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¢ Y antes de Fauchard qué? La odontologia en las
cavernas, los templos, los hospitales y las universidades

And what was there before Fauchard? Dentistry in caverns,
temples, hospitals and universities

Ramirez Skinner H'

RESUMEN

Este trabajo muestra los origenes de la odontologia entre los primitivos habitantes del planeta, entre los médicos de la Antigiedad, el Renacimiento y
la Edad Media hasta los tiempos modernos y la instauracion del concepto de hospital clinico universitario. Sostiene que la practica de la odontologia es
por definicion un acto médico que tiene por objeto al ser humano en la sociedad y la salud a restablecer como bien unico e indivisible, siendo ambos
conceptos los que delimitan y enmarcan toda la practica médica. La odontologia nace junto con el ser humano, junto con el enfermar, el envejecer y
el morir.

Rev. Clin. Periodoncia Implantol. Rehabil. Oral Vol. 5(1); 29-39, 2012.

Palabras clave: Historia de la medicina, historia de la odontologia, acto médico, educacion del cirujano dentista.

ABSTRACT

This paper shows the origin of dentistry among the primitive inhabitants of the planet, the physicians of the Antiquity, Renaissance and Middle
Ages up to the modern times and the establishment of the concept of university clinical hospital. It endorses the practice of dentistry by definition
as a medical act that has the human being in the society as the object of the act itself, and the health to restore as the one and indivisible good
to enhance. Both concepts are the limits and natural frame of all the medical practice. Dentistry was born with the human being, together with
getting sick, ageing and dying.
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INTRODUCCION

La practica y ensefianza de la odontologia ha estado en manos
médicas desde que la especie humana se organiza en el planeta. Este
reporte pretende mostrar los origenes de la atencion de la patologia oral
desde los primitivos, la interpretacion magico religiosa de la enfermedad,
la medicina hipocratica, el renacimiento del clasicismo y la instauracién
de la nocion de hospital clinico universitario en las escuelas europeas
del siglo XIX. En todo este tiempo siempre hubo médicos dedicados
exclusivamente al arte dental.

Desde la antigiedad, las acciones odonto-estomatoldgicas
han sido consideradas como una parte inherente del acto médico. El
acto médico es un acto ético para el ser humano en la polis. El hombre
como objeto material y la salud a restablecer como bien particular
definen la naturaleza y los limites de la practica médica’. EI campo
de responsabilidad es la salud del paciente, funcion que el profesional
cumple por medio de la toma de decisiones en forma integral y autbnoma.
Parece poco razonable que todavia algunos médicos no distingan en la
practica odontolégica una conducta que apunta al bien total del hombre.
Nosotros entregamos los medios adecuados para ir en busca de dicho
fin, con la prudencia adquirida mediante transmision directa por un
maestro al lado del paciente.

En este punto se hace perentorio aclarar que cuando sostengo

la odontologia en manos médicas no cedo ni un milimetro en la autonomia
de la profesion en el mundo de hoy, que distingue dos gremios con sus
ambitos propios, definidos con claridad y con un area comun explorada
por diferentes métodos pedagodgicos. Se trata, justamente, de entregar
a los cirujanos dentistas todas las herramientas para ejercer la odonto-
estomatologia, tal como sefiala el articulo 115 del Cddigo Sanitario
chileno?.

Entiendo y he sido testigo de las resistencias, divisiones
y problemas que ha creado, no sélo en nuestro medio, el uso de los
términos estomatologia y odontologia. En este trabajo los uso como
sinénimos (aunque etimolégicamente no lo son), para referirme al ambito
de ejercicio del cirujano dentista.

La siguiente es una descripcion resumida de la labor de los que
trataron las enfermedades orales y dentales desde que la raza humana
habita el planeta. Aunque no pretende cefiirse al rigor de la investigacion
historiografica, persigue relatar lo que probablemente fue la practica del
arte dental entre los médicos que antecedieron a Pierre Fauchard®. La
odontologia no nace con el edicto de Luis XIV en 1699 que crea el gremio
de los cirujanos dentistas. Naci6 con la humanidad, con el enfermar y el
morir. No he encontrado muchas publicaciones sobre esto en Chile, pero
probablemente mejores busquedas podran dar mas luces sobre nuestro
pasado histérico.

" Besio M. Sobre el acto médico. Curso Fundamentos Filoséficos de la Medicina. Pontificia Universidad Catolica de Chile. Santiago, 2008.
2 “Los cirujanos dentistas solo podran prestar atenciones odonto-estomatolégicas. Podran, asimismo, adquirir o prescribir los medicamentos necesarios para dichos fines,

de acuerdo al reglamento que dicte el Director General de Salud” (N. del A.).

3 Pierre Fauchard (1678-1761) se form6 como cirujano militar y se instalé en Paris hasta su muerte. Resumié el conocimiento sobre odontologia en occidente, sintetizando,
unificando, ordenando y también aportando nuevos aspectos, sin temor a perder el secreto de su arte, cosa muy temida en la época (N. del A.).

1. Cirujano Dentista. Universidad de Chile. Especialista en Cirugia Maxilofacial Conaceo 2000. Subespecialista en Manejo del Dolor Universidad de
Chile. Profesor Asistente, Facultad de Medicina, Pontificia Universidad Catolica de Chile. Chile.

Correspondencia autor: Hernan Ramirez Skinner. hramirez.skinner@gmail.com. Trabajo recibido el 17/05/2011. Aprobado para su publicacion el 07/09/2011.
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ODONTOLOGIA EN LA PALEOPATOLOGIA

Hay rastros de patologia dental y ésea en animales muy
antiguos. Las enfermedades precedieron a los encargados de curarlas.
El estudio de esqueletos y utensilios permiti6 a Marc Armand Ruffer
(1859-1917)* acufar el término paleopatologia durante el siglo XIX.
Registros en huesos animales mostraban el primer callo 6seo exuberante
en un reptil del periodo Pérmico durante el Paleozoico®. Otros hallazgos
de patologia local incluian osteomielitis, focos intradseos infecciosos,
engrosamientos osteogénicos del periostio, artrosis; las malformaciones,
descalcificaciones y condensaciones éseas podian considerarse como
manifestacién secundaria de enfermedades generales. Hay registros
de esqueletos de dinosaurios y plesiosaurios que tienen artropatias,
fracturas, osteomielitis y caries dentales. El sistema masticatorio de
los primitivos también mostraba evidencia de enfermedad periodontal y
otras lesiones dseas.

El hombre de Neanderthal® se extinguié por la competencia
con los homo sapiens ya que éstos estaban bien adaptados a las
condiciones de glaciacion. El craneo de Chapélle-Aux-Saints en Francia
esta bien conservado y los maxilares muestran la condicién parcialmente
desdentada original de este representante Neanderthal. La pérdida de
los dientes al parecer tuvo un curso favorable en este “paciente” ya que
los rebordes 6seos residuales aparecen perfectamente remodelados por
un proceso normal post pérdida dental. El aparato masticatorio permite
deducir importantes detalles del sistema de alimentacion y modo de vida
del individuo estudiado.

En el periodo Neolitico (10.000-7.000 a.C.) el humano
cambia su modo de conseguir alimentos y comienza a cultivarlos.
Es muy probable, aunque no hay evidencia, que las plantas ya
entregaran a sus primitivos cultivadores el secreto de sus propiedades
medicinales. Al desarrollar los instrumentos, el hombre comienza con
las maniobras quirurgicas, tal como muestran los craneos neoliticos
con trepanaciones’.

El mundo sobrenatural era inmanente en el imaginario del
humano primitivo y por ello, religiéon, magia y medicina constituian una
unidad inseparable. La mayor parte de los estados patolégicos tenian
su origen en espiritus y fuerzas maléficas, las cuales requerian de la
intervencion del médico-sacerdote o chaman?. Tanto el paciente como el
médico primitivos estaban condicionados para interpretar los fenémenos,
incluyendo las enfermedades, como una consecuencia de la accion de
los espiritus malignos per se, o proyectados sobre la persona enferma
por la acciéon maléfica de un brujo. De igual forma, la curacion o sanacién
tenia lugar por la accién del curandero como un intercesor ante el mundo
espiritual.

ODONTOLOGIA EN LA MEDICINA MEDITERRANEA

El médico se constituyd en oficiante de un rito consagratorio
que se extendio por un lapso aproximado de cuatro mil afios entre los
albores de la cultura urbana de la cuenca mediterranea hasta la creacion
de la escuela hipocratica®. El sacerdote-médico tiene sus predecesores
en adivinos y exorcistas babilonios, magos y curanderos asirios,
sacerdotes egipcios y rabinos judios.

MESOPOTAMIA
El oficio de médico era peligroso en las culturas que habitaron

entre el Tigris y el Eufrates. El cédigo de Hamurabi de fines del s. XIX
a.C. contiene ejemplos de numerosas regulaciones, entre las cuales

4 Lain Entralgo P. Op. Cit.

Ramirez Skinner H

estaban las derivadas del ejercicio profesional.

El museo britanico en Londres tiene una de las mas antiguas
tablillas de arcilla cocida grabada con los caracteres cuneiformes asirios
pertenecientes a la biblioteca del rey Assurbanipal, en Ninive, Babilonia;
esta tablilla hace referencia al Gusano de los dientes, encarnacién
del demonio Tiament, tal vez uno de los primeros agentes etiolégicos
descritos en patologia oral. En el templo de Ningual cerca de Ur, Babilonia
se encontré un juego de instrumentos de higiene dental datados cerca
de 3000 a.C. lo cual indica que el gusano de los dientes no solo es un
concepto magico. Usaron variados remedios para este mal dentario:
cerveza, aceite, plantas especiales, masajes, métodos fisicos y cirugia.
El estado de los dientes se usaba a veces para determinar el origen y
el curso de una enfermedad. El rechinar de los dientes era considerado
peligroso por lo que existia un ritual para sanar esta condicion. La
coleccion Kuyunjik (820-750 a.C.) contiene el relato atribuido al médico-
odontologo Arad Nanai con la recomendacion de extraer los dientes de
un hijo del monarca por considerarlos la causa de una enfermedad a
distancia.

EGIPTO

En Egipto, la sociedad estaba jerarquizada en castas
hereditarias en que las funciones sociales, las profesiones y los oficios
se ensefiaban directamente de padres a hijos y transmitidos como un
bien familiar. La principal clase era la dirigente formada por sacerdotes
(dentro de los cuales estaban los médicos) y los escribas que manejaban
la escritura, el calculo y la administracion.

