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. Il'?ROWCCICll 

La probldtioa d.e la ulud. en Mllfrioa Latina, ha 1140 pooo 

tratad.a 111 el nivel requerid.o, en tl:niiiD•• de la poblaci&i intas, 

til que, repreHnta 111&1 del 40'J'· del total d.e 1u1 la&bitutea. 

¿ dicha probldiioa, se le ha d.&4e haata el mamento, una r91pu•.1 

ta d.• tipo ourativo, olvicland.o c¡ue la aplioaoidn d.e tal11 medid.a• 

apenu l!mi ta .el daño que pr~ooa la 0&2'i•• d.mit&l y que loa tra.

tamiento1 preventivo1 han d.emciíatr&do por da ele 35 &ñoa, su efeo

tivid.ad al reduoir la caries dental (fldor 1iat6Dioo, fldor t6pi

oo, red.uooi&i d.e oarbohi:iratoe .. Y control proteaicmai d.e placa) • 

.. im¡iortante para el d.entiata ad.entrara• en. .el origen,d.eaa.

nollo1: ccme•otainoiati 7tratamlnto d.• la oane1 d.ental, principal 
.-, ·... .·, . ' . :~ . . . .-

. mente: en el niilo, ·.In· virtud 4e: que al pcmer - pr,otioa loa .1 .... 
meto~· prevtDtivoa.oontra. l.a Oan.e1, tlllabi6'1 .. pone enpr,otioa 

101 :ocmooimiento1 ad.eoualloa :1 tratam:Lento1 i~cileo~ y aobr• todo

., oumple can el primordial objetivo que ea el. reducir oariea en 

to~ preventiva y no ourat:Lva. 

> 

La elavoraoiaD · d.e ••t• ti-abajo, •• Un ocinj'UllW de oon1:Ld.era-
010nea b&ai:ou que pueciea :sUi&r para illlpl•entar e la pr,ouoa

loe ocmooiaien toa sobre la Od.cin toped.:La tria, aiilndo el ., .. iño 1 loa 

pad.ree ·o quien•• á• enout11tren al tanto d.• la 14uoaoi&l d.•l men- · 

~; ttner oooperaoi&l clel paoi1nt1, po~ lo ouá1 r.~ul'ta :LmpÓ~tas, 
te. CCID80tl' OCIDO aÓti'f'&l'lO 7 tft.tarlo. 

·.Se u&li• la· ociftd.uota d.el. Dtnti1ta 1 ele eu Mli1ten~• hacia 

aua pao:L111tu, nñallnto loa om~imto1 p1:Loo1e11ooa m!n:Lmoa-
. . -. . . 

ad.eouad.01, que cle~z*l ··. p•e:rH ei ~r&ouca PU'.•. d.eaptrtar •l ... in!• 
"'~ .. &. loi pao11ftie1, · :too'-i~oa. Aq,~•lloe •l•mtoa el•. relevancia 

PUa" al~m iu:~ll~, fin~ . omo' io la 0uarad.O el ~oilft°&e 'u tmiélo • 

' : 
. :·' .. . ,. ... :..·. 



Se •zaminan m.atod.o• od.ontol6¡ioo• preventiYO• que ayudan a 

tomar bueno• h'bUo•, a partir d.•. i¡Uien .. tienen la re•pcnsabil! 

· d.ad ( lo• pa4rH 1 otra• pe:r•onae in t•rHadaa ) de ed.uoar 1 guiar 
. . ' 

a loa 111ioa, tanto en la highne dental oamo en la alimentioia, -

7a c¡ue •• illpo:rtante par la oon••nao:L&i de la 1alud. del ser hum!. 

no,. tu to •l pluo pn:Yentivo ooaao 11 our.ativo. 

Debe nn.ati:r la. labor clel ll•tiata .o:Lerta &ntali1, en cuanto a -

la prev•oi4p 4e la· ovil• en to• gen•rtl ·.,. no· haeta que cl!ni

.oa 1 •tDtmatol6gi~ente 1e preHnte el claño , ooa1ionando. por -

la pooa illpo:rtanoia que el :.ia.oim t• l• d& • ••t• primera 1 d1 -

· rele..nte etapa d•l ouiclado clental. 

La prenno1en a tieÍDpo y durante. el tiempo nec11ario clan re

.. •ult.cloi 6ptimo1, ele lo ,oontrario .•z:L•tir' la .d•etruooi&l de pie-. 

iu clentariae por oari•• 1 ~.r& neoeeario •laborar el "Plan Cura;. 

t1Yo"
0 

que HprHentá wi. tratamimt.o -'•. o0aiple,1o, doloro•.o y de 
. · -.,or tiempo • 

. .il•t• reÓopilaoiln d.e dato1. 110.bre la Od.ontopediátr!a qu~ fue 

obttialda el• autor•~ eapeoi~Ulado•; noa da tma 1111H.aia baae. para ,;; 
101~ il bito que tod.o profiai~al del ·,r~a ·a. .. .a, P.or lo que 

H e•pera que a tod.o aquel eÍlt\ldioao de la maieria pueda 1&r.vir-

1- bien oamo ~bx-a de ooneulta, ¡uta, referencia, o ilustraci&i,-. . . . . . . . . . . 

1 no .11r •oluint• 'una oempÜaoi&i de elemento8 inanH, por lo -. . ' ' ... . - . 

que ele no 11r Hf, oreo que Ht• mod.eeto trabajo ti•• rasdn de 

. HZ' 1' CNiaPl• oon· · io. req~•i to1 m!nimoe p~a •er'' prHent~o como 

la obra 'que oUl.mina mh Htudio1. 

: . .'·;' .. 
':¡ 

· .. ," 



CAPITULO I 

ODOffTOLOGIA INFANTIL 

A.- DFINICION. 

La Odontoloat& Infantil u Odontopediatr{a, ea una " Rama Odonto-

14¡1ca CU7ª eapecialidad ea la atención 7 cuidado dental del nii1o ", 

uta detinié:i&l •• conaidera inca11pleta, ya que solo enf'oca loa pro

bl .... de l.a boca del nillo, 7 la Odontoloaia Inf'antil es uná especia

lidad -. c011pleta, no trata únicamente lo• problemas que pi-eaenta la 

bOC:a del nillo, puea inclu.o trata de prever loa CUturoa padecimientos 

de todo au.orpnluo, aúft desde. la vida intrauterina. 

Ci~ lu ai¡uientea detinicionea que .11on las úa conocidas: 

. . .,· 

Hhobrtan.aabla: !11 la ciencia de la hi¡iene, protll.6xia y todos~· 
l~ e11idadoa n.ceaarioa,. para con~ir a loa .niflos a la edad ildulta -

en lu •Jorea condicioneli dentales. 

Se conaidera llÚ COllPl•ta 7 aatiaf'actoria la.de R. Pauley: Ea la

..._ ·c19 la Oclantoloaia que ~ontempla al nii'Ío en au totalidad, tanto -
' . .· . .,, 

... •u aapecto' tlaico ca.o paicol6¡ico, enroea loa proble.U de su ~ 

ca~ '_loa trata .7 ta.a Mdidaa ·preventivas para evitarle otro. ailllila

rff en el tUturo. . . 

B.•· llOllENCLATURA. 

Se le·conoce.con dlvereoe nollbrea a.la Odontolopa Inf'antil, ya -

que.ha tenido'n oripn en varié. paiaee y loa 1IÚ ca.anea son: 

.. >~ .;'' 

1.- PedOdancia o ~t~a. 

2.- Odontoloa{a,para niftoa • 

.. · 3.;.. hdiati-la c1entai • 
. 4.- odan~~trl•· . 

·-·, 
.·, 

':•; 

· ... 
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C.- OBJITIVOS. 

Lall .Principale• finalidades de la Oclontopediatría aon: 

La prevenci6n, diqn6stico y correcci6n de loe pl'Obl .... bucoden

talea, evitando uí aran núllero de traatomoa a nivel pnenl, que por 

una -.la atenci6n ae pueden oripnar. 

El. tratar 1.. enf'el'Mdades a nivel pNVenti vo aer!a lo ll6a desea

ble, puesto q\MI la prevenci6n es siempre.la Mta tiñal de la ciencia

•dica en su totalidad. Sin Ulbar¡o, el ~or de m buen aervicio que 

el Odont6loao puede brindar, en cualquier tipo de trutornoe, nunca -

seri lo auticinte ponderado, ya que trat:Mi..rlto Odontol6sico .ilal. ad! 

c:uiado. o inaatistactorio realiudo en la nill8a, . puede cldar permanente · 
. . .· . . . . . . -

89ftte el aparato ... ticatorió, dejando al indiYiduO coft -..choa de 1011 

proble ... dentaln, aiJ.uoe que ~·en dla aon tan commn .n1 la pobl! 

ci6n adulta. 

A pesar de lOIÍ proareaos que ba tenido la Odontolopa Infantil en 

108 ú1 time .iloe, .. considera 9117 distante .Wdavla, el que 6atos PU! 

du llepr a ••r re~idád, ya que la eldstencia de perJuicio8 en --
c.hOa padrea de. fMilia ·para con ..U. pequeftoe hijos impiden al Odont.s.;. 

lo.; 8PÚéar l~a procéd1111entoa preventiY09 'I lo. tratamientos Oclonto 

pedlatricoe adecuados· Pero a penr de ello •• ••ti lué:hando por lo-- . 

arar una verdadera ~i6n odontol6aiea'. por .ed10. publicitarios é~ 
-_, la televtai6n, la radio, pranaa,. tolletoe, eb:., con el .1'1n de -

orientar al público. 

s. ha. lo¡Ndo cp19 la Odontolo&lli Intentil ·!U. ~ upecialidad ~ 
atble,. cp19 ... -. CNldo IMtitutoa.y c11n;1cu Aaiatenc1&i~• <cU:n! 
cu P.ri~ericm .u.1.&.••· s.s.&.~ 0.1.r. > i. otru a nivel de Seaur! 
dad SOciaí cam ~1 .. ISlsn • ms. 

e.be . ...cez. .118Mi&a .P. ·1a Odantolopa Intmtii .·ti .. ; Ce.o ti~ .;. 

