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L CUIDADO de su
. boca y muy especial-
+ == mente la de sus hijos,
es una responsabili-
dad que Ud. no pue-
de eludir, La salud
bucal en Chile es pésima ¥ jaméas podran
existir medios suficientes para mejorarla
si Ud. no colabora con si mismo y su
grupo familiar o social.

Los paises mas desarrollados basan sus
métodos de salud bucal en programas de
educacién adecuada para sus ciudadanos.
Los servicios odontolégicos estdn para
corregir lo inevitable que dssgraciada-
mente siempre estard presenle, pero es
increible lo que Ud. pueds lograr si lee
hoy mismo atentamente estas indicacio-
nes y las pone en practica en su hogar,
en su barrio, en sus Juntas de Vecinos,
Centros de Madrss, colegios, cuarteles,
etc,

Sé6lo asi se podri encontrar al cabo
de un tiempo una familia, una comuni-
dad sana, ¥ Ud, ahorrara tiempo, dinero
v sufrimientos.

Propague estas ideas. De su interés
depende la salud del pais, No espere
que esta campana la inicie el vecino. La
responsabilidad es suya.

I. LIMFIEZA DE LA BOCA Y LOS
DIENTES

[.1.—;Por qué debo lavarme los dien-
tes?

La limpieza correcta y periédica de la
boca y los disntes ayuda a prevenir todo
tipo de enfermedades. Inclusive en va-
rios tipos de enfermedades de la boca se
recomiendan métodos especiales de lim-
pieza.

La higiene de su boca significa Salud
Bucal y la Salud Bucal favorece la Salud
General.

1.2.—;Cuéndo debo lavarme los dien-
tes?

Los dientes dzben lavarse después de
cada comida, después de cada ingestién
de alimentos.

Minimo un nimero de dos veces al
dia: después del desayuno y después de
comer, antes d= irse a dormir, Recuerde
esto: “Después de la ingestién de alimen-
tos'',
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De nada sirve hacer lo que muchos,
lavarse los dientes al levantarse y antes
d= tomar desayuno, ya gue su boca que-
darid con restos de alimentos que entra-
ran después de pocos minutos en descom-
posicién facilitando las caries. Por eso
el aszo se hace "'después de desayunar”.

Si por razonss de trabajo o de con-
vivencia Ud. no puede hacer una lim-
pieza adecuada después de haber inge-
rido algo, por lo menos enjuague bien
su boca para eliminar restos de alimen-
tos qus quedarin entre sus dientes. No
los deje ahi, pues se descompondrin ¥
sus dientes pagardn su descuido. Esto
es de mucha importancia que se incul-
gue a los nifios ya que ellos siempre co-
men algo en los recreos y en sus bocas
quedan restos de pan, mermeladas o
dulces, lo que resulta fatal. En igual de-
talle debe reparar toda persona que co-
mes algo entre las comidas. “No dejar
restos porque se descompondran'’.

1.3.—;Cémo debo lavarme los dien-
tes?

Para que Ud. aprenda lo que le dire-
mos haga la prueba inicial frente a un
espejo ¥ ponga atsncidn en cada deta-

le.

Enjuague bien su boca y muestre sus
dientes de tal manera que éstos contac-
ten por sus bordes. Asi los verd totalmen-
te; Ud. comenzara el escobillado por el
final de un lado, por ejemplo: con las
iltimas muelas (molares) del lado iz-
quierdo. Va avanzando paulatinamente
hasta llegar a los dientes de adelante.
Después hacs lo mismo con el otro la-
do, en este caso el derecho, de los mo-
lares hasta los de adelante (incisivos).
Esto =e hace sin abrir la boca ¥ con mo-
vimientos de la escobilla en sentido
vertical, con una pequefia rotacién, es
decir, en los dientes de arriba llevando
la escobilla en rdpidos movimientos cir-
culares de arriba abajo, y en los de aba-
jo, de abajo arriba. Para que Ud. recuer-
de, siempre desde la encia al diente.
“De rojo a blanco”. En los sectores don-
de hay encia, por ninglin motivo pasar la
escobilla de atrds adelante porque ésta s=
pasara a llevar. Siempre de “Rojo a
blance”. Con pequefias y rapidas rota-
ciones de media wvuelta,
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En esta primera parte Ud. ha limpia-
do las caras de afuera de sus dientes.
Para limpiar las caras d= dentro, Ud.
abre su boca y realiza los mismos movi-
mientos, siempre de Rojo a blanco".

