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RESUMEN

Objetivo: Determinar el nivel de conocimiento sobre odontologia neurofocal en

pacientes que acuden al consultorio dental “RIO” Puno-2019.

Materiales y métodos: es un tipo de investigacion nivel descriptivo, disefio transversal,
se realizd una minuciosa revision bibliografica y se elaboré un cuestionario con 9
preguntas. Este instrumento evalud el nivel de conocimiento y los calific6 como:
eficiente, regular y deficiente, segun la escala establecida. A una muestra determinada

de 30 pacientes que acudieron por atencion odontoldgica.

Resultados: los pacientes con nivel superior 71% presenta conocimiento suficiente sobre
odontologia neurofocal, asimismo los pacientes con nivel secundario el 78% presenta
nivel regular. De los resultados podemos inferir que los pacientes tienen una informacion
apropiada sobre odontologia neurofocal; en utilizacion de la medicina alternativa un 53%
si utiliza las medicinas alternativas y un 47% no utilizo la medicina alternativa. Estos
resultados reflejan que la mitad de los pacientes utilizan la medicina alternativa como

tratamiento.

Conclusiones: el nivel de conocimiento de los pacientes sobre odontologia neurofocal

Repositorio Institucional UNA-PUNO

No olvide citar esta tesis

PALABRAS CLAVES

Nivel de conocimiento, odontologia neurofocal, pacientes



Universidad

TESIS UNA - PUNO ' Nacional del
: Altiplano

ABSTRACT

Objective: To determine the level of knowledge about neurofocal dentistry in patients
who come to the dental office "RIO" Puno-2019

Materials and methods: it is a type of research descriptive level, transversal design; a
thorough bibliographic review was carried out and a questionnaire with 9 questions was
elaborated. This instrument evaluated the level of knowledge and qualified them as:
efficient, regular and deficient, according to the established scale. To a certain sample of
30 patients who came for dental care

Results: patients with a 71% higher level have sufficient knowledge about neurofocal
dentistry, and 78% of patients with a secondary level have a regular level. From the
results we can infer that patients have appropriate information about neurofocal
dentistry; in the use of alternative medicine, 53% use alternative medicines and 47% do
not use alternative medicine. These results reflect that half of the patients use alternative
medicine as a treatment.

Conclusions: the level of knowledge of the patients on neurofocal dentistry according to
the degree of instruction is regular to sufficient. The level of knowledge in the use of
alternative medicine reflects 50% as an alternative treatment

KEYWORDS

Level of knowledge, neurofocal dentistry, patients
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l. PRESENTACION DEL CASO
1.1. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

Actualmente la odontologia tiene una marcada vision mecanicista. Se considera la
cavidad oral y por ende los dientes como pifiones que hacen parte de un sistema
mecanico. Piezas que se articulan para cumplir un fin. No se ve el contexto y a esta vision
mecanicista le [lamamos ciencia odontoldgica porque es una concepcion que nos brinda

certezas.

"Es imposible entender una célula, una estructura cerebral, una familia o una cultura,

si la aislamos de su contexto. La relacion lo es todo" (1)

El concepto célula representa una abstraccion morfoldgica que requiere la inclusion
del espacio extracelular ya que entre los dos se dan fendmenos de interdependencia.
Como parte del proceso de renovacion y cambio paradigmatico, surge la Odontologia
Neurofocal (ONF) la cual busca ofrecer como principio rector ultimo, la integridad del
biosistema humano, mediante la correcta aplicacion técnica del proceso restaurativo oral.
Una odontologia en donde nos permitimos ser diferentes, en donde nos permitimos el
cambio, el asombro, la incertidumbre y el movimiento, sin olvidar que somos seres

humanos, seres vitales, seres de la vida. (2)

Ante este panorama surge entonces la Odontologia Neurofocal como el retorno a
rescatar la complejidad, la que se reconoce por la necesidad de ligar el objeto a su
entorno, de retornar o progresar a la integralidad, a una desaparicion de la limitacién, un
trascender los limites, una recuperacion de la realidad esencial y total. Nace el concepto

de Odontologia Neurofocal como la expresion de una profesion en transformacion, en

11
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constante evolucion, orientada a auxiliar a los procesos naturales de curacion propios del
individuo. No se presenta como una manifestacion antagénica de los conceptos, hipotesis
y teorias vigentes, sino por el contrario como un enfoque complementario, en un proceso
en el que su cauce normal, lleve a que ambos puntos de vista tengan que encontrarse y

fundirse, dando origen a un nuevo orden emergente. (3)

Esta monografia pretende evaluar el nivel de conocimiento sobre la odontologia
neurofocal y sefialar un camino de esperanza y busqueda para aquellos odontélogos que
hayan experimentado en su interior esa duda o aquella sensacién de vacuidad que
acompafia en muchas oportunidades a la terminacion de un tratamiento, cuando en un
instante de reflexion y justicia, en medio de la inmensidad de su soledad interna, producto

de lo mecénico y rutinario de su ejercicio, surge toda una cascada de cuestionamientos.

1.2. JUSTIFICACION

Todo ejercicio de la Odontologia debe efectuarse dentro del concepto Unico de
Salud y ello nos obliga a ejecutar nuestras acciones profesionales, considerando la
totalidad del organismo, ya que la cavidad bucal y sus anexos no constituyen

compartimentos apartes dentro del organismo

La Odontologia neurofocal es un nuevo modelo de salud que permite profundizar el
concepto que define nuestra mision, la palabra mas significativa en el campo de la
odontologia, la cual es integrar.

