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En esta comunicacidn, nos vamos a ocupar, exclusivamente, de la

neuralgia esencial segin la clasificacién de Sicarp de causa desconocida

actualmente, y no de las neuralgias secundarias que no son mas que un

sintoma de otras enfermedades, que reconocen su origen en otra parcela
organica, como son, por ejemplo, tumores de cerebelo v de los tubérculos

adrigéminos; bulbopatias (Sindrome de Stokes Adems. Sindromes de

Bornier o del niicleo de Deiters), en cuanto a su origen central, y cancer,
calficaciones pulpares, etc., en cuanto al periférico: agregando a éstas
las neuralgias producidas por enfermedades infecciosas (paludismo, etc).

Es nuestro prepésito, al abordar este tema, pretender demostrar que
en la llamada neuralgia facial, no existe lesién en los cordones del V
par craneano o trigémino; no hay neuritis; que esta entidad patolégica
tiene un origen periférico cuya causa es dificil de precisar y que segiin
entendemos nosotros, se trata, no de alteraciones de los grandes troncos
€ e€ste nervio, sino de una estructura particularisima o una alteracién
de las ltimas terminaciones nerviosas, o de la mucosa, o quiza de ambas,
¥ que da origen a esas manifestaciones dolorosas que constituyen esta
entidad patolégica.

Por lo tanto, el tratamiento ha de ser también periférico. El que
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nosotros proponemos a continuacion, es de una técnica por demads sen-
cilla y que nos ha dado siempre resultados eficacisimos.

No hemos de repetir en este modesto trabajo cuanto se ha dicho
acerca de la neuralgia facial, ni hemos de hacer critica de los diferentes
tratamientos preconizados (opio, morfina, quinina, aconitina, trigemina,
aplicaciones eléctricas, resercion de los bordes alveolares, del tronco
nervioso y hasta del Ganglio de Gasser; inyecciones de alcohol, y las
tronculares y a través del canal radicular con la glicerina fenicada, que
han dado algunos resultados positivos en manos del doctor Landete,
segiin hemos podido observar, etc.). A todos estos procedimientos, se
les atribuyen éxitos, pero ninguno se ha revelado como verdaderamente
eficaz.

Nosotros, sélo nos limitaremos a exponer lo que hemos tenido ocasion
de observar y hacer.

Hemos tratado once casos tipicos de neuralgia esencial: cuatro mu-
jeres y siete hombres; todos ellos pasaban de los 30 anos; tres pasaban
de los 60, aunque algunos autores aseguran que esta dolencia no se
presenta mas que de los 30 a los 50 afios. La mayor parte, ha sido de la
forma paroxistica simple de Trousseau, y sélo tres casos de la forma
convulsiva o tic doloroso.

De todos ellos, sélo hemos tenido un caso de mandibula; los demas
eran de maxilar y todos ellos en el lado derecho.

De nuestras observaciones resulta que el dolor se inicia en un solo
punto v no en todo el territorio donde se extinguen los filetes sensitivos
de los nervios maxilares; que este punto o zena (que no corresponde a
los clasicos puntos dolorosos de Valleix, puesto que éstos, mas bien son
zonas hiperestésicas), no es siempre el mismo, advirtiéndose al nivel
de la fosa canina, en el primer molar y como hemos podido observar en
el Gltimo caso que hemos tenido, tal vez mas grave de todos, detrds del
cordal superior.

Estos puntos o zonas, acusan reaccién dolorosa al menor excitante
que obre en cualquier punto del territorio inervado por el nervio ma-
zilar correspondiente. En el caso que acabamos de citar (se trata de
una sefiora de unos cuarenta afos), no obstante se hallaba la zona
detras del cordal, bastaba rozar ligeramente el ala de la nariz, o el
labio, para provocar el dolor.

El tratamiento que empleamos nosotros para combatir esta neuralgia,
es el fuego en puntos superficiales, aplicando después sobre el punteado,
embrocaciones de cloroformo yodado al 1 por 16.
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El primer cliente con quien empleamos este tratamiento, fué un
médico de Otero (Leén), hombre de edad muy avanzada, y que llevaba
una porciéon de anos sufriendo esta dolencia, localizada en la mandibula
derecha, si bien con algunas remitencias, y que habia agotado sin resul-
tado positivo, infinidad de procedimientos curativos cuando vino a
nuestra consulta.

Comenzamos a tratarle con fricciones reiteradas de tintura de yodo
con muy escasos resultados, y entonces, se nos ocurrié aplicarle el
cauterio. Tuvimos la agradable sorpresa de ver que al segundo dia, los
dolores habian desaparecido por completo.

La recidiva se observé a los cinco o seis meses, no siendo elle
extranc porque la aplicacién de cauterio que se le hizo, fué escasa:
defectuosa, por tanto. Se le hicieron nuevas aplicaciones mas abundan-
tes y metdédicas, y ya no hubo recidiva, aunque es de notar que este
sefior fallecié afio y medio después de este tratamiento.

En otro sefior de Sahelices (Valladolid), con dolores localizados en
el maxilar, al nivel de la fosa canina, y en quien se emple$ este trata-
miento, aparecié también la recidiva a los tres afios.

Contamos igualmente un tercer caso de recidiva en un sefior con
dolores en el maxilar también, y que a la segunda aplicacién quedo
curado, y no hemos vuelto a tener mas noticias de su enfermedad,

En el resto de los casos tratados, no ha sido necesaria mas que una
aplicacién de galvano-cauterio para obtener la curacion.

Como procedimiento previo para el tratamiento, obtenemos una o
varias radiografias (las necesarias), de la regién correspondiente a la
parte dolorosa, con el fin de ver si existen cordales o raices incluidas,
dientes careados, secuestros, dientes con pulpas calcificadas, etc., que
algunas veces son causa de una falsa interpretacién. Una vez descartado
esto y después de hacer la avulsién de las raices y piezas indtiles que
haya en la zona correspondiente, hacemos una serie de cauterizaciones
punteadas, no sélo en toda la zona o punto doloroso, sino en todo el
lado correspondiente. Cuando se trata del maxilar, cauterizamos también
en la parte vestibular hasta el repliegue que forma la mucosa del carrillo
con la encia; todo el borde gingival donde no haya piezas dentarias v
un centimetro y medio en la parte palatina. Aplicamos unos doscientos
puntos aproximadamente, Si el paciente es muy sensible, ya que durante
el tratamiento sobrevienen accesos dolorosos, lo hacemos en dos sesiones.

En la mandibula, el procedimiento es equivalente.

Aplicamos a continuacién el cloroformo yodado, y nos permitimos
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asegurar a los clientes que en mucho tiempo no volverdn a tener mas
dolores.

El alivio se inicia inmediatamente después de la aplicacién y la
curacién es completa a los dos o tres dias.

Conforme a lo expuesto, nos atrevemos a formular las siguientes
conclusiones:

1* Que esta dolencia es netamente de origen periférico como lo
es un simple dolor de muelas por pulpitis o periodontitis y que por lo
tanto creemos firmemente que el nombre de neuralgia del trigémino es
puramente genérico, como lo es para el caso mencionado de pulpitis
o periodontitis.

2% Que el tratamiento, del mismo modo, ha de ser periférico, por
cauterizaciones punteadas y superficiales, porque ademas de ser de una
técnica muy sencilla, es de resultados eficaces.

Sierra Pambley, 4. Leon.
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(De La Proviuce Dentaire, juliol-agost, 1933)
Permeteu-nos d’adrecar-vos un primer mot per a explicar una collabo-
racio, d'antuvi inesperada: un especialista de malalties mentals amb un
ortodencista.
Per a introduir el nostre tema, assenyalem dos casos particulars que
ensenyen fins a quin punt un tractament ortodoncic pot tenir una in-
fluéncia favorable sobre el desenvolupament moral,

Primer exemple— El jove Al. va ésser confiat a la nostra cura fa
alguns anys. El pacient havia nascut amb una fissura pallatina, que fou
operada de jovenet.

Punts caracteristics: estretor del maxillar superior, prominéncia de
la mandibula. Des del moment que el pare ens va consultar, creguérem
un deure fer ressaltar la importancia que en un cas semblant podia tenir
el tractament ortodoncic, no solament per a restablir-hi les funcions
biologiques, sind, sobretot, des del punt de vista moral. El pare ens va
dir aleshores fins a quin punt era dificil el caracter del nen; era sorrut,
no tenia amics, etc., etc. Per altra banda hom se’n burlava, rad per la
qual havia esdevingut insociable.

El tractament segui el seu curs, i havent tingut ocasié de parlar nova-
ment amb el seu pare, ens va dir que el caracter del nen havia millorat,
que tenia amics; d'una manera general, tots els companys de classe li
ho eren. Ara viu amb els altres, i no com abans, exclusivament reclos.