Las caras de arriba de los molares ¥
los bordes de los dientes de adelante,
Ud. los limpia con movimientos de atris
hacia ads=lante, es decir, en sentido ho-
rizontal. Acd se hace este movimiento
porque no hay encia.

Es muy importante lo que insistimos,
no hacer otro movimiento que el de me-
dia rotacién de “Rojo a blanco” donde
exista encia. En esta forma las cerdas
de la escobilla se meten entre los dientes
y arrastran los restos de alimentos, Otro
movimiento introducird a presion los ali-
mentos entre los disntes ¥ no servira,

Recuerde, siempre de rojo a blanco.

[.4.—;Cuénto demora un aseo adecua-
do?

Un correcto aszo de la boca demora
alrededor de tres minutos, Asi se cubren
todos los sectores y s= asegura una higie-
ne adecuada. Ud. debe terminar con un
enjuagatorio para eliminar las pastas o
polvos dentales. (Hablaremos de ellos en
el préximo capitulo).

Sacuda su escobilla y déjela en su vaso
con las cerdas hacia arriba. Asi se secara
y no guardard humedad ni bacterias.

1.5.—;Cémo debo asear los aparaios
dentales que llevo en mi boca?

Si se poses=n aparatos para corregir de-
fectos de posicién de los dientes, se debe
hacer el aseo de acuerde a las indicacio-
nes que entrsgard el especialista (Orto-
doncista).

Si se poseen coronas o puentes (pré-
tesis fijas) debe hacerse un prolijo aseo
tal como si se tratara de una dentadura
normal,

Las prétesis deben limpiarse cuidado-
samente fuera de la boca. El aseo se ha-
ce con escobilla de dientes, agua y jabén.
En las cerdas se puede colocar tam-
bién un poco de detsrgente del que se
usa para lavar. Limpie con su escobilla
todos los wvericuetos posibles, no deje
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sector #in escobillar. Si Ud. posee una
placa total (si no tiene Ud. dientes na-
turales ya en su boca), debe ademas de
la placa masajear sus encias con los
dedos. Esto para estimularlas, ya que
quedan cubiertas muchas horas por la pla-
ca. No escobille sus encias, haga sélo
masajes. Esto debe hacerse el mismo ni-
mero de veces indicados (por lo menos
dos). Ademads, enjuagarse cada vez que
se coma algo entre comidas.

Si su prétesis es parcial, es decir si po-
sse Ud. todavia algunos dientes natura-
les en su boca, debe hacerse un aseo de
estos dientes en la forma que indicaramos
en un comienzo. Ademés, masajear las
zonas donde no le queden dientes. La
Elnc.n la limpia tal como acabamos de

ecir.

II. ESCOBILLAS DE DIENTES Y
ELEMENTOS DE LIMPIEZA

I1.1.—;Para qué sirve la escobilla?

La escobilla o cepillo de dientes sirve
para limpiar los dientes y la boca, ade-
més para hacer masajes en las encias qus
rodean a los dientes.

I1.2.—;Qué formas de escobillas exis-
ten?

Existen escobillas de cerda natural y
artificial, ambas s= fabrican en modelos
para adultos y para nifios. Los tamafos
ideales de adultos son con cabezas de
tres a tres y medio centimetros. Para ni-
fios las hay de dos y medio centimetros.
El largo y grosor de las cerdas son de
acuerdo a c=pillos o escobillas duras, me-
dianas y suaves. Las escobillas de cerda
artificial (nylon) son mas durables.

Las escobillas duras se recomiendan
en personas con boca, dientes y encias
sanas.

La escobilla debe cuidarss y limpiarse
adecundamente, Sacudirla después de
utarla y guardarla en un vaso con su ca-
beza hacia arriba. Asi se seca bien y se
reduce la formacién de bacterias.

Un asso adecuado y conveniente cui-
dado hace que una escobilla dure alrede-
dor de 3 a 4 meses. Cuando notemos que
ha perdido la firmeza de las cerdas, de-
beremos cambiarla.
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i1.3.—;Qué medios de limpieza exis-
ten?