Al darse esta integracion de disciplinas alternativas se entenderia que la concepcion

de salud tiene otro significado: Se consideraran todas las alteraciones bucales como parte

12
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de un todo fisico, emocional, energético y espiritual, y la enfermedad como un

desbalance de los mismos.

La Odontologia neurofocal trabaja como la odontologia convencional, con la mejor
tecnologia y las innovaciones terapéuticas, pero con una vision mas completa de la
enfermedad y sus causas. Trabajando de la mano con todas las especialidades como la
homeopatia, acupuntura, flores de Bach, terapia neural musicoterapia etc., para ir mas

alla y sanar de una forma completa e integral.

Nos puede ayudar a sanear nuestra boca y todo nuestro cuerpo tratando de manera
integral la causa del problema, nos ayuda también a reemplazar materiales dafiinos de
una manera segura para nuestra salud. Ademas nos ayuda a tomar consciencia de que
todo esta interrelacionado, que la dolencia de un diente puede ser producto de desordenes

en otros 6rganos de nuestro cuerpo o también puede ser a nivel emocional.

Con esta monografia de investigacion se pretende ayudar a los odontdlogos y futuras
generaciones de profesionales a que se trabaje integrando la odontologia convencional y
neurofocal, hacer conciencia de que todos materiales colocados en la boca pueden tener
efectos a largo plazo en el cuerpo, en el sentido de cargas cronicotdxicas, alérgicas y

eléctricas, porque cada metal puede representar una carga para el organismo.

Este trabajo trata de buscar alternativas para contribuir a mejorar la salud de los

pacientes en su totalidad por medio de la salud bucal.

13
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1.3 OBJETIVOS

1.3.1. OBJETIVO GENERAL:

o Determinar el nivel de conocimiento sobre odontologia neurofocal en pacientes

que acuden al consultorio dental “RIO” Puno-2019

1.3.2. OBJETIVOS ESPECIFICOS

e Determinar el nivel de conocimiento sobre odontologia neurofocal segin grado

de instruccion en pacientes que acuden al consultorio dental “RIO” Puno-2019

e Determinar el nivel de conocimiento sobre utilizacion de la medicina alternativa

en pacientes que acuden al consultorio dental “RIO” Puno-2019

14
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1. REVISION TEORICA

2. CONOCIMIENTO

La epistemologia define el conocimiento como aquel conjunto de saberes,
experiencias, valores, informacion, percepciones e ideas que crean determinada
estructura mental en el sujeto para evaluar e incorporar nuevas ideas, saber y

experiencias. (4)

Por conocimiento entendemos el resultado que produce en la mente nuestra
interpretacion de las realidades que nos circundan, las cuales percibimos a través de los
sentidos. Dicha percepcion no nos genera en forma directa una interpretacion
predeterminada por la realidad misma, sino que ‘depende de’ e ‘incide sobre’ unas bases

0 esquemas culturales que actuan de filtro y condicionan asi la interpretacion. (5)

2.1. NIVEL DE CONOCIMIENTO

Conjunto de conocimientos adquiridos en forma cualitativa y cuantitativa de una
persona logrados por la integracion de los aspectos sociales, intelectuales y experiencias.
Este proceso se puede dar con algunas diferencias y grados de complejidad, segun el

propdsito y material que intervenga, por juicio en relacion con criterios externos.

Por ello el conocimiento esta definido por el grado de comprension sobre un

determinado tema. Asi mismo postula que el conocimiento es el resultado de un proceso

de interaccion dialéctica, de interaccion reciproca del participante.

15
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El conocimiento puede ser medido por niveles de lo que se establece el conocimiento

entre bueno, regular y deficiente. (4)

2.2. ODONTOLOGIA NEUROFOCAL

2.3. DEFINICION

El concepto de odontologia neurofocal nacié en Alemania en el afio de 1958 y fue
propuesto por el médico y odontélogo aleman Dr. Ernest Adler ante la sociedad médica
alemana de investigacién focal de regulacion en la ciudad de karlsruhe (Alemania),
queriendo involucrar dentro del término el suceso neural y el suceso focal. La
odontologia neurofocal se ha considerado como una terapéutica hija de la terapia neural

cuyo principio rector es el campo de interferencia o campo de irritacion.

Actualmente la odontologia tiende a considerar las enfermedades de la cavidad oral
como alteraciones locales de origen exclusivamente externo, mas no como una
manifestacion relacionada con desordenes sistémicos.

La odontologia neurofocal es la rama de la Estomatologia encargada de prevenir,
diagnosticar y tratar enfermedades provenientes de desequilibrios energéticos, a través
de la localizacion de campos interferentes en la cavidad bucal. Esta relacionada con las
ciencias naturopaticas, naturales u holisticas. La odontologia se relaciona con todo el

organismo, ya que la energia circundante pasa a traves de la cavidad bucal (6)

Existen una serie de circunstancias en la cavidad oral denominadas focos o campos
de interferencia, los cuales pueden comportarse como el punto de partida o factor
desencadenante de una enfermedad. Esta relacion se manifiesta en un doble sentido, ya

que a su vez existen muchas enfermedades sistémicas, que se expresan de diferentes

16
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maneras en la cavidad oral o simplemente estamos colocando constantemente factores

de sobrecarga en la boca de nuestros pacientes. (7)

2.4. UN POCO DE HISTORIA

Vemos como a traves de la historia se vienen dando cambios profundos desde la
perspectiva mecanicista de Descartes, de Newton, de Galileo, de Copérnico, hacia una
vision ecoldgica y holistica que habla de interdependencia entre todos los fendmenos. Al
revisar la historia de la civilizacion nos encontramos con manifestaciones al respecto

desde tempranas épocas de la civilizacion.