1
:..... . •• ;...,: •.. _ .. :.:::.... ... · •• ·· '·: .. :: . <' .. , "": ..... ·. . . .... •. .. ..• · .... '¡.:';', ' . . 
V9 ...... ,.... ->-'· 

.. 
' '. ~¡ 

. ~.·: 
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I.- Enseflarle al nifto hábitos de limpieza, que 11181ltendrin 

su boca en bue~ condiciones de hi&iene y buen estado de salud. 

II.- Lll conserv-aci6n de. sus dientes primarios cuya impor

tancia es primordial y se reaume en cinco puntos: 

· a) Proporcionar WMt tunci6n satisfactoria eficiente con -

miras a una 11ejor di&esti6n 1 aaimilaci6n de los alimentos. 

b) Mantener el eapacio apl"Opiado para loa f'Uturos dientes, 

contribuyendo con ello a una·ocluai6n normal. 

c) Contribuir al deaarroliO tísico del nifto, ul como t~ 

bi6n al .intelectuÍll, 7a que au inatrucci6n priuria requiere de un - · 

~an esfuerzo •ntal 7 \D nifto con ul auticaci6n, u! ca.o con die!! 

· . tea enfermos que le ·oe..ionen dolor,· de ninauna ~orma podri atender ;;., 

debÍduente a·. sua eneeftanzali~ 

d) Ay\ldllr. a la formaci6n de su.aprendizaje f'on6tico en los 
' ' ' 

ailoa de su vida, evitando' u! def'icienciu en el habla que pueden .ser 
' .. ,. ·,' 

ocasionadas por la p6rdidapreutura de aua dientes. 

e) Evitar trMmU paicol6aicoa debido a la eat6tic~ .facial 

pues ea trecuente qUe entre nii'lola de corta edad; si alauno .pierde sus 

dientes preuturuellte, Ha Objeto de burlas. 

III.- Prevenir 1 correjir cualquier hibito o condici6n que 

p1Mtda influir en una f'utura ala oclua16n. 

IV~- Con todu lu-iÍÍédidu preventivas á.nuestroalc~ce, 
evitar en .lo qUe ~ po11ible ia futura aparici6n· de C:.iri•• 7 ot~ -

enf'erwedMH indeHalbletl • 

. •·.' 

-: ,. ' -~ . :¡¡ 



V.- Crear en el nUlo un sentido de cooperaci6n 1 respon•! 

bllidad CQft respecto al cuidado de su boca, para que 61 11ismo se pre~ 

cupe por ella. 

VI.- Instruir a loa padres para obtener su colaboraci6n 

en ei cuidado del desarrollo de una dentadura sana de sus hijos. 
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CAPITULO II 

IXAlllll CLINICO 

, Al inicio de .. te capitulo .. dar6 un boequejo de lo• puntos e••!! 

cial" que COllpNftde m sx..n .cllnico y con posterioridad, •• iri d.! 
. . 

Ml'l'Olludo poi' MParedo cllda ...a u lu partea corre•pondientes, con . . . 
el · prop691 to de que .. eecliare9ca el motivo de ••r un !xaMn Clínico. 

11 ....... Cllnico, ti- por objeto realiur un diap6•tico sobre 

el wal airarl todo ·el plan de tratuiento. · -

: . ' 

.... el 
0

6xltO de la pr6ctica OdontoÍ61ica, ul com par• evitar -

dlti,cult.d - ~te el tratamiento dental, es eaencial un•eUMn ·- ·. 

-~l•to 1 .-...t1vo _del paciente y realiser correctuen~ .u inter- '• 

·PNtaoltft •. 

:11 e.-n cllnico de un nillo, illplica mucho . .aá que la •i11ple bll! 

·~ de altel'."Clonn en la cavidad bucal o .de. una pieza alterada, ya 

que ..O.puitde exclulne l• YU"iabl" uociadaa C:an la edád, creci•ien 
to ; d9Arroi10 1 . el •tedo dé. Alud paaado y pJ"eaente. Aunque en .: 

. -.c:llM cireunatlÍnéiu .1 ·· Odant6loao. ll.t ta. llU. prktica • 1119 ntructuraa 
.. !· . .· ' 

- dental .. , d9be · ~er la có.Pucacione• ., lu pomibUid8dn de -

ar•1oM.. pneNJ. .. aiateáti~ y tiua posibln efectos aobre lo• te ·. . . . . .·. -
Jidoe.de la cavidad bucal. 

No meri PQ9ible-etectuar \INl ftplorac16n C:Clllpleta, com u lo. -

- idilal, ai .._,una W'lllftCla, por lo·~- el odant6iop .. u.itari. "!. 
Usar un d1.;.t1CC) inilediat.o que· peral ta a un ~ido tra~eto. 

'· llltodoe 

. .. ... CUaJ.Cl'Íier .. toclO de ...i.n ,_. QUdar a •t~tUár ... -
.d1..,.t1~ oorreoic» •. 1.;,,. .. .,. oollpl'enda 1~:~1~iente• P~i·.- · 

· .. ,:,·· 
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A.1.- Apreciaci6n de conjunto del paciente. 

A.2.-· Historia Clínica. 

A.3.- lx..en de cabeaa 1 cuello. 

A.4.- Reviai6n de la Qvidad bucal. 

- InMcllatuente dnpuh, procn.- a to.ar lu inipresi~ 

nea dentalea, para hacer loe modeloa de eatudio.conclu.yendo con la to

• de lu rMie>ara1'!u neceNriu, conaecuiente..nte ae elabora el tra

tamiento a •eautr, 

A •. 1.- APRICIACIOR DB 'CDl&nlft'O Da. PACIDn. 

lata ea una perapectiva r6pida 1 pneral, dnde que el nifto .entra

en el coftauitorio dental, ..... oburncione• deben ••r en el deAz-ro.;. 

llo de la Hi•toria. CUniQ. 

· 1at:U apftci..:ionn conaiatirf.n • la altura; la ..i-cha; ei · tiab1a y 11! 
noe. 

A.1.·1. !!S!!:.! 

't.a mapr!á ~ loe niftoe deberi pNMntar ... ntatua nol'Ml en. re

laci6n a ~ ~ •. 8in ~ao eJd•t.n tac~ . que puecleft. detenuliar - · 
· que "ª .U alto o ~.bajo de loa .. ~. intlÚidOs por efecto& -

de herencia, wÜo, nutrlci~. entel'lledad.., 8llOlllll!u, •~r.cionea e!! 
docrinu u .otru. Por lo t.fttó c:umdO un Odant6loao ,,. a u1i nillo. con -· 

.. tatura noniml:, ~ nota. 

Para que una pilNona con c•:tllar nor..l, tia loa centl'09 cerebr! · 

in inttlct:oa, r.tl.eJ~ nonlll¡. 7 un cerebelo en tuDc:10ftMi~to. 

i.Qe· trm~ ~tea quÍí alter. la ..-cha ·pu9den Ar: Into-·.. .... . ·, . ,· . ,- . ... . ' . .... ·. ,. ' 

x1~acian .....nié,al•· cNi:1"11111o·, p0i10iMtlítia~ i~·~ di~~~ r1~ · 
bN Num&tica ~tlct~h ele yj.~ e~.·.,.~ •. ~itina~ 

,, :i 
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Ser6 de aran lmportlmcla para •1 Odont61oao 'ler 8l el andar •• -

.normal en el paciente 7a que la presencia de cualquiera de 1011 tras

tonao. •.a.J.adoe, l11plica que •• var{e el tratulento bue~. 

A.1.3. !!!!!!! 

::·.'· Siendo la ro .... ' de articular COl'l'fftuente lo. llOllidos. existen -

. peNaiftu. con dlfiC\lltad Po1U'll e.J.tirln. 

la i11Pol'1:9te •te pwato, Ja que ai •• local.inda .... anouUa .en l•

ronacHn .. •tlldiarin J'actol"ff Localee (t.ello, níimero, fonaas del -

'diente¡, rr.1110 léial mnorul, p6rdida p~tura de loa deaiduos,· -

~tenei&l prolonpda de loe. dHiduOll, etc~) o J'actora Generales (he

NnCia, ~ 7 lonattud ele la arcada ~tura ctei paladar, arado de-

mob~lda aqital, etc.) · . 
. .. ' 

·- ,tNe tlpot1 de ·trutomo. en· el .habla: 

a).- lxiate uiÍla perturbacl&i en el ritmo Íl•l diacurso, -

.ca.o~. 

b) •- J'all• ... la artlculaci6ft de lu .pa1abru provoc~ 

· · clU por. cual.quier infecci&a lntreoral tsolairoa. 

e).- raii. en la fonac16n ~idu il tint'ftlledadea infec- . · ~ 
- clo.iu OC1110: la Micv1at1na 7 l~. ~tterta, ut ~ otra tntecc1•a. 

·. 'AJ,' oaftftl'aÍ' con •1 nUlo; butarin ...... cuan:t:u palabras para ciar 
... ~ta de 8'1.l-....J•~ '' ' •' -

. ·Por io .-.'al, eon m refi•jo GtU del -.ti.do pnel'lll del pac19! 

..... 1a· .u ... ,...... moointr.r leaic... cUt1MU • tlllt'•Nedadea ~ ·· 

·edawndq98, . wu•t11c1oi..·• d. ·nit-•íilktiil.e tadi~i-- ;ele iftt~ 
' _' '·: - ·. ' . - ,. . " . . ... '. '°'.9• 

a1aMe. ...- ~ cdnlU. .. ...-.. . · 

•'•'·'; ···, 
, .. 

':·,:,. 
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De tal suerte que se pueden descubrir 11Uchos trastornos biol6aicoa, 

tales COllO: S!filis con¡6nita, Endocarditis bacteriana subaguda entre

otraa. 

' . A.2. HISTORIA CLINICA. 

Cuando los padres llavm al nifto con el Dentiata para ser eXU1ina

dos, 6ate debe elaborar alpnu·pi-.auntu de caricter indiaperusable; -

el Dentiata deberi tu10tal' lu obaervacionee en una tarjeta previamente 

tormulda para este fin lo que incluye: 

. ,. '\' '. 

A.2.1. Datoa PeHODal .. : 

a.- MO.bre 
b.- recha de nacilliento~ 

c.- i.upr de nacilliento. 

·· · d.- QndO de ucolaridlld. 

e.- Apodo o dillin\ltivo • 

. t.- Sexo. 