En el comercio encontramos pastas,
polvos y elixires dentales. Ellos sirven
para activar y mejorar los efectos de
limpieza de una escobilla usada como ya
indicAramos, para mejorar el aliento, pa-
ra refrescar la boca y para evitar la sa-
burra (capa blanca y pastosa que se acu-
mula en los cuellos de los dientes de per-
sonas desaseadas). Debemos fijarnos
mucho en esta saburra ya que ella es res-
ponsable de caries e inflamaciones de las
encias. Una persona, especialmente ni-
fios, con tendencia a acumular esta pas-
tosa saburra, deberd poner mucho mas
atencién a su aseo o pagara caras conse-
cuencia con su salud bucal,

No se d:be uno confiar en las wvir-
tudes maravillosas que acompanan la pro-
paganda de algunas pastas. Estas sélo
ayudan el aseo que hace la escobilla con-
venientemente usada. Los elixires sélo
cumplen funciones de agrado, refrescan
la boca ¥y mejoran el aliento en el mo-
mento de usarse, Deje el uso de elixires
a indicaciones especiales de su dentista
o solo espere de =llos un agrado pasajero.

Al terminar su aseo es conveniente ha-
cer pasar buchadas de agua entre los
dientes con restos de pasta disuslta, esto
activard la limpieza.

Recuerde: “El verdadero aseo lo ha-
ce el cepillo de dientes usado con la tée-
nica descrita, Pastas y elixires sélo ayu-
dan a esta labor".

M. ALIMENTACION Y SALUD
BUCAL

La salud bucal estd influenciada po-
derosamente por el tipo de alimentacién.
Si esta resulta insuficiente, tendremos un
terreno apto para todo tipo de= enferme-

dades,

Se debe tener cuidado ya en los perio-
dos de embarazo y cuidar a la futura
madre con una alimentacién adecuada
pues ella estd formando a su hijo. lgual-
mente cuidar de sus enfermedades por-
que ellas pueden influir posteriormente
en el nifio que se esti formando.

No sélo interesa el tipo de alimenta-
cién, sino igualmente su calidad que debe
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ajustarse a las normas de la higiene en
los envases, preparacién de alimentos y
almacenaje de éstos. Mucho cuidado con
la forma cémo se guardan los alimen-
tos.

[1I.1.—Cuéles son los principales ali-
mentos que ayudan a una ade-
cuada salud bucal

Leche y sus derivados, verduras, fru-
tas, cereales, proteinas. Bien proporcio-
nadas, constituyen elementos ideales. Son
muchos los productos que permiten una
alimentacidon adecuada. Por lo general,
nosotros pensamos que sélo la carne lo
es. No es asi. Debsremos preferir siem-
pre los alimentos naturales a las comi-
das preparadas y cocinadas y especial-
mente aquellas que exigen un trabajo
adecuado de la dentadura: verduras y
frutas, =specialmente.

El peor de los enemigos de la den-
tadura es la ingestién de alimentos o
golosinas que contengan azicar entre las
horas de las comidas habituales, Serin
ellos los responsables directos de la for-
macion de caries cuando no se pueden
eliminar con un correcto aseo. En caso
contrario, estos productos transforman
su azicar en acidos al quedar entre los
dientes v atacan a éstos,

Tratemos de evitar caramelos, cho-
colates, galletas, panes. Esto es muy di-
ficil, pues son las golosinas las que maés
apetece el nino y él las prefiere en los
recreos o sntre comidas, MNosotros mis-
mos nos encargamos de malcriar a los
chicos al regalarles este tipo de golo-
sinas como premio. lratemos de redu-
cir esto al minimo y procuremos llegar
a algo que deb= ser obligatorio; "'Crear-
le al chico el hdbito de enjuagarse siem-
pre prolijamente la boca cada vez que
pase el gusto que dejan estas golosinas’.
Si s= puede hacer un aseo completo, me-
jor. Pero por motivo alguno no hacer na-
da porque el precio que pagarén los ni-
fios por el agrado serd demasiado caro,
“sus dientes se veran atacados por ca-
ries''.

Y la advertencia debe ssr tomada
muy en serio en los niveles de poblacién
de més escasos ingresos, donde el pan-
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cito y el agua azucarada son a veces los
tnicos “‘alim=ntos’” ocasionalmente dis-
ponibles. La realidad es triste y cruda y
ella serA mas tragica aln si se suma la
enfermedad a la miseria, En lo que res-
pecta a caries, ésta puzde disminuirse
mucho si tomamos el habito que hemos
dicho. No dejar por motive alguno de
azearse y, en el peor de los casos, enjua-
garse prolijamente la boca después de
comer algo.