Las relaciones entre los dientes y las demas partes del organismo, no corresponde a
una concepcion moderna de la odontologia, puesto que son numerosas las
manifestaciones que se han evidenciado a lo largo de la historia de la humanidad. Por
ejemplo:

e Hipdcrates afirmaba "un reumatismo sin esperanza de curacién puede ser

eliminado con la extraccion dental”.

e En una carta Asiria del siglo VIII a. C.: la inflamacion que pone enferma, el
cuello y que retuerce las articulaciones de sus brazos y sus piernas procede sobre
todo de los dientes; aqui se encuentra el origen de todos los dolores.

e En Ninive (650 a.C.) se encontré una piedra con la siguiente impresion:
Los dolores en la cabeza del Rey, en sus brazos y en sus piernas, viene de los
dientes, no hay mas remedio que arrancarselos.

e Paracelso, médico y alquimista suizo del renacimiento presentaba su concepcion
a cerca de la sepsis bucal, o de los focos infecciosos de los dientes, los cuales

afectaban a todo el organismo.

17

Repositorio Institucional UNA-PUNO

No olvide citar esta tesis




Universidad

TESIS UNA - PUNO & i[Li Nacional del
Altiplano

e John Hunter en Inglaterra (1.800), afirmaba que las neuralgias desaparecian
después de las extracciones dentales.

e Butzer (1850): Las afecciones dentales, podian provocar epilepsia, neuralgias,
problemas auditivos y visuales.

e W. Hunter (1910): Criticaba a la mala odontologia que se practicaba y la
culpaba de la sepsis oral, describia a la odontologia conservadora de la época
como conservadora de focos de infeccion.

e EIl neumologo Barth (1.920) en Ginebra, empleaba el término de espina
irritativa y lo relacionaba con abscesos pulmonares causados por focos sépticos
en la boca.

e Billings (1921): Describia al diente despulpado como foco de infeccion y lo
sefialaba como responsable de enfermedades sistémicas. Escribio el libro
infeccion focal.

e Rosenow (1922) en los EE.UU., afirmaba: Las bacterias de los focos de infeccion
provocada, llegan a la corriente circulatoria a través de una bacteriemia, se fijan
en un organo de eleccion y de menor resistencia, para producir una alteracion
patologica.

e Fischer en Alemania, le atribuyd gran importancia a los focos dentales ya que
podian ser causantes de enfermedades sistémicas como artritis, neuritis,

miocarditis. (8)

Asi mismo, trasladdndonos a la actualidad vemos cémo se desarrollan estudios
cientificos los cuales nos permiten ver la importancia de no centrarnos en la parte.
Como vemos son numerosas las fuentes pertenecientes a épocas diferentes que hacen

referencia a la conservacion de los dientes, la identificacion de las caries, su tratamiento,
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la restauracion de los mismos y la importante relacion de estos con el sistema.
Pero desafortunadamente muchos de los materiales que se han venido empleando en
odontologia, tienen la capacidad de modificar la actividad bioldgica, cuando se ponen en
contacto con los tejidos vivos. De esto se desprende, que junto con la comprension de
las propiedades fisicas, quimicas y mecanicas, se hace necesario conocer también las

respuestas bioldgicas a estos materiales. (9)

25. DIFERENCIAS ENTRE ODONTOLOGIA CONVENCIONAL Y
ODONTOLOGIA NEUROFOCAL

El organismo humano se puede enfermar debido al uso de algunos materiales
utilizados en los diferentes tratamientos odontologicos convencionales, esto quiere decir
que ya es hora de que empecemos a pensar que los dientes hacen parte del organismo y
que estan conectados con él. Los odontélogos neurofocales necesitan eliminar
paulatinamente todos estos toxicos de la boca de los pacientes, cambiandolos por
materiales biocompatibles y realizando la desintoxicacion del organismo. Todo lo que

hagamos en los dientes repercutira, tarde o temprano en todo el cuerpo humano. (10)

2.5.1. ODONTOLOGIA CONVENCIONAL

Amalgamas
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Coronas fenestradas
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Incrustacion metélica
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Pernos metalicos

Metales dentro del hueso como implantes

Dientes impactados o fuera del sitio

Dientes con inflamacién o infeccién
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Problemas Periodontales

2.5.2. ODONTOLOGIA NEUROFOCAL

Resina de fotocurado
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Coronas libre de metal

Incrustaciones estéticas

Pernos estéticos
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2.6. (LOS METALES EN BOCA AFECTAN LA SALUD?

La respuesta seria depende y a veces. Sabemos que la mayoria de metales que
utilizamos en cavidad oral no son puros; son aleaciones diferentes y en un mismo paciente
podemos encontrar toda una variedad, lo cual favorece la liberacion de iones y la

corrosion, debido a la diferencia de potencial eléctrico entre ellos mismos.

Con respecto a las amalgamas, sabemos que existe una gran controversia en cuanto a
su uso, pero es claro que el mercurio es un toxico celular cuya toxicidad se debe a su
unién a los grupos sulfidrilicos de las proteinas, lo cual hace que surjan bloqueos
enzimaticos vitales. EI mercurio se acumula basicamente en higado, rifién, bazo, cerebro
y su eliminacién es muy lenta. La vida media del mercurio en el cerebro es de 18 afios y
se han reportado en articulos sintomas de intoxicacién aguda y cronica. En un estudio
realizado con el departamento de ingenieria eléctrica, a través de analizar 1053 registros
de electro mediciones en 96 pacientes de mi consulta, con un potenciémetro dental,

aparato disefiado para tal efecto de la casa Pitterling de Alemania.