En el siglo Il d.C. San Clemente de Alejandria, patriarca de
la Iglesia Catdlica primitiva habla de los 42 libros sagrados que el dios
egipcio Thoth'® habia dado a la humanidad como fuente de todos los
saberes. Se trata de la coleccion hermética que contiene seis libros
médicos, siendo el papiro de Ebers el cuarto. Aqui se pueden encontrar
hallazgos de caries, atriciones, periodontopatias, quistes, infeccion ésea
odontogénica y fracturas. Contiene varios remedios para afirmar los
dientes, para curar la destruccion de la sangre dental, para lo que corroe
la encia, para el crecimiento de la purulencia (parulis), la ulceracion y
el fortalecimiento de ésta. La cirugia oral era de uso comun pero no
practicaban la extraccién dental porque muchos maxilares encontrados
muestran enfermedad periodontal avanzada con dentaduras completas.
El papiro de Edwin Smith contiene la descripcién que luego usa Hipocrates
y posteriormente divulga Celso para la luxacién de la mandibula y que es
idéntica a la que se usa actualmente.

El tratamiento de las fracturas y trepanaciones de los
maxilares requeria de un instrumental quirurgico especializado, ademas
de un conocimiento médico orientado a suprimir las causas. Se ha
encontrado craneos que muestran severas atriciones de los molares
debido a la dieta con elementos abrasivos como arena de las piedras de
los molinos. Muchos de ellos tienen grandes pérdidas de hueso alveolar,
con abscesos en su interior y evidencia de las trepanaciones hechas
para drenar dichas colecciones purulentas. El papiro de Edwin Smith cita
ademas otras operaciones sobre los maxilares, perforaciones de cigoma
y laceraciones de los labios.

Los rudimentos de férulas se reducian a unas amarras de los
dientes con alambre de oro y no hay evidencia de proétesis dentales,
lo cual es dificil de aceptar considerando la habilidad artesanal de
los egipcios y la importancia de la belleza en la sociedad. En 1862,
Gaillardot realizé excavaciones cerca de una tumba en Sidon (Fenicia,
actual Libano) donde encontré una proétesis dental del afio 400 a.C.
la cual consistia en cuatro dientes inferiores naturales amarrados por
medio de alambre de oro a dos dientes artificiales tallados en marfil

5 Comenzé hace 542 millones de afios y terminé hace 251 millones de afios. (N. del A.).
5 Vivié en Europa y Asia occidental en el Pleistoceno medio o superior entre 230 mil y 29 mil afios atras y culturalmente en el Paleolitico medio. Habria formado la cultura

musteriense en Iberia hace 600 mil afios. (N. del A.).
" Lyons A. Op. Cit.

8 Chaman: voz uraloaltaica que significa hechicero sacerdote. Nombre dado a los hechiceros de Siberia y Mongolia y, por extension, a todos los sacerdotes hechiceros de

cualquier culto animista. (N. del A.).
9 Febres Cordero F. Op. Cit.

'° Posteriormente identificado con el dios griego Hermes, el Mercurio latino. (N. del A.).

1% . .colocaras tus dedos pulgares sobre los extremos de las dos ramas de la mandibula en el interior de su boca y tus dos garras (dedos restantes) bajo su barbilla y los

empujaras hacia abajo y atras para que vuelva a su lugar”. (Ring M. Op. Cit).
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para reemplazo de dos incisivos perdidos. Poco después se encontrd
una mandibula con dentadura casi completa y afectada de una severa
enfermedad periodontal, la cual tiene una amarra con alambre de oro en
los dientes inferiores a la manera de una férula.

En el imperio antiguo hay registro de al menos tres casos de
profesionales que tienen doble titulo, sunn: médico e ibeh: dentista. Howi
fue uno de ellos y oficiaba para las enfermedades de la boca y como
guardian del ano. Hesi-Re era jefe de la escuela de médicos de la corte en
tiempos de Zoser Il (2780-2720 a.C.), era especialista en enfermedades
de los dientes y gozaba de gran reputaciéon y respeto en su época.
Tanto la naturaleza como el nimero de las operaciones a realizar hacen
pensar que la practica odontoldgica estaba en manos de los médicos.
Herddoto (484-430 a.C.) enfatiz6 el alto grado de especializacién de los
egipcios, distinguiendo entre ellos a ginecélogos, oftalmélogos, odonto-
estomatodlogos y colo-proctélogos. El personal paramédico estaba
constituido por farmacéuticos, enfermeros, comadronas, fisioterapeutas
y colocadores de vendajes.

ISRAEL

La practica odontologica especifica estaba en manos de
médicos levitas (rophe) o de cirujanos (uman) segun el caso y también
segun la clase social del paciente. Hay dos libros talmudicos: el de
Jerusalem y el de Babilonia, este ultimo mucho mas largo y ambos
escritos hacia fines del s. VI d.C. La regla talmudica de prohibicion
de trabajar en Sabath se hacia aplicable incluso a una mujer que
portara un diente postizo, porque si al salir de su casa éste se caia,
ella deberia recogerlo y eso era considerado una forma de trabajo. En
otro parrafo del libro de Babilonia se mencionaba a una mujer cuyo
novio la rechazé en matrimonio luego que ella sufriera la fractura de
un diente artificial y volvié a aceptarla luego que el rabino Ismael le
fabricé un diente de oro.

El Talmud contiene recomendaciones profilacticas
odontoldgicas: demasiado vinagre es malo para los dientes; su uso
moderado alivia las heridas de las encias; frutos acidos para el
dolor de muelas; puerros y uvas verdes deterioran los dientes. La
practica médica en general y las extracciones dentales en particular
eran temidas por los antiguos judios'. Los dolores de muelas eran
considerados como enfermedades internas y bajo la responsabilidad,
por lo tanto, de los médicos. Los hebreos concedieron un gran valor a
los dientes sanos, siendo su pérdida una indicacion de enfermedad y
debilidad"®.

GRECIA DESDE LOS TEMPLOS DE ASCLEPIO A LA MEDICINA
HIPOCRATICA

La mentalidad magico-religiosa coexisti6 con el empirismo
secular en la mentalidad médica griega. El culto a Asclepio™ vino de
aquel en que se veneraba a dioses antiguos de la tierra y del mundo
subterraneo, personificados muchas veces por animales como serpientes
y topos. Los templos de la salud de Asclepio (asclepeion) surgieron hacia
el siglo VI a.C., en el mundo helénico. Cada templo era un gran recinto
con un templo central, una estatua del dios y algunos de sus familiares,
en las entradas habia inscripciones con testimonios de curas milagrosas
y agradecimientos. El tholos era una construccion circular que contenia el
agua purificadora y el abaton era el lugar donde se producia la curacion

del fiel paciente durante el suefio, luego de ser visitado por el dios. El
templo de Esculapio en Epidauro tenia gimnasio, teatro y un estadio
para influir en el animo de la gente. Algunos también tenian alojamientos
temporales.

El enfermo ingresaba al templo, ayunaba previamente,
recibia un bafo purificador y hacia una ofrenda de gratitud y, asi,
se encontraba en condiciones de comenzar la incubacién, periodo
en el cual se le inducia con algunas plantas un estado alterado
de la conciencia. El dios aparecia en los suefios por si mismo o
indirectamente a través de animales sagrados como serpiente,
perro, ganso, aplicaba las manos al sofiador, un medicamento o una
intervencion quirurgica y actuaba por via del sacerdote-oficiante el
cual usaba métodos de tratamiento similares a los del médico laico.
Cuando el paciente era sanado, dejaba una tableta votiva inscrita
con sus agradecimientos y con la forma del érgano curado; se han
encontrado tabletas con forma de mandibula y dientes lo que indica
que también se curaban enfermedades dentales.

Los siglos que transcurrieron entre el periodo minoico y los
filésofos presocraticos fueron una constante liberacion del concepto
magico-religioso y progresivo predominio racional. La creciente
importancia que los griegos dieron a la salud fue la causa de la
elevacion social de los sanadores. Los ciudadanos mas ricos pagaban
a los practicos mas expertos, los cuales cobraban honorarios acordes
con la posicion social del paciente. El grueso pueblo era atendido
en los templos de Asclepio o por los ayudantes y esclavos de los
médicos.

No existian especialistas y todo acto curativo era una variante
del arte unico de curar. Los médicos realizaban las operaciones y los
tratamientos de las enfermedades de la boca y los dientes. Aprendieron
de los etruscos la ligadura de los dientes con hilos de oro, drenaban
abscesos y reducian la luxacién de mandibula como hacian los
egipcios. Eran habiles tratando fracturas y lesiones 6seas, practicaban
la reduccion incluso con instrumentos, usaban el cauterio para heridas,
infecciones y tumores. Conocian los analgésicos como el opio y la
mandragora.

Hipocrates habria nacido hacia el 460 a.C. en la isla de Cos
y muerto en Tesaldnica en 377 a.C. Vivié la mayor parte del tiempo en
Cos, donde se educé y luego dirigié una prestigiosa escuela médica.
Sus obras estan reunidas bajo el denominado Corpus Hippocraticum.
Los tratados mas completos, claros, consistentes y pragmaticos de la
coleccion son los de cirugia y dicen: “quien desee practicar la cirugia
debe ir a la guerra”.

Las descripciones de los métodos para corregir fracturas y
todo tipo de dislocaciones, heridas de la cabeza, cara, boca y dientes
son abundantes y detalladas. Tal como se considera a Hipdcrates el
padre de la medicina, debe considerarsele también como el abuelo del
arte dental, ya que acufié el término “muela del juicio” para los terceros
molares, describio el manejo de la infeccion odontogénica y aconsejo
los tratamientos especificos para las odontalgias’.

Las hemorragias se ftrataban con compresion, lavados
o tratamiento postural. De los escritos contenidos en el Corpus
Hippocraticum, uno de ellos, Sobre los dientes habla en detalle sobre
la denticién, la formacién de los dientes y el recambio dentario. Las
extracciones dentarias se consideraban peligrosas, pero los instrumentos
para ello se llamaron odontagra, el cual se usaba s6lo cuando los dientes
estaban flojos. Una frase que resume el pensamiento quirtrgico del
sabio de Cos es la siguiente: “Lo que no se cura con medicamentos, se
cura con el cuchillo; lo que el cuchillo no cura, lo hace el fuego y lo que el
fuego no puede curar, se considera incurable”.

2 “No adquieras el habito de tomar medicinas. No las tomes por largas dosis. Evita que te extraigan un diente”. (Ring M. Op. Cit).

3 Ejemplos de ello son el canto del amante en la cancion de Salomén (2:2), donde se ensalzaba la belleza de la boca y los dientes; la prohibicion del Levitico para que
asuma el cargo de sumo sacerdote un hombre mutilado, aunque sélo le falte un diente; las lamentaciones de Jeremias (3:16) en que exclamaba: “Dios me ha roto los
dientes con guijarros”; Esau lloraba al encontrarse con Jacob tras veinte afios de separacién porque sus dientes estaban viejos y doloridos; el rey David glorificaba a Dios
ante la debilidad de sus enemigos. “Tu has golpeado a mis enemigos en la mandibula, Tu has roto los dientes de los malvados”; en los Proverbios de Salomén se dijo: “La
confianza en un traidor en tiempos de peligro es como confiar en un diente podrido”. (Lyons A. Op. Cit).