IV. DENTADURA DE LECHE Y
CAMBIO DE DIENTES

La dentadura de leche posee una gran
importancia. Ella es muchas veces des-
conocida o mirada en menos porque se
considera ‘'dientes gque se van a cam-
biar”'. Esta dentadura es fundamental
para formar buenos huesos maxilares,
para guiar su crecimiento, ademas de una
correcta formacién de los dientes defini-
tivos. Si los dientes de lechs se pierden
antes de tiempo se veran consecuencias
delicadas en los dientes definitivos. Se
podrian obtener maxilares mal desarro-
llados ¥ dientes apifiades donde serdn
frecuentes las caries y enfermedades de
las encias.

Los dientes de lsche hacen su apari-
cibn entre los 6 y los 30 meses. Los
dientes definitivos comienzan a asomar a
los 6 afos,

La erupcién de los dientes trae por lo
general molsstias al nifio. Esto no cons-
tituye una enfermedad ¥ basta un cui-
dado minimo y comprensién de su in-
tranquilidad para que éstas pasen. El ni-
fio se pone intranquilo, molesto, llora ¥y
estd irritable la mayoria de las veces.
Inclusive pusde notarse un poco afiebra-
do. En estos casos es preferible hacer una
consulta oportuna si las molestias no ce-
i;len con los remedios simples y habitua-
es.

A los 6 anos, por detrias del Gltimo
molar de lechs, hace su aparicién el pri-
mer molar definitive, llamade por esto
molar de 6 afios. Este diente molar es
muy importante para alinear a todo el
resto de los dientes y para el dssarrollo
de los maxilares. Por eso es tan impor-
tante la dentadura del nifio. Los dientes
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de leche se aflojan naturalmente y caen
para dar salida al definitivo. Todos los
dientes gque estan por delante del molar
de 6 anos, se reemplazardn por dientes
definitivos. Si un diente se perdié antes
que se soltara naturalmente, puede ce-
rrarse su espacio y el diente definitivo no
puede salir naturalmente. A vecss que-
da aprisionado en el hueso (incluido) u
otras veces sale por fuera o por dentro
d= los otros dientes. Parece como si hu-
biera dientes de més. Es ideal (si se pier-
de antes de tiempo) que el espacio que
queda sea mantenide con un aparatito
qus colocan los dentistas y que se llama
justamente "'mantenedor de espacio”,
asi todo contintia normalmente y se ten-
dri después una salida normal del diente
definitivo,

A los 12 afios un segundo molar defi-
nitivo aparecera por detras del molar de
los 6 afios y se denomina de los |12 afios.
De los 17 afios adelante aparecera el
molar tercero o molar del juicio. Estos
dos iltimos molares no reemplazan a
ningln diente, aparecen por detras de los
dientes molares de 6 afios.

La no aparicién de un diente definiti-
vo ante la presencia mas alld de un pla-
zo normal de un diente de leche que no
se suelta, debe investigarse. Puede deber-
se a que no tuvo espacio o venia mal en-
cajonado ¥ quedé aprisionado en él sin
poder salir. También puede ser que no
haya existido el germen de ese diente.
Ambos casos deben consultarse con un
dentista.

Frente al problema del nifio, debemos
preocuparnos por dos detalles principa-
les:

| .—Aseo cuidadoso y continuado de
la dsntadura a partir del tercer afio de

vida. El habito debe crearse ya a esa
edad.

2.—Consultas a la Policlinica maés
cercana, controles y atencion lo més pre-
cozmente posible a cada afeccidn.

Se puede asegurar qus creado el hébi-
to y siendo obediente de las indicaciones
contenidas en esta publicacién, la caries
se encontrard en sblo contadas ocasio-
nes. Protegiendo la dentadura de leche
se asegura una buena dentadura defini-
tiva.
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V. PROBLEMAS DE FORMACIO-

NES ANORMALES DE LOS
DIENTES Y LOS HUESOS MA.
XILARES

Consideramos aqui las posiciones anor-
males de dientes individuales asi como
de grupos de dientes. Estas posiciones
anormalss por lo general se asocian con
problemas de formaciones irregulares de
los huesos maxilares.

V.1.—Causas:

—Uso de chupete mas alli de los dos
afios de edad.

—Coztumbre de chuparss los dedos o de
dormir mordiendo las sdbanas,

—Pérdidas de los dientes de leche antes
de tiempo.

—Carics dentales.

—Costumbre de morderse la lengua,
chupérsela o presionarla contra los
dientes.

—Costumbre de morderse los labios,
chupérzelos o morderse los sectores
internos de las msjillas.

—Costumbre de respirar por la boca.
—Raquitismo.