Francisco Roman, que el modelo mas adecuado para representar los fendmenos
eléctricos asociados con los metales en la boca, es el de una bateriay la conductancia
parece ser un parametro adecuado para evaluar la electricidad y los potenciales en boca.

No es recomendable para algunos pacientes el uso de metales que atraviesen la linea
media palatina, ya que segun reportan algunos médicos con conocimiento, esto puede
provocar bloqueos en la relacion inter hemisférica cerebral y problemas depresivos,
dependiendo de muchos factores singulares. Tampoco es recomendable el uso de proétesis

totales con refuerzos metalicos.
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En cuantoala ORTODONCIA, lo mas importante no es tanto el uso o no de brackets
metéalicos, aunque se forme un circuito eléctrico. Lo mas importante es tratar de eliminar
la mayor cantidad de otros metales que en ese momento tenga el paciente, para evitar
mayor diferencia de potenciales eléctricos que aumenten en un momento dado la
sobrecarga en dicho paciente. Se recomienda que en el sitio donde se ubican las bandas,
no haya otro metal para evitar el almacenamiento de carga alli. Las fuerzas que se generan
cuando se activan estos aparatos, provocan cambios en los potenciales eléctricos de
algunos oOrganos y de manera diferente en distintos pacientes, como se ha logrado
determinar a través de analizar electro mediciones con dermatrén antes y después de
activar los aparatos de ortodoncia. Los cambios y la sintomatologia en algunos pacientes
son de suma importancia. Por ejemplo se han presentado hipoglicemias, problemas en
higado, rifidn, corazén entre otros, pero conociendo el terreno de predisposicion del
individuo y las relaciones de los dientes con el organismo, tal vez sea mas facil decidir
quién puede o no recibir el tratamiento 0 que manejo terapéutico se daria para pacientes

en quienes es indispensable realizar la ortodoncia.

La Odontologia Neurofocal tampoco estd en total desacuerdo con el uso
de IMPLANTES en titanio, también depende a quien se le coloquen y en que sitio. Por
ejemplo, a un paciente con problemas renales, no debe colocarse nunca un implante en
incisivos superiores o inferiores, Una paciente con problemas de infertilidad o con
trastornos hepaticos no debe colocarse implantes en caninos superiores, un paciente con
problemas en estdbmago o tiroides no se le deberia sobrecargar con implantes en los
primeros molares superiores o en premolares inferiores etc. Esto teniendo en cuenta la via
de predileccion por el meridiano o sea la relacion lineal diente-6rgano, pero muchas veces

esto no se cumple y puede afectar cualquier otro lugar a distancia, por esto es que no
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podemos generalizar, ni hablar de protocolos o recetarios. Cada situacion es singular y

exige un manejo con rigurosidad.

Con todo lo expuesto anteriormente, odontologia neurofocal no significa eliminar
todas las cordales, ni tampoco retirar a sangre y fuego todos los metales de la boca, pues
un trabajo asi, puede mas bien llegar a descompensar a algunos pacientes odontologia
neurofocal no es homeopatia ni homotoxicologia ni mezcla de tratamientos alternativos.
El principio rector es el campo de interferencia y busca eliminar la mayor cantidad de
sobrecargas en cavidad oral que puedan en un momento dado llegar a afectar la salud. Si
se tiene un buen conocimiento de otras terapias alternativas, nos valemos de ellas, pero
siempre a cada paciente se le da lo que necesita y Gnicamente lo que necesita, en el

momento en que lo requiere (11)

2.7. LA TERAPIANEURAL Y LA ODONTOLOGIA NEUROFOCAL

La odontologia neurofocal se considera hija de la terapia neural y por lo tanto se une
en concepcion. El Dr. Ernest Adler, médico y odontélogo aleman, marca el saber
odontoldgico en este topico y es considerado el padre de la odontologia neurofocal. En
el afio de 1958 en Alemania propone el nombre queriendo involucrar dentro del término
los sucesos Neural y Focal. Definiendo foco como éareas de tejido crénicamente

alteradas que inducen y mantienen enfermedades a distancia. (3)

La terapia neural, segun Huneke, es un sistema terapéutico que ejerce su accion sobre
el sistema neurovegetativo mediante la aplicacion de anestésicos locales, bien sea
inyectandolos en el terreno segmental de la enfermedad o bien desconectando el campo

interferente que causa la enfermedad. Dicha terapia facilita que la energia celular de los
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cortocircuitos causados por enfermedades o lesiones sea liberada mediante las vias del

sistema nervioso autonomo y ayude a regularla biolégicamente.