Essent-ne tan accentuada l’anomalia total, no créiem possible de
corregir-la d'una manera absoluta, per mitjd d'un senzill tractament orto-
doncic. Coneixedors dels meravellosos resultats obtinguts amb el meétode

Comunicacié presentada a la Societat Francesa d'Ortopédica dentofa

el 6 de maig del 1032,
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de Dufourmentel (reseccié dels dos condils) hem cregut que el millor
que podiem fer era adrecar-lo a aquest collega per tal que li fes
aguesta operacio.

Hom la hi féu amb resultat favorable, Avui, solament hi son visibles
dues petites cicatrius prop de les orelles.

Algun temps després, en rebre la visita del pare, hem tingut ocasio
de dir-li fins a quin punt estavem satisfets, no solament del resultat
general sin6 encara més per una observacié feta incidentalment al carrer:
el jove Al es passejava amb una senyoreta i li portava l'estoig del violi.
El pare ens digué aleshores que, efectivament, havia observat molts
canvis en la vida del seu fill, i estava molt satisfet d’haver-li fet tractar
la dismorfosi, i reconeixia que tots els sacrificis que s’hi havia imposat
havien tingut, efectivament, un resultat favorable, no solament sob:re
les barres, sind sobre la vida del seu fill. Avui fregiienta la Universitat,
viu amb els altres amb perfecta sociabilitat.

Segon exemple—La senyoreta Marcella, de 22 anys, té una
articulacié perfecta, pero és atacada d’una biprotrusié (superior i
inferior) que i fa anar cap endavant la regié dels llavis. Havent-me
consuitat, I’hi he respost que des del punt de vista funcional la mandibula
és perfecta; es tracta, doncs, purament d’'una qiiestié d’estética. I aixi
i tot, en aquest cas particular, li vaig recomanar que no en comencés
cap tractament. Malgrat tot, la jove i els seus pares decidiren fer-ne
el tractament necessari, que fou comencat de seguida. Després d’algun
temps, quan ja els primers signes ens indicaren que la marxa del trac-
tarnent era satisfactoria, i havent aconseguit la confianca de la pacient,
degudament interrogada ens assabenta que, malgrat no ésser desagradable
als joves, tenia sempre el sentiment d’una mena d’inferioritat per causa
de la seva dismorfosi. Quan dues amigues reien i parlaven en veu baixa,
estava convencuda que la seva mandibula n’era la causa. Una vegada,
després de dansar tota una vetlla, senti darrera un paravent aquesta
simple frase: “Del fisic, perd, hom en pot dir quelcom” i, persuadida
que és d’ella de qui hom parlava, tot l'encis de la vetlla se li esvai
rapidament.

Podriem multiplicar aquests exemples, i tindrem ocasié, a la fi
d’aquest treball, de citar alguns fets particulars, i és precisament la
discussié d’aquests diversos casos, la que ha fet néixer la collaboracid
a la qual hom deu l'estudi que tenim l’honor de presentar.

*® % k
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L'ortodoncia i la higiene mental sén ciéncies encara joves. Llurs
relacions reciproques no han estat gaire estudiades fins ara. En la breu
comunicacié que tenim I'honor de fer avui davant vostre, no farem més
que desflorar alguns aspectes d’un problema digne d’interés, més vast i
més complex del que hom pot imaginar de primer antuvi. L’ortodoncista,
pel seu art, pot fer obra util de profilaxi mental, curar o millorar certes
alteracions psiquiques en correlacié amb les dismorfosis dentaries.

L’esperit 1 el cos deuen ésser considerats com dos aspectes d'una
mateixa vnitat. Qualsevol anomalia de l'un repercuteix necessarizament
en laltre. Els fisicament deformats, sobretot, sén sovint victimes de
sentiments d’inferioritat que els fan menys aptes per a la concurréncia
vital, 1 que determinen alteracions psiquiques ben estudiades en els
nostres dies.

Cal admetre com a principi, que tot individu portador d'una tara
morfelogica, per poc marcada que sigui, el tipus del qual se separa aixi
de I'esquema de la raca, n'experimentara pertorbacions en el seu equi-
libri psiquic, dificultats en la seva adaptacié social. :

A aquesta classe de deformats pertanyen els nens coixos, coxalgics,
paralitics, els portadors de llavis leporins i erupcions a la cara, els [letjos
i els dismorfics de tota mena, entre els quals cal comptar aquells que
sén 'objecte de l'ortopédia dentofacial.

Els sentiments d’inferioritat seran tant més intensos, exerciran una
infiuéncia tant més depriment sobre I’esperit, com més vistents siguin les
anomalies que els han provocats, com més aviat hagin aparegut en la
infancia 1 es presentaran en els individus predisposats, per altra part, als
trastorns neuropatics.

Que una tal predisposicié existeix en els infants atacats de dismor
fosis dentaries, és ja un fet ben establert, i no hi ha dubte que vosaltres
n'esteu perfectament informats.

Trobem, en efecte, en els antecedents de molts dismorfics, la sifilis,
la tuberculosi, ’alcoholisme. N’hi ha molts on hom descobreix una dia-
tesi especial (és a dir un temperament morbid, que tradueix una manera
particular de nutricid) diatesi escrofulosa, artitrica, a les quals dorres-
ponen caracters ben definits. L’escrofulds, sofrent i feble, sera inclinat
per aquest sol fet als sentiments d’inferioritat. L'artritic, és sovint d'intel-
ligéncia precoc, de sensibilitat exageradament viva; és un feble, el qual
la dismorfosi posara més a prova en ferir-li més vivament el sentiment
de la personalitat.

Us haura cridat I'atencié el gran nombre de dismorfics desequilibrats
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del sistema nervids simpatic, que presenten eritemes estranys en forma
de taques tegumentaries, dermografisme, i s’enrojolen i s’empalideixen
amb massa facilitat. Sempre existeix en aquests casos, més o menys
clars, el mateix desequilibri, la mateixa inestabilitat des del punt de mira
psiquic. Aixo vol dir, tanmateix, que es tracta de predisposats als tras-
torns neurotics.

¢Quan i com neixen i es desenrotllen en els dismorfics aquests sen-
timents d’inferioritat? Evidentment, pel contacte de l’ambient. El nen
es déna compte de la seva anomalia. Els pares, sovint mancats de tacte,
li remarquen lluscament que no és com els altres, que la seva cara té un
defecte, una lletjor. Per part dels seus companys és sempre victima de
bromes desagradables (observacions poc indulgents, facécies depres
sives). El mateix ocorre amb la majoria dels seus mestres o professors.

Les conseqiiéncies que tot aixd produeix en l’esperit del nen seran
variables segons en sigui la constitucio, les disposicions caracterolo-
giques.

Els uns seran resignats, vergonyosos de llurs defectes. Evoluciona-
ran vers el pessimisme, la misantropia; de vegades, tot sentint-se humils
i empetitits,-captaran, durant llur vida, l'almoina, la pietat, la simpatia.

D’altres tindran una tendéncia a replegar-se cada dia més en ells
mateixos, egocéntrics, corpresos de llur propia imatge, amb risc de caure
en la cavillacié morbosa, la neurosi.

Adler, de Viena, ha estudiat un altre mode de reaccid, freqiient en
els que tenen defectes de qualsevol mena. Emprant una expressio ja
consagrada, diu que els sentiments d’inferioritat hi sén sobrecompensats.
L’individu no vol confessar-se a si mateix la seva inferioritat; per altra
banda hi assoleix 1'éxit fent esforcos per distingir-se, pujar per damunt
dels altres, i aixo en els dominis més variats. N’hi ha que hi reixen; en
sén exemple aquelles noies lletges, que, havent de renunciar a plaure,
faran brillants estudis universitaris. Hi haura individu deformat que
brillara per la seva cultura, el seu talent d’artista, etc. Aquesta sobre
compensacié no reix pas tothora, bon tros en falta. De vegades condueix
a un ideal massa allunyat de la realitat, desenrotlla I'orgull, ’egoisme,
i condueix a la neurosi.

Hom ha notat una estreta correlacié entre certes inferioritats morfo-
logiques i funcionals, per una banda, i certes anomalies en el desenvolu-
pament del caracter, per una altra. Es per aixo que els nens que en llur
infantesa han sofert trastorns intestinals prolongats, sén molt sovint
egoistes, irritables, sorruts; donen una importancia exagerada a llurs
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sensacions internes. Sovint sofreixen d’hipocondria, i de vegades arriben
a no pensar en res meés que en llur mal, que exageren fins a la fobia i a
I'obsessio cronica. Llurs trastorns viscerals i cenestésics els han impedit
un desenrotllament normal de la personalitat. Aquesta n’esdevé esguer-
rada en una forma o altra, desviada en una falsa direccid.