—Problemas hereditarios. Es comiin he-
redar anomalfas,

Todas las causas que hemos indicado
acd son las que mayor responsabilidad
tienen en las formaciones anormales de
los dientes y de los maxilares. Al notar
algunas de ellas en los nifios, debe corre-
girseles de inmediato o s= tendrén resul-
tados muy negativos.

V.2.—;Cémo prevenir estas anoma-
lias?

—Evitar la pérdida prematura de los
dientes de leche o en su defecto colo-

car un "‘mantenedor de espacio’’. Con-
sulte a su dentista,

—Correcta ubicacién del nifie en su
cuna. Cambiarlo de posicién sin de-
jarlo s6lo hacia un mismo lado. Ewi-
tar que el bebé coloque sus manitos
bajo el rostro al dormir de costado.
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—Uso de chupetes adecuados en las ma-
maderas. El bebé debe chupar normal-
mente =in incurrir en posiciones forza-

das.

—FEvitar y corregir todos los vicios ano-
tados anteriormente.

—Impedir el uso del chupete mas alla
del segundo afio de vida. En caso de
dificultades por parte del nino, pre-
guntar a un médico o dentista.

—Correcto aseo de la dentadura para
evitar las caries, v las que se produz-
can atenderlas a la brevedad.

—Hacer que el nifio coma alimentos de
cierta dureza que oblizuen al uso de la
mandibula, Una manzana a mordiscos
es el mejor ejemplo.

—3Si ze notan defectos en las palabras
qus pronuncia e] nifio ¥ gue no sean
las dificultades propias de la edad,
consultar a un dentista especialista en
Ortodoncia.

""Cualquier detalle que le extraiie o pa-
rezca anormal en su nifio, haga la con-
sulta al dentista espzscialista en Ortodon-
cia”.

V.3 .—Tratamiento

Los tratamientos de estas afecciones
se hacen en los servicios de Ortodoncia.
En Ja policlinica méis cercana le pueden
indicar dénde hacer una consulta. El tra-
tamiento de estas afecciones requiere del
trabajo integral del dentista v los padres
o apoderados del nifio. Sélo asi se podrad
levar adslante un plan adecuado.

VI. ;COMO SE PUEDEN PREVE-
NIR LAS CARIES?

Si se siguen las siguientes indicaciones
¢e pueden asegurar dientes sanos.

V1.1.—Alimentacion adecuada. Vida

sana

—Control periédico en un centro asisten-
cial, apenas se inicia una caries. Revi-
gién por lo menos cada 6 meses.

—Poner atencién a una posicién normal
de los dientes y maxilares. Dientes
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irregularmente ubicados (apinados,
fusra de linea, etc.) favorecen la for-
macion de caries y enfermedades de
las encias.

—Lo més importante ¥ que esta al alcan-
ce de su mano es el “escobillado co-
rrecto y periédico d= la dentadura”.
Es la mejor de todas las medidas de
prevencion,

Esta medida estd a su alcance inme-
diato. “De Ud. depende gran parte de
su salud d=ntal ¥ la de sus hijos".

Por ninglin motivo deben quedar res-
tos alimenticios entre los dientes: ésta
debe ser una norma que debe fijarse co-
mo hébito al nifio; si no puede lavars=
en cada ocasién, nada impide que pueda
enjuagarse cuidadosamente,

VI.2.—Formacién de la caries

—La caries dental posee varias causas,
de todas maneras se puede insistir aue
la caries misma es un proceso de des-
mineralizacion del diente por la ac-
cién de bacterias que se multiplican
por la descomposicién de los restos de
alimentos qus guedan entre los dien-
tes. Por eso insistimos que no eliminar
estos restos es, a estas alturas en que
Ud. conoce el problema, una irrespon-
sabilidad extrema.

“Un dients limpio rara vez se compli-

cara .,

—Las caries no son hereditarias, pero si
lo son las formas de las hileras denta-
rias ¥ sus anomalias. Y ya sabemos qué
disposicionss irregulares de los dientes
favorecen la retencién de alimentos ¥
dificultan el aseo. Por eso es aue se
puede favorecer la formacién de ca-
ries. Con mayor razén frente a estas
anomalias se debe tener mas cuidado
atin en el aseo ¥ consultar un centro
asistencial.

—Condiciones sociales y profesionales
negativas favorecen la formacién de
caries, Una alimentacién inadecuada,
falta de aseo o medios para hacer es-
te aseo, ambiente de malas condicio-
nes higiénicas gensrales, influyen ne-
gativamente. El raquitismo, las enfer-
medades infecciosas de larga duracién,
enfermedades internas, problemas de
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hormonas y golpes y fracturas son
igualmsnte causas predisponentes para
las caries,

Consumo de drogas y alccholismo re-
sultan tremendamente negativos en la
salud bucal por el abandono y miseria
humana que invade al alcohélico o dro-

gadicto. Tanto para él como para su me-
dio.