4 Esculapio para los romanos. Quirén, hermano de Zeus e hijo de Cronos, fue un centauro sabio, inteligente y de buen caracter, tutor de Aquiles, Asclepio, Teseo, Jason
y otros héroes mitoldgicos griegos, simbolo del sanador herido, ademas de patrono de la salud, usaba la curacién magica, administraba medicamentos y practicaba la
cirugia. Quirdn crié a Asclepio desde nifio y le ensefi6 todo lo relativo a las artes curativas y a las plantas medicinales. Al llegar a la edad adulta, Asclepio era un médico
tan poderoso que podia devolver la vida a los muertos. Zeus maté con un rayo a Asclepio por temor a que el mas alla se despoblara por las artes del sanador y, entonces,

fue convertido en un dios. (N. del A.).

5 En el libro Epidemias VII, Hipdcrates escribié: “En Cardias, Metrodoros después de un dolor de muelas sufrié gangrena en la mandibula; crecimientos terribles de carnes
en sus encias; moderada cantidad de pus; las muelas y hasta la mandibula se le cayeron”. (Hipocrates. Tratados. Op. Cit).
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ALEJANDRIA Y LA SEPARACION ENTRE MEDICOS Y CIRUJANOS

Las diferentes escuelas o sectas médicas asentadas
mayoritariamente en Alejandria constituyeron la base del pensamiento
médico después de la muerte de Hipdcrates. La terapéutica avanzo
lentamente en el periodo descrito, con la excepcién quizas de la cirugia,
bajo cuyo amparo estaba la estomatologia. Gracias a los avances en la
diseccion anatémica efectuados en Alejandria, la cirugia se desarrollé
con mayor rapidez que el resto de la medicina, especialmente si
consideramos que para algunas escuelas la diseccion cadavérica era
una practica prohibida por impura. De aqui en adelante y durante varios
siglos se produjo una separacion entre médicos y cirujanos, siendo los
Ultimos considerados de un rango inferior. Entre ellos se cuenta a los
cultores de la terapéutica odontoldgica, los cuales en su mayoria eran
cirujanos, aunque también los hubo entre los médicos, tal como muestra
la historiografia posterior®.

La informacién disponible sobre medicina alejandrina y
romana se debe a dos enciclopedistas, Aulo Cornelio Celso y Plinio el
Viejo ambos del s. | d.C. También Galeno puede considerarse un ejemplo
de la medicina y cirugia alejandrinas.

Celso (ca. 1437) fue un patricio romano que compild los
conocimientos de la época: agricultura, derecho, arte militar, filosofia,
retérica y medicina. Su obra De Medicina compuesta de ocho libros,
escrita en griego, trata de materias variadas como historia de la
medicina, prevencién en salud, enfermedades de casi todos los
érganos, cirugia y terapéutica. Su descripcion rubor et tumor cum calor
et dolor es todavia la caracteristica ensefiada para la inflamacion. La
obra de Celso provee de informacion sobre instrumental quirdrgico
usado en cirugia dental y de los maxilares, el tenaculum era un
instrumento especial para extraer las raices de los dientes. Detallaba
la reduccién de la luxacion de la mandibula tal como hacian los
egipcios y segun aparece en el papiro de Edwin Smith. El capitulo 9
del libro VI trata exclusivamente del dolor de muelas mediante gran
variedad de cataplasmas calientes, enjuagues bucales, aplicaciones
de vapor, purgas y laxantes.

Cayo Plinio (23-79 d.C.) recopilé informacion sobre historia,
fisica, quimica, biologia, geografia, nutricion, filosofia, magia, folklore,
plantas y medicina. Propuso una cura magica para el dolor de muelas
que consistia en encontrar una rana a la luz de la luna llena, mantener su
boca abierta, escupirle dentro y enunciar la siguiente formula: “Rana, ve
y llévate mi dolor de muelas contigo”.

Claudio Galeno nacié hacia el afio 129 d.C. en el seno de
una familia griega rica, de elevada cultura. Aprendié la importancia
de la anatomia, la experiencia clinica y las doctrinas hipocraticas.
A los 20 afios fue therapeutes en el asclepeion de Pérgamo. Fue
influenciado por la importancia que a la anatomia se le conferia en
ciudades como Esmirna, Corinto y Alejandria. Trabajé como médico de
los gladiadores, adquiriendo grandes habilidades y experiencia como
cirujano. Su obra Sobre la utilidad de las partes del cuerpo, contiene
un tratado integrado de anatomia y fisiologia. Su libro XI: La Cara
es sorprendente por el fino detalle y la gran intuicién que demuestra
Galeno en estomatologia, describiendo, entre otros acapites, el nervio
trigémino y los musculos masticadores. En su obra Sobre la Higiene,
Galeno hablé del verdadero origen que a su juicio tiene la infeccién
de la boca, demostrando ademas que las enfermedades orales eran
tratadas por los médicos'".

'6 Garcia Palao A. Op. cit.
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ODONTOLOGIA ENTRE LOS MEDICOS ARABES

Las continuas invasiones barbaras, la inestabilidad politica,
las epidemias y otras catastrofes fueron las principales causas de la
pérdida del legado helenistico y romano en Europa. La nueva religion
islamica fue, a partir del siglo VII, un impulso para la conservacién de
los conocimientos clasicos y su posterior recuperacion por el mundo
europeo.

El conjunto de la literatura arabe dedicada a la salud y la
curacién es muy extenso, pero no posee textos especificos dedicados
a odontologia. Uno de los mas completos es el Firdaus Al Hikma escrito
hacia 850 por Ali ibn Sahl Rabban at Tabari, cuyo nombre en espariol es
Paraiso de la Sabiduria, el cual contiene algunos temas estomatolégicos
como el origen de los dientes, el tratamiento del aliento fétido y varias
recetas de dentifricos y remedios para la boca.

Uno de los médicos mas destacados fue el persa Razes (850-
932). Su obra Kitab Al Hawi o Liber Continens (Recopilacion) contiene
una sintesis de los conocimientos meédicos y quirlrgicos de su época
(del siglo VIl al siglo X) donde se puede encontrar abundante material
referente a clinica y terapéutica odontologica'®.

Ali Abbas (muerto en 994) escribi6 textos quirdrgicos de gran
valor que fueron adoptados fielmente en Europa por los cristianos. Uno
de los capitulos de su obra Libro Real esta dedicado a las enfermedades
de los dientes, donde recomienda la cauterizacién y se manifiesta
partidario de las extracciones.

Abulcasis (936-1013) nacié en Coérdoba y su obra Al-
Tasrif (El Método) es una enciclopedia médico-quirirgica con una
lista de cientos de instrumentos quirdrgicos y su modo de empleo.
Una parte de ésta fue traducida posteriormente como De Chirurgia
y le proporcion6 una fama enorme como el mejor cirujano oral de su
tiempo™.

El mas grande de los médicos arabes por su influjo, sélo
comparable al de Galeno tanto en el mundo islamico como cristiano, fue
Avicena (980-1037). Nacié cerca de Bokhara, en Persia y fue un nifio
prodigio que a los diez afios explicaba el Coran. Los aportes originales de
Avicena fueron escasos en materia quirirgica y médica estomatolégica:
recomendaba la higiene oral prolija, el uso de los dentifricos, trataba las
afecciones de la erupcion, fumigaba diferentes sustancias para el dolor
de muelas, desgastaba los dientes alargados, usaba el arsénico en las
fistulas y Ulceras fétidas de la mucosa oral y describié la manera correcta
de tratar las fracturas de la mandibula.

LA MEDICINAAL AMPARO DE LOS HOSPITALES Y UNIVERSIDADES

Tras la caida de Roma, el legado médico griego y oriental se
cobijo en los monasterios catélicos donde funcionaron instituciones de
caridad para el cuidado de los enfermos.

Pablo de Egina (625-690) fue el ultimo de los eclécticos
griegos que escribié sobre odontologia. Su obra Epitome es una
compilacion de los escritos antiguos. El capitulo Sobre afecciones
de la boca distingue entre parulis inflamatorio y tumoral y describe
cémo controlar ambos tipos. Explicé con coherencia detalles sobre la
denticién, el recambio, las extracciones y la higiene oral. Con Pablo de
Egina se acabaron los relatos sobre proétesis funcionales o estéticas,

7 “Cuando ocurre un desarreglo en la cabeza, ésta produce excrementos que, al pasar a érganos inferiores, les pueden producir lesiones. Estas pueden pasar facilmente
a la boca...Es obvio que la uvulitis, amigdalitis, gingivitis, adenitis cervical, caries dental, Ulcera y piorrea en la boca se deben a los icores catarrales que bajan de la
cabeza. Y la mayor parte de los doctores, o bien seccionan la uvula o dan drogas para facilitar la expectoraciéon de lo que ha descendido por la traquea hacia el pulmén.
Otros tratan el estdbmago, otros los dientes y la boca o hasta las condiciones nasales...Pero seria mejor, creo yo, eliminar la fuente del problema fortaleciendo la cabeza”.
(Tallmadge M. Op. Cit).

8 Estudia con detalle la anatomia dental, describe acertadamente la dinamica de los movimientos mandibulares, recomienda la instilacion de diversas tinturas en los
oidos para prevenir el dolor de muelas, recomienda tratar las caries mediante la cauterizacion y aplicacion de aceite hirviendo, aconseja las obturaciones de alumbre, usa
astringentes para afirmar dientes sueltos y, como Alejandro de Tralles y otros sabios de siglos anteriores, repudia las extracciones, reservando este procedimiento para los
casos en que los dientes son previamente aflojados con diversas sustancias. (Ring M. Op. Cit).

9 Abulcasis entendié precozmente que los célculos dentales son la causa de la enfermedad periodontal y entreg6 instrucciones precisas sobre el método de curetaje con
instrumentos especialmente disefiados para este propodsito. Resaltd la importancia de proteger los tejidos blandos orales al hacer una cauterizacién dentaria y para ello
empleaba un tubo de bronce a través del cual introducia el cauterio al rojo vivo. Para las extracciones recomendaba la mayor prudencia y aconsejaba evitar las practicas
de cirujanos iletrados y barberos, ajustando su procedimiento a normas éticas y técnicas. El arte quirtrgico de Abulcasis se extendi6 a otras areas de la estomatologia,
como la operacion del labio leporino, la extirpacion de tumores gingivales y sublinguales, la implantacion dentaria en los traumatismos, la inmovilizacién de los dientes con
férulas de alambre y el reemplazo de los dientes perdidos por otros fabricados de piezas animales y fijados a los vecinos. Las cuidadosas descripciones de Abulcasis y sus
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probablemente por el desprecio que la mente cristiana y monacal
sentia por el cuerpo y su embellecimiento. Quedd un predominio
absoluto de los métodos herbolarios para las odontalgias, el rechazo
de los médicos a la cirugia y la practica de ésta por barberos y
ambulantes sin estudios.