&·- ldad. 

h.;.. Direcci6n del paciente. 

. . . . ' . . 

A •. 2 .• 2. Anteced9ntn eei-eanalea no patol61icoa: 

a.- Tipo de CUa hüitaci6n.· 

b.- lducaci6n. 

c.-. Hlbito9 peraonalea. 

d.- Tipo de a11-ntaci6n (~tidad, cali4&c1 1 f'reeuencia) 

e.-. Inmímuciann (vacunu). 

·r.- Adiccion.. • 

. A.2~3. Anteeedéntft peNGllál .. pato16¡ic0.: 

Lqa mteceden1*1 ,...._..¡ .. patol6a1C09 ea la . iilto.r,.aci&l del .-.ta . 
. . :. ·' . . . . . ,·' .. , ·.. ·'' ·¡ '•r ' '·' ' '~ 

do.clítAlud del·s-=i•~ .... au caneepci16nhuta la 1niciaci6n de 1111 .nr..d..d :llÓ~. ; . . . . . . . ' . . . . 
. ,,· .. : 

. .· .:.·. 

• .. ", 



-9-

Al 1niciar'8e una entel'9edad, la edad, el •exo 7 la etapa del cree! 

aiento del nillo, pueden influir en la auceptibilldad de late, 1 COfllPl.! 

caree con al¡pana inteoci6n, ul como au.ntar la aravedad de la propia 

. antal'Mdlld. Poa- eJ.-ploz la trecueneia de ciertu intecc16nH ea llllJOr 

• Una edad que en otra. 

lata relac16n. entre frecuencia 1 •dad tienen IN oriaen en varios -

t.ctosóea, coa0 la ..,Or oportunidad de expoaic16n ( iqreao a una eacu! 

la), pNwcvla cMbtO. ele la lMUnidad del paciente o cUbioa tiaul! 

. res · pneNlH, que aon car~te~latlcoa ·de ciertu ·edad•• 7 ocuional-. ' . . . . . . ' . 
•nte.Pl'OPOrclonan condicione•·adecuadaa para •l·c~i•iento de •icro

orpnluos ••pecfficoe. 

Ci•rtaa ·1nt~ionn becterianU, aunque no eatAn natrin¡idu a -

~·detel'lliftlldoá de edaclea pueden iíer.aravea 1 de proareao rApido -

en la laeti.ncia 1 NlatinMnte l~icuoe entN lo• cinco 1 diea allo• 1-

.. l". &l'•VH núevMent;e. en la .clole11eencla. 

· . 11. Odont61óao ··¡Nede · arudu"a•,. elaborando. un. · toNUJ.ario con. lu. en-
. ' . - . . ' . . 

te,......_ úa ~tff en 1.a. nlfle• que a •nudo .. pert\ll"bu .la aal.ud

aental.• u!. coao anteoectentea de tipo al.•raieo, dlÍl~aico, f'~alco~ lu! 

tico, hellorÍ"8ico9 tl"iul&tico, qull'W-alco, paiquiltrico, neoplúlco, ·

etc., VIJ': 

l... IISBCCIONIS aiunococcICAS y OrRAS IRcCIONES BACTERIANAS. 

,•;. 

a).- Pleba-e eteal"lata ( .. carlatina). 

b).~ Diftea-la. · . 

. ·e).-, TUbercul011ia. 

d).- Tul~•· 
.. ~) .- Sltllia. 

f') ·~ PéM:Ülti• (W.terina) • 

. •>·- T6t8noe. 
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2.- INFECCIONES VIRALES: 

a) • ..: s.r.mpi6n (Nbeola). 

b).- SarMpi6n Aletún (roeeola). 

e).-~ Subi twa ( roaeola lnt~). 

d) .- ErJthe .. Intectioa\m (5a. enf'el"Mdad). 

e).- Herpes-viru11. 

f').- Varicela. 

a).- Herpea. 

h) .- Viruela. 

i) .- 'Monanuclloei• intecciou. 

J) • - Hal'PIUl&ina ( ~ermdad de verano). 

k).- lntermedlld de. iiilnae, pin 7 boca •. 
1) .- Fiebre del ar.na.o ele pto. 

3.- EIU'llMIDADIS IUCOfICAS. 

a).- llonili .. i• (alaodoncillo 6 candili .. ia). 

A~2.4. Antecedentff Here&>-P'Miliarea: 

Lu ~re¡untu •• entocan para la obtenci6n de datOe. •obre padeci .. 

· 11ientoa de Ha~, l'adNa, Tíos, Abueioe; •1 viven •i. son aanO. o no 

aanoé, si han padecido enfer.dade• aia~tic~. Loe antecedentes pu! 

den• trUllllli tir por vía .beredi taria entre otrea, las aipién~• enterll! 

dades: 

a).- Diabetea. 

b) .- . Sítilia. 

e) • - Leucaid.a. 

d) .'- llaltON9Cianea. 

e).- . hdeci;llienta. del S.N.C~ (epilepsia, .entel'Mdadea • .· 

..intaJ. .. ). . .. . 
t)~• Al•r&i~~J..il.a. MdimiMntóe o llllmn~); 

•••. ,1 

. . . . -~ " ' . 



- 11-

a).- Tlmel"C\lloeia. 

h) ,- C6ncel'. 

1),- Cardlopatiaa, etc. 

A.2.5. Probl ... Actual. 

la el 110tivo principal que trae el paciente al conaultorlo dental. 

S1 nUlo, •i tiene edad auticienta y posibilidades de expresarse, jlJ!! 

to con loa padrea, narrar6 su probl .. a, Ea i111portanto, tratar de que el

nii'lo UnitJ,eate directamente cual es su problema con awa propias palabras; 

dolor, .duraci6n, a{ntoM.a, con que trecuepcia se presenta, por que por -

un lado es un alivio. paicol61ico, y por otra auxiliar al diagn69tico del 

paciente~ 

A,2;.CS. Rep .. o de conjunto • 

. Sar6 necesario <tu• el exantinador .lleve a cabo ·\IR lll&todo o natina en

.· la elaboraci6ft de. la hlatOrla Clínica; la forma· de SWI anotaciones 'no -

tiene t.Portancia, .. ientras se i-ealice en forma completa y escrupulosa-

11ente, ~f rara vez existir' equivocación en un diagn6atico. 

·A.3. EXAMEN DE LA CABEZA' Y EL CUELLO. 

·El .upecto individual s~ .concreta a caractedsticu particúlarea del 

· paCiente ·. co..o son: la cabeza del nií\o y particular111en~ en la cavidad· b_!:!' 

cal. ·Para no .olvidar ninaún síntoma, deberá hacerse un eltallen aisterúti

co del Ai-ea. 

. . . 

A.3.1. Twfto y ro .... da la Cabeza• 

S1 .. t;Mailo de la caben del nifto puede eer noraial~ demasiado ¡rande-

o d .... iado paqueila. La macroeefalia, o cabesa. d .... ialllo arande, •• debe 

rrecuente .. n.te a .trutomo8 del deaarl'O~lo.o traumaUsantlt•·. La •i~ll . 
• , • • ' ' •• • • • • .' ~ 1 • .... • ' ' ..... •'<· : . . . .· ,~ .. ·~'. :· ' ,'.'.: : . . . ' 

.Ua, O cabeaa pequefta, puede deberee il.·trU~MI09 del éricill.iento, .enter. 
';.·~dád o:·tr~~- q~e atec~n.'al .i~teM nel"Vioeo. . . ~ . .. . . . -
;;· ., ·''• 

.<. ·' 
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Laa forma.e mol'Mlea de la cabeaa pueden aer c&ueade• por l8l cierre 

preaturo de lu ~turas. interferencia del creciei .. to de loe hueaOll -

cranealea o pre8ionea anol'llal .. dentro del cr6neo. o.be tenla!'H aran -
c:W:dado de evitar un juicio 91>reaurado sobre el t-ao de la cabeaa. 

Deberin cOMideraree .ntu de pronunciU'llela cabeaa de.._ padrn 'S de 

aua herunoa. Para evitar aituacianea 8ft&Ol'l'OA9 al odont6loao. 

De loe truwmoa llÚ inteNHntec odontopedlatricoe que producen -

alteracionee Cl'Mll8alff -.ncionareme loa aipienta: 

a).- ·· lnferMdedea int'eccioeM. (alf'ilia) •. 

b).- Perturbllcionu bormoaal• (cretiaimo, enter.edad 

·. de Albri-t 7 · eMlll.- bi;Ofialario). · 

e)~- PerturbectC>nea del Dnarroll.o (llCOndropluia, en-

tel'Mdad ·de •.. CUson y .oeteoa'Mei• ·impert.cta). 

d).~ · Pertu:rMcione• de la Muti"ici&i (l'liquiti~). 
•> .;,. Ateccicnéa 111C:.16neaa ucl1oe1a ma6Úca, hidroce

f'al•• y aicrocetal• wel'dadara). 

Pelo l Piel. 
. '· . . 

Se encuentnn - lntiM rell!Ci&l 'I .. de ~ ~ pera el d18P6! . 

ticodealpu·alteracionn. laÍ la piel de la~. al ipli qué en las 

~ •. n. pueden .detectar . .61. .. •. ent'er.edad;.·CC-0. en loe cUOÍI de -

ateccionn dln1ica.. 1n la piel ha7 que obeervar .. colorae.i&., cAl.idad, 

textura 7 ,t..p.ntura, tllllbltn le preeencia de lllculu, pepulaa, vealcu

laa, púatUlu, ~. n6cllaloe, 'coatnia, eri~, --.. ulcenci~ 
., tt:.uru. Tal Ms-la el caeo da una ~Gp.cia, o Pfrdida c1a1.i10, IN! 

de obHl'"IVM.• SMC1•tee de lu.J eorta edad. '-de l• calrictea úa

~· .. una ~ ....... 4118'.CNta 7 Ndcmde.da, ~ • üna Unea 

en~ida • intl.._, 7 .- _. 1 la:: 11..,. a di.P.ticv ...,eine. 

1n .1. c:MO ~ •1 "11o ..- t1w di11Pl•t• .:tWeNal ~~.
.• 1 pelct. ~· ágz. ....... te.~ ... r .a:, ..C..O, c1aia-do "· de ·co~ ·e~. 