VII. ENFERMEDADES DE LAS

ENCIAS

Las gingivitis y las llamadas vulgar-
mente piorreas, son enfsrmedades de las
encias. Resultan sumamente delicadas
va que ellas se extienden a los huesos
maxilares.

VII.1,—Causas

—Una de las causas méas comunes es la
presencia de una materia blanca, de
consistencia pastosa denominada Pla-
ca Bacteriana (saburra) que se acumu-
la en los cuellos de los dientes. Hay
personas que ti=nen mayor tendencia
que otras a acumular saburra, pero
en todos los casos la presencia de
ella "es sefial de desaseo’”., En esta
materia se formarin nidos de bacte-
rias que inflamarén las encias.

—Preszencia igualmente de una materia
obscura v dura firmemente adherida
a los cuellos de los dientes (sarro y
tartaro), al igual que tapaduras o co-
ronas o placas que se ajustan mal,
inflamaran igualmente las encias. Es-
to a veces pasa inadvertido o sim-
plemente por indolencia no se da im-
portancia. Por eso es interesante de
todas maneras, una consulta periédi-
ca, por lo menos cada 6 meses, a un
centro asistencial.

—Algunas enfermedades generales del

organismo (diabetes, enfermedades
del sistema circulatorio, afecciones
de algunos érganos, etc.) pueden

causar enfermedades de las encias.
Si se notan encias inflamadas o san-
grantss durante una enfermedad, con-
sultar al médico tratante o a un den-
tista,

—Un escobillado inadecuado al igual
que escobillas no indicadas {por ejem-
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ple uso de cerdas duras en encias san-
grantes) provocarén graves problemas
a la encia. Recuerds Ud. lo que hemos
insistido a lo largo de toda esta pu-
blicacién: escobillar de “rojo a blan-

co .

—FEl embarazo puede provocar igual-
mente inflamaciones de las encias. Es-
to no debe tomarse como una enfer-
medad, pero requiere igualmente de
control de un dentista para su opor-
tuno cuidado.

VII.2.—Desarrollo de la enfermedad

—Como conss=cuencia de la inflamacién
de las encias, se produce una destruc-
cién en el hueso que soporta al diente
vy se nota por ende un diente "'mas
largo”. Hay materia en descomposi-
cién por la infeccién, que se traga al
comer. Por eso se puede notar mal
aliento, mal gusto en la boca o infec-
ciones v dolores en el estémago.

—L=ntamente se puede apreciar como
comienzan a moverse los dientes y es-
to va en aumento hasta que se sueltan
totalmente ¥ se caen si no se pone ata-
jo oportunament=, Las enfermedades
de las encias pueden durar afios o sélo
meses, Por eso debe hacer la consulta
al primer problema y mejor ain resul-
ta prevenirla a través de la consulta
periédica (cada 6 meses minimo) a
un centro asistencial,

VII.3.—Prevencién de las enfermeda-
des de las encias

Se pueden prevenir las enfermedades
de las encias de la siguiente formas:

—Vida ordenada en contacto con la na-
turaleza.

—Alimentacién adecuada y uso conve-
niznte de la dentadura con una correc-
ta masticacidn.

—Aseo regular y adecuado de los dien-
tes. No dejar restos de comida,

—Reponer los dientes que se extraigan
con una prétesis adecuada. Si s= man-
tienen huecos sin colocarse dientes ar-
tificiales, los dientes que adn se con-
servan se desplazan por no tener con-
tacto entre ellos,
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—OQObturaciones, coronas o prétesis mal
ajustadas deben hacerse corregir.

—Debe usarse una escobilla adecuada
de acuerdo al tipo de dentadura, como
explicAiramos anteriormente,

—Si Ud. atiende con cuidado estas ins-
trucciones y las sigue a partir de hoy,
en forma regular, puede prevenir gran-
demente sus enfermedades de encias ¥
caries.

—Una excepcién a todo lo antedicho lo
constituyen algunas enfermedades ge-
nerales y entre zllas la que mayores
estragos causa a las encias la consti-
tuye la “Diabetes” (aziicar en la san-
gre). En este caso es fundamental la
conzulta, tanto del médico tratante
como la del dentista especialista en
encias (Periodoncista).

