Boca y de los
Dientes. 1925. Un tomo de 496 pdginas, con 91 figuras. Rustica, 20 ptas.
Tela, 24 ptas.

Tomo VI. Anestesia. 1934. Un tomo de 450 paginas, ilustrado, con 102 figuras.
Ristica, 18 ptas. Tela, 22 ptas.

Tomo VII. Enfermedades de la Boca. 1928. Un tomo de 420 péginas, con 65
figuras. Ruastica, 17 ptas, Tela, 21 ptas.

Tomo VIII. Enfermedades quiriirgicas de la Boca y de los maxilares. 1925, Un
tomo de 496 paginas, con 296 figuras. Rustica, 20 ptas. Tela, 24 ptas.

Tomo IX. Ortodontopedia. 1925. Un tomo de 388 pdginas, ilustrado, con 339
figuras. Rustica, 17 ptas. Tela, 21 ptas.

Tomo X. Pritesis bucodentaria y facial. Radiologia.

TURNER Y ANTHONY. Tratado de Protesis Dental. 1934. Dos tomos, con un
total de 1,188 pdaginas, ilustrado, con 991 figuras y 3 ldminas en colores.
Rustica, 110 ptas. Tela, 120 ptas.

WINTER. Tratado de Exodoncia (Extraccién de los Dientes, Cirugia estomato-

logica y Anestesia). 1930. Un tomo de 396 paginas, con 329 figuras y 2 lami-

nas en colores. Rastica, 30 ptas. Tela, 35 ptas.
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Rccomancm als nostres lectors que concedeixin
[lur atenci6 als Srs. Anunciants afavoridors d’Arxius
p’OpoNTOLOGIA 1 que en recordin els productes.

INDEX D'ANUNCIANTS

DEL PRESENT NUMERO

Bayer ., . . . . . Moldano-Novocaiaa-Corbasil.
CappeEviLa, J. . . . Antiséptic DONNER.
Epitoriar Pusur . . Obres d’Odontologia.
Estrapa Gns. . . WIPLA I PROTESI.

[sfrica DenTAL, S. \ Articles DENTALS.

Joannis & LErOY . . Diposit Dental.

Lag. EXPERIMENTAL

Terap. IMnmunocena. VACUNES LETI

Lrena 1 GarriGa . . PROTESIS DENTAL.

Mégénanp, Louis . . . Alta freqiiéncia.

Meunier-Burpin . . SUPER-SUCCIO.

Pocu 1 Freixas, J, . ASTRINGENT GINGIVAL.

S.SEWiHIrE - 2 S ELASTIC-COMPOUND;

SALESAL: = v Diposit Dental.

SCHERING- {\\IILBAL M, \ G. SAGROTAN.

Serra 1 Fargas. . . Articles DENTALS.

STE. PAr. p'ExpANSION P
Cuimioue Specia. ., Anestésic SCUROCAINE.

SorLer ErLias, M. . . Recalcificant OPOCALCIUM.

SoLE 1 Parou, . . . Productes S.S. WHITE.

Tavi 1 Boric . . . Recalcificant KALOGEN.

TrasaL 1 Pacer. ., . Raspall Dental FORAMEN.

Contribul’u a augmentar les possibilitats editorials
d’aquesta revista, portantveu de 1'Odontologia Cata-
lana, recomanant als preparadors o representants
que us visitin per tal d’oferir-vos productes, medi-
caments, etc., que per llur conveniéncia els anunciin
a ARrRxiUus D'ODONTOLOGIA.
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Materials per a Obturacions

TRUE DENTALLOY

Per a obturacions d'amalgama, resistents i duradores.

PORCELLANA PER A OBTURACIONS

Es confon completament amb la dent. Hom no la hi pot
descobrir ni amb els raigs X. - Es el material plastic que
d'entre tots més s'adapta a l'ideal de les obturacions estéti-
ques i duradores.

KRYPTEX

Ciment translicid que s'adapta perfectament. Resisteix el
desgast i no és atacat pels fluids de la boca. Magnific per a

qualsevol cementacié.

KRYPTEX GERMICIDAL

Es el mateix KRYPTEX al qual hom ha afegit un potent
germicida que el fa unic en la seva classe. Translacid,
adhesiu, de volum constant i germicida, es presta a qualse-
vol cementacid, a obturacions preventives o a altres de la
infancia. Insubstituible per a la cementaci6 de bandes
ortoddnciques.

CIMENT DE ZINC

Resistent. S'endureix a una temperatura més baixa que
qualsevol altre ciment de zinc. N'és constant el volum, com
homogénia la massa, a l'ensems que exempta de porus. Usat
amb exit en el revestiment de cavitats i en cementacions
i obturacions propies del seu fs.

SON PRODUCTES S. S. WHITE

A. Solé Palou

Diposits dentals:

Notariat, 3, 517 Av.Conde Penalver, 8, entl., 1.*
Tel. 14196 Tel. 21459
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