El sistema vegetativo o sistema ambiente celular basico regula funciones vitales
como metabolismo, circulacidn sanguinea, respiracién celular, presupuesto energético,
temperatura, equilibrio acido basico, etc. Este sistema interconecta todos sus
componentes en forma de una sinapsis ubiquitaria (Pischinger), y esta constituido por el
tejido conectivo laxo y sus células del tejido conectivo, liquido extracelular, nervios y

capilares

Como los terminales nerviosos vegetativos, los capilares sanguineos y los vasos
linfaticos no hacen contacto con las células, todas las sefiales de informacidn llegan a
éstas por el sistema neurovegetativo basico. Esto quiere decir que los mecanismos de
control cibernéticos se ejercen no solo a traves del sistema nervioso central y vegetativo
endocrino, sino que es necesario incluir al sistema ambiente celular o sistema vegetativo

basico

Este es facilmente afectado o interferido por noxas o alteraciones localizadas en
cualquier parte del organismo, lo cual repercute patolégicamente en los mecanismos de
control y regulacién de la energia necesaria para la realizacion de las funciones de

regulacién y control que se realizan en dicho sistema

Los hermanos Huneke publican en 1928 Desconocidos efectos a distancia de la
anestesia local, donde describen sus ensayos con Impletol (Procaina al 1 %) y dan a

conocer asi que este procedimiento elimina el algia mediante su propio efecto
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terapéutico. Este efecto consiste en la repolarizacion celular que se logra mediante la
aplicacién de microdosis de anestésico local en el campo de interferencia (un tejido
cronicamente alterado que produce por via neural problemas, afecciones y enfermedades

a distancia, esto posibilita una estabilizacion del potencial de la membrana afectada

2.8. APLICACIONES DE LA TERAPIA NEURAL
- Eliminar campos de interferencias en:
e Vacunas asociadas a afecciones cronicas.
o Cicatrices que provocan deficiencias organicas por bloqueo energético de
meridianos.
e Amigdalas alteradas por alergias y problemas de los bronguios, asma, etc.

e Odontones relacionados con artritis, reuma, osteopatia, etc.

- Estimular campos y lineas energéticas aplicando la terapia neural en puntos
acupunturales. La inyeccién de lidocaina reemplazaria a la aguja tradicional de
acupuntura.

- Eliminar dolores locales aplicando la terapia neural en forma de papulas e internamente

en la zona afectada.

Especialistas en el abordaje del dolor como Dietrich Klinghardt de Sta. Fe, Nuevo
Méjico, presidente de la Academia Americana de Terapia Neural, plantea: las personas
quienes han sido fuertemente tratadas con alguna otra modalidad son facilmente tratadas
con terapia neural, aquellas que no respondieron a la medicina convencional, quiropraxia,
acupuntura, bloqueos nerviosos, terapia fisica o cirugia. Este es el grupo mas propenso a

responder rdpidamente a la terapia neural.
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Cada célula constituye una pequefia bateria con un potencial de 40-90 mv, que al
aplicarsele un estimulo se despolariza con la consiguiente caida de potencial.
Normalmente la célula se repolariza de inmediato utilizando para ello la energia que se
genera por el metabolismo del oxigeno. (Infante Pupo E. Terapia Neural. Su uso en

pacientes con angina de pecho de reciente comienzo y variante.

Trabajo para optar por el Titulo de Master en Medicina Natural y Tradicional.
Hospital Clinico Quirtrgico Vladimir llich Lenin: Holguin. 1997). En una zona donde
existe un campo interferente las células estan despolarizadas y las funciones vegetativas

interrumpidas debido al déficit de energia.

Cada estimulo que sea capaz de introducir energia de alguna manera en el sistema
vegetativo basico esta en condiciones de poner en movimiento las funciones vegetativas

de todo el organismo.

Solo si se parte de esta base pueden ser comprendidos los efectos ubiquitarios del
Ilamado impulso o golpe en vegetativo; con independencia de que la energia que se

aplique sea térmica, eléctrica, quimica o0 mecanica.

Los anestésicos locales poseen un alto potencial energético de 290 mv. Al ser
aplicados en micro dosis en el campo interferente se repolariza la célula y se estabiliza el

potencial de membrana, con ello se recupera la funcidn vegetativa interferida.
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Huneke resumio su ensefianza en tres frases fundamentales:
Cada enfermedad crénica puede deberse a cambios interferentes.

Cada lugar del cuerpo puede convertirse en campo interferente.

La inyeccién de Procaina en el campo de interferencia cura las enfermedades
provocadas por éste mediante el fendmeno en segundo o fendmeno de Huneke. (Arjona
Cedefio L. Tratamiento del Sindrome del Tunel Carpiano con Terapia Neural. Evaluacion
clinica y electrofisiol6gica. Trabajo para optar por el titulo de Master en Medicina
Natural y Tradicional. 1996. Hospital Clinico Quirargico Vladimir Ilich Lenin: Holguin).
(12)

2.9. CAMPOS DE INTERFERENCIA
Un campo interferente se refiere a cualquier elemento que altere el flujo normal de

la informacion en el organismo.

En el sistema nervioso existe el [lamado principio de divergencia, segun el cual cada
sefial que pasa al eslabdn siguiente excita otras neuronas. Esto hace posible que una
pequefa e imperceptible fuente irritativa como es el campo de interferencia, ponga en
excitacion grandes areas del cuerpo, incluso todo el organismo. Esta pre-excitacion
conduce la labilidad de los complejos reguladores afectados, los que comienzan a
responder exageradamente a aquellos estimulos adquiriendo un valor patégeno
desencadenando sintomas. Esto se puede también entender desde la teoria del Caos como
nuevo campo de investigacion fisico-matematico en donde se describen los sistemas
complejos no lineales. En las ecuaciones lineales los resultados se pueden reproducir y
aplicar a otros sistemas. En los sistemas no lineales no ocurre lo mismo. Una de las

caracteristicas es la retroalimentacion positiva o Iteracion, lo que significa
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matematicamente que segmentos de la ecuacion se multiplican varias veces consigo
mismo y el resultado depende de las condiciones iniciales o individuales. Una
modificacion minima, puede llevar al sistema a nuevos estados de orden completamente

diferentes e inesperados Yy esto encaja en los sistemas bioldgicos. (13)