VII.4.—Ud. debe alarmarse y consuitar
en los siguientes casos:

—Presencia de saburra o tartaro en los
cuellos de los dientes.

—LEncias sangrantes,

—Encias inflamadas,

—Dientes mas largos.

—Sensibilidad de los dientes, especial-
mente en el cuello, al frio o el calor.

—Custo desagradable en la boca, mal
aliento.

—Dientes qus se han movido de su si-
tio o que se sienten sueltos.

“Todo esto se puede corregir si Ud.
pone atencién a esta informaciéon. Con-
sulte siempre un centro asistencial en ca-
so de duda'.

Vill. CUIDADO QUE DEBE GUAR-
DARSE DESPUES DE LAS EX-
TRACCIONES U OPERACIO-
NES REALIZADAS EN LA

BOCA

—FEs necesario seguir siempre atenta-
mente las indicaciones que se impar-
ten en el consultorio.

—Después de una intervencién o sim-
ple extraccién, deben evitarse por 24
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horas los esfuerzos f[isicos. Aunque
éstos sean los que habitualmente Ud,
realiza en su trabajo.

—Es preferible ne hacer aseo alguno
durante el dia de la intervencién. En
la noche uno muy cuidadoso evitando
enjuagatorios violentos, menos afn

buchadas.

—No tocar su herida por ninguna razén;
=6lo asi evitard Ud. infecciones o he-
morragias. Retirar o cambiar los apo-
sitos que Ud, haya recibido siguiendo
estrictamente las indicaciones de su
dentista. Igualmente los remedios re-
comendados.

—Tomar una comida blanda y liviana
s6lo después qus haya pasado total-
raente el efecto de la anestesia. Si al
respecto su dentista le hizo una indi-
cacién especial, seguir su consejo fiel-
msnte.

—No fumar durante el dia de su inter-
vencién. Aspirar o sélo dar una chu-
pada puede alterar su herida ya que
esto exige movimientos y presiones de
aire.

—Exvitar igualm=nte la ingestion de al-
cohol durante el dia de la interven-
cidn.

—Dolores zuaves a las mejillas, labios,
huesos y heridas notados al pasar la
anestesia, son totalmente normales. Si
éstos son intensos o se nota Ud. afie-
brado, consultar a su dentista.

~—L3 conveniente el uso de bolsas de
hielo o toallas frias después de una
intervencion para evitar hinchazones.
Pero sélo inmediatamente después. No
procada Ud. por lo que cree o le di-
jeron, especialmente respecto a bolsas
de agua caliente (guateros), Siga es-
trictamente lo que le haya recomen-
dado su dentista.

—Pequenias hemorragias algunas horas
d=zpués de una intervencién son nor-
males. Si éstas son copiosas o més tar-
de, Ud. debe consultar un servicio asis-
tencial. Como medida inmediata Ud.
puede morder un trozo de algodén
limpio. Para esto Ud. debe limpiarse
bien las manos. Este tapén, presiona-
do sobre la herida, es "'s6lo medida
de emergencia mientras Ud. asiste a
una consulta lo més pronto posible”,
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*No desestime Ud. una intervencion,
aunqus sea la mas elemental extraccién.
Piense solamente que se trata de una he-
rida abierta de su organismo y que estd
en contacto con un medio de por si an-
tihigiénico, la boca.

IX. INDICACIONES EN EL USO Y

LIMPIEZA DE PROTESIS DEN-
TALES

IX.1.—Hay que distinguir las prétesis
corrientes de las llamadas “inmediatas’’.
Estas (ltimas son las que se colocan so-
bre las heridas de los dientes recién ex-
traidos, Ellas requieren de los siguientes
cuidados especiales:

—No deben retirarze de la boca por nin-
glin motivo hasta visitar al dentista al
dia siguiente. Es él quien las retira,
controla ¥ da nuevas indicaciones.

Wl UaLaIsT uS gUtliuad WueE ALl
nes, Ud. debe seguir las indicaciones
y cuidados respectivos ya seiialados.

—Una prétesis inmediata se sentira suel-
ta al cabo de un tiempo ya que las he-
ridas cicatrizan. Esto obliga a visitar
al d=ntista que hizo el trabajo para
que ajuste la placa o haga una nueva
y definitiva, segiin sea el caso.

IX.2.—Las protesis llamadas fijas, co-
mo ser coronas y puentes, que van ce-
mentados en la boca en forma definitiva
deben considerarse para su uso y aseo
como una dentadura natural. No abusar
de ellos en la masticacién, especialmente
coronas en dientes de adelante.