~ ·~ "·~ ,,._., 

,,·, 

,,, ·1 
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cuando •xi•t• adici6n de .. diclUlentoe hol'llOnale• puede causar hirs~ 

tillllCI o creci•i•nto exce1ivo del cabello. Existen enfermedades que afe~ 

tan a la piel y el pelo entre otru. V¡r: 

1.- INl"!RNEDADES Iffll'ICCIOSAS. 

2•- ·•· .. TRASTORNOS QUL~I~. 

3.- NIOPLASNAS. 

a).- lscarlatina. 

b).- Sara11pi6n. 

e).- Sítilis. 

d) .- Varicela. 

e).- Herpe• simple. 

t') .- R01eola. 

a)~• Impetia¡o. 

a).- . Intoxicaci6n plÜllbica y iiulfamt- . 

die•• 

a)."'." I.euc .. ia. 
b).- Hnlln8i0118. 

4.- . · PERTURBACIONÜ ·HORMONALES. 

a).- Enfer1111tdad de Albright. 

b).- Pubertad. 

el,.- Creteniuio. 

s.- PE~CIOÚS DÉL DESARROLLO.·. 
a)~-. AM!li• d•. Cool•r· 
b).-. Hemfllia. 

eh;.; . Drepmaci te.la. 

d) ~- . Dieplu;t.a ectod6rmica he.redi t&ria. 

• .. ·, 



.. 
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6.- ALTERACIONES NUTRITIVAS. 
a).- Pailosis. 

b) .- Pela&r•· 

c).- Raquitismo. 

d).- Deficiencia dtt vitamina c. 
e).- Arribotlavinosis • 

.,,_ .ESTADO DI STRESS • 

a).- Ur'ticaria. 

b).- lr'itella poli111>rfo. 

c) .- Fiebre reUllitica. 

d).- Eri~ nudoso. 

e).- EdeM .inaloneur6tico •. 

·• .A.3.3. Innllllac16n Facial l AIÍi•tria. 
. . 

La uimetr'iade ia cara puede ser tiaio16¡ica o patol6aica. Los dos 

l~ de una cara ~ormalnunca eon uactámnteipales~ EaUdemostrado 

que loe hibitoa del lactante en el 11101Mnto de donair, especialmente en-. 

loa ~iftoa que naciel"Oll antes de au t6l'IÚ.no normal, afectan a la forma -· 

de la cara de UMl:'a permanente. TMbi6n se ha .. obaervado aaimetr.iil facial 

P•tc:'l6¡ica por· preÍlionea intnuter'inu anol'llal.aa, pariliaia de . nervios

crnalea, diapluia tibroaa 7 trutomoa del deaarr:-ollo tÍulliHares. To

do aarandamientounilateral de la cara qua n0produce dolor y que crece 

len~~te ain nincún a¡ente evi.ciente que lo cauee merece especial aten 
. ' .-

ci6n' por parte del dentista, 7 •• 1'99itiri al paciente a un pediatra. 

Laavinteccionea, 7a aaa da oripn bacteriano o ~iral, y el traumatismo, 

son en pnaral.lU.camM principalee da una intluaci6n 1'aci81 en ni-

. &>e. lU hia~rid 7 •xi.en bucal 9on i11POrtantu &1 hacer el diáan6st! 

. co de la etiolo&{a de i~uaci6n de la cara •. 

llenci~ alaUnoe trutomoa ·qua afectan l~'ui•~iá 1'acial. 

lj•: 

.·,l 

',•'. 
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1.- EHl'EBMEDADES INFECCIOSAS. 

a).- Pulpitis. 

b).- Oetec.ielitia 

c).- Paper ... 

2.- TRASTORNOS FISICOS. 

a).- Fracturaa. 

3.- AFECCIONES MISC!LANEAS. 

a).- Hipertrofia aiaSeterina 

b).- He11tartr0r1 •• 

c).- Hetlihipertrotia • 

. A.3.4. Articu111Ci6n Temporourustbular. 

Son dos 1116todos valiosos para diqnosticar- limi tacicSn. de. movimiento 

mandibulares: 

1) P'l'ttnte al nifto, _el odont6loao coloca las ·manos ligera

mente sobre laa mejillas del niño en el 4rea de· la articulaci6n. 

Hacer que abra y cierre la boca lentamente·, .Y estando en cfn'trica cerr_! 

da, •• indican llOYiÍlientos en e:iuiursiones laterales "mastique lentamen

te sobre sus dienteaposteriores". 

. ' ' , 

2) Con una pieai de hilo dental (35 a 45 cms.) se hará -

presi6n contra .U ~ara en la linea 111edia que une 'la .frente, la punta de 

. la nariz y punta de la barbilla. Har6 abertura y cierre de boca lent~e!! 

te y ~estre loa dientes al realisar el movillliento. 

Son doe ayuda8 sencilla qUe llOstrarln las discrepancias de la uni6n 
. ' ' 

tetlporaaandibular y tubi'n loa deaequilibrios11U9culares y desviaciones 

anatcSlllicais. 

Debe palpar.e ..,.,,...nte infiUaci6n o enrojecimie~to .sobre .•la l'fl~. 
¡i6n dé la artic\ál.ci6n para -~~ftar el ar"iii:ÍO'.de fiiwtsa i ·extenát6ri. . . . . ' .. ' . '' '•.. ,· .· . .' ..... · .. 

,.,:. 

,.·. 
: :. ~·, ' . . ' 
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Loa trutomoa de 111 art1culaci6n de inter6• odontoped1'trico •on: 

·1.3~5. !!!!!:. 

a) .- Tl-iuoa o apUllO d• loe .a.culo• ... ti

catorio•. (intecci6n intraoral a¡uda): 

. b).-

c).

d).-

•>·
t).~ 

.l>·
h).-

- lztracci6n molar interior pel'llllnente. 

- Srupci&l molar interior penaante. 

- PeriCOl'Olliti8 • 

. - .Tltano• • 
Sublwraci6n. 

rracturu. 

Di•locaci~~ .. 

.eontucione•. · · 
14éoP1 ...... 

, . ' ' - . 

éandilo 1nfl'llduuoro11ado. .· 

r~ al.-oiclell ifttradew~1~. etc. 

11' OclOftt6klP ~. •Ü •xitloraci6n rutinaria deber6 Htar conciente de '· 

~ualcluter cléticlencia de . ...CU.ci6n en el. paciente lnt'.ntU. . 

.La q\aeja pri~~pai, ~erai..nte seri de un dolor en la cavidad bU-:. 
cal • iju.·. •• irr.idia al ot:do¡. atO nee••i ta un .xu.n a concieneia de laa 
p¡ .... ~· · 11. ~t.6~ diátel'lliÍia ai el d~lor ref~rido oripnado en la -

cS.ntadlira a la p0eibl• cáuA del .dolor de olcSoS. Se llJUda dé ·Wl eXMen 

ratiol6péo 7 n0 H -.ncu.n~ probl._ dental, ae enria al n1fto al Oto 
·:.· .. . '- . ' ' ·. ·. -

rrinolarina6l090. A1 palpar el oldO eiitemo 7. ia ~tiaia -toidea 7..;. 

~la aenaibilidlld 1ftcl1ca al ..nt1ata caue · 1a intlU.Ci6n ~Xiate Clentrq · 
' "" ,. . . . . . . . . . ' . ·, - . ,. -

deloldo. 
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11 odont6loao deberA obHrvar •i el ni& tiene o no diticul tad para 

ver 1 si 118& lente• o no. La obQrvaci6n de 108 ojo. del nifto de~ri -

incluir la .ecci6n de loa p6rplldoe, preeencia o •••ncia de 1nfl.i6n, 

hinchu6n o irri taci6n alrededor del ojo, coatru o l••iaft.e de pirpa

do•, conjuntiviti•, detectcM del. ~ri• o laarimo uol'Ml. 

cuando ai8te intluaci6n en pie ... ..Ularff puede extendene a -

la rep6norbital, camando intl-.ci6n de lo.. p6rpadoe 7 conjuntiviti•. 

Al¡unu enfeNedadft pral• pueden producir CMbio. ttn 10. tejida

oculare• 1 bucal••· Frecuente.ftte, loe n1ftae c0n intecci6n reapirato

ria alta~ 81 ... iti• cr6nica 7 alerpa tianain cierta hincbu6n en lóa "'.' 

· p6rptidO. 1 en la. tejidoe periodti.taln. 

11 od0nt610F deber6 obaervar.7 conocer Cualquier enormalidad·en -. . ' . \ .· 

.·.·. la•ntnal::tura .d.i· ojo, 7. tejidotlqu9 l"OdemÍ. •De.cartar¡·cualquier af'ec

. ci6n liui:~. ~ factor etiol6alc0 1 realtir6 Al pecimte con el oculi~ 
' . .· ' ' -

ta. 

A.3.7~ !!!:!!.:. 

Por ..¡ localisac:i&l ~te, cualqui~. ano.ita d~ tal.ano, f'onu 

·o ~olor de. la nariis atree aut-Atic~te la atenci6n •. Bn loe nifios, el 

odon"6loao a •nudo u enc:uefttra c:Oft drenaje ·~ que indica inf'~ci6rl 
re•piratoriá muperior. hielen~ cicatricn de .l• naria lo q\se indica .. .;.: 

aipilá repáraci6n qu1r4raica de ... Mellallia del ~llo o trauUti! 

-~ Alpnu .nterliedede. ~ntecciOllU pueden CS.jar luella en la naria, - . 

Cc.0 por eJtlllPlO la naris a etlla de mDntar é:aNcterl8tica de 8(fili ... 

canafnita. A ca.a de la Fllll ~ded de la.ft81'ia a la cawidad bucal 
la Gt..a.1&t. de 1ntl.-c1&., . ~ ~ •. del ..Ulv superioi". puede. al t:e.:. 

' .. ·. . . ~ . . . . . . . . 
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Lo9 tr .. tornoa inteccioaoa que pueden manitestarae en la boca tales 

cOllO, qui•te•, tumorea y abscesos, especialmente en el maxilar superior, 

pueden hacer intrusi6n en los conductos nasales. 

A.3.8. Cuello. 