¢Existeixen aixi mateix particularitats psiquiques que sén propies
dels atacats de dismorfosis dentofacials? Hom ho ignora encara, per tal
com fins ara hom no ha establert una relacié entre la psiquiatria i 'orto
doncia. Els investigadors del costat médic sembla que han estudiat con-
junts dismorfics, les manifestacions dentaries dels quals no en sén res
més que un element. Sobre aquest punt, direm alguna cosa dels notables
treballs de Kretschmer sobre les relacions entre l'estructura del cos i el
caracter (Kdrperbau und Karakter) (1). Aquest psiquiatra ha isolat, entre
altres, dos tipus d’individus, que s’oposen 1'un a I'altre des del doble punt
d’esguard psiquic i fisic. Ha descrit, sota el nom de “ciclotimic” en el
terreny moral, i de “picnic” (= espés) en el fisic, individus de tronc cor-
pulent i membres curts, en els quals el greix és més abundant que el
miuscul, el cap, sobretot, arrodonit i mancat de caires. Llur cara sembla
tenir la forma d’un pentagon. Psiquicament, sén individus sociables, ex-
pansius, 'humor dels quals oscilla entre els pols de l'alegria i de Ia
tristor. S6n naturalment conciliants, comunicatius, realistes. En casos
pronunciats sén donats al bon viure i al gaudi.

Oposadament, Kretschmer ha designat, sota el nom de “esquizotimic”
en el terreny moral i d’asténic en el fisic, individus reservats i freds. En-
cara que sovint sén capacos de sociabilitat, no sén massa comun

ni vibren gaire a l'unisson amb el medi ambient. Fisicament les dife-
réncies d'aquest tipus amb els antitétics precedents sén molt netes. L’es
quizotimic, €s, des del punt de vista corporal, un asténic, de torax estret,
d’habitus tisic.

Té€ el crani de forma variable, no tan harmoniés de contorns, pero,
com el del picnic, El perfil dels més caracteristics és I’angular, almenys
en els casos tipics (Winkelprofil, segons ’anomena Kretschmer). Hom
ha remarcat en aquest perfil el relleu del nas, el desenrotllament pro-

porcionalment exagerat en relacié a la linia mitja de la cara. Sembla que
Kretschmer i els seus deixebles hagin omes d’estudiar les dismorfosis
maxillodentaries, les més de les vegades evidents. Prognatisme superior,

maxillar inferior hipoplastic, distooclusié i menté cap endarrera, perfil de

(1) Kdirper und Karakier, quarta edicid, Editorial Julius Springer, Berlin.
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moltd, etc. Entre aquests dos tipus oposats n’existeixen, evidentment, una
infinitat d’intermediaris.

Cada un d’aquests dos tipus, fet notable, té la seva patologia mental
particular, sense que aixo sigui, tanmateix, una regla absoluta. N’hi ha
prou amb exagerar els tracos del caracter que ja hem explicats. L’esqui-
zotimic, que s’interioritza d’una manera morbida, encongint-se en certa
manera cada vegada més sobre ell mateix, esdevé un esquizoid (de schizo
— separat de la realitat) i es troba als confins de la patologia. Si la pér-
dua del contacte s’hi accentua encara, ens trobem davant d'un esquizo-
frénic, és a dir, d’'un alienat. El ciclotimic que, tal com hem vist, vibra
a I'unisson de les alegries i de les tristors de I’'ambient, pot veurs patolo-

gicament exagerades les seves tendencies constitucionals, i al capdavall

arribar a la psicosi maniatica depressiva.

Els individus atacats de les particularitats psiquiques i fisiques del
primer tipus (ciclotimic i picnic), que son adaptats i sans, semblen els
més normals d’entre els humans. Una dismorfosi hi t€ menys probabilitats
de conseqiiéncies psiquiques serioses.

Els asténics, per tal com porten altres inferioritats d’organs, hi sén,
pel contrari, més exposats. En aquests les dismorfosis dentaries collabo
ren amb les dificultats d’adaptacié, pel mecanisme que coneixem del
sentiment d’inferioritat.

Hem vist que aquest tipus es caracteritza, en la seva forma més
acusada, per un perfil angular de la cara, on les anomalies dentaries van
acompanyades d’altres dismorfosis; sovint ens hi trobarem amb
adenoidees amb insuficiénria respiratoria, facies especial torax massa
estret. Sabem que els nens atacats d’adenoidees sén sovint retrassats des
del punt de mira intellectual. Llur capacitat d’atencié, de concentracis,
és feble. A l'escola, no poden seguir llurs companys, algunes vegades
els cal repetir les classes. El raspat de la farinx pot fer desaparéixer
tots o part d'aquests trastorns —temporalment o definitiva— i el nen
reprén a l’escola una categoria normal. Tanmateix, les recidives n’hi son
freqiients, i solament un tractament ortopédic dentofacial apropiat podra
donar-hi suficients garanties.

Pot succeir-hi que 1'Ortodoncista sigui el primer en ésser consultat
per a practicar-ne un examen medic i diagnosticar-hi les vegetacions ade-
noidees. Si fa tenir cura de la gola del nen a I’'ensems que en tracti les dis-
morfosis dentaries, fara una tasca doble de profilaxi mental. Es també
interessant fer remarcar encara que les adenoidees sén, en multitud de
casos, l'origen de trastorns digestius cronics de la infancia.
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Els teixits limfatics inflamats de la farinx entretenen una secrecid
mucopurulenta, que passa a l'esofag, després a l'estémac, i produeix di-
versos trastorns gastrointestinals.

Hem esmentat les repercussions psiquiques possibles —més ben dit,
freqiients— alteracions del caracter, propies dels individus que en llur
infancia han sofert trastorns digestius prolongats.

Dismorfosis dentaries, vegetacions adenoidees, trastorns gastrointes-
tinals, constitueixen una sindroma particularment interessant des del
punt d’albir de llur repercussié psiquica, i que hom troba molt sovint
en la practica. No hi ha dubte que cada un de vosaltres haura trobat altres
sindromes semblants, per exemple, en el raquitisme.

Sembla que a l'esdevenidor, en establir tals agrupaments morbids,
agrupaments de dismorfosis o d’inferioritat d'organs, en el sentit ampli
de la paraula, la recerca de les anomalies dentaries, hi tindra un paper
cada vegada més important en rad de la precisié de qué llur estudi pot
ésser objecte.

Hem vist que els sentiments d’inferioritat neixen sobretot del fet
que l'individu és un ésser que viu en societat; es compara i s'amida amb
altri, 1 aixi pren una consciéncia més clara de si mateix.

Aquest procés és ben diferent segons el nivell social del subjecte que
hom considera. Les criatures de classes acomodades son més propenses
als trastorns neuropatics que les socialment inferiors. Les primeres, en
efecte, han estat reconegudes com a més vulnerables des d’aquest punt
de mira, o sigui, més sensibles. Els traumatismes psiquics de totes classes
(desgracies de familia, violacions, etc.), hi tenen més facilment conse-
qiléncies molestoses des del punt d’albir mental. Passa el mateix en ¢o
que es refereix a la repercussié moral de les inferioritats organiques i
per aixo cal, encara, tractar des del punt d’esguard que ens ocupa les
dismorfosis dentaries.

El deport, els concursos de bellesa, el cinema, han desvetllat a tot
arreu i en totes les classes de la societat el sentit de la linia i de In
forma, i han fet més sensible a 1’ensems ¢o que hi ha d’harmonids i ¢o
que és lleig en el cos huma. El disformic no esta exposat solament a
ésser victima de sentiments d’inferioritat; és objectivament inferior en
Uesperit d’altri, degut a la seva disharmonia. Una dona, sobretot, tindra
menys probabilitats de reeixir en la lluita per l'amor; s’enfrontara mala-
ment amb la vida, tindra menys probabilitats d’agradar, sofrira humilia-
cions, decepcions, i tornarem a arribar sempre, en els casos més felicos,
a la resignacié —que tanmateix és una trava per a l'expansié vital—,
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més sovint als conflictes, als desordres psiquics de totes classes. Es im-
portant de subratllar també que els llavis, la linia dels quals és tan sovint
deformada per dismorfosis, sén una zona erogena important, i investits
per consegiient d'una valua especial des del punt de vista afectiu, com
tot el que fa referéncia directa a l'instint sexual.

No considerant més que el punt d’albir de la profilaxi mental, ;quan
convé tractar les dismorfosis dentaries? Evidentment el més aviat pos-
sible, abans de qué s’hi hagin desenrotllat els sentiments d’inferioritat.
Del contrari, les desviacions psiquiques que n’esdevenen no sempre son
reversibles. Succeeix el mateix, el fet és prou conegut, des del punt
de vista mecanic per les articulacions témporomaxillars i els miisculs
masticatoris, el joc funcional dels quals ha estat pertorbat per una dis-
morfosi. Més enlla de certa edat, per bé que variable, segons els indivi
dus i segons 'anomalia de qué es tracti, hom no hi troba, després de la
correccié de la dismorfosi, un reajustament funcional consecutiu.