Un efecto perturbador puede hacer que ciertas zonas del cuerpo se tornen
predispuestas para enfermarse porgue se comportan como puntos de menor resistencia
que son los sitios en donde aparece primero y con mayor intensidad la manifestacion por
estar afectada su regulacion. Aqui cobra gran importancia el sistema basico de regulacion
0 tejido conectivo ampliamente estudiado por el pat6élogo austriaco Alfred Pishinger en
el afio de 1965, estudios profundizados a través del tiempo por otros investigadores. La
transmision de los impulsos y de estimulos, asi como los procesos metabolicos, se llevan
a cabo siempre a través de esa matriz ubiquitaria que tiene funcion de filtro molecular y
forma parte integral del sistema energético abierto que es el organismo y su status

funcional, define el estado de salud o enfermedad propiamente dicha.

Los estudios e investigaciones llevados a cabo por el patdlogo austriaco Alfred
Pischinger, sobre el mesénquimay el liquido tisular extracelular, lo llevaron a evidenciar
la existencia de mecanismos humorales en todo momento medibles y reproducibles y a
sustentar en el afio de 1965, que no existe ningun contacto directo entre capilares y/o las
fibras terminales nerviosas con las células especificas, teoria a su vez confirmada por él
mismo, afios después con el empleo de la microscopia electrénica, demostrando que la
transmision de los impulsos y de estimulos, asi como los procesos metabdlicos, se llevan
a cabo siempre a través del liquido tisular extracelular cuyo status funcional, define el

estado de salud o enfermedad propiamente dicha
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Se hace necesario conocer el funcionamiento del sistema de regulacion basal.
Sabemos, que para poder vivir cada célula necesita un medio adecuado, donde se lleven
a cabo todas las funciones que favorezcan su normal desarrollo. Se conoce ademas, que
la matriz extracelular estd compuesta fundamentalmente de azlcares poliméricos que en
parte estan unidos a proteinas (proteoglicanos y glucosaminoglicanos), los cuales
retienen agua y debido a su carga negativa llevan a cabo el intercambio de iones
influyendo de esta manera en todos los procesos desarrollados en el espacio intersticial.
El tejido conectivo activo segun Pischinger es el asiento de toda la informacion, también
del foco y del campo interferente y es asi mismo el lugar en donde él ejerce su efecto

inmediato interfiriendo e impidiendo las regulaciones. (14)

Debo aclarar que a todos los focos se les ha considerado como campos interferentes,
pero no a todos los campos de interferencia se les ha denominado focos, ya que en estos
altimos no hay diseminacion de bacterias y queda limitado al suceso neural patégeno,
como seria el caso de un contacto prematuro, un diente incluido, la presencia de metales,

entre otros.

En linea general podemos hablar entonces, de campos de interferencia 0 campos de
irritacion ya que incluye a los dos. Histologicamente se presentan alteraciones
estructurales, las cuales generan irritaciones sobre el Sistema Nervioso, ocasionando
alteraciones funcionales y posteriormente lesiones verdaderas. Debemos recordar que
desde muchos afios atrds los rusos como Pavlov, Speransky, Spisse, entre otros,
demostraban el papel integrador del sistema nervioso y la importancia que juega en las

relaciones de informacion en los diferentes componentes del organismo. (15)
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2.9.1 CLASIFICACION DE LOS CAMPOS DE INTERFERENCIA

2.9.1.1 DIENTES CON PULPA NECROTICA: Sin obturacion de laraiz, con raiz bien
obturada, con obturacién parcial de la raiz, o dientes con obturacion via apical.

Accidn Focal: Proteo lisis, presencia de detritus, sensibilizacién y alergizacion del
organismo. Como obstaculo a la terapéutica se ha encontrado que alrededor del material
no biodegradable, se encuentra una reaccion inmundgena activa permanente y presencia

de infiltrado linfoplasmocelular capaces de generar cambios a distancia.

No podemos entrar a generalizar que todos los tratamientos de conductos se
comporten como interferentes, pues esto depende de muchas circunstancias individuales.
Lo que si es importante anotar, es que no es conveniente realizar
Tratamientos de conductos a pacientes inmuno suprimidos o en pacientes cuyo diente a

tratar guarde una estrecha relacion con el érgano afectado.

2.9.1.2 AFECCIONES CAUSADAS POR DIENTES CON PULPA NECROTICA:
Encontramos dentro de este grupo las periodontitis apicales, los quistes, los granulomas.
Accion Focal: Lisis de proteinas, alergias, sensibilizacion del organismo en su conjunto,

cambios a nivel bioeléctrico.
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2.9.1.3 ESTADOS ANORMALES EN SEGMENTOS DE MAXILARES
EDENTULOS: Dientes incluidos, odontomas, restos radiculares, quistes foliculares,
esclerosis, presencia de cuerpos extrafios como fragmentos de limas, restos de amalgama,
implantes, osteitis.
Acciodn Focal: Inflamacidn cronica, presencia de material no biodegradable, irritacion
neural.
2.9.1.4 OTROS CAMPOS DE INTERFERENCIA: Gingivitis, periodontitis, bolsas
gingivales, contactos prematuros, rehabilitacion oral en posicién no fisioldgica,
obturaciones desbordantes, presencia de cuellos descubiertos sensibles, presencia de
materiales metalicos, cordales, fuerzas durante el tratamiento de ortodoncia, puntos
gatillo miofaciales, aspectos medioambientales, cicatrices, fallas dietéticas, factores
emocionales y mentales etc. (16)
Estos campos interferentes se clasifican por tipos:
e Caries, mal oclusiones, piezas retenidas, restos radiculares y tratamientos en
mal estado.
e Cambio de coloracion en dientes, bimetales, cicatrices y protesis mal
adaptadas.