Este periodo de oscurecimiento duraria 700 afios hasta el
Renacimiento y, poco antes, hasta el florecimiento de la escuela de
Salerno cerca de Napoles hacia el s. X. Aqui nacié una nueva escuela
que hace propios el legado griego, judio, arabe y latino. La antigua
concepcion hipocratica y galénica que consideraba a la practica quirdrgica
como un método mas de curacion, seria desplazada por la creencia en la
impureza de tocar o cortar el cuerpo humano vy, asi, se promulga en 1163
el Edicto del Concilio de Tours?® que sefiala como impropio del quehacer
eclesiastico el practicar la cirugia, derramar sangre es incompatible con
los santos oficios del clero, “ecclesia abhorret a sanguine”y el arte de la
curacion mediante la cirugia queda en manos de practicos casi iletrados
por siglos.

Mas que en los monasterios benedictinos o en las escuelas
agregadas al lado de las catedrales del Sacro Imperio Romano de
Carlomagno, la ensefianza formal de la medicina se establecié en
las recién creadas universidades de Salerno, Montpellier, Paris,
Bolonia, Padua, Napoles y otras. La medicina monastica fue
declinando paulatinamente y hacia los siglos Xll y XllI se transfirié la
propiedad de los grandes hospitales de las iglesias a los municipios.
Se fundaron algunos famosos como el Hotel Dieu en Paris, el Santo
Spirito en Roma y los de Saint Thomas y Saint Bartholomew en
Inglaterra.

Con el tiempo se crearon dos tipos de cirujanos: el de
toga larga, que habia estudiado en latin, llamado por esto latinista;
el de toga corta, cirujano-barbero que debia examinarse con el
primero para ejercer y que por no saber latin se llamaba romancista.
Con frecuencia se asociaron ambas categorias de practicos en
gremios comunes, pero con el tiempo fueron creando agrupaciones
independientes.

Mientras los médicos, a menudo judios doctos en medicina
arabe, atendian a los nobles, alto clero y ricos burgueses, el pueblo se veia
obligado a confiar en curanderos, barberos y fleb6tomos. A partir de ahora,
la practica quirurgica (que casi siempre incluyé a la odontologia) no podria
ceder ya mas terreno a la ignorancia y a los practicos iletrados, porque
ya no era posible caer aun mas en la supersticiéon y en el inmovilismo
intelectual. Por otro lado, la anatomia basada en la diseccion de cadaveres
humanos, largamente prohibida, comenzé lentamente a entrar en vigencia,
al principio con fines legales y luego para la busqueda de las causas de
enfermedad.

PRACTICA Y ENSENANZA DE LA ODONTOLOGIA DURANTE EL
RENACIMIENTO

El Renacimiento trajo consigo la existencia de los llamados
médicos humanistas, aquellos que, influidos tanto por las ciencias, la
fisica y la astronomia como por la alquimia, la magia y la astrologia,
fueron constituyendo un nucleo de pensamiento abierto y libertario, el
cual dejo atras a los fundamentos del escolasticismo medieval, dando
paso a un resurgimiento del empirismo hipocratico y luego a un franco
experimentalismo cientifico.

Theophrastus Bombastus von Hohenheim, mejor conocido
como Paracelso (1491-1541) fue un auténtico revolucionario del
pensamiento cientifico. Nacié cerca de Zirich y se gradu6 en
Ferrara, donde fue estudiante de Leoniceno. Se dedicé a la critica
de los clasicos y de sus ciegos seguidores, lo cual lo llevé a quemar
publicamente los textos de Galeno y Avicena cuando asumié como
profesor de medicina en Basilea y a renegar del latin como idioma
de la ciencia para adoptar la escritura y la ensefianza en aleman.
Firme partidario de los remedios quimicos, por lo cual se le considerd
el padre de la farmacologia, basada en nociones metafisicas de la
fisiologia humana?'.

La doctrina médica de Paracelso era compleja y sostenia
una serie de principios que relacionaban lo general con lo particular,
revisando ampliamente la patologia de los diferentes érganos y
sistemas, siempre sosteniendo una fuerte influencia metafisica en su
concepcion de la enfermedad y la salud. Vale la pena destacar aqui
el concepto de localismo y especificidad que Paracelso asignaba a la
formacion del tartarus a partir del proceso de la digestion?.

Probablemente la figura méas importante de la cirugia (y por
lo tanto de la odontologia) del Renacimiento fue un hombre de origen
campesino, que no tuvo acceso a la educacién formal y a la medicina
académica. Su nombre es Ambroise Paré (1517-1590%). En 1561,
publicé un tratado magnifico llamado Cirugia Universal. Luego, en
1563, sus famosos Diez Libros de Cirugia donde incorporaba nuevos
procedimientos quirdrgicos y nuevos instrumentos. Finalmente, sus
Obras Completas, en 15752,

Ambroise Paré promovié la practica quirdrgica general y
estomatoldgica desde una simple actividad artesanal al nivel de una
disciplina médica basada en la anatomia, la fisiologia y la patologia.

De padres alemanes, Andrea Vesalio (1514-1564) naci6é en
Bruselas y estudio en la Universidad de Padua, ciudad que al estar
fuera de la influencia papal, permitia las disecciones en cadaveres. De
humani corporis fabrica, publicado en 1543 en Basilea con ilustraciones
de un discipulo de Tiziano, contiene capitulos destinados a las

consejos practicos revelan un acercamiento meditado, ético, razonable y prudente. (Ibid).

20 Aqui se decreto el encarcelamiento y confiscacion de los bienes de los miembros de la secta herética de los cataros o albigenses. El contacto del cristianismo con la
mente y las religiones orientales habia originado varias de estas doctrinas: gndsticos, maniqueos, paulicianos y bogomiles. Todas fueron combatidas desde que aparecieron
simultdneamente cerca de Toulouse y en el sinodo de Orleans el afio 1022. (N. del A.).

21 Algunas de sus principales obras son Cirugia Magna y Acerca de la Naturaleza de las Cosas. Paracelso era partidario de la curaciéon por semejanza, el jaspe (una piedra
roja) era util para tratar las hemorragias, una planta de flores amarillas trataba la ictericia; este principio de simpatia seria la base para la doctrina homeopatica propuesta
por Samuel Hahnemann (1755-1843) que sustenta que lo similar cura lo similar, “similia similibus curentur”. (Lyons A. Op. Cit).

22 En su obra Das Buch von den tartarischen Krankheiten o Libro de las Enfermedades Tartaricas (1537-1538) sefialaba textualmente: “Un proceso digestivo especifico
tiene lugar en la boca y este proceso es lo suficientemente potente como para sostener la vida. Sus productos de desecho se depositan como tartarus sobre los dientes,
con el resultado de un debilitamiento de las encias (Fédulung der Biller), desgaste de los dientes y dolor debido a la acridez de la cual cada tipo de tartarus esta provisto. El
dolor de muelas es por lo tanto comparable al dolor causado por los calculos en otras localizaciones”. (Pagel W. Op. Cit).

2 Naci6 en Laval, en el noroeste de Francia y fue hijo de un ebanista, ademas de aprendiz de barbero probablemente con su cufiado Gaspar Martin quien era cirujano de
toga corta en Paris. Posteriormente se hizo compafiero cirujano atendiendo a los heridos en el hospital Hotel Dieu durante nueve afios hasta llegar a ser maestro barbero
cirujano. En 1537, Paré trabajaba como cirujano militar de gran habilidad e intuicién, lo que lo llevé a abandonar la vieja conducta de cauterizar con aceite hirviendo las
heridas de bala y reemplazarla por la ligadura de las arterias sangrantes y una curacién con un ungiento hecho de clara de huevo, aceite de rosas y esencia de trementina.
En 1554, Enrique Il lo nombré maestro cirujano, a pesar de su formacién no universitaria. (Ring m. Op. Cit).

24 Paré escribi6 sobre cirugia, obstetricia, anatomia, pestes y enfermedades; usaba el francés ya que no sabia latin. Los médicos universitarios de Paris rapidamente lo
criticaron y atacaron con fiereza por considerarlo un advenedizo e ignorante e intentaron que sus obras fueran prohibidas por la ley, por lo que Paré se vio obligado a replicar
en su defensa. Tuvo ademas una gran experiencia como dentista, describié la anatomia dento-maxilar, aunque no con la precisién de Eustaquio o Vesalio; estabilizaba
las fracturas con ligaduras de alambre de oro, cauterizaba las caries con acido, desgastaba los dientes para nivelar la oclusién, reimplantaba los dientes avulsionados
por trauma y los fijaba a los dientes vecinos sanos, trataba los problemas de la denticién en los nifios y previno contra el uso de la fuerza en las extracciones dentales.
Paré ademas recomendaba dejar sangrar los alvéolos inmediatamente después de una extraccion para favorecer la salida de los humores mérbidos, luego comprimia las
tablas 6seas para poner en su sitio el hueso que se habia dislocado. Para la pérdida de los incisivos y la consecuente dificultad para pronunciar correctamente, junto con la
alteracion estética, recomendaba el uso de una prétesis con dientes artificiales tallados en marfil y unidos a los restantes mediante una amarra con alambre de oro. Debido
a la epidemia de sifilis del siglo XVI en Europa, las comunicaciones buco nasales por perforacion del paladar eran muy frecuentes, para ello Paré disefié un obturador con
una fina lamina de metal que se adaptaba al paladar y una esponja que penetraba en la fosa nasal, absorbia las secreciones y fijaba dicho obturador. (Ibid).
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estructuras orales y dentales, reconociendo que los 6rganos dentarios
son diferentes del hueso. El primer alumno de Vesalio fue Mateo
Realdo Colombo (15167-1559) quien publicé De re anatomica el afio
de su muerte; en ella describié en un feto los esbozos embrionarios de
los dientes primarios. Mas tarde, Gabriel Falopio (1523-1562) analiz6
con detalles el foliculo dental, demostrando que las piezas primarias
se formaban independientes de las definitivas. Ademas, demostré
por observacioén directa que el maxilar superior no es un solo hueso
y describié la sutura intermaxilar?®. Falopio describié también los
nervios trigémino, glosofaringeo, la cuerda del timpano y los conductos
semicirculares, constituyéndose en un heredero de Erasistrato (de
Alejandria) y del mismo Galeno. Sin embargo, el primer anatomista
dedicado a la estomatologia fue Bartolomeo Eustaquio (¢?7-1574),
también discipulo de Vesalio, quien hizo contribuciones como la trompa
del rinofarinx que lleva su nombre, la musculatura profunda del cuello
y descripciones de la via aero-digestiva superior. Su obra Libellus
de dentibus u Opusculo sobre los dientes, publicado en 1563, fue el
primer libro dedicado exclusivamente a la anatomia e histologia de los
dientes?.

Jerénimo de Brunschwig (ca.1450-1533) escribié un tratado
sobre cirugia militar denominado Libro de cirugia de las heridas?.
Anoénimo de 1530 en Leipzig Opusculo de medicina para todo tipo de
desarreglos y enfermedades de los dientes?®. En 1547 el sacerdote
y médico Andrew Boorde, canciller de la Iglesia Anglicana, publico
Breviarie of Helthe®. Francisco Martinez de Castrillo, natural de la villa
de Onielo en Palencia, Espafia, publico en 1557 su Coloquio breve y
compendioso sobre la materia de la dentadura y maravillosa obra de la
boca*’.