Ea un elCalllen que se hace por observaci6n y palpaci6n. La piel del -

cuello eat6 aujeta a todas las.lesione• epidérmicas.primarias y secund~ 

ri .. , y a l .. cicatrices por operación quirúrgica. !l odontólogo deberá 

paaar·de ll8llera natural sua.dedos sobre la regi6n parótida, bajo el - -

cuerpo ele ia mand~bula, bacia las regiones sub•axilares y sublingúales, 

y ~esde ah( palpar los trilnauloa del cuello. !a frecuente en el pacie!! 

te infantil localiaar a¡randallliento de pnalios linf6ticos submáxilia

reil, puede ~iarae con ulgdalaa inflamadas infectadas, y con in.fec

ci&l reapiratOria crónica. Lo•1anaJ.iospal¡>ablest11111bibpueden deber

•• a venaje de 1ntecci6ft bucal, o neoplumaa. Ya que en nii'los existen.;.. 

, ~ntermedadei. exanteutosu, y es probable que las a~indulas salivales -

se. vean atectaclaa·, deber6 estar conciente el odontepediatra de cualquier 

a¡r~damiento o aen8aci6nde hipersensibilidad de estos 6rganos. 

A.4• R!VISION'D! LA CAVIDAD BUCAL. 

La cavidad bucal es la aMtta del 8UHn para el diiign6stico. La apr~ 

ciaci6n· general y dia&ft6sticoa aisteúticoa de la cabeza y el cuello .,.... 

airvende.intl'Oducci6n·a la cavidad bucal del nifto. El odontólogo debe

r' evitar cualquier t~ndeneia a enfocar· •u atenci6n. directamente. en las 
pie•u dentales, . deacui~ ui otru ú-eaa. Al con~entrar';; sus esfutir~ 
soa en e:u.inar loa tejidoá blandos de la boca y de la f'aringe bucal ..... 

pri•r0, el, dentista ·proteje~ au reputaci6n .. dé diqna.ticador·.cuidado-· . ' . 
•o. Una.real• n: 

••11 octOntcUoao ·que realisa un buen. diap&ati~o, cuenta -

la c~t•• qu.· pmenta lo~· dt~nte• ·en 61 tiilc> lqar,. no. prilM~'' ~ 
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A.4.1. Aliento. 

El aliento de·wi nii\o sano es particularmente dulce y a&radable. Un 

aliento deaaaradable o halitosis, puede ser origen aeneral o local. Los 

factores locales incluyen: 

Hi¡iene bucal inadecuada. 

Presencia de sanare en la boca. 

Aliento volátil de fuerte olor. 

Los factores generales: 

Deshidratación. 

Sinusitis. 

hipertrofiia o in1'ecci6n del tejido ádenoideo. 

Crecimientoa lllllianos. 

Tracto diaeativo superior. 

Fiebre tifoidea. 

Otras • 

. La acidosis aeneralmerite prciduce olor.de acetona en el aliento. 

A.4.2. Labioa, Nucoaa Labial y Bucal. 

Los labios son la entrada .• la cavidad bucal l el dentista no debe-. 

oividai'los en su inter6s por e:áminar las piezas dentales. Despu's de "". 

observar tamaflo, fol'llla, color y textura de la superficie, deberá ser -

palpado usando el pulsar y el índice. Frecuentemente se ven en los la

bios úlceras, veaiculu, ti1ur.u 1 costras. cuando ae retraen lois labios 

·el od0nt6lo¡o :Alllhrvari la ..co.a líabial, cwllquier lesi6n, cambio .de

coloro de consistencia de la Mllbrana mucosa debe ser evaluado cuidad~ 

sUente. Se. proaipe con la mucóaa .bucal, ~do ptmtoa de referencia

anat611icoacOlio la papila en.el orificio del conducto de Stenaen, desde

la.¡16ndulap6rotida. lata papU~ puede estar inflamada o .andada, al . . . . - . . . . .. ·• ' 

colli.enso del aar...,idn .puede verse Í-odeada de pequeftoe puntos uuladoa- .. 
1 blanéauecinoe r0&1Mdo.' ele rojo. . 

'',' 

·., .:· 
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Lu l"ione• llÚ cOIMlfte• en la meo•• labial o bucal en lo• niflos -

80ll lu uociadu con virua d• herpes •imple. Pueden ser beni¡naa con -

pequellaa Glcer .. doloro••• o ser aeneralizadaa, extendiéndose al tejido 

ain&lval 1 al paladar, produciendo tejido ainaival demuiado senaitivo

do10l'090 1 .U tipl•• úlceru poco protundaa, pnerallllente hay_ una hist~ 

ria de alp tipo corÍ¡,nito. 

La -..cou labial 1 la bucal, noraial.•nte •• de 'color rosado. Sin 9! 
barao1 la •llllai.na puede. cauar una pipentaci6n fiaiol6¡ica nomal de

~olor pardo, llÚ tncuente en la rau neara. Loe trutorno• nutritivo•,_ 

1 eatado de•tl!'e .. tubi'n H manifiestan en la 11NC0.a, ae observa pia

.entaci6npat016aica pardiamca o·neara asuJ.Íada en el· tejido cuando existe 
' • • r ' • • ' 

entel'lled9d de Addia0n 1 la poltpoaia inte•tinal. 

A.4.3. Saliva. 

'11 ••n' dentro d• la cavidad bucal aeneral•nte ••tillUla Sailva
ci~ pt"Otuaa en loa ni.noa. La c~lidad de la saliva pt.lede Hr: 

•> .- 11117 c1e1p.c1a. 

' .b) .- Hol'tl91. 

·e).- Viac~.a. 

La •al,iva 110lo podr6 producir problemu cuando: . 

á).- Su nujo .. tora anorul. 

b) .- cumido 8u fiujo decrece en t'oríiia •i¡nificativa •. 

e).¡.. ~ acreta la' üliva aubetMciu. que 'aitereft-

•u c-P09ici6n 1 naturaleu, tales C0.0 HCreCiO-. 
· nea·· purul.entu. · 

•• • •• ' • .·.' •• •• •• • • • - ' < •• 

.. nto .lmú1.~t8 la exiatencia cl8 tnfecCione• aeneral .. com puoti- . 

ditb 'epi~ca1 , o pepe .... , " c.r.cteriu ¡tOr una inf1Miaci6ft .., ~.~ ... ·. 
dbl• 1 .J.&o dolo~~ . ..dlateral·o·.bii~tera1 de·l.u aunduiu 1a1tYa].n •. 

' ,_ .. _ .. "'·"",- . ,.·.. . .· ·-· .· .·· . ' '-... . '. ",· 

. :·< 
'·' •' 

' - .- ;,.; 

' 
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A.4.4. Tejido GJ.n¡ival o lncia. 

El odont6lo¡o iiebe observar el tejido &ingival y uniones &in&ivalea, 

el frenillo labial situado en línea Mdia del maxilar y ándibula. El -

colt:tr, tamaflo, forma, consistencia, contextura superficial, poeici6n y

!raailidad capilar de la encía se conaidera tallbi6n. 

Practicamente todos los ... ntes i~eccioaos que invaden la encía, -

producen cambia de color rojo, o hinchaz6n ca.> tr .... , eatado de -

streH, tras tomos nutricioneln, dro ... , al teracione• •tab6licaa, de

. sequilibrioe hormonales y la hiaiene dental inadecuada.· Cuudo existen

tbtulu de drenaje en el tejido &inaiVal unido, ec:G.pailadu de sensib! 

lidad, dolor. y movU.tdad del diente, eli un diap68tico de pieza enab! 

.ceso~ 

· A.4.5. IAyua r · l!p!cio SUblinpl. 

se pide al nifto' que •. ut:i...da la lenpa de --ni qua' •• pueda obÍler 
' ' ... ' ; . . ' _,.· . : -

var su t'ol'll&, taliano, color 1110Yi•iento. C\landohQ·~ento ps~ 

16&ico da la len¡ua puede· ser por cretiniao; llixlaouao o puede asoci&! 

••con un·qui•te o rieop1 .... 

Local.iundo deac:llMci&i d4lt l• papilu aupért'iciales asociada con-·. . . ·.-. . .. . ·. . . '• : ,_ .. · ' 

·cubto de color 1 .enáibilidad, siu9de ... rae a ciertüavitaii.inosia1 -

án..ia o trutomae por tenai6n. eu..ido'.1 t'reni,llo unauai •• corto, -. . ',. . ·. . . . .. ' . .· . , 

no permite que la punte de la lenpa ae incline hacia adelante, esta -

anci.aUa ~ eer la:C... de ciertoa probl..;.. en la tonaci6n. 

CUmulo hQ •~en.lalen&uia puedeaer: cle8hidrataci6no respi-

. raci&a. buéai. In ocaaiOM11 al ·· oc1Gnt61oao dncuide. el' iac1o interi~r de ~ 
la l~, n i11pO~te u..tnm-lo 7 locallsar cualquier tipo de .inn! 

uci&. pue• Poctrlm HI" caúi•tell o . UJ.~iollea 1 fa q\18 una hincbu6n en. 

el nelo de ia boca Pueda ...Car qua lá lenpa ee eleve T af'ecte la tona 

ci6n '. 'intemnp - . •1 '~181-te. lin&U81 del ..-Ci~~- ·CUUdÓ:.Uitit.: 
.·una Mllii.o quia~, .. :..-~1&a41e.~~ . .a·or1pn •'oblltrucc:1~,de 
· .. 1-··aiw.1 ... .iiYal.ail eubl~~ ......... tl.~7·11.n...i-·~i~ 
l~~-··· ! 

;, '.<,·. "'·' 
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A.4.6. Paladar. 

El nifto deber6 inclinar la cabeza ligeramente hacia atrás para obser 

var directamente la fon11a, color, y presencia de cualquier tipo de le

si6n en el paladar blando y en duro. Lugar frecuente de afecciones, en -

el póde110s encontrar alteraciones de color, lesiones en la membrana, en

ferniedades infecciosas y sistem6ticas, ensrosamiento, traWDaS, flictemas, 

ulceraciones, neoplasmas, perforaciones, agentes qu!micos y cicatrices -

de intervenciones quirúrgicas para reparar anomal!as del desarrollo. 

A~4.7. Faringe y Amígdalas. 