e Tumoraciones, infecciones gingivales, periodontales y cuerpos extrafios. (12)

2.9.2 LOS METODOS DE DETECCION DE LOS CAMPOS INTERFERENTES
SON LOS SIGUIENTES:

e Anamnesis

¢ Inspeccion

e Palpacion

¢ Radioldgicos, etc.
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¢ Qué hacer ante un campo interferente?
o Infiltrar periédicamente la zona
Cantidad: Por puncidn s6lo 0,2 c.c. de solucion de procaina.
Técnica de infiltracion de 2-4 c.c. de procaina por cada sesion debajo y en la cercania del
proceso inflamatorio en cuestion en la submucosa hasta el periostio. Por lo general bastan

de 3 a 6 tratamientos en intervalos semanales.

e Cambiar el material existente
e Rehacer el tratamiento

e Eliminar quirtdrgicamente. (12)

2.10. ODONTOLOGIA NEUROFOCAL LA CONEXION DEL ORGANISMO

CON LOS DIENTES

Desde hace miles de afos, los orientales, en especial los chinos, encontraron una
relacion directa y emocional entre las diferentes partes del cuerpo, a través de los canales
de energia y les llamaron meridiano cada meridiano pasa por uno o més érganos, por dos

0 mas dientes.
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MERIDIANO/ORGANO | DIENTES EMOCIONES
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Relacion dientes-6rganos:

Correspondientes al cuadrante 1, es decir, superior derecho entendiéndose como
referencia la boca del paciente vista por el dentista:

Incisivos centrales y lateral: Vejiga, rifién derecho, area urogenital

Canino: Vesicula biliar, higado

Premolares o bicuspides: Pulmén derecho, I.G.

Molares: Pancreas, estbmago

Cordal: Duodeno

Incisivo central y lateral: Vejiga, rifion izquierdo, area urogenital

Canino: V. biliar, higado

Premolares: Pulmon izquierdo, 1.G.

Molares: Bazo, estbmago.

Cordal: Duodeno, corazon.

Incisivo central y lateral: Vejiga, recto, rifion, ano, area urogenital, canal anal.
Canino: V. biliar, higado

Premolares: Estomago, bazo

Molares: Pulmén izquierdo, I.G.

Cordal: Corazon, ileon, region ileocecal.

Incisivo central y lateral: Recto, vejiga, ano, rifién, area urogenital, canal anal
Canino: V. biliar, higado

Premolares: Estdbmago, pancreas.

Molares: Pulmén derecho, I.G.

Cordal: Yeyuno, corazén.
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2.11. RELACION DE LOS DIENTES CON LOS ORGANOS Y ENFERMEDADES
(17)
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I11. PROCEDIMIENTOS METODOLOGICOS

3.1.- METODOLOGIA DE LA INVESTIGACION

TIPO DE INVESTIGACION:
El presente trabajo de investigacion es de tipo descriptivo, porque va a describir los

datos y caracteristicas de la poblacion de estudio.

DISENO DE LA INVESTIGACION:
El disefio de la presente investigacion es transversal porque recolecta datos en un

momento dado, en un tiempo unico del nivel de conocimiento

3.2.- UNIDADES DE ESTUDIO:

POBLACION Y MUESTRA:

La poblacion de esta investigacion estuvo conformada por 30 usuarios

3.3.- INSTRUMENTOS:

INSTRUMENTO DOCUMENTAL:
El instrumento para el presente trabajo de investigacion fue el cuestionario que consta
de 9 preguntas sobre conocimientos sobre odontologia neurofocal.

Se calificard a un punto (1) por pregunta, dando una suma total de 9 puntos:

ESCALA DE PUNTUACION
Para el primer objetivo especifico:
DEFICIENTE 0-3

REGULAR 4-6

SUFICIENTE 7 -9

Repositorio Institucional UNA-PUNO

No olvide citar esta tesis




Universidad

TESIS UNA - PUNO ' Nacional del
i Altiplano

Para el segundo objetivo especifico:

Se utiliz6 una pregunta cerrada (Si-No)

3.4.- BUSQUEDA DE DOCUMENTOS

Se realizo la busqueda de documentos de articulos publicados SCIELO y bdsqueda

en internet con la palabra clave odontologia neurofocal.

Odontologia neurofocal como parte de la terapia neural

Se revisé bibliografia actualizada sobre terapia neural, se particularizd en la
odontologia neurofocal como forma de prevenir, diagnosticar y tratar; a través de la
localizacion de campos interferentes en la cavidad bucal; enfermedades causadas por
desequilibrios energéticos. Se concluyd que el conocimiento de esta terapia es de gran
importancia para el médico y el estomatdlogo, con la misma se pueden tratar y curar; en
un tiempo relativamente breve y con un minimo de recursos y costos; enfermedades

resistentes a otros tipos de terapias.