Aquest reajustament, és tanmateix possible; exigeix, perd, voluntat
i perseverancia de part del malalt (Métode de Rogers). Aquest esforc,
€s precisament ben dificil d’obtenir-l’en.

L’equilibri muscular és necessari per mantenir-n’hi el resultat. Ara
bé, si hom I'hi pot assolir, la recidiva de la dismorfosi podra tenir una
repercusio moral molt més forta.

Observem per un moment la pubertat, aquest pas critic de la
infancia a l'adolescéncia. En aquest moment de I'evoluci es produeix un
desllorigament passatger de la personalitat, un trasbals peculiar, propici
a la inquietud, al malestar intim (I’antagonisme entre el Jo i el Mén hi <s
més agut). Es I’época on comencen certes formes de malalties mentals.

Cal per tots els mitjans alleugerir la tasca del noi en aquest moment
dificil de la seva adaptacid, afavorir tot el que pugui ajudar-lo a realit-
zar la sintesi psiquica que aleshores es prepara, d’on ve la necessitat de
tractar, abans del periode critic, les inferioritats d’organs; les dismorfo-
sis dentaries en sén exemples entre d’altres.

Tanmateix la tasca de 'ortodoncista, des del punt d’albir de la profi-
laxi mental, no sera pas tractar solament les malalties dentaries. Tant
si ho vol com no, obrara directament sobre el psiquisme del noi d’una
manera més o menys satisfactoria segons en sigui el tacte psicologic.
Caldra que s’esforci en guanyar la confianca del petit pacient. Donada
la llarga durada del tractament, entre ell i el noi s’estableix necessaria-
ment un contacte afectiu, bo o dolent. Si aquest contacte és bo, sera
molt més facil de penetrar dins la vida intima del cas clinic i de fer-hi
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tambe rectificacions. Ens trobem ara en l'extens domini de la psicotera-
pia propiament dita, que no fem més que esfullar. Es un afer de tacte i de
bon sentit, aixi com de formacié especial, on cal una estricta individualit.
zacio de cada cas.

Algunes vegades caldra que hom hi busqui I'opinié d’'un especialista,
sobretot si es tracta d’aplicar-hi un métode especial de psicoterapia. So-
vint hom hi pot fer molt de mal, degut a preguntes o interpretacions equi-
vocades, quan amb una mica d’habilitat hom hauria pogut salvar la vida
moral del pacient.

L’ortodoncista es troba particularment ben situat per a exercir una
influéncia favorable sobre la jove personalitat. En efecte, el noi I'engran-
deix a la seva imaginacié, de vegades li atribueix poders particulars,
n’espera coses extraordinaries, puix que pot corregir la naturalesa. Tot
el que ell diu pot tenir un abast particular, i sovint el pacient ho tindra
en compte.

En resum, el tractament ortodoncic pot tenir bons resultats des del
punt de vista de la profilaxi mental, per varis camins.

1.0 La correccié de les dismorfosis prevé o atenua els sentiments d’in-
ferioritat inherents a 1’anomalia propiament dita quan no és tractada. En
tots els casos, el tractament ha pogut fer retornar al malalt la confianga
en si mateix i I'aplom, ¢co que l'ajuda a fer l'esforc necessari per a
dominar el seu sentiment d’inferioritat.

2»  L'ortodoncista, per la influéncia que adquireix gairebé necessa-
riament sobre el noi, pot reeixir a modificar-ne el psiquisme d’una ma-
nera directa.

3.* Finalment, pot fer corregir o fer tractar per especialistes les dis-
morfosis i els trastorns funcionals que hi van associats: ablacié de les
adenoidees, i llavors suprimir-ne 1'aproséxia (1) propia dels nens atacats
d’aquestes neoformacions de la farinx, administracié d’extractes gian-
dulars especifics als hipotiroidis, als mixedematosos larvats, co que
eleva a la vegada llur tonicitat psiquica, etc., etc.

Per acabar, permeteu-me que us relati breument alguns casos on
hom pot copsar en el viu les alteracions psiquiques consecutives en els
adults, en les dismorfosis dentaries no tractades o tractades massa tard.

En un cas, es tractard d’una senzilla alteracié de caracter, en un
altre d’una neurosi, finalment en el tercer, d’una malaltia mental con-
firmada.

(1) Feblesa de l'atencid, del ]s:'-cf‘-;' de concentracio.
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Mile. Annie és una joveneta de vint-i-un anys, sana, zoqueta i bonica.
Té un germa i una germana sense anomalies psiquiques. Tret que ia
mare era molt autoritaria, hom no hi troba res més en els ascendents.
Mlle. Annie té anomalies d’implantacié de les qua‘re incisives supe-
riors que es cavalquen. Aquesta desharmonia en un rostre bonic ha estat
el malson de la seva vida. Parla i somriu d’'una manera afectada per tal
de no mostrar les dents. Se sent inferior als altres sense saber per que.
Es sorruda, subjecta a depressions, facilment envejosa i gelosa. Final-
ment, un odontoleg que no és ortodoncista, secciona les quatre dents mal
implantades, i li'n posa quatre d’espiga. Aquesta operacié —que no esta
exempta de tota critica— no millora gens les desviacions psiquiques
esmentades. La joveneta ha aprés a riure ensenyant les dents; tanmateix,
és encara amanerada, amb introversié i d’humor trist. ¢Cal incloure
aquestes alteracions de caracter en el compte de les anomalies denta-
ries ? Segurament que no devia haver-hi en la joveneta una predisposici6
a aquest desenrotllament psiquic particular; no hi ha cap dubte, pero,
que si la dismorfosi hagués estat corregida a l'infancia per un tractament
normal, en lloc d’ésser sotmesa a un dels pitjors, els tracos ombrivols
del caracter —que cuiden a ésser patologics— no se n’haurien accentuat
fins al grau que hi trobem. La historia mateixa de la noia ensenya que
n’han estat les anomalies dentaries la principal i constant preocupacié
de la vida.

No hi ha dubte que un tractament ortodoncic racional, bo i conser-
vant-1i les dents, li hauria donat més aplom en el somriure, mentre que
una restauracié protética 1i deixa el sentiment de que “aixo es veu”
i no pot, doncs, guarir-la des del punt de mira psiquic. Hi ha tant més
d'interés en emfasitzar aquest punt, quant alguns odontolegs, amb bona
intencid, certament, pensen fer obra ortopédica recorrent-hi adés a
I'avulsié, adés a la mutilacié de les dents en vista a la protesi.

En el segon cas, es tracta d’'un jove de vint-i-set anys, d’heréncia neu-
ropatica. Presenta anomalies d'implantacié i una caries precog en les
incisives superiors. Cap als vint anys, primera intervencié odontologica,
per caries. En aquest moment el jove és ja un neurdpata declarat, amb
forta tendéncia a I’hipocondria. Ha sofert ja diferents trastorns nervio-
sos, tals com falsa gastritis, neurdlgies estranyes, etc. El dentista que
tractd aquest malalt als vint anys, cregué convenient extirpar-li la polpa de
les dents malaltes que, sense altres intervencions, comencaren a ennegrir-
se. Hom pot imaginar-se la reaccié del jove neuropata, egocantric 1
orgullés. Va intentar un procés contra el dentista negligent (el permis
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d’'exercir ha estat retirat a aquest practic per altres mbotius). El jove en
sofri una depressi6; repetia que era lleig, mutilat, que preferia morir,
suicidar-se, etc. Aviat les coses es complicaren. El malaurat va comen-
car a sentir en les regions corresponents a les dents malaltes dolors ca-
priciosos, tenacos, acompanyats d’idees depressives, especialment de
suicidi. Diversos dentistes examinaren i tractaren el malalt. Hom li'n féu
miltiples radiografies. Els dolors i les depressions hi persistiren. Un
dels practics es dona compte de la naturalesa psiquica d’aquests dolors.
Havent-ho comunicat al client, aquest, naturalment, no va admetre aques-
ta interpretacid, i no acceptd d’ésser tractat com a “malalt imaginari”.

Se’'n va guarir en un altre lloc, sense més éxit, naturalment. Va
sobrevenir-li una tlcera duodenal, de marxa complicada, que va cridar
I'atencié del jove neuropata —en l'actualitat té vint-i-set anys— sobre
els seus organs abdominals. Va consultar molts metges i cirurgians.
Hom li féu una laparotomia. No hi havia tlcera activa. Una cicatriu
antiga, petita, que hom no pot pas assegurar que hagi estat una veritable
tlcera. El cirurgid —poc psicoleg— 1i féu, malgrat tot, una gastroente-
rostomia.