El médico y cientifico espafiol Francisco Hernandez fue
enviado por Felipe Il a estudiar las ciencias naturales del nuevo
continente y, conociendo las habilidades y competencias de los médicos
aztecas, les manifestd siempre un gran respeto. De igual forma, el
adelantado Diego de Almagro y el mismo Pedro de Valdivia trajeron
médicos indigenas incaicos en sus expediciones a Chile. La terapéutica
precolombina estaba basada en la herbolaria y la cirugia como métodos
practicos y en una integracion entre el humano y el universo en una
aproximacion epistemolodgica tanto como cosmoldgica. Moctezuma en
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México, Atahualpa en Peru y con toda seguridad también los mayas
de Yucatan, desarrollaron viveros enormes dedicados al cultivo de las
plantas medicinales.

El arte quirdrgico americano precolombino era digno de
destacarse por su habilidad para reparar heridas, reducir fracturas,
cohibir hemorragias, prevenir las infecciones y realizar las trepanaciones
rituales del craneo. En estas habilidades y destrezas, los nativos del nuevo
continente no eran inferiores a los médicos de las civilizaciones arcaicas
del resto del mundo. Estas competencias también eran aplicables en
el campo de la odontologia, la cual no era un ambito diferenciado del
resto de la practica médica; las extracciones, fracturas ,abscesos y otra
patologia quirtrgica como labio leporino y otras malformaciones faciales,
fueron parte del quehacer de los médicos originarios americanos. Los
mayas usaban la escarificacion, el tatuaje y el desgaste dental como una
practica ritual y magica3'.

En 1931 Wilson Popenoe encontré un craneo en Honduras,
cuya mandibula presentaba tres trozos de concha marina tallados e
implantados en la posicién de los incisivos. Estudios imagenologicos
posteriores mostraron que éstos se encontraban rodeados por
hueso sano y formado de la misma manera como lo hace el hueso
alrededor de los implantes de titanio, sin interfase fibrosa entre
hueso e implante.

Fray Bernardino de Sahun escribié entre 1547 y 1577,
Historia General de las Cosas de Nueva Espafia®. Sebastian
Garcilaso de la Vega, apodado “el Inca”, nacié en el Cuzco,
virreinato del Peru, el 12 de abril de 1539 fue el gran cronista
mestizo peruano y su obra mas conocida es Comentarios Reales
de los Incas®.

Los conquistadores trajeron las ideas del Renacimiento y de
la Contrarreforma espafiola encabezada por la corona y la Iglesia. Por el
lado americano, un conjunto de culturas originarias que se encontraban
fuertemente arraigadas a la tierra de origen a través de costumbres,
ritos, usos y conocimientos. Los pocos hombres de ciencia que llegaron
durante el siglo XVI a América se sintieron inundados al mismo tiempo por
un respeto hacia el patrimonio cultural aborigen y por un rechazo hacia
costumbres y creencias consideradas como barbaras y no cristianas. Sin
embargo, de la unién de estos dos mundos surge la matriz de los pueblos

% “En todos los cadaveres de nifio que he diseccionado, que no pasaban de un afio de edad, encontré siempre que los maxilares consisten en dos partes 6seas conectadas en
el medio por una masa cartilaginosa. .. Pero en los que han muerto después de los siete afios de edad, esta separacioén ya no existe y aparece como indivisa”. (Ring M. Op. Cit)
% Tiene treinta capitulos que describen la anatomia, histologia y fisiologia, con descripciones de la formacion de los dientes a partir de los foliculos, su suministro de sangre, la
morfologia de las camaras pulpares y su forma de crecimiento. (Ibid)

2 Introdujo técnicas innovadoras, ligadura de vasos sanguineos y suturas para acercar los bordes de las heridas. Disefié un ingenioso soporte para el mentén en las fracturas, recomendaba
alinear y amarrar dientes y hueso con alambre en las fracturas de los maxilares con multiples fragmentos y trataba las luxaciones de la mandibula con vendajes inmovilizadores. (Ibid)

% Este es el primer libro dedicado exclusivamente a la odontologia, escrito en aleman vernaculo y no en latin docto, estaba dedicado a cirujanos y barberos y no a los médicos
latinistas que ignoraban todo sobre las enfermedades de la boca y los dientes. Si bien el autor es anénimo, probablemente se tratd de un cirujano aleman que quiso permanecer
oculto para no sufrir el desprecio de una sociedad para la que el profesional de la cirugia y de la odonto-estomatologia era de baja categoria. (Ibid)

2 Uno de los primeros libros médicos en inglés, el cual mostraba evidente interés por el tratamiento odontolégico. Concebia la inflamacién de la glandula submaxilar como un
apostema o absceso debido a un exceso de humedad en la zona, para lo cual recomendaba sangrar dos onzas al paciente de las venas sublinguales, purgarlo con polvos eméticos,
lavativas y colutorios. Boorde demostré una gran compasion por el sufrimiento que provoca el dolor de muelas cuando sefialé: “El diente es un hueso sensible, que estando en la
cabeza de un hombre vivo tiene sentimiento, mas que cualquier otro hueso del cuerpo humano; y por lo tanto el dolor de muelas es un dolor extremo”. (Ring M. Op. Cit)

30 Fue publicada en Valladolid a propésito de su examen de bachiller y luego en 1570 en Madrid con ocasién de su grado de licenciado, por lo que su condicién era la de un médico,
probablemente el primero espafiol, en dedicarse con exclusividad a las enfermedades estomatoldgicas. Por esta razén, fue nombrado por Felipe Il como su dentista de camara
con atribuciones idénticas a las concedidas a otros médicos y cirujanos de la casa real. La obra de Martinez de Castrillo tiene una sistematizacion y ordenacion que hace particular
aplicacion del saber médico general a cada situacion patolégica concreta odontolégica y viceversa, de tal forma que los futuros tratadistas médicos integraron la odontologia en
sus textos. Febres cordero F. Op. Cit)

3! Mediante el uso de un taladro manual o movido por una cuerda y el uso de polvos abrasivos, eran capaces de taladrar cavidades en dientes vivos, para luego incrustar una
diadema de jade, hematita, turquesa, cuarzo, serpentina o cinabrio. Esta joya era cementada con mezclas del tipo fosfato calcico, como demuestran estudios espectrograficos
realizados en la actualidad; el tallado de la cavidad muchas veces atravesaba la dentina, penetraba la camara pulpar y provocaba abscesos. El cronista Diego deLanda refirié
este hecho de la siguiente manera: “Tenian la costumbre de dejarse limar los dientes como los de una sierra. Esto lo hacian por vanidad. Esta habilidad era practicada por algunas
ancianas que usaban para ello agua y piedras”. (Ring M. Op. Cit).

32 Recopil6 las costumbres de los indios conquistados, después de aprender el nahuatl, idioma de los aztecas. Entre muchas cosas, describié las enfermedades de la boca y cémo
eran tratadas con hierbas u otros preparados botanicos, menciona dientes sueltos y fracturados, la infeccion de las encias a partir del sarro, la accién del gusano de los dientes y la
manera de combatirlo masticando un chile picante. Describi6 la Unica referencia azteca a la extraccién dental, diciendo que cuando un paciente sufria un dolor de muelas, lo usual
era machacar un gusano, mezclarlo con esencia de trementina y pintar con esta mezcla la mejilla del paciente. Al mismo tiempo se colocaba un grano de sal dentro de la cavidad
y el diente se cubria con pimienta caliente. Se hacia entonces una incisién en la encia, colocando alli la hierba tlacacaoatl. Finalmente, si la infeccién y el dolor seguian, el diente
era extraido. Refiere Sahun que los aztecas también suturaban heridas de los labios y las mejillas. (Ibid)

33 Recogio el tratamiento de los problemas dentales y bucales entre los habitantes del imperio incaico. Describié la remocion del tejido dental con caries mediante un palillo
encendido. Comento el uso de la planta Myroxylon pereirae, cuya resina se llamé balsamo del Peru, para tratar enfermedades de las encias; la raiz de la planta se calentaba
hasta reblandecerla, luego se partia abriéndola a lo largo y aplicandola sobre la encia, la cual quedaba cauterizada por este medicamento, permitiendo su posterior reparacion.
Garcilaso de la Vega refiere la masticacién de las hojas de coca para adormecer los tejidos orales y permitir las operaciones sobre ellos. Los dientes que debian extraerse eran
primero aflojados mediante el uso de una resina caustica alrededor del mismo y luego retirado por un golpe seco del operador. Los miembros mas nortefios del imperio incaico
(Ecuador actual) también limaban sus dientes de manera ceremonial, probablemente por influencia de los mayas. Los incas ademas describieron malformaciones congénitas
como el labio leporino, el pie bot y los enanismos; algunas ceramicas representan enfermedades como el bocio, la acromegalia, la paralisis facial y variadas dermatosis como la
verruga peruana. (lbid)



¢ Y antes de Fauchard qué? La odontologia en las cavernas, los templos, los hospitales y las universidades

iberoamericanos, mestizos por definicion y herederos tanto del saber
positivo europeo como del conocimiento intuitivo de los antepasados
originarios.

En Espafa, los Reyes Catdlicos dictaron la ley del 30 de
marzo de 1477 que cred el tribunal del protomedicato, institucion
que regulaba a los profesionales de la salud en nombre del reino de
Castilla, normativa que fue sucesivamente modificada y perfeccionada
en 1491, 1498 y después por Carlos V en 1523 y Felipe Il en 1552,
quienes iniciaron la conquista del continente americano. Para ello
enviaron, junto con los soldados y sacerdotes a sus médicos y
cirujanos.

La historiografia no ofrece referencias respecto de la practica
odontoldgica en el Chile del siglo XVI, pero podemos suponer que los
diferentes profesionales médicos atendian los dolores, infecciones,
trauma y otras enfermedades orales, apoyados en la farmacopea
rudimentaria de las boticas, en la experiencia practica de algunos
cirujanos certificados, en algunos barberos y sangradores que hacen
extracciones dentales y drenan abscesos y, muy probablemente, en la
tradicion médica popular indigena de origen quechua, aymara, diaguita
y, posteriormente, mapuche.

El proceso de asentamiento de la medicina hispanica, que
incluyé medicina y cirugia y dentro de esta ultima, la estomatologia, se
lleva a cabo en forma heroica y sacrificada durante cuarenta afios, hasta
fines del siglo XVI.

Grandes exponentes espafioles de esa época fueron
Francisco de Arceo (1493-1571) y Dionisio Daza Chacén (1513-1596)
quienes reformaron la cirugia®*. En anatomia, Juan Valverde (1525-
1588) y su obra Historia de la composicién del cuerpo humano®.

Los médicos eran formados en las universidades espafolas
bajo las normas de la escuela hipocratica y galénica clasica, donde
recibian el grado de bachiller y después de comparecer ante el
tribunal del protomedicato, obtenian el titulo para ejercer. Estos
meédicos bachilleres eran pocos y atendian a las casas reales, a los
nobles y a los ricos burgueses o, a veces, se encargaban de dirigir
los hospitales. La gran masa del pueblo espafiol no recibia atencién
de los médicos latinistas universitarios. Por otro lado, los cirujanos
latinistas y romancistas, eran asignados al ejército y emigraban a los
territorios de la conquista acompafiados por barberos, sangradores y
boticarios.