3.5.- SELECCION DE DOCUMENTOS

Se seleccion6 documentos relacionados directamente al tema.
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IV.- ANALISIS Y DISCUSION

TablaN° 1

Nivel de conocimiento sobre odontologia neurofocal en pacientes que acuden al
consultorio dental “RIO” Puno-2019 segun grado de instruccion

Odontologia Neurofocal | Superior Secundaria

Fi % Fi %
DEFICIENTE 0 0 0 0
REGULAR 6 29 7 78
SUFICIENTE 15 71 2 22
TOTAL 21 100 9 100

Se observa en la tabla seguin grado de instruccion: en el nivel superior el 71% presenta
nivel suficiente, 29% presenta nivel regular y no se muestra nivel de conocimiento
deficiente; en el nivel secundario el 78% presenta nivel regular, 22% presenta nivel

suficiente y no se muestra nivel de conocimiento deficiente.

Tabla N° 2

Nivel de conocimiento de pacientes en utilizacion de la medicina alternativa

Utilizacion De Medicina | Fi %
Alternativa

Sl 16 53
NO 14 47
TOTAL 30 100
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Se observa en la tabla en utilizacion de la medicina alternativa un 53% si utilizo la
medicina alternativa y un 47% no utilizo la medicina alternativa.
De acuerdo al grado de instruccion: los pacientes con nivel superior 71% presenta
conocimiento suficiente sobre odontologia neurofocal, asimismo los pacientes con nivel

secundario el 78% presenta nivel regular.

De los resultados podemos inferir que los pacientes tienen una informacion apropiada

sobre odontologia neurofocal porque es regular a suficiente.

En utilizacién de la medicina alternativa un 53% si utiliza la medicina alternativa y

un 47% no utiliza la medicina alternativa.

Estos resultados reflejan que la mitad de los pacientes utilizan la medicina

alternativas como tratamiento
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V.- CONCLUSIONES

PRIMERA: el nivel de conocimiento de los pacientes sobre odontologia neurofocal
segun grado de instruccidn es regular a suficiente
SEGUNDA: El nivel de conocimiento en utilizacion de la medicina alternativa reflejo

un promedio de 50% como tratamiento alternativo
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VI1.- RECOMENDACIONES

PRIMERA: Informar a los pacientes, ofreciéndoles la oportunidad de tomar la decision
sobre su salud ofreciéndole materiales biocompatibles para el tratamiento, como
odont6logos tenemos la oportunidad de convertirnos en personajes clave de promocién

de salud.

SEGUNDA: Los profesionales odontélogos debemos abrirnos a estos nuevos paradigmas
de las medicinas alternativas las mismas que permiten mirar al paciente con un enfoque
integrativo, en la medida que se mire al sistema estomatognatico como unidad funcional,
se pueden curar muchas enfermedades, locales y a distancia, acercandonos cada vez mas

a una Salud Preventiva

TERCERA: Realizar una campafia de concientizacion sobre odontologia neurofocal en
la Facultad de odontologia sobre la utilizacion de materiales biocompatibles en los
diferentes tratamientos que se realizan en la clinica odontoldgicay con esto evitar campos

interferentes que dafien la salud de la poblacion

CUARTA: Integrar las terapias holisticas al diagnéstico de la odontologia neurofocal y
viceversa, trabajando de la mano con la medicina holistica tratando de manera integral la

causa del problema
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CUESTIONARIO

Grado de instruccion;-----==========mmmm--

Ocupacion: --------------

INSTRUCCIONES:

Este cuestionario contiene 9 preguntas. Para contestar cada pregunta usted debera escoger
s6lo una respuesta que sera la que usted considere mas adecuada, marque con una equis
(X)

1.- Que es para usted la Odontologia neurofocal

e Es el resultado de la fusion de los conocimientos de la odontologia tradicional,
con los conocimiento de la medicina holistica, concentrando su atencion no solo
en la salud bucal del paciente

e Es la rama de la odontologia encargada de prevenir, diagnosticar y tratar
enfermedades provenientes de desequilibrios energéticos, a través de la
localizacion de campos interferentes en la cavidad bucal.

e Entiende a la persona como un ser Unico y completo, ofreciéndole un tratamiento
global y personalizado, en el cual se tienen en cuenta todos los factores que pueden
intervenir en su problema buco dentario.

2.- Existe el interés por informarse sobre la Odontologia neurofocal
Sl NO

3.- Cree usted que los dientes estan relacionados con todas las partes de nuestro cuerpo
Sl NO

4.-Cree usted que los metales en boca afectan la salud
Sl NO

5.- Crees que la Odontologia neurofocal ayuda en la salud del individuo

Sl NO
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6.- Que es para usted un campo interferente (Cualquier infeccién, inflamacion, cicatriz,
traumatismo a nivel bucal)
o Se refiere a cualquier elemento que altere el flujo normal de la informacion en el
organismo.
e Estimulo que sea capaz de introducir energia de alguna manera en el sistema
nervioso
e Capacidad de modificar la actividad bioldgica, cuando se ponen en contacto con
los tejidos vivos
7.- Cuales considera usted que son campos interferentes (Cualquier infeccion,
inflamacién, cicatriz, traumatismo a nivel bucal)
e Caries, mal oclusiones, piezas retenidas, restos radiculares, amalgamas, puentes
metalicos
e Puentes libre de metales, curaciones con resina
e Lalengua, los frenillos, los carrillos y las encias
8.- Cree usted que tiene campos interferentes en su boca (Cualquier infeccion,
inflamacién, cicatriz, traumatismo a nivel bucal)
Sl NO
9.-Usted ha utilizado en algin momento las medicinas alternativas (medicina de la
naturaleza)

Sl NO
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