Al .examinar esta zona farinae y am{gdaias, deberl deprimir la l,engua 

con un espejo o espltúla~ se observa cúalquier cambio de color, úlceras 

o J.nfl~ci6n. La prolÍteraci6n del teJido de la amí~dala larínaea puede 

ser· tan extensa que exista muy PI». espacio en la aarPnta para q~e pase ' 

el aire y loa alimentos. · S_i se advierte que existe iniecci6n en las ami¡ 

d8laa se . re~i te al paciente . con su mfdico. 

A.4 •. 8. Die'!,_~ 

Puedenhacerse.ciertas.observaciónes básicas de la dentadura en ge-. 

ne:-al ~t~s ,de indicar el diqnóstico aot:ir~ las p.iezu individuales: S! · 

rá el _nGmero de. piezas,: ':talÚi\o, ·color,· oclusión y lllálto~ciones. 

- rromero de piez~. Rarwnte se. ve un nifto que sUf're 

ausencia completa de piesu (anodoncia). En algun~a ~utornos del desa 

· rrollo, :1'a rtnod~ia .P~ial o''oU&Odoncia .ea factor diqn6stico •. La ª.':! 

sencia'de pi~zas 6nicu ea llÚ iniportuteen dentaduras penaanentea que. 

en pri!Ílariaa. A e~epcli6~ de loa terc~~ molares, elaeaundOpre~lar
···· mandibular y loa inel8iVo9 lateralu superiores .On pieallB que.faltan -

m4a. a •nudó, ... ta atec~ic1rij ae llua ·~ori&'nita/ trecuent: ... nte he~- . 

· .:taria~ 'el' ód0nt6lo¡0 ·~ conproarlo 0 interro..,ádO ~dado~amente a

.loa ·pa<Jrell. oientea 'ele .a (aupemuiier'arioa) ae ob ... ~ en1~·.1.tnea me 
- . . '' . . . ... •'' . ~ . . . . ' . ·- : ,. .. . . -

·.. dia del .MxtlÍlr-. euperio~,. P.ro pueden ásN,u'ecer e~ ~quier par~ 1.eia~; 
·. cualqUÍ~~,p~~·1· ~.~quler' ~ó.: ... .. .. .·.·· .. ··.·• •. ·· .. ·. . · . . · .. :. 

··:.:;:" 
:·-_ .. , 

'· 

. ; 
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• 
Puede int'oraarae aobre la posible presencia de un meaiodene por un dill! 

tea entre loe inciaicoe centrales superiores pennanentas. Existen tr8! 

tomos hormonal•• 7 del desarrollo que pueden causar una deaoraanizaci6n · 

ch loa patronea norulea de erupci6n de la dentadura. Dentaduru retra

aacla8 o precoces pueden variar el número de piezas preaentes. 

- TllMfto de l• piesaa. la raro encontrar wrodoncia 

. (diente• d-..iacid ~dee) o ldcl'Odoncia (dienteli ~iado pequei'loa)

autlntica. ·Pueden encontrarme pieaaa, eepar.- o llllY pequei'lu, por ejea

plo, ·late.ralea en torma de clavoa, tMbi6n loa diente• Hparadoa tierÍden 

a paÍ'eeler arandea, . como ocurre en ia ae•inaci6n y la tiai6n. La herencia 

.. Pi'.incip91Mnte la que prede~naina el t&Mi'lo de lu pieU.. Otros f19!: 

to:re8 que interfieren aon al\Oll&l{u. hormoftalea J' del clesarollo. 
' - '. ·. . .. · . ' ' 

- Color de lu piem. 11 color ano~ de l ... pie:ua 

de lOÍI niftoe aon dedi:Mi·tipoa: 
'. . J.·,.• 

··- lxtrlueca •. cauaada por bacteriu crólloalnicaa,":' . 

· .- pueden invadir dep68itoa a -taria alba 7. -

· cüculo, oripnando uzia·aua de colorea en lu

piesu de loa niftos~ 

b•- tntrfnlÍeca. Tale• ·C«mo diac~ia Nn8uinea, ue

loa'neaia iJIPert'ecta, dentil10pn..1a .imperfecta, . ' . . 

r..orc16n interna 7 drope ·c:omo la .tetraciclina,· 

cauaa,del CMbiode color . .-rai1uc1o dele-.! 

te J'. dentJ.M¡,;. 

- 0c1uat.6n c1e la ptem. s. pU.de ca1probar ia ocl!! 
. atan. del ·paciente· inclicm..., que ~l'da ·. llObre •Ull di~tea po11t.i-1or. · ~ 
' . . · .. , ,·'. . - ' ., ' :, ,- . . . ' - . ' 

. cuindo él .ftilo cierra~ •l dentiÍlta P!• la Mndlbula auave. per0 n~ 
. a la poatct.48 • retralda, pero .~~ ·ele l~ c6ndiloa. Si· jl8 d.~ta 
... ~~1~: .. det4: -~ONU' a l~ ~ qu9 .... ~191lt. MrA ~ 

... wio. oOal.Ultu- '•Í o~ti•ta~:. 

.> 
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- l·lalfonaacionea de los di en tea. Las malformaciones 

de los dientes son.causas mis c011UOes de las lesiones tísicas e hipopl! 

sia. También las piezas pueden estar dilaceradas, empequeftecidaa, germi 

nadas, fusionadas, con entalladuras y forma de clavo, causa de trastor

nos hereditarios, siste~ticos o de desarrollo (desindente, incisivo de 

Hutchinson, coronaria bífida, hipoplasia de Turner y molar en tor::ia de

:frambuaab 

La caries es causa de lllBJOr destrucci6n del tejido dental que cual

quier otro tipo de afecci6n. Kl'deber del odontopediatra es detec~ el 

praceso carioso, por·medioa clínicos y radio&rf.i"icos • 

. -. 

':·· •, 
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CAPI'!ULO III 

ASP!C'fO.PSICOLOGICO. 

A. PSICOLOGIA INl'AlftIL. 

11 deAl'ro1lo ..Cional del nUlo. eapeciialmente en relaci6n con tr! 

tMlentoadentalea, otrece al dentista Una. imqen delu influ41~ciaa P.! 

'te~. ·caue. pueden producir anaiedd••· ind .. •abl•• en el niflo.· 

De cualquier aituaéi6n, el mdelo de cOllpOrtamiento de un niflo esta . . . -
. rl re¡ldo por au .herencia t.taica y mental. y a medida que se desarrolla 

. por el·· a~cionu1.nt0 . que. rec.ibe al entrar •n contacto con. el medio

tlaico 7 aócial~ 

. . 

. La herencia 'no se puede alterar. eJécepto d8ntro de U11itea eatrechoa. 

11 .. CO.,O~t:aaiento,. ~ueneia d91 •dio,. ·puede alterara• en parte, y~· 
ejerc~r cierto control de ..Mra que el nlfto crezca, •• desarrolle 7 .11! 

'8'19 a tener .... pereonalidad 9qui11bracla, acorde .con la sociedad en la

que se encuantra. Bl .condlciaaaaiento nocional del niilo hacia·laa ex-. . 

_perienei~ qúe torun la nifleis~ ul cClllO hacia la odontoloa!a ae. torJa-

pri.Orctialllente en cua .7 bajo aula tuiltar. El .dentista· tiene que •re-:.·. 
conocer, clUe·ntA vtncul..0' 9mocionalmente a. sua pacieritea .y qUe para :. 

....... J~loa con bU-n bito. debe ea ta conciente de'. loa. t.Ctorea paic~l6¡i 
é:oa que.han intlumci~ en la to~i6n de lu 9Ctitudea y modelos de= ·. .. . .,· ., . ,• . . . . 

C011POrtuiéntó del nUlo hacia la odontoloafa• 11 dentiata deber' aceptar 

••tas circunatuciu. Como parte. aiatellltica de au. prlctica •.. · 
" 

Si . quereama · .. tene~ INefto. pacientes intantilea, pri•ro tenemóa que

educU. a. loa padN9. con el. pl'Óp&li to de tener iodoe loa ·medios . diaponi ·' '• ,' • .. • ·.• • ' •' .. e': • ~ 

bl .. para el • liaMJo del · nillo. Ante• de cau- •• eatf en poeici6n 'd._ 

. aCanMjar ~ loe ~ abre la p~acic5n P8icol6aica de suá hijoe,. -

el d.litiata c1eb.·.Ca.pNnd.r loa el ... ntoe que inter;,ienen, y ia ~tur.t: 
l•sa ._1 u9do d.f mio, . ~i . . cOllO .atar coiu:iete d. l;.. ÍM:tit:Üdea de -

·,: :~ :- ·' : ¡' 
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loa padrea, que pueden mditicar 109 diferente• tipo• de COlllPOrtaiento 

del infante • 

. !l odont6loao deberi actuar pomitivuente 1 \me ves conocida la pe!: 

•onalidad del lliflo T de ccS.o •• ct..arrolla, deberi tener t.cto para ~ 

•itir eata intormaci6n a loa padrell de· MMra prot .. ional 1 adecuada, -

con el objeto 'de iniciar la etapa preparatoria de la atenci&l del paci•!! 

'te. 

La intoruci6n ele eate capitulo, •• -a>lica a loa paciente. intanti-

lea T tambic§n a loa adultoS, 1a ai C011Prend..oii la· probl .... emciona

les del adulto C011Prenderaoa tubiin loe del nifto. 1.- trmmu que •e

preHntan en la. madures se orisinan en la intucia. In loe edul toe el -

lliedo 1 la ansiedad· tienen U,or dunCi&l 1 H ~tnn pneral.mnte- . 

latente• T ncondidoe. Adellú. a:l•ten.tobiu MZ'Cliclu en loa .dulw. h! 
cia 108 tratamiento• den~... átu aon c:oMecuencia de que un aran aec . 
tor cÍe nueatra poblaci.6n evite loe trateaientoa' odafttol6aicoe. . -

A.l. llATURALIZA DIL lllIIDO. 

. ' 

Ei •iedo, representa para ei dentiata el princiPal probl .. en el ·-

.. 1111neJ~. del paciente .•i9ndo \IRA i.Ortante ru6ra~ pé)r ia que la &ente -

dellC\lida el tratamiento dental,. IUlftlldo a otru cC.o lion: lo9 coeto8. del 

tratUiento, . luaar-. de servicio (no •xi•teft en comnidadn ale~adU en -

lu urbes) etc. 