En la ordenanza del 7 de octubre de 1541, Carlos V decretd
la obligatoriedad de fundar hospitales en las nuevas ciudades y, luego,
en 1563, Felipe Il fijo los requisitos y conocimientos de los farmacéuticos
para poseer y administrar boticas en las ciudades espafiolas, cuya
supervision quedo bajo la tutela de los cabildos. Durante el reinado de
Felipe Il entre 1556 y 1598, el virreinato del Perd mantenia una guerra
en dos frentes: Arauco y contra los corsarios protestantes. Chile era, por
esta razon, un hito extremo del imperio espafiol y, mientras en México
se escribian libros de medicina, en Chile no habia hospitales ni personal
médico alguno.

El primer hospital en Chile se fundé en Santiago en 1552 en
honor a la Virgen del Socorro. El segundo se fundé en La Serena el
14 de agosto de 1559. En 1553 habia en Santiago dos médicos y una
botica controlada por el cabildo®. Los espafioles derrotaron a Lautaro
en Peteroa en abril de 1557, fundaron Cafiete y Osorno en 1558,
repoblaron Arauco, Concepcion y Angol en 1559 y edificaron iglesias
y hospitales como el de San Cosme y San Damian de Osorno (1558),
el de Nuestra Sefiora de la Misericordia de Concepcion (1559), el de
Nuestra Sefiora de la Asuncién de La Serena (1559), el de San Julian
de La Imperial (1557) y antes de terminar el gobierno de Hurtado, el
hospital del Socorro en Santiago. En Villarrica funcioné un hospital hasta
la reconquista mapuche de 1602%.

34 De la misma manera como lo hiciera Ambroise Paré en Francia. (N. del A.)

ODONTOLOGIA EUROPEA DEL SIGLO XVII AL HOSPITAL CLIiNICO
UNIVERSITARIO

En el siglo XVII se produce el cambio de orientacién mas
importante en la historia de la ciencia: en vez de preguntarse por qué
suceden los fenémenos, los cientificos comienzan a preguntarse cémo
suceden, es decir, crece la importancia de la experimentacion frente al
puro razonamiento especulativo.

La practica médica era dificil de controlar, a pesar de los
esfuerzos del colegio profesional que intentaba regular el ejercicio
de médicos, cirujanos, barberos, farmacéuticos y otros como
sangradores y sacamuelas. En 1617 los farmacéuticos de Londres
formaron su propia asociacién gremial, separada de los comerciantes.
En un principio funcionaban en dependencia de la receta del médico,
pero con los afios fueron adquiriendo mayor autonomia a tal punto
que a fines del siglo XVIl se consideraban al mismo nivel que los
médicos generales.

La odontologia la practicaba indistintamente quien se
sintiera con la capacidad para hacerlo: habia ilustres médicos
que atendian las dolencias dentales de sus pacientes poderosos,
cirujanos que reparaban todo tipo de dolencias orales en los heridos
de guerra y también civiles, algunos farmacéuticos practicaban
sangrias y extracciones dentales y, por ultimo, la escasez de
profesionales generé un grupo importante de practicos ambulantes
que aprendieron el oficio en forma directa y sin ningun estudio. En
1699, Luis XIV promulgé un edicto que establecia el status profesional
de los dentistas de Francia, por lo que debian seguir cursos por dos
afos en el Colegio de Cirujanos, formando asi un nuevo grupo dentro
del gremio, el de los cirujanos-dentistas.

Los cirujanos fueron los que mayores avances produjeron
durante el siglo XVII, a pesar de que fueron muy despreciados por
los médicos. Después de los trabajos de Paré y de los avances en
la anatomia por medio de la diseccién, la cirugia tuvo un desarrollo
importante y, bajo su alero, también lo tuvo la odontologia.

Wilhelm Fabry von Hilden (1560-1624 6 1634) fue
un destacado cirujano aleman quien escribi6 una obra llamada
Observationes et curaciones®. Richard Wiseman (1622-1676) fue
el cirujano inglés que escribid la obra Several Chirurgical Treatises®
(1672). El aleman Johann Schultheiss public6 en 1655 su obra
Armamentarium Chirurgicum*.

En Francia, los médicos despreciaban a los cirujanos y los
cirujanos despreciaban a los barberos; pero en 1655 se vieron obligados
a formar una asociacion de cirujanos y barberos; los primeros se
beneficiaron de la experiencia de los segundos, éstos del prestigio de los
cirujanos y ambos quedaron bajo la supervision del cirujano real quien
tenia status médico.

En México y Lima se construian hospitales, se fundaban
escuelas de medicina, se exportaban los medicamentos del Nuevo
Mundo y se editaban libros médicos en espafol, todo lo cual alcanzé
su maximo esplendor durante el reinado de Carlos Ill en el siglo
XVIII o de la llustracion. Recordemos que fueron prioritariamente los
profesionales del arte quirurgico los que atendian las necesidades
estomatoldgicas de la comunidad, ya que los recursos terapéuticos
de los médicos eran limitados a unas cuantas plantas para las
infecciones y dolores de muelas y, por otra parte, la practica de la
cirugia era considerada por ellos como una actividad indigna.

Imaginemos algunas tareas para un cirujano en la fortaleza
de Concepcién en medio del triunfo de Lientur en Las Cangrejeras en
1629. El gobernador se refugié en Concepcion y sostuvo con dificultad
Valdivia, donde funcionaba un hospital. Los cirujanos y médicos
militares, laicos los menos, religiosos hospitalarios la mayoria, atendian

3 Fue un continuador del belga Andreas Vesalio y su obra fue el primer texto en castellano de anatomia moderna. (Lyons A. Op. Cit)

36 Esta institucion tuvo un rol importante en la prohibicion a los practicos no certificados para ejercer medicina y, sobre todo, cirugia. (Cruz Coke R. Op. Cit).

37 Con la fundacion de hospitales llegaron los médicos del Peru. Al asentarse la colonizacién y mejorar las condiciones econémicas de Santiago, empezé a funcionar el
cabildo como ente controlador de la salud, la higiene, el agua potable, la regulaciéon de médicos, cirujanos, barberos, sangradores y matronas, ademas de la fijacién de
los precios en las boticas. Tanto el cabildo como el gobernador exigian que médicos y cirujanos presentaran acreditaciones y titulos del protomédico de Lima. (Cruz Coke

R. Op. Cit).

38 Recopila historias clinicas de su propia experiencia y disefia operaciones e instrumentos nuevos. Fabry von Hilden uso fijadores externos para inmovilizar los maxilares
después de extirpar tumores por cauterizacion; ligo el tejido tumoral antes de extirparlo y, sané a una mujer de una cefalea de larga data mediante la extraccién de dientes

maxilares infectados. (Ring M. Op. Cit)

4® Describié una amputacion por herida de bala, la uretrotomia en la uretritis gonocécica y también la curacién de algunos tumores intraorales mediante cauterizacién y

ligadura. (Ibid)

40 Describid la curacion de un quiste del maxilar después de ser drenado a la cavidad oral y posteriormente extirpado. (Ibid)
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con remedios limitados. Aunque se conocian somniferos, opioides y
calmantes, todavia no se desarrollaba la anestesia, ni local ni general.
Entre 1617 y 1664 el hospital San Juan de Dios atendié 26.230
pacientes. No sabemos cuantos se debieron a patologia quirurgica,
pero podemos suponer los esfuerzos de los cirujanos militares por
mantener una tropa operativa en medio de la guerra. Las descripciones
del estado del arte estomatoldgico en el siglo XVII europeo permiten
suponer con cierta razén que no serian raros los pacientes de infeccién
y fracturas*'. Llegando el herido, habia que actuar con rapidez: lavar
y curar primariamente las heridas, con un paciente sedado por via
oral si el tiempo lo permitia, reducir e inmovilizar las fracturas y luego
controlar, procurando la solucién de las complicaciones, infecciosas y
hemorragicas principalmente.

Las tareas odontoldgicas eran ejercidas indistintamente por
médicos, cirujanos y boticarios autorizados por los cabildos. Los mas
humildes eran atendidos en sus problemas dentales por barberos y
sangradores.

Francia fundé en 1713 el Real Colegio de Cirujanos y
prohibié a los barberos, 30 afios después, la practica quirlrgica.
Inglaterra separd formalmente en 1745 las corporaciones de barberos
y cirujanos, pero el Royal College of Surgeons no recibi6 hasta
1799 su status actual. Los descubrimientos cientificos de los siglos
precedentes introdujeron algunos cambios profundos en el ejercicio
de la odontologia. Después de siglos de haber sido practicado por
meédicos y cirujanos, principalmente y, por boticarios, sangradores
y barberos en un segundo plano, el arte dental pasé a constituirse
en una disciplina cientifica independiente. La cirugia europea del
siglo XVIII llevaba una importante ventaja sobre el desarrollo de la
medicina, la cual estaba muy retrasada. En 1684 el estado aleman
de Brandemburgo, Prusia, dictamindé que los médicos, cirujanos y
boticarios que deseaban ejercer el arte dental, debian examinarse
previamente ante el Collegium Medicum de Berlin, quedando prohibida
la practica en manos de charlatanes y sacamuelas no certificados.
En 1699 el parlamento francés aprobd una ley que obligaba a los
dentistas (experts pour les dents), oculistas y componedores de
huesos a ser examinados por un comité de cirujanos para ejercer en
Paris y sus alrededores.

Pierre Fauchard*? (1678-1761) se formd como cirujano militar
y se instalé en Paris hasta su muerte. A los 15 afios se embarcé en la
flota francesa, donde actué como ayudante del cirujano mayor Alexandre
Poteleret, quien estaba interesado hace afios en las enfermedades
de los dientes, especialmente en las lesiones orales en el escorbuto.
Fauchard ejercié6 como cirujano en el hospital universitario de Angers
donde adquiri6 fama como operador oral y como protesista. En 1699,
Luis XIV promulgé un edicto que establecia el status profesional de los
dentistas de Francia, por lo que debian seguir cursos por dos afios en el
Colegio de Cirujanos, formando asi un nuevo grupo dentro del gremio,
el de los cirujanos-dentistas. Fauchard no estuvo de acuerdo con
el funcionamiento de la certificacién de los cirujanos dentistas
y solicité su incorporacion al comité creado por el edicto de
1699, lo cual no fue aceptado. Desde un punto de vista gremial,
Fauchard se separ6 de los cirujanos, pero también se diferencio
de fleb6étomos y sacamuleas. Cred una profesién cuyos cultores
se denominan en Francia cirujanos dentistas, los cuales fueron el
modelo para los profesionales de Estados Unidos, quienes a su
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vez, seran los gestores de los mayores avances para el gremio en
el siglo XIX.