Poc després, apendicectomia per brot agut d’'una apendicitis cronica.
El malalt en va ésser operat fa set mesos. Atribueix tots els seus an-
tics mals a l’apendicitis, maleeix el cos meédic i demana que hom li des-
faci la gastroenterostomia. Té dolors molt vius en I'hipocondri esquerre.
Observem amb detencié aquests detalls, per tal de poder indicar millor
un punt que té una gran importancia; els dolors dentaris, des d’aleshores,
han desaparegut com per un encis, senzill desplacament de l’atencié ce-
nestésica del malalt.

Aquests dolors, d’'una naturalesa tan especial, amb relacié a aquest
malalt amb un caracter particular (tendéncia a'la hipocondria i a l'activi-
tat interpretativa i paranoica) sén anomenats cenestopaties. El metge,
Portodoncista, d’una manera general tots aquells que per llur professié
estan en relacié amb I'art de guarir, en els casos semblants a aquest,
deuen desconfiar-ne, i no comencar-hi un tractament a la lleugera: po-
drien penedir-se’n. Hom n’ha vist bon nombre de casos on el metge ha
estat atacat davant dels Tribunals, fins i tot assassinat.

En aquest cas apareixen alteracions psiquiques greus secundaries,
€n un individu predisposat a trastorns intestinals de la infancia —no he
dit que aquest jove havia patit d’adenoidees—. La tendéncia a la intros-
peccié malaltissa dels seus organs, a 'auscultacié ansiosa de les sensa-
cions internes (co que és precisament la hipocondria) s’ha desenrotllat ca-
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da dia més en aquest desgraciat atacat d’apendicitis cronica. Ha esdevin-
gut egocéntric, introvertit, aferrat a les seves percepcions internes, des-
mesuradament engrandides per I’habit de la introspeccié. Aquesta atencié
morbida a les seves sensacions organiques, la fixava adés sobre la barra,
adés sobre I'abdomen, segons les preocupacions del moment. Correntment
hom observa aquests desplacaments en els hipocondriacs. Aqui, el trac-
tament precoc de les anomalies dentdries no hauria impedit, potser,
I'eclosié de la hipocondria: tanmateix, hauria facilitat la tasca del metge
encarregat del tractament d’aquest desgraciat, que és un gran inadaptat a
la vida.

Tercer cas: es tracta d’una rica fadrina de cinquanta anys, portada a
la clinica per reacions paranoidees, és a dir, accions antisocials, amb
relacié amb idees de persecucié; en ple carrer de Lid, ha tirat el seu
paraigiies al cap d'un automobilista.

La malalta sorprén, abans que res, pel seu aspecte fisic. Alta, robus-
ta, presenta una hipoplasia considerable del maxillar inferior amb prog-
natisme acusat del superior. Parla amb veu cavernosa i aspra.

En la historia de la malalta no hi ha cap antecedent hereditari. Ha
estat sempre orgullosa i desconfiada. Hom s’ha vist obligat a recloure-
la diverses vegades a causa del seu deliri de persecucio.

Preguntat el seu germa sobre l'origen de la micrognatia inferior, es
refereix a un accident ocorregut a la infancia (7).

En realitat, cap precisié sobre aquest accident. Veritablement sembla
que es tracta d'una dismorfosi molt greu, d’origen, potser, congénit, o
sobrevinguda molt aviat en la infancia. Tanmateix és més aconhortador,
tant per a la malalta com per a la familia, explicar aquesta deformitat
per un accident. Hom no pot pas dir tampoc que hi existeixin tares fa-
miliars.

Voldriem saber de quina manera aquesta malalta orgullosa i altiva ha
pogut reaccionar envers aquesta anomalia. El germa declara que aixo és
segurament la causa del deliri de persecuci6. Hom se’n reia en so-
cietat, hom 1i posava renoms. Ella sen va afectar sempre, sense que
mai volgués confessar-ho. A la pubertat, va comencar a ésser retreta i
somniadora, després nerviosa, altiva, volia ésser superior als altres i s’hi
trobava. Féu excellents estudis de piano i de pintura, i féu una exposi-
cié reeixida dels seus quadres.

Poc a poc, hom va adonar-se que vivia dins d’ella mateixa. Somreia
tota sola, mirava insolentment de dalt a baix la gent; va acabar per en-

noblir-se i posa una particula davant del seu nom de burgesa rica.
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Aqui és evident la supercompensacié. El sentiment d’inferioritat sem-
bla no haver existit gaire temps en aquesta malalta, de naturalesa he-
reditariament activa, intelligent i propensa a l'orgull. La malalta s’ha
refugiat en un mén imaginari on ella és noble, en relacié amb grans per-
sonatges que l'admiren pels seus talents, i potser per la seva bellesa...
L’anomalia no ha minvat en la seva consciéncia, siné que inflingeix tot-
hora un desmentiment més o menys obscur als seus somnis. Primerament
conflicte intim, després malaltia mental molt particular a base d’ergull
morbid (deméncia paranoidea).

En aquest cas, la importancia de la dismorfosi en la genesi de la
malaltia mental és considerable.

Acabem, senyores i senyors, esperant haver-vos interessat en pre
sentar en aquesta breu exposicié un aspecte, potser nou, de I’ortodoncia.
Creiem haver donat raons suplementiries per a tractar les dismorfosis i
de fer-ho el més aviat possible durant la infancia. En fer ressaltar que
'ortodoncia és un capitol important, no solament de la higiene del cos,
siné de la profilaxi mental, estem satisfets d’haver cridat l'atencié una
vegada més sobre la importincia d’'un art que és cridat al més bell es-

devenidor. (A plaudiments).




VIDA CORPORATIV A

11 Assemblea J’O:fom‘a’]eg.r de L/eng:m Catalana

Com a ampliacié a la nostra noticia del darrer niimero referent a la
II Assemblea d’Odontolegs de Llengua Catalana, plaunos transcriure

a continuacié la circular que la Junta organitzadora ha adrecat a tots

els companys:

Distingit company: Ens és agradable dirigir-nos a vés per a assa-
bentar-vos de l'acord de I'tltima Junta del Comité Permanent de 1’Asso-
ciaci6 d’Odontolegs de Llengua Catalana, de reunir-se a la ciutat de
Tarragona els dies 22, 23 i 24 del proper mes de setembre, interessant-vos
a collaborar a aquesta Assemblea, aportant-hi el vostre concurs personal
en temes de caracter cientific, aixi com sobre higiene i profilaxi buco-
dentaria, aspectes, tots dos, que van a ésser tractats en aquesta reunié,
contribuint aixi 1’Odontologia Catalana al desvetllament que amb ritme
accelerat segueixen els diferents estaments de la nostra terra.

Si bé les disposicions estatutaries determinen que I’Assemblea es
reunira cada dos anys, no pogueren complir-se en la passada tardor per
les circumstancies de tots conegudes. En finir ara el termini mixim que
I'Estatut concedeix, no dubtem que 1’Assemblea de Tarragona assolira
aquell exit de tots present, que fou la tonica de la primera Assemblea
celebrada a Palma de Mallorca,

La culta i acollidora ciutat de Tarragona, que, junt al seu desenvolu-
pament material ha sabut tenir cura de totes les primicies de la vida
espiritual, celebra en aquells dies la seva tradicional Festa Major; aixd
afegeix un gran atractiu per desplacar-s’hi i poder fruir de les seves
belleses naturals i les no igualades glories arqueoldgiques que la fan
unica entre les ciutats mediterranies,

Els treballs de la Comissié organitzadora estan ja molt avancgats.
L’Honorable Conseller de Sanitat ha promeés l'assisténcia a la sessié
inaugural i a l'obertura de l’exposicié d’higiene i profilaxi bucodentaria.
Ha estat sollicitat I'alt patronatge de la Generalitat de Catalunya que,
a l'igual que per a la primera Assemblea, esperem ens sera concedit.

Els companys de la localitat s’han constituit en Comite local, dis-
posats a portar-ne a terme tots aquells treballs preparatoris que han
de fer agradable a tots els odontdlegs assistents a I’Assemblea Ilur
estanca a Tarragona.
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La proximitat de la data de I’Assemblea fa precis imprimir un
ritme accelerat als treballs d’organitzar-la. Es per aix0 que us preguem
vulgueu enviar-nos la vostra adhesié el més aviat possible, aixi com
aqueils treballs que pugueu aportar-hi, utilitzant a ’efecte I'adjunt butlleti
que sou pregat de remetre a la Secretaria, Passeig de Gracia, 41.