El •iedo.7ia ira¡ aon rnpueatMprimitivu que •ecleui-"llan mental
·•nteparaprotepr al individuo contra daftoa Jla.propia·dntNcci&l~ 

11 estÍ111.1lo etlOtiVo .. deaca-p por lledio. del •1•1-a nervioeo autcSno.o, 
a travts d~l hi~Wao 1 requie~ una 11111 tada intearaci~ ~tic~. 

Á.2 .• 

~ CmlllM que<~ el ·llt,•,· )1ueden ddar ·.~ -N .J:.~, 
· no ·~tf.í1 ~· ~ ~i~ url .~ti.o pro~~·dlt ~i&a, ·· .. · ·. 

. . . ~ 



1 

. '" ... ···,··: ... 

- 27 -

por lo que el aiedo diriaido y controlado de manera adecuada puede ser

mu,y valioso, aunque por lo aeneral se crea lo contrario. La naturaleza

ai ... de esta emoci6n, puede ser útil para mantener al nifto alejado de

•i tuaciones peliarosas, ya aea de tipo social o ttsico. 

A.3. TIPOS DE MI!DO. 

Gen~ralmente la ~r{a de los temores. en el nifto han sido adquiri

dos objetivamente .Y subjetiv~nte. 

' . 

A.3.1. Temorea objetivcis. 

Son producidos por eetlmuloa ttsicoa directos a los 6rianos senso- · 

rial•il~ es deeir q.11 se reacciona a estímulos que ~. sien"ten, ven, oyen, 

'hu41ten o ·saborean, y son de naturalem desaaradable o dolorosa~ 

A~3~2. Temorea subjetivos •. 

>z~tos se t>aaan en sentiilieiltc>a 1 act1 tudea qu• han sido sugeridos -

al mi'IO por las personas. que lo rodean, sin q~e el niito. los baya exper_!. 

mentado personal~nte• . . . 

Cada· niko ·es ind.ividual y reacciona de manera personal. ·Gran parte de ;,. 

: la "ac~~6n dependerlde la capacldad tísica y mental .dé cad8 individuo •. 

A.4. MIEDO Y Clt!CI.'l!Etr.10~ 

Deb9 enaeftarae a los padrea que la edad es un: elemento deter111inante 

· del miedo, y lllOdifi~ ·la ef'i~~cla del coridicionaiento. Loa· ~mores. de

Un niila 1 la unera coao fate io.i ilaneJe, c..mi.~ con Ú edad. Ei compo:: 

tuiento eilóci~,. é:oao. cualqliier otro coaportuiento, au1're ·un proce• 

ªº de .. duráci6n, qué d~pend• del c~iaaiento tq1'.a1 del indivi·~~ 

. '' 11 ·. aledO, •• una '•· lu 'priml'U nociones . c¡ue. ~· expar~bm .dea- . 

. . Puf• •del naci•iento;,· 

···'-- ··: "' 
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Las respuestas al sobresalto están presentes al nacer y ae pueden demo! 

trar aún antes de i.ste, como en el caso de las reacciones reflejas a -

ciertos estímulos. 

El ~actante no está conciente de la naturaleza del estímulo que produce 

miedo, y en la medida que el nifto crece y aumenta su capacidad mental,

toma .conciencia de loa estímulos que le producen miedo y puede.identifi 

carlos individualmente. 

La edad idonea para llevar al nil'lo con el odont6lo¡o, es cuando éste 

tiene dos o tres a!k>a, a partir de entonces y hasta la adolecencia, es

importante tener en cuenta loa problema& dentales que se van presentando 
.. • . ' .. ,i 

a efecto de poder ate.nder adecuadamente al paciente. 

'Los primen>s temores que el .nifto asocia con la odontología, son los 

producidos ¡>Or lo ineaper-ado '1 descoriócido, tal •• el caso de. eualquie~· 
estimulo precipitado o intenso de loa 6r¡anoe a~nsitivos, como los que

ocasionan el rUldo 1 Vibraci6n de la tresa y la preli6n que . se ejerce -

al usar instrumentos de mano para preparar las cavidades correspondien

tes •. A menos que el dolor sea intenso, teme llia al ruido de l!>s · inst:-u- · 

mentos dentales, .que al dolor •iSllO que producen dlchos .instrw:ien,ós; -
' . ' .. · ..... 

tambiin teme caerse ~.d•l • sill6n dental o a los movimientos súbitos. qú~ ' -

se realicen. sin avi8arie, como eubil"'lo, bajarlo e inelinarlo en el si-
116ndental. 

Tambi6n le atnol'izail, loa llOVillientoil de la mano·rápidos y enérgicos, 

la luz muy tuerte de~· 14mpara operatoria, si ae deja que.brille en los 

ojos del niilo. 

Por otro.lado, si el·niflo.todavia no va al colegio.y entn al coruiulto

rio dental, puede, temer aepAMU'U de eua.padree, cuando ha aprendidoa

depende~ • elloa pr9 aentil' sepridad.y piensa que le han abandonad~ 
cuando 88 quecta mcJlO cOn el odont61oF ~ . !l nii'lo al ver la silla O , la -

unidad dental, con 8U8 utral!U prorecci0nee ·puede inspirarle aiedo por . 

.. r poco tMiliar para fÍ, por lo cvai· •• recoaienda ~durante la pr-i 

~ra. vi•ita~ .•l ·~··º J.• madre sierw.n.sc• élentró: c1e1>c~to~ic). d~n: 
. . . ' 

tal. 

¡'•.' 
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A.5. A LOS TRES Afias. 

Se ha ob•ervado por lo pneral que lo• niilo• inteligentes muestran

llla ai.•do que lo• ·deá.8, tal vea por ••r llb concientea del peligro 7 -

-traN• llÚ re~cio• y aceptar npridad expre•ada verbalmente, ain -

pl'ellellCia da pruebaa. A ••ta edad •l nillo •uele tener espíritu agresivo 

1 a..nt:wero, 81aunu vecea aptitud .. uiatona, y laa niftaa por el con 

trar1o, tienden a ••.r • re .. rv.a.. 

11 aiedo al dallo fS:.1co •• aaocia a •nudo con la odontolq!a porque . 

al .n1fl0 le hall enaellado qua el del\tiata púede causarle dolor, por lo ~ 

to d9fto. 
. . . I . . . 

. Coll fl'eOuenc~a el· nillo uocia la idea del dolor con portarae llál, ya. que 

en áJ&una oé:uiaft ~o no•• port6 bien, tue castipdo con aillo que le 

doli6 1' cO.o'·•l dentiata puede provocarle dolor, interpreta au viaita al •. 

· ·~ioi-10 '~OllO ~ut1ao por babera• portado ui. 
. :, . '.. ·. •,. '·.. . . .. '. 

A.8. DI LOS CuATRO A LOS SEIS ARos. 

Sri ata. •.tapa .i nifio entra en un periodo de contli~toa ..,. . urcadoa. 

'Com i~tabÜi.dad el.ocionial. Se enéÚentra en un estado de inquietud -

· constante elltre au ,O en eVC>luci6n 7 hacer. lo que •• .1• pide,,' A •dida-
. ··,' ·'·.' .. ',' .. '.. ··. . . ' .. · ' ' . ' 

•'caUe •ÍI .. ••:deaarrolla, .. welveló suficiente fuerte para.tolerar 

. IUCbll9. tenaiOM• i~ta~ deuard.bl .. 7· auprimil"lu. · . 

. . . . 

a.Mio u .... a· la edád acolar el •iedo. a la odontol~¡la qÚe le f'úe 

prov'OC.ito pc)r au&ftt1&t, iaitac16n o ·experiencia denard.blea,. ae ha~ 
· wuetto m.. f'°Ú ... llánejU-~ Solo Uiaoa cu.intoa c~~ tobiu. ~tini~ 

' .. . '' ' . ' . . ' 

üa. el n1llo de ... ta . .dád d..ftda ..nO.. protecc16n -;· ••. ilometa ·•jor •. · 
' . . . - . . . . 

. . 

La cliaailu:i6n'de tAaol'ff puede ~ben• a·lOll •iaiaientn.puDtoe: 
,. '· . , . ' 

•' .. • 

•','' 
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a.- Se d6 cuenta que no hq Mda que te.r. 

b • .o. Presiones aocial•• que le torzm • ocultar au aiedo. 

c.- lllitación en ¡eneral. 

d • ..: Gula por parte de loa adlaltos. 

A.7. A LOS SIETI Affos. 

11 nillo ha •jondo au caPacidlld para re801Ver tmorea, .unque pue

. d• reaccionar. ·de· mánera que .peresca altemlldÍimente cobard.a ·o valiente.' 

l•ti en· la edad de preocup&cionu 1 .. •.ti eobNpORiendo a - aiedoa 

o·t..onil ~al••· llapo,o fMiliar.n de ...... illportmc1a paí-a'com-· 

pNrMterlO. , auperarloa:· !a cuarido el dénti•bÍ puede ~ con 61 , -
explicarle que· es.lo~ le eati realiundo. Si .. pl'Oducedolor, ee le 

inatruirt pu-a que llile•tre au incóntOl'llidlld, 1ll ... 1.._~ la. uno., 

o con al¡ún·otro pato~ 

A.8. DI LOS OCHO A J.Oll CATORCE dos. 

11 llifto ha aprend#do a toluv liitu.cion.a ~ln·J'-•tra-
. , ' . -... . . . -. .· . 

lllU'Cadoe de-.oe .~· eér <>bedi•nte• ·111eneja.bi• a,ua .·~tncionea ·no tie-

ne ¡rancie• probl ... 7 •e ajmta t'-:11-nte • la •1 túllc16n en cam .. en . .. ' ' . -
cuentra, deNl'l'OUa conaim-abl• ~trol 90Cional ., .mteatil objecio-

"" a la pnte, que tOaa a lá 11 .. ra - aatrilli•toe. 1'o le' pta que -

lo tuerce, que H .Maan injuticiuo.que lo .u.o.,. ... loa . ..ataoa o 

el dentiata en au Conaultorio• 

A. s. LOS ADOLICD:í:a. . 

..,.C1ai-nt.'m Jcmm.. ..p1nlina .~ porw ~t«>rt
•icó, • toda. i.e ... tan. iitt .. i~ .._, atncti.,. ..-1•1•:~'. .. ~ t.IS~ :;; .. , . · .. ·' '., . .. . . . . . . . ... ·-

*· •· 

. ··: ·, ::·,·.· 
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Todo nillo tiene derecho a tener en cua una atll6erera tnnquila que 

le lleve al dH~llo 1111DCianal norul., 78. que el cmport..i•to b.-

no •• detel'llina úa por !actores emocional•, que por intelectualH. 

c.1. Protecci6n uc•iYa. 