John Hunter es considerado el padre de la cirugia
experimental y su aporte a la estomatologia se concentré en la
espléndida obra publicada en 1771 y traducida al aleman, holandés,
italiano y latin: “The Natural History of the Human Teeth: Explaining
their Structure, Use, Formation, Growth and Diseases”. El aporte de
John Hunter a la estomatologia fue cientifico mas que practico, ya
que ejercio muy poco como dentista.

Nicolas Dubois de Chémant fue el cirujano dentista
que logré producir buenos dientes de porcelana y restauraciones
protésicas bien toleradas. En 1789, presenté su trabajo a la
Academie des Sciences y, ésta, junto con la facultad de medicina de
la Universidad de Paris, recibieron el invento con interés. Ese afo,
Luis XVI les autorizé una patente real. Dubois de Chémant huyo en
1792 de los excesos revolucionarios franceses rumbo a Inglaterra,
la que le concedié un permiso para producir dentaduras de pasta
mineral por catorce afios y en 1797 publicé su libro Disertaciéon sobre
dientes artificiales*.

El contexto médico chileno a fines del siglo XVIII muestra
gran cantidad de médicos y cirujanos, laicos y religiosos, civiles y
militares, espafioles, criollos y extranjeros. Numerosos hospitales
abiertos a la comunidad, gratuitos, obras de beneficencia publica, bien
dotados de acuerdo a los tiempos. Varias boticas sucedieron a la de los
jesuitas, habitualmente adosadas a los hospitales, bien provistas de
una farmacopea europea y americana. En la Europa de la lluminacion,
Fauchard y sus seguidores, después de soportar los duros tiempos
post revolucionarios, promovieron la distincion de la nueva profesion
de cirujano dentista, lo cual realizaron con bastante éxito. Afianzaron
la autonomia y jerarquia cientifica de sus cultores, influyeron
sobre otras sociedades y consolidaron una posicidon académica
universitaria y social. En la Espafia de los monarcas ilustrados, se
hizo mas sdlida la categoria cientifica de la estomatologia como
especialidad médica, la cual se venia cimentando en Espafia desde
1557 con Francisco Martinez de Castrillo. No se produjo distincion
alguna entre los médicos y cirujanos que practicaban la terapéutica
odontoestomatolégica. La atencion de los pacientes con patologia
oral la realizaban indistintamente médicos, cirujanos, boticarios y
barberos, segun la complejidad del caso y segun la condicién social y
econdmica del paciente*.

Durante el siglo XVIII no se podia estudiar medicina y cirugia
a la vez, basicamente porque los médicos consideraban la cirugia una
profesién indigna. Mientras en Francia hizo su estreno la odontologia
como especialidad quirurgica, emanando de un gremio de cirujanos
con status médico desde comienzos del siglo XVII, en Espafa se
consideraba la atencién dental una responsabilidad general del
cirujano. En tanto, no hay registro de dentistas en Chile durante aquel
tiempo.

Con la llegada del siglo XIX las universidades acrecentaron
su rol como propulsoras del desarrollo cientifico y, mas aun, de la
tecnologia al servicio de la sociedad. Pronto las aulas académicas
fueron sobrepasadas por instituciones cientificas asimiladas a la
industria y a sus laboratorios*. La ciencia se transformé en una
poderosa fuerza, salvadora y redentora, tanto del capitalismo como del
proletariado. El cientifico era un “sabio-sacerdote” destinado a librar

41 La coleccion militar del Palacio Real de Madrid nos permite comprender los mecanismos del trauma facial de la época. El casco militar espafiol del periodo barroco no era
muy eficiente en la proteccion facial, por lo que las heridas de guerra, con las armas del momento, no deben haber sido infrecuentes o de poca complejidad. (N. del A.)

“2 Pensaba que la caries dental era un desequilibrio humoral y nunca logré ver el gusano de la caries ni con los ojos ni con el microscopio. Investigador profuso de la patologia oral, se
intereso por los problemas de la denticién, recomendaba conservar los dientes caducos o de leche. Se preocupd de los reimplantes y trasplantes dentarios, anticipandose en cuarenta
afios a John Hunter. La prevencién de la enfermedad periodontal fue un tema, por lo cual recomendaba colutorios para higiene y practicaba el raspado de las raices. (Ring M. Op. Cit)
43 Es considerado el precursor de la odontologia protésica y principal figura hasta la invencion de los dientes individuales de porcelana en el siglo XIX por Giuseppangelo Fonzi.
(Ring M. Op. Cit)

4 Un buen ejemplo de este analisis lo constituye el parrafo siguiente de Cruz-Coke: “La culminante década de los ochenta de la llustracion en Chile se inici6 con un nuevo
gobernador, el brigadier Ambrosio de Benavides (1718-1787), el cual se hizo cargo del puesto en diciembre de 1780, en muy malas condiciones de salud; acometido por dolores
de muelas, continuas fluxiones y corrimientos de la cara, fisica y moralmente postrado, y obligado a medicinarse sin intermision. Probablemente fue atendido por Rios, profesor
de Prima Medicina y Protomédico del Reino, pero no conocemos el diagnéstico de sus enfermedades, que lo mantuvieron como enfermo crénico durante todo su mandato. En
la préactica no gobermné, sino que firmaba todo lo que le presentaban sus excelentes ministros y asesores Alvarez de Acevedo, Alonso de Guzmén y Ambrosio O’Higgins...La
salud del gobernador fue empeorando en el verano de 1787 y el 27de abril de ese afio fallecia ante la consternacion de la aristocracia, a la que habia gobernado magnanima y
generosamente”. El conspicuo paciente probablemente sufria de una enfermedad periodontal crénica no controlada, sobre una base general probablemente diabética, lo que
explica las infecciones orales a repeticion y el rapido deterioro de su salud. No sabemos cémo lo trataria Rios, pero suponemos que la complejidad del caso y la alcurnia del
paciente, lo obligaron a hacer uso de toda su techne iatriké y probablemente a solicitar el concurso de algun cirujano del reino. (Cruz Coke R. Op. Cit)

4 Por ejemplo la Georg Speyer Haus fiir Chemotherapie de Francfort, la Kaiser Wilhelm Gesselschaft de Berlin y la Rockefeller Foundation de Nueva York. (Lyons A. Op. Cit)
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a la humanidad del hambre y la enfermedad, trabajando en y para la
libertad. Sin embargo, el analisis dialéctico capital-trabajo (burguesia-
proletariado) mostré que la ciencia, por un lado, es motor de progreso y
libertad y, por otro, es instrumento de dominacién, tanto de clase como
de unos estados sobre otros*.

Paris se transformé en el centro de la medicina europea
después de la revolucion francesa. Se sustituyé la especulacion
tedrica por la observacién directa del enfermo. El hospital se convirtié
en el nucleo de la actividad médica. La salud publica pasd a ser
responsabilidad del estado y la medicina llegd ahora a todas las clases
sociales.

Los cirujanos se unificaron finalmente con los médicos, la
ensefianza de las universidades cubrié ambas disciplinas por igual y
comenzo6 a desarrollarse el fendmeno de la especializacién médica.
En aquel entonces, la practica estomatoldgica estaba en manos de los
cirujanos generales que practicaban incipientemente con avanzadas
técnicas correctoras y nuevos abordajes quirdrgicos.

Una tecnologia ceramica derivada de los quimicos vy
farmacéuticos franceses hacia posible un arte protésico de mejor nivel
cada vez, pero los mayores aportes en materia de tecnologia dental
tendrian que esperar hasta fines del siglo y comienzos del proximo.

La mayoria de los practicos dentales no tenian certificacion
y eso habia influido en el esfuerzo colegiado de Fauchard*’. Francia
unificd pronto los titulos de médico y cirujano manteniendo el de
cirujano-dentista. La educacion para el desarrollo de la ciencia al
servicio del pueblo seria tal vez la consigna post revolucionaria en
1830 o 1848 y, con seguridad creciente, burgueses y proletarios
piden atencion dental eficiente hasta el dia de hoy. Los “dental
practitioners” eran en el Reino Unido cirujanos como John Hunter
o practicos no certificados. En los otros paises europeos eran
médicos, cirujanos, farmacéuticos o practicos no certificados la
mayoria. Los cirujanos dentistas franceses fueron los mas cotizados
del comienzo del siglo y, movidos por el libre mercado del ejercicio y
de la ensefianza, se desarrollaron con fuerza también en los estados
de la unién, post 1776 y en lo que seran las zonas de influencia de
los Estados Unidos.

A contar de este momento la odontologia se hace
fuerte en una practica publica a nivel de los hospitales y en una
ensefianza de nivel universitario®s. Los hospitales universitarios,
modelo de la moderna ensefianza médica en el mundo, contaron
en forma permanente con profesionales del arte dental capaces de
transmitirlo como una techné a los estudiantes, junto al paciente
y para el servicio del derecho de la comunidad al bien que es la
salud.

En Chile, durante el siglo XVIII, no hay registro de practica
dental por parte de cirujanos dentistas, por lo que suponemos con
cierto grado de certeza que la odontologia fue ejercida, al igual que
en siglos anteriores, por médicos, cirujanos, boticarios y sangradores.
Durante el 1700 se produjo un gran auge de la odontologia francesa,
empujada por Fauchard y sus discipulos, los cuales propagaron
su influencia hacia los Estados Unidos e |beroamérica. En Chile,
durante el siglo XVIII, no conocemos evidencias de atencion dental
por cirujanos dentistas y, al parecer no la hubo hasta 1828 cuando
la sociedad médica que actuaba en representacion del estado de
Chile, autorizé a los franceses Simén Retou y Mauricio Cazaneuve
para ejercer la odontologia en Valparaiso. Luego, el tribunal del
protomedicato, dirigido por Blest, en 1834 otorgd su beneplacito para
que José Coupelon y su socio Eugenio Del Cambre trabajaran como
dentistas en Valparaiso y Santiago, a juzgar por el aviso que aparece
en El Mercurio, el cual dice: “Se sacan las muelas y los dientes gratis
a los pobres, todos los dias desde la 1 hasta las 3 P. M.™,

Al parecer el primer dentista de origen propiamente chileno
fue José Ledn Estrada, quien fue discipulo de Del Cambre por 16 meses
y obtuvo en 1839 la autorizacién para trabajar por parte del tribunal del
protomedicato del estado chileno. Domingo Lagunas es nombrado por el
entonces presidente del tribunal, Nataniel Cox, ministro de fe permanente

para examinar a los postulantes a dentista. Posteriormente, en 1841, los
franceses Logerost y Calmet, aprueban ante el tribunal los examenes que
los facultan para ejercer. Luego, en 1849, Gelinet se hace famoso por la
calidad de sus tratamientos. En 1852 Louis Berthon obtiene licencia para
ejercer y en 1854 publica su Ensayo sobre Higiene Dentaria y obtiene el
titulo de dentista en 1868%.