Coneixedors del vostre amor i entusiasme professional, no dubtem
que des d’aquest moment us sentireu joios d’aportar-hi la vostra valiosa
collaboracié, posant tot el vostre esfor¢ per a qué no s’interrompi la
gloriosa carrera d’éxits que ha vingut tenint ’actuacié de les associa-
cions odontologiques catalanes, estrenyent una vegada més els llagos
d’unié que a tots ens ajunten a la suprema comunié dels nostres ideals.—
El President, Dr. Joan CaroL 1 MonTFORT. El Secretari, Dr. J. PERICOT.

En principi hom n’ha estructurat el programa provisional en la

forma seguent:

Diumenge, dia 22, a les 11 del ntati: Solemne sessié inaugural a la Sala
d’Actes de la Diputacié Provincial, presidida per I'Honorable senyor
Conseller de Sanitat de Catalunya, autoritats i delegats oficials.

A les 4: Visita arqueologica a la ciutat.

A les 5: Inauguracié de I'Exposicié d’Higiene i profilaxi bucoden-
t3ria en la Sala d’Exposicions de I’Ateneu. Conferencia sobre higiene
dental dedicada als mestres i escolars de Tarragona, al Sal6 d’Actes.
A les 10 de la vetlla: Sopar al Casino de Salou.

Dilluns. dia 23, a les nou del mati: Sessions cliniques a I’'Hospital de la
Santa Creu i Santa Tecla.
A les 11: Sessié cientifica a la Sala d’Actes de I'Institut.
A les 3 de la tarda: Segona sessi6 cientifica al mateix local.
A les 6: Recepcid.
A les T: Sessié de clausura de I’Associacié d’Odontolegs de Llengua
Catalana. Acords a prendre referents a l'actuacié futura de I'As-
sociacid.

Dimarts, dia 24: Excursié acompanyada al Monestir de Poblet. Dinar
a 'Hotel Villa Engracia,
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CERCLE OponNTOLOGIC DE CATALUNYA

El proppassat dia 15 de juny, va tenir lloc a la placa de Braus de
“Les Arenes” un festival infantil de Cultura fisica, junt amb un reparti-
ment de premis als nens dels grups escolars, que depenen de I’Ajuntament
de Barcelona, que en fossin mereixedors per l'estat acurat de llurs
boques.

L’acte fou organitzat pel Cercle Odontologic de Catalunya, patronat
per 'Ajuntament de la nostra Ciutat.

Els nens de les escoles realitzaren exercicis de Gimnasia sueca
dirigits pel professor de Cultura Fisica de I’Ajuntament, Dr. B. Pons
Cubilles.

En un dels intermedis foren pronunciats diversos parlaments que
foren radiats per I’Emissora E.A.J.1.

El Dr. Marin s’expressa en els segiients termes:

“Estimats nens i nenes: L’acte que celebrem avui té per objecte
portar al vostre coneixement la importancia que té per a la salut del
cos huma la cura de la vostra dentadura i a l'ensems portar a la
consciéncia dels vostres pares i familiars ’obligacié que tenen a que
durant la vostra infantesa us sigui revisada i curada vostra boca per a
qué en arribar a l’edat adulta tingueu una boca sana, i, per tant, una
salut perfecta, doncs si bé es diu que “la cara és el mirall de ’anima”,
podem dir que “la boca és el mirall de la salut”.

Es proposit ferm del Cercle Odontologic de Catalunya, la primera
entitat odontologica fundada a Espanya ja fa 48 anys, portar a cap
una campanya intensa en pro de la profilaxi dental infantil, amb el fi
d’arribar a constituir Centres d’ensenyanca, Cliniques i Dispensaris
Dentals iguals o millors si pot ésser que els constituits a Nord-America,
Anglaterra, Buenos Aires, Alemanya, Dinamarca, Suissa, etc., on la
majoria d’aquests centres estan constituits, uns per donatius de persones
adinerades amants de la infancia, i altres, sostinguts per 1’Estat o els
Municipis.

Nosaltres fem continuament gestions prop dels Centres Oficials, aixi
com també prop de persones benestants per veure si podem aconseguir
que en la nostra Ciutat es fundin Cliniques i Dispensaris Dentals per
atendre els nens en totes les malalties de la boca i dents, i si bé per ara
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no hi hem assolit cap exit, no per aixo abandonarem el nostre projecte,
puix que estem segurs que en un termini no llunya hom arribara a
comprendre la peremptoria necessitat de crear aguestes institucions en
bé de la salut dels infants per tal que siguin els homes sans i forts del
dema.

Es per aixo que avui modestament emprenem aquesta campanya de
profilaxi dental escolar amb la cooperacié dels Grups Escolars “Francesc
Macia” de I'Excm. Ajuntament de Barcelona, i amb el suport moral
de la Generalitat de Catalunya, per veure si podem arribar a assolir
que hom institueixi oficialment cada any aquesta festa de profilaxi
dental escolar.

Sols em resta, abans d’acabar aquest petit exordi, donar les gracies
en nom del Cercle Odontologic de Catalunya, a les dignes representa-
cions de la Generalitat de Catalunya i de 1’Excellentissim Ajuntament
de Barcelona, per llur assisténcia a aquest acte, aixi com també al
professorat dels citats grups escolars, per la cooperacié que ens hi han
prestat i que n’ha augmentat el lluiment.

Siguin també les nostres més expressives gracies per al senyor
Balanya, que ha posat a la nostra disposicié desinteressadament aquest
magnific local, als dignes representants de la Premsa, i a totes aquelles
persones que han contribuit, uns amb llurs aportacions i altres amb llur
presencia a donar major esplendor a aquesta festa de cultura i higiene”.

A continuacié parla el Dr. Peraire en la forma segiient:

“A vosaltres, nens i nenes, us dirigeixo complagudissim la paraula,
convencut que [per breus moments, em prestareu la vostra afectuosa
atencio.

Després d’haver oit la paraula elogiient del Dr. Marin, explicant el
perqué de la celebracié d’aquest festival, vaig a parlar-vos de la
higiene i profilaxi de la boca en la forma que pugueu comprendre al
peu de la lletra aquestes nocions i consells que aneu a escoltar.

Tots vosaltres sabeu quant necessaria €s la higiene del vostre cos,
per aixo us banyeu o simplement us renteu, i acudiu a I’escola, tal com
us han ensenyat sempre els vostres pares i mestres, ben nets i polits;
doncs bé, si porteu els votres cossos i les vostres robes amb netedat, és
necessari que no us oblideu de netejar-vos les dents tots els dies, amb
un raspall i un dentifric, puix la manca d’aquesta higiene bucal pot
portar-vos multiples i serioses malalties, com per exemple, les inflama-
cions de les genives, dites cientificament estomatitis, les boqueres, in-
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flamacions de la llengua, etc., i el més temikle, la caries dentaria, o
sigui les dents o queixals corcats, en els forats o cavitats dels quals
niunen els microbis o gérmens d’un sens fi de malalties greus, com son:
el tifus, la grippe, la tuberculosi, la difteria, I’apendicitis, etc.

De la mateixa manera que la cultura fisica o gimnastica us fa ro-
bustos i forts, la higiene diaria de la vostra boca us evitara en gran
manera les malalties.

Es indispensable, volguts infants, que recordeu que per a pair bé els
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Una vista de «<Les Arenes» durant els exercicis de gimnasia sueca.

aliments, cal mastegar-los bé primer, i aix0 ho aconseguireu solament
tenint la vostra dentadura sana o ben acurada.

Tingueu cura de les vostres dents puix que llur valor no té preu;
per alguna cosa digué l'immortal Cervantes “que vale mas un diente
que un diamante”.

Per evitar que les vostres dents es facin malbé, heu de seguir aquest
consell: no us oblideu ni un sol dia de netejar-vos-les, i si hi observeu
el més petit foradet o caries, abans que us produeixi dolor acudiu al
professor dentista o odontdleg per a qué us el repari amb un empastat:
Recordeu-vos d’aquell proverbi tan de casa nosira, de “qui no adoba la
gotera tindra d’arreglar la casa -entera’

La visita al professor dentista o odontoleg deveu fer-la dos cops a
l'any, encara que no noteu res a la boca; aixi evitareu que us passi
desapercebuda qualsevol caries, cosa que sols el metge especialista pot

conéixer i en el cas d’existir, guarir-la.
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Aquesta visita podeu fer-la des dels dispensaris municipals, mdtues,
societats, etc., fins a la particular del dentista, segons siguin els mit-
jans economics de les vostres families.

No vull cansar més la vostra atencié i m’adrecaré ara a les persones
grans:

Senyores i senyors: Aquesta campanya de divulgacié odontoldgica
a l'abast dels infants que el Cercle Odontologic de Catalunya,
s’honora d’haver empresa, ha cristallitzat en aquest magne segon
festival, els fruits del qual en pro de la cultura i de la higiene no
tardaran en ésser d'un valor positiu per a la salut dels homes del dema.