Todo llillo MC"itá e.no 7 atec:to, •in.._...,, a c ... de ciertos -

t.C~• emcional" 're111e10lllidoe can~ienci• o dit1C\ll.tadu pre•en 
' ' ' ' ' ' ' -

tea, el illpUl.eo protector de l.• psidrea puede Yl)1Wl'ÍMI UCftho • lnte~ 
ferir • la edué.Cidn nona1 del DiJs.a; ~te el que eáti sobHPJ'! 

tepdo, DO tiene iniciatha pr0pia, por lo tUto DO ~ deci~tann por

•l lliaim~ 

c.2.. 1,..,.e1p!!1a. . 

Loi.·~·1ndui&.nt•.welendm-,....U1-.·luj• a 11Uhijo., late 

pNMntaÜtlcul.tlld ·piara adllptarN al Mdio 110C1Ü .- lo rodea; a .. te 
ftUIO. n0 .. le ... tra ia realidld, 79 .que •it11Pi'e •tA cUbierto • aten 

•, ' ' ' ' ' ' ' ' ' -
~16n, atectO 1 NrWició. eam le Uceli. aner que .. nperior a · 10. d.-., 

... w.lw .... l~ta; d••canai,dendo ., ~co; , ~i n0 oan.ip.. lo que d..; - .. ·~~-ta. ti~ -~· de M1 ..nio • iftoluiio 'trata de aolpear 
' '· . . " . 

a i..·penonM que no.~¡.·.-· 6l'dlílM9 o.ct!P,l'icbo9~ 

' ' ' 

Con n per9ona atNBa~ c:cm el dmtiata, el nlllo. con lu canicte-

ru~i~ ~itMi~ ~.· tra~ de ~. mc.1:i0 ~·· l*"WICtan para evi-'' 

ter ~ ai. tl'.ati.11.•• 1 ~ 10 q.. 11 c¡w.m, a1 •to otW.a. -
~ al~ de ira elli:r- J' tal·.~· u, taiata, · NoUrz¡iendo · á. la 1\1.~ 
u tliica.: A 1lft ..de.·· - ......... ~ inCorrealbl~,. debe apllélreele . . '·•' . . ' . . .. ·~ . ' . . . . . '; ... 

. • ...... dl.9ciPttna·OClllD ~o para obtanin' 9u coapenioWD~ uD. va quiÍI cal .. 
P"ftda. •l itiFwClldo d. ·~ clOCiudlld ~ Wel.w .·..-imt. .-1~t:e. · -

• l . ' . . .• . - .• . : . , ' ' .. . • : 

r,:'. • 

,' .': 
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C.3. Rechaao. 

Exiaten varioa ¡rados de rechazo; desde la ligera indiferencia de -

los padrea a causa de au trabajo u otros intereses, hasta el rechazo -

completo a causa de proble11as eiiiocionales. 

El padre que es un poco indiferente, tendri un hijo que se sienta -

interior y olvidado, no seauro .de si 11ismo y de su lu¡ar en la 110Ciedad, 

a consecuencia de ello desarrolla resentimientos, se welve poco coope

rador, IÍe retrae en ·at mismo, sin amar, ni. interesarse en nada, no es -

de extrañar que este niito desarrolle carencias d4'. cstimulaci6n propia y .. ' . . . 
sentimiento de inc~pacidad que lo lleven a ansiedades rotundas; puesto- · 

que no tiene seauridad en su caaa,· se vuelve suspicaz, qresivo; venga-
. ·;·' - .. - . 

tivo, deaobediente,·: nervioso .• dua.siado activo y por lo tanto iilp()pular.· 

En el conaul torio. dental e~te rtiilo puede ser ~it{cil de ~eJar, P! 
ro.si audesobediericiá .. trata •1aablentente aé.pueden ~btener resulta 

dos l>o'ai Úvos, ya .que ·lo que U necesita es ate~ció~ y bondad~ -

C.4. Ansiedad Exceliiva• 

Es üna preocupaci6n exaaerada p0r ;tarta de los padres hac.ia el niño, 

como ~eauHado de una tragedia !~liar anterior debida a al~a enter- . 

medad o accidente¡ se :~ocia aener8111ente con exceso de afecto, protec

ci6n o 11imo.. . 

rió •• l• permite que Jueae o trab.•J• solo, se exapra mucho láa en

re~dadea .de poca importaftoi• y ~· l• hace ~dar cm sin nece~idad;. 
eat:e niilo:•• pneral•nbt.tf11ldo1 hurailo 1 tne~o, se p~eocgpa c~da -

v.s .U por su salud 7 le tal.ta capacidad, para .l:Our ,decisiones S>or sí 

111 .. 0.· Ceneral.9rtte.-. buen Paciente ~i •• le inatruye para ló¡p'arloi 

sin ellbarao, 81 , poeible que el denUata tenp 8iauna cÍitlcui tad para ven 
. , . . .. . . . ·~ .. ',' ', . .. .,•. ·-

Cionari de lllinlra : aatiefactori•• . 
··:·· 

'. ·•¡ 
· .. ~-

" 

'. 
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C.5. Dominación. 

Hay padres dominantes y exi¡en de sus hijos responsabilidades exce

sivas, que son incompatibles con la edad cronológica; no aceptan al ni

i\o ·conio es, es forzado a competir con nii\os mayores, al entrenarlo tan

estrictamente y fste al no poder complacerlos es rechazado y criticado; 

esto desarrolla en el niilo resentimiento de culpa, evasión, sumisión e-· 

inquietud. 

Puede ser común el neeativi11110 y como tiene miedo a resistirse aoie!: 

tamente, obedeceri las órdenes despacio y con el mayor·retraso ?Osi~le• 

Si. se le. trata uablemente y de modo considerad~. este nifio. por lo - · 

general lle¡a·a ... buen paciente. 

C.5. Identidad. 

"Los p~ quieren que aua hijos ••Íln la npetici61'1 de ellos mi11raOs". 

Al. i;.cerlo quieren dar d nifto todas l~ ventajas. que a ellos les -

fuer0n .neaadu, Si el nifto no reacciona Cele ellos esperara; los ~adres
·~estran abie.l'tainente su decepci6n, el nifto siente esta desaprobación -

paterna y tiene senti11ientoá de culpa que se reflejan en timidez¡ inse-

. guridad ·y ret!"allliento, Uora. ~on raciliW y' no ';;iene.;.conf'ianza en sí

. niismo, trata de hacer póco por. :aitido al fracaso. iste. niño reacciona en 

el consultorio . dental de la •iua manera que el nii'lo de pad:0es. domi.rian~ 

·. tes y deber' ser unejado de f'orma anüop. 

·, ·, 

O:tra ele lot1 ppectoa interesantes. que puede r.iencionarse, es el de-

.·. lá influencia que exiate en el niilo, ;>or el lucar que ocupa al nace!" -

dentrO de la taiÜa. Aal t•ft8908 loa sipie~te. p\.intoa: . 

a~- El hijo úa· joven~- SUele teriel' l'llÚ dirlcultades con las acti1:! 

~. de loa. padreil~ llÍobre te>do . s:.i. •• con vari~• aftoe de dit~rencia, por 
la tendencia a aer •iliadoa po~. J.~:propn:itoí:-ell 7 a~ he~• .a,orea. · 

',:,:·· 
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b.- 11 hijo •ayor.- Cuyos padrea le destinan una posición de mando, 

no obatante que estos puedan carecer de experiencia, tienen el entulliii! 

·"°y -.uante .Juvenil que resulta a veces tan necesario para administrar 

una disciplina adecuada y juata. Un niilo aal, se convierte en un ser -

coneervador de COllPOrtalniento moderado que no presentará dificultad al-

aun•• 

b.- El hijo único o adoptado.- Puede .recibir demasiada indulgencia

por parte de sus padrea; tiende a ser antagonista, desobediente, egols• 
.. ta y dado a ataques de mial. genio.' Si las acti tudea de los padres hacia-

61 son llOderadas, el niño.se desarrollar' bien centrado, 

~.relaci6n ent~e.~ermanos inf'i4ye:en su cotiportallliento, aunqueno

es. tan imp0r'tante como la de loa padres, la dominaci6n de un . hermano ma · .. '~. - ' . . . ' . -
yor, . entra a formar parte de la pérsonalidad de Este. La rivalidad : entre 

. he~..arloa p0r ~lafect~ de sU. padres,. u otro mieml>.ro .de la familia, ¡>u! 

de tulbilin influi:- en su comportamiento. 

Existen adem6s ~hos.otros factores que forman parte de la persona . . . -
· lidad. del· niño como .. las c\Íalidadea innatas, relación en la ranliUa, ju! 

. : ,. . . ' ' ' 

· gos,• esparcimiento 110ralidad, etc. Estos tendrán .influencia entre el. n.!, 
':.' .·· .. '. . ' : ' 

ño feliz y uno confundido.· Es el hogar e.l: que gobierna el destino del -

. nii\Ó .~~.su; 11edt~ soeiá.1. •· 

o. Comportamiento de los Padrea en el Consultorio 

Odonto.i611co ~· 
. . 

. . Se Puede hace~ co;..,render a loa padres que. Ulla vez en el conaul to

~io, · elod0rit61oao s~be·.c6ti0 prepaJÓar, ~~ional•nte·al.nifto par~ el. --

t_i-atui~·n~· :~.c~laartó, ·y· ñtOií .. 4·~~1n -,.~r ~~ti~~-· tOtai · 1 ... . ~epoS~ t8!: , · ·~ 
ie. eli:uidado d~l nii'lo. Cuando el nUlo H le lleva a la sala de trata

IÍ'llentO, ios.,padrea no de~rin hacer ninp aeato,·