IX.3.—Las prétesis llamadas removi-
bles, aqusllas que Ud. puede retirarse a
voluntad, requieren de los siguientes cui-

dados:

—Tanto sus dientes, encias y misculos
deben acostumbrarse al uso de la pla-
ca. Existe un periodo de acostumbra-
miento qus su dentista deberd explicar-

le.

—Normalmente las incomodidades, pre-
siones, dolores, molestias, excesos de
saliva, dificultades para hablar, se eli-
minan solos al cabo de un par de dias.

—Pequsiias dlceras en los bordes, mo-
vimientos que sufra la placa al cerrar
o mascar los dientes, deben consultar-
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se con el dentista pues esto requiere
de correccién por no s=r normal, Las
incomodidades que se mantengan y no
cedan deberin consultarse igualmen-
mente, No proceda Ud. a retocar,
mover ganchos o desgastar un borde
ds su placa por su cuenta, "Por nin-
glin motive™. Consulte siempre al den-
tista que hizo la placa para que sea él
quien haga la correccién.

—Para acelerar el acostumbramiento en
el uso de una placa, se puede dormir
con ella en los primeros dias. Mas
adelante debe dormirse sin ella, a no
ser que su dentista tenga una razén
profesional para indicar otra cosa.
Muchas pesrsonas no retiran sus préte-
sis para dormir por la simple y légica
razén que no desean mostrarse sin
dientes. En este caso aconsejamos irse
a la cama con las prétesis en la boca
pero bien aseadas. Estas se retiran al
apagarse la dltima luz y disponerse a
dormir, guardiandolas debajo de su
almohada. Al despertar se colocan in-
mediatamente, asi nadie reparard na-
da. Las prétesis deben sacarse en la
noche para que la encia que las sopor-
ta se recupers, ya que ha estado todo
el dia cubierta, sin estimulo.

—Al cabo de algiin tiempo Ud. puede
notar que sus protesis tienen tenden-
cia a soltarse. Esto es sefial que ellas
requieren de un ajuste y que debe con-
sultarse al dentista. Muchas personas
no consultan y tratan de arreglar el
problema usando polvos adhesivos pa-
ra protesis. Si estos han sido recomen-
dados por su dentista, bien, pero no
proceda Ud. por su cuenta, Prétesis
suelta es aviso de consulta.

—Un portador de prétesis no esta libe-
rado del control periédico del dentis-
ta. Menos aliin del aseo tanto de los
dientes naturales que puedan quedar,
como de la misma protesis.

“Las prétesis se lavan fuera de la bo-
ca vy de acuerdo a la forma que indicé-
ramos anteriormsnte’’,

X. CONSIDERACIONES
GENERALES

Dolores que Ud. no sepa a qué atri-
buir, molestias sin causa aparente, ardo-
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res, sectores hinchados de su boca o
maxilares, cambios de coloracién y he-
morragias en sus encias, regiones en las
cuales sienta Ud. disminuida la sensibi-
lidad, etc., deben moverlo a consultar
a un dentista, Puede tratarse de un pro-
blema que resquiera de atencién inme-
diata. Piense Ud. que una enfermedad
es igual que un incendio. Es facil apa-
garlo cuando sélo es una llama inicial,
pero a medida que aumenta, es mas di-
ficil hasta hacerse imposible.

Relea Ud. atentamente estas instruc-
ciones ¥ guarde este articulo como fuen-
te de consulta, Hagalas saber donde
Ud. conozca un nticleo de personas que
se reiinan normalmente, Su responsabi-
lidad es mayor si Ud. es una persona
que ocupa una posicién directiva. En es-
te caso Ud. debe solicitar més publica-

)
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ciones y re=partirlas buscando una perso-
na interesada que pueda dictar peque-
fias charlas aclaratorias. Puede ser ésta
cualquier persona de su comunidad.

La publicacién que Ud. tiene en sus
manos =s la recopilacién y condensa-
cién de ideas de paises europeos que
han iniciado ya esta campafa con resul-
tados scrprendentes.

Se ha ampliado y adecuado al medio
chileno. Ud. es la tnica persona capaz
d= guiar un correcto programa de Salud,
ya que estas indicaciones deben ser to-
madas como un hébito. El aseo es la
base fundamental de la Salud Bucal.

"De Rojo a Blanco. No deje por nin-
glin motivo restos de comidas en su bo-
ca, La salud de su boca =s la puerta de
entrada de la salud en todo su organis-
mo'.
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