Nosaltres, els odontolegs que integren aquesta veterana entitat
degana de Catalunya i de tot Espanya, convencuts de l’alta missié que,
com especialistes d’'una de les més importants branques de la Medicina,
ens incumbeix, acudim a aquesta tribuna tan galantment cedida per
I'empresa, per a qué la nostra modesta veu sigui escoltada pel poble,
que en definitiva és qui necessita aquestes manifestacions de cultura i
el qui sap apreciar-les en llur just valor, perd també estem convencuts
que sense el seu ajut la nostra tasca seria esteril.

Aquest ajut que sollicitem, és que els pares d’aquests infants, com
també llurs professors els recordin sempre que la higiene i profilaxi de
liur boca és tant o més necessaria potser, que la de llur cos, i que
paternalment els posin a llur disposicié els estris o eines necessaries per
a que puguin tenir cura de llurs dents, és a dir, que puguin procedir
diariament a la neteja que hem dit abans; i els mestres per llur banda
els recordin en les llicons que una de les causes (la més important) de
contagi en époques de malalties epidémiques com també de les endé-
miques, és 'abandd de la boca. En els locals tancats com les escoles, on
es reuneixen un nombre crescut d’alumnes, és d’una senzillesa extraor-
dinaria el contagi de moltes malalties per no netejar-se ni curarise la
boca els que n’han patit o en pateixen.

Deuen aconsellar també que quan sentin dolor en algunes de llurs
peces dentaries vagin a qué els les guareixin o els les extreguin abans
de tornar a l'escola, potser aixi amb una mica de bona voluntat arribarem
amb el temps a evitar aquesta plaga de malalties que tan assolen la
poblacio infantil. D’aquesta manera la noble missié dels mestres, els
quals ben mirat sén els segons pares dels infants, fard que aquests
recordin, en ésser grans, amb veritable afecte, a qui els forma en llur
cultura intellectual, fisica i bucal, i que els ha convertits en éssers tils
1 sans per al dema.



Arxius d’Odontologia 120

No vull acabar sense adrecar-me, després de saludar-les respectuo-
sament, a les dignissimes autoritats d’aquesta ciutat, la capitalitat de la
qual permet —donat el nombre tan considerable d’escoles publiques
municipals i de l’elevat nombre d’infants que hi acudeixen— celebrar
aguest acte, per a queé en treguin la conclusié que els serveis de l'odon-
toleg son d’una importancia cabdal per a la salut publica i que percatats
d’aquesta raé convinguin en la necessitat que hi ha d’augmentar els
serveis d’inspectors municipals d’Odontologia i el d’odontdlegs en els
Gispensaris existents, aixi com augmentar aquests.

D’aquesta manera podrem seguir el ritme ascendent de la cultura
i de la higiene bucal parallelament amb l'estranger; tenim un poble que
ho mereix 1 ansia aquest progrés com el de totes les activitats de
I’ésser huma, 1 el dia que aixo sigui un fet, ens considerarem satisfets
per haver aconseguit amb la nostra modesta perd constant tasca en pro
de la higiene i profilaxi dental, que els infants davui arribin a ésser
els homes de dema, forts per llur salut, i forts per llur cultura, consti-
tuint amb aixd l'orgull del poble que ha sabut guanyar amb el treball
de la seva intellectualitat el major guardé que pot ostentar: CULTURA
i SANITAT. He dit”.

Finalment el Dr. Carol pronuncia l'allocucié segiient:

“Senyors:

L’Honorable 'Sr. President del Govern de Catalunya i en son nom
I'Honorable Sr. Conseller de Sanitat, impossibilitat d’assistir a aquest
simpatic acte, per causa d’ineludibles ocupacions, m’ha fet I’honor de
delegar en la meva persona llur representacio, per a qué en son nom
faci acte de preséncia a aquesta festa, exterioritzant aixi tota l’atencid
i estima que els problemes referents a Sanitat i educacié publica me-
reixen a les primeres autoritats de Catalunya.

Es per a mi aquesta una missié grata, puix que per la meva condici6
d’odontoleg, tant com per les meves circumstancies dels carrecs profes-
sionals que ocupo, m’és evident tota la importancia que per a la salut
te la conservacié en bona integritat del sistema dentari, i com la higiene
i profilaxi bucodentaria és base imprescindible a coordinar en tota lluita
ben organitzada contra el cranc, contra la tuberculosi entre altres.

En la Conselleria de Sanitat obra una amplia exposicid del
problema que [’Associacié d’Odontolegs de Llengua Catalana hi
aporta en una informacié piablica oberta en iniciar-se l’actual
régim sanitari a Catalunya, i 1’Honorable senyor Conseller de
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Sanitat, convencut de l’alta missié social i sanitaria de I’Odontologia
es proposa incloure la lluita contra la caries entre les organitzacions
especialitzades. A mi, en nom seu, em plau aqui d’exposar els millors
auguris i exterioritzar els seus desigs per a que la campanya de profi-
laxi bucodentaria sota l'alta direccié de la Conselleria de Sanitat es-
{igui prompte en nostra terra al nivell de les millors organitzacions
similars que, com he dit, funcionen en altres paisos.

Em sera grat donar compte de la festa aqui celebrada i de les ansies

i desigs exposats pels senyors que han fet us de la paraula, a les altes

personalitats a qui tinc en aquests moments I’honor de representar. En
son nom m’és plaent de testimoniar la més efusiva enhorabona al Cercle
Odontologic de Catalunya, organitzador de l’acte, als senyors Peraire i

per llurs parlaments enaltidors de:la missié que I’'odontologia

Marin
profilctica té entre les gernacions escolars, i al Dr. Pons Cubilles, pro-
fessor de cultura fisica, i a tots quants han collaborat, patronats pei
Grup Escolar “Francesc Macia” a aquesta festa per l’exit i brillantesa
amb qué ha estat portada a terme.

Clogué el festival, amb un elogiientissim parlament, el Dr. Martinez

pro de 1'Odontologia.

Vargas, significant el motiu d’aquest, i enaltint la tasca del Cercle en

Nova Crinica EasTMAN

El 31 de juliol, ha estat fixada la inauguracié de l'Institut d’Odonto-
logia George Eastman, de Brusselles. La cerimonia, que sera honrada
per la preséncia de SS. MM. els Reis de Bélgica, coincidira amb la
reunié de la Federaci6 Dental Internacional, i amb el Congrés Nacional
Belga.

Amb aquesta seran ja quatre les cliniques odontologiques que fun-
cionaran a Europa i Ameérica, gracies a la generositat del malograt se-
nyor Hastman.

OrosicioNs AL SERVEI D’EstomaToLocia DE L'HospiTAL

DE LA SANTA CrEU 1 SANT Pau

Ha_estat anunciada la convocatoria per a cobrir per oposicié lliure

= auxiliar adscrit al Servei d’Estomatologia, i una altra

una placa de met;
d’Odontodleg auxiliar per al mateix servei,

Les sollicituds per a prendre-hi part s’han de presentar a la Secretaria
del dit establiment, tots els dies feiners, de 9 a 12, fins al dia 7 del
proxim setembre.
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NOMENAMENT

Ha estat nomenat Assessor d’Odontologia adscrit a la Direccié dels
Serveis de Sanitat del Govern General de Catalunya, el nostre Director,
Dr. Carol.

Nou SERVEI D’ODONTOLOGIA A SITGES

El dia 24 de juny, festa de I'Hospital de Sant Joan Baptista, de
Sitges, s'inaugura el servei d’Odontologia creat a iniciativa de l'odon-
tdleg en Josep Martinez i Sarda, qui assumeix la direcci6 del dit servel.

Fou inaugurat el nou Dispensari amb assisténcia de les autoritats
facultatives de Sitges i bon nombre de public que felicitaren els orga-
nitzadors de l'esmentat servei per llur tasca desinteressada en benefici
dels malalts pobres.

Es reberen bon nombre d’adhesions de companys de fora.

La nostra Revista hi fou atentament invitada. N’agraim la deferéncia
amb nostre company, Dr. Martinez i Sarda, com també a la Junta de
I'Hospital.

Desitgem al prestigiés odontoleg tota mena d'éxits en les seves
tasques. Aixi mateix celebrarem que la Junta del benefic establiment
eixi en la seva obra d’assisténcia social en profit i renom de la simpaticz,

vila de Sitges.
Comissio AssessorA D’ODONTOLOGIA

L’Honorable Senyor Conseller d’Assisténcia Social, Dr. Raiil Rovi-
ralta, ha tingut a bé designar una Comissié Assessora d’Odontologia per
tal que pugui informar i proposar, en els afers relacionats amb Odon-
tologia que afectin el seu Departament.

Aquesta Comissié esta presidida, per determinaci6é del Sr. Conseller,
pel Dr. Joan Carol, i com a Vocals hi figuren, a proposta del Collegi
Oficial, els senyors Josep Alcaraz; Joaquim Alguerd; Salustia Estadella;
Josep Ferrer i Valls; Josep Marin i Blanco; Josep Pericot; Francesc
Viader, i Joaquim de Vinals.

Concurs pE L'INsTITUT MEDIC VALENCIA

L’Institat Médic Valencia anuncia el programa de premis extraor-
dinaris per al curs de 1936; n’hi figura, en la seccié d’Estomatologia, un
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ESTATUTS DEL IX CONGRES INTERNACIONAL
ODONTOLOGIC DE VIENA

(Del 2 al 8 Lj‘l'.!_f‘.:i:’\';f de JT.;.“.;"-‘._‘J

I. DISPOSICIONS GENERALS
onal Odont
licc en la primera setmana del mes d’agost de 1936, a Viena.

Art,- 20 E1'C

cdontologica i i]'11['rﬂ::*'1ft;‘n' les

Article 1°. E] IX Congrés Inter logic de Viena tindra

avorir el progrés de la ciéncia

cions intern: entre els profes-

ra sota la direccio de la F. Bk sera

compost, en compliment de l'article
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Una tercera part dels membres serd nomenada pel Comité executiu

de la F. D. I. i les dues terceres parts restants seran elegides per les
organitzacions austriaques pertanyents a la F. D, I.

II. ConbIcioNs D’ADMISSIG

Membres del Congrés

Art. 4°, La participacié en el Congrés se sollicitary per mitja del
Comité nacional competent al Comite organitzador (Viena IX, Wihringer-
strasse 25a.), el qual admetra el sollicitant. Tot Comite nacional és res-
ponsable de les autoritzacions que concedeix per a la participacié dels
membres proposats per ell. Les sollicituds de participacié fetes pels
membres residents a paisos on no existeixi cap Comité nacional, s’adre
caran directament al Comité organitzador.

Hi ha membres actius, membres honoraris i membres agregats.

A) Membres actius

Pot ésser membre actiu tot odontoleg amb titol valid al pais on
n’'hagi cursat els estudis professionals o n'exerceixi la professié.
També poden ésser admesos com a membres actius metges o persones
que es dediquin a altres professions cientifiques. Per sollicitar I’admissis
al Congrés com a membre actiu, indicara en la sollicitud -

1. La seva adreca completa.

2. Els seus titols i ocupacions professionals i cientifiques; i

3. Els noms de les corporacions professionals a les quals pertany.

Cada sollicitud anird acompanyada d’una targeta de visita i de la
quota per a la participacié al Congrés.

La quota com a membre del Congrés és de 70 xilings austriacs (¥).

Els sollicitants a participar al Congrés que abans del 31 de gener de
1936 hauran fet efectiu I'import de la quota, abonaran només 60 xilings.

Els membres pertanyents a la Federacié Dental Internacional des de
tres anys abans del Congrés com a minimum, sempre que no estiguin
endarrerits en el pagament de quotes, seran admesos com a membres
actius, sense haver de fer cap més pagament,

*) El Comite del Congrés esti autoritzat per a canviar proporcionalment la quota
dels membres sempre que, €l dia de pagament, el canvi del xiling austriac hagi

variat considerablement.
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La F. D. I. abonara al Congrés per cada un d’aquests membres un
import equivalent a la meitat de la quota de participacié al Congreés.

B) Membres honoraris

El Comité organitzador té la facultat de nomenar membres hono
raris a la seva lliure decisié. Aquests, sense aportacié metallica de cap

classe, frueixen de tots els drets d’un membre actiu.

C) Membres agregats

Poden ésser membres agregats, els:

1. Parents dels membres actius;

9 Estudiants d’Odontologia i de Medicina; i

3. Participants a I’Exposicié Industrial o llurs representants.

Per a ésser admes com a membre agregat, cal indicar en la solicitud:

@) Per als parents, €l cognom 1i el domicili del membre actiu amb
el qual té parentiu, aixi com el grau d’aquest parentiu.

b) Per als estudiants d’Odontologia i Medicina, un certificat de
matricula de la Universitat on cursen llurs estudis.

¢) Per als participants a I'Exposici6 Industrial, un certificat de la
participaci6 a 1’Exposicié Industrial.

La quota de participacié al Congrés és:

Per als estudiants, 15 xilings.

Per a tots els altres membres agregats, la meitat de l'import ordinari,
o sigui 25 o 30 xilings, respectivament.

Art. 5°. EIl dret de prendre-hi part com a membre actiu, exclou
I’admissiéo com a membre agregat.

Ningti no podra ésser admeés com a membre actiu o agregat abans
d’haver fet efectiva la quota corresponent.

Un cop admes, el sollicitant rebra el seu carnet de membre.

Aquest carnet amb les signatures del President i del Caixer, serveix
com a rebut de la quota.

Al Congrés només tenen accés les persones que exhibeixen aquest
carnet, en el qual consta el nom del membre i que ha de dur la signatura
del seu posseidor.

El carnet és intransferible a altres persones.

Qualsevol canvi de domicili sera comunicat immediatament al Secre-

tari general.
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Art. 8. Membres actius: Els membres actius rebran el programa
oficial, el cataleg de I’Exposicié i el resum de treballs realitzats al
Congrés, que constard de dos volums (vegeu article 16).

Membres agregats: Els membres agregats rebran el programa oficial

i el cataleg de I'Exposicié.
Tindran opcié a la tramesa del volum de conferéncies només els
membres actius que s’hauran adherit al Congrés abans de 1’1 d’abril de
1936 i que hagin abonat la quota corresponent. Els membres adherits
després d’aquesta data rebran els impresos oficials del Congrés només
si en queden de disponibles.

IIT. ComITE D’ASSISTENCIA PROFESSIONAL

Art. 7°. Les corporacions professionals que subvencionen el Congrés
poden ésser representades en un Comité d’assisténcia professional, si
el Comité organitzador ho decideix aixi.

IV. Ibpromes oFiciaLs DEL CONGRES

Art. 8. Els idiomes oficials al Congrés, sén: alemany, frances,
angles (obligatori) i, a eleccié del conferenciant, espanyol o italia, Poden
emprar-se altres idiomes, mitjancant permis del president de la sessid.

V. Orcanitzactd peEL CONGRES

Art. 9°. El Congrés ge celebrard en la forma segiient:
1. En sessions generals;

2. En juntes per Seccions; i
3. En Seccions amb demostracions practiques.

Sera agregada al Congrés una Exposicié, que es dividira en les
seccions segiients:

a) Exposicié cientifica (en la qual sols s’admeten objectes referents
a les investigacions cientifiques dels cinc anys darrers) ;

) Expcsicié d'higiene de la boca i dents;

¢) Exposicié d’educacié i1 bibliografia; i

d) Exposicié industrial.

Sessions generals

Art. 10. El Congrés celebrara les segiients sessions:

1. Sessi6é general d’obertura sota la presidéncia del President de la
F.D.I, que fara la presentacié del President i de la direccié del Congreés.
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2. Sessié general de clausura, en la qual es determinara el lloc i la
data del Congrés vinent.

Juntes per Seccions

Art. 11. Per al treball del Congrés es formaran 15 Seccions, de les
quals se’n reuniran tres cada dia, designades de manera que els camps
d’accié siguin dels més dispars entre ells. Celebraran llurs sessions
a la mateixa hora, perd en tres sales diferents. D’aquesta forma hom
dura a terme l'obra del Congrés abans de cinc dies.

Els matins seran esmercats en comunicacions i discussions, i les
tardes en demostracions de les diferents especialitats.

Les sessions del Congrés i el pla diari de treballs, seran:

Dilluns.—Mati: 1. Anatomia, histologia, fisiologia, patologia, bacterio-
logia i farmacologia.—2. Protesi total—3. Historia de la ciéencia
odontologica, bibliografia i premsa professional.

Dilluns.—Tarda: Demostracions.

Dimarts—Mati: 4. Etiolqgia i tractament de les caries, empastats.
—5. Corones, protesi fixa, porcellanes.—6. Ensenyament. i

Dimarts.—Tarda: Demostracions.

Dimecres.—Mati: 7. Anestésia local, anestésia general, roentgenologia.
—8. Malalties paradentals.—9. Servei d’higiene, legislacié social.

Dimecres.—Tarda: Lliure.

Dijous.—Mati: 10. Tractament d’arrels, infeccié focal—I11. Protesi par-
cial movible.—12. Metallirgia.

Dijous.—Tarda: Demostracions.

Divendres—Mati: 13. Cirurgia bucal—14. Ortodoncia.—15. Fisica
quimica.

Divendres.—Tarda: Demostracions.

Dissabte.—Sessié general de clausura de la F. D. L

(Continuara).