La nueva escuela de medicina de la estatal y gratuita
Universidad de Chile tuvo su periodo de esplendor entre la inauguracion
por Balmaceda en 1889 y el comienzo de la dictadura de Ibafiez en
1927, cuando se destruyd la autonomia universitaria. Durante este
lapso se consolidaron los progresos cientificos del positivismo, nacieron
las ciencias biomédicas basicas y clinicas y se establecieron todos
los programas para la especializacion y formacién de post grado. Se
fundaron las escuelas de odontologia y farmacia dentro de la facultad de
medicina y se apoyé la creacién de una nueva escuela de medicina en
Concepcion.

El edificio de la calle Independencia era un palacio con
una imponente fachada de seis columnas griegas en medio de un
jardin rodeado de palmeras. La construccion tenia la forma de un
rectangulo de dos pisos, con dos patios, anterior y posterior; en el
primero estaban las salas de anatomia, cirugia, el museo, oficinas
administrativas y salas de profesores; en el segundo, los laboratorios
de histologia, patologia, zoologia, botanica y dentistica. Ademas
habia un anfiteatro para 300 personas. En afos siguientes, se
instalaron en el patio posterior los laboratorios de fisica, quimica y
farmacia, cuyas clases se hacian en un comienzo en el edificio de la
casa central en la Alameda. Hacia 1910 se instalé la biblioteca en el
patio anterior. El decanato de medicina estaba en el segundo piso de
la casa central, justo sobre la rectoria. Al costado sur de la escuela,
el hospital San Vicente de Paul con sus 300 camas de hombres y 120
de mujeres, con sus clinicas médicas y quirurgicas dispuestas para la
docencia. En 1911 se cred la posta N° 2 de la Asistencia Publica, en
la avenida Independencia. Entre 1925 y 1927 se construyé el edificio
de la maternidad, sobre la entonces calle Pantedn, hoy dia Zafartu.
Finalmente, en 1920 se inauguro6 el pensionado del hospital, adosado
a la posta por el sur.

En 1892 la nueva escuela reabrioé sus aulas, contando en
sus autoridades a los mas importantes médicos de la época y a J. J.
Aguirre como rector. Vino el periodo de auge de la ensefianza médica
y de las becas para las nuevas especialidades: Carlos Ibar viajé a
estudiar pediatria y dermatologia; Aureliano Oyarzun, patologia; Luis
Albarracin, Daniel Rioseco y Ernestina Pérez, otras disciplinas. Entre
1895y 1901 ejercio como decano el profesor Ventura Carvallo Elizalde
(1854-1917), quien contd con el apoyo de dos rectores médicos:
Diego San Cristébal (1897-1900) y Manuel Barros Borgofio (1900-
1903), gracias a lo cual se produjo una fuerte transferencia cientifica
desde Europa.

Varios fueron los intentos por lograr una ensefianza
universitaria de la odontologia en Chile. Desde la fundacién de
la universidad estatal en 1842, la facultad de medicina se encargdé
de regular el ejercicio de las profesiones médicas a través de sus
primeros decanos Lorenzo Sazié y José Joaquin Aguirre, quienes
eran por ley protomédicos del estado chileno. Para ello, se
encomendé al medico Pablo Zorrilla en 1865 para que organizara un
curso destinado a formar fleb6tomos. Dado que muchas prestaciones
dentales eran ejercidas por sangradores desde la Edad Media, hoy
algunos consideran que éste seria un intento fundacional de la
odontologia universitaria chilena. Nuevamente, en 1867, el médico
Miguel Semir recibié un encargo similar, pero no hay claridad respecto
a que realmente se logré ensefar odontologia como se practicaba
en ese momento en Francia y en los Estados Unidos y, por lo tanto,
esos cursos no constituyeron precedente ni aporte al desarrollo de la
ensefianza de la estomatologia en Chile.

El decano Vicente Padin del Valle, finaliz6 su periodo al
frente de la facultad, proponiendo un plan de estudios de dentistica,
que al parecer no estaba relacionado de manera alguna con los

4 Tomemos un ejemplo: mientras la colonizacion se marcaba por el esfuerzo civilizador, su producto natural, el colonialismo, pretende explotar los recursos naturales de los pueblos

dominados para estimular la economia central. (Berlinguer G. Op. Cit)

47 Los dentistas franceses se certificaban ante el colegio de cirujanos y los estadounidenses estudiaban libremente en “dental schools”. (Ring M. Op. Cit)
4 Como ejemplo sefialemos los aportes a la odontologia y a la cirugia plastica y maxilofacial deRoux, Larrey, Dieffenbach, Argumosa, Cooper, Liston, Ferguson, Langenbeck,

Reverdin, Ollier y Thiersch. (Lyons A. Op. Cit).
4 Colin J. Op. Cit).
50 Colin J. Op.cit
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cursos previos para fleb6tomos y que, aunque no logré concretarse
de manera clara, constituyé el primer intento serio para ensefar
odontologia en la facultad de medicina. La carrera de odontologia se
establecié en forma muy rudimentaria en una sala del hospital San
Vicente en 1889, bajo la conduccion de los médicos Nemesio Avila y
Eulogio Cortinez.

El decano Ventura Carvallo Elizalde envi6 a su ayudante de
la catedra de cirugia, German Valenzuela Basterrica (1864-1922) en
1897, a especializarse en estomatologia a Paris, de donde regreso
definitivamente en 1904 con el titulo de cirujano dentista ademas de
aquel de médico cirujano obtenido en Chile previamente. La visién del
decano de la época fue la de establecer en el pais una ensefianza
moderna y de elevado nivel cientifico para la odontologia y, fue con
ese proposito que envié a Valenzuela Basterrica a graduarse en
Francia. A su regreso en 1904, German Valenzuela fue director de la
carrera de odontologia de la facultad de medicina, aumenté el plan
de estudios a tres afios y exigi6é un bachillerato en humanidades para
el ingreso, cosa que recién sera realidad en 1911, con la creacién de
la nueva escuela dental. El plan de estudios era similar al francés,
aumento las exigencias para el ingreso de los interesados y promovié
desde la direccién de la nueva escuela dental (1911) un concepto
cientifico y médico de ensefianza y practica odonto-estomatoldgica en
Chile.

Antes de la creacion de la Escuela Dental en 1911, la
odontologia estuvo subordinada a la medicina como un saber técnico
- médico, sin reconocimiento cientifico y social. Recién en 1911, con la
intervencion del Dr. German Valenzuela Basterrica en el caso Beckert,
esta vision de la odontologia cambia, iniciandose un periodo de
trascendencia juridica y cientifica de la profesion del cirujano dentista
chileno.

Antes del caso de la legacion alemana, la dentistica como se le
denominaba despectivamente, era un saber técnico, asociado a veces a
la flebotomia, donde incluso, no se pedia la ensefianza de humanidades
completa, lo que denigraba este conocimiento cientifico dentro del marco
de la Facultad de Medicina.

El Dr. Valenzuela logra con su intervencion, la autonomia de
la disciplina, la incorporacion de la ciencia odontoldgica como parte del
proyecto de estado benefactor, el reconocimiento social y la creacion de
una escuela moderna de esta ciencia que se proyectara como la mas
importante del siglo XX, hasta la actualidad.

Este modo de ensefiar se mantuvo bajo el alero de la
facultad de biologia y ciencias médicas de la Universidad de Chile
hasta la creacion de la facultad de odontologia en mayo de 1945. Esta
separacion en facultades diferentes tuvo razones que, en su momento,
fueron consideradas como de peso suficiente para conseguir que la
rectoria autorizara la escisién. La historia del desarrollo de la odontologia
en Chile durante el siglo XX mostrara un crecimiento en complejidad,
prestigio y cobertura.

En Chile, la odontologia se consolidé como disciplina médica a
nivel hospitalario durante la época del parlamentarismo y de la medicina
cientifica (1891-1927). En 1892 se establecié formalmente el primer
consultorio externo de especialidades en el dispensario del hospital San
Juan de Dios: medicina general, cirugia general, pediatria, ginecologia,
oftalmologia, otorrinolaringologia, venereologia, urologia y servicio
dental.

En 1912, todos los profesores del area clinica eran médicos
de sala del hospital y actuaban también en los dispensarios de
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especialidades: Alfredo Commentz en pediatria; Alejandro Mujica en
oftalmologia; Luis Puyé en dermatologia; Luis Plaza en dentistica;
Hugo Lea Plaza en radiologia; Victor Wiren en otorrino; Alejandro
Infante en fisiatria, entre otros. En 1922, la planta de jefes de
servicio del hospital San Juan de Dios contaba entre otros a German
Valenzuela Basterrica y Alberto Rahausen como jefe y ayudante de
cirugia y a Juan Eduardo Rojas como jefe de odontologia®’.

En 1945, la escuela dental de la facultad de medicina de
la Universidad de Chile, institucién pionera en la educaciéon superior
de nuestro pais, decide separarse y constituirse como facultad de
odontologia, al igual que hace también farmacia, que estuvo desde el
origen dentro de medicina. Las razones de esta decision parecen guardar
relacion con el acceso a un cierto nivel de autonomia para el desarrollo.
Pero, lo cierto a juicio de muchos, es que significé en la practica la
adscripcion a un modelo de ensefianza del tipo estadounidense, con
todas las fortalezas y debilidades que esto conlleva. A saber: como
debilidad una capacitacion cuestionable, al menos, en materia médica y
peligro de subordinacién en el ejercicio profesional y, como fortaleza, una
fuerte condicién de vanguardia en la investigacién y desarrollo del area
especifica odontologica.

Este modelo fue adoptado igualmente en Chile por las
universidades de Concepcion y de Valparaiso. Cuando la dictadura
de Augusto Pinochet atomiza la universidad estatal y nacional,
desmembrandola en varias sedes regionales auténomas, como Talca
y Antofagasta, éstas siguen el mismo modelo. Posteriormente, en
1980, cuando se modifica la educacion superior chilena, permitiendo
la fundacion de nuevas universidades publicas y privadas, el modelo
de ensefianza sigue siendo idéntico, es decir, poniendo énfasis en lo
particular de la profesién odontolégica por encima de la formacién
médica general.

Para asegurar el libre transito de los diferentes profesionales
por el espacio econdmico de la Unién Europea, los ministros de
educacion comunitarios firmaron la declaracién de Bolonia de
1999, la cual intenta una convergencia y armonia de los sistemas
de educacién superior a fin de crear en 2010 un area europea de
educacion superior. Asi, definen al cirujano-dentista como un
profesional especifico y distinto del médico-cirujano, con un perfil de
competencias que luego seran determinadas por la asociacion para la
educacion dental en su asamblea general de Cardiff (2004)% y revisada
en Birmingham (2008)5%. Para la adquisicion y desarrollo de este perfil
de competencias minimas sugieren “un curriculo que provea una
exposicion a materia médica relevante a la practica odontoldgica, que
incluya un rango de experiencias didacticas y clinicas especificas”.
Ha prevalecido entonces una educacion universitaria para el cirujano-
dentista que privilegia el cuidado especial de la boca, los dientes y
los maxilares, sin renunciar por ello a una capacitacion suficiente en
materia médica general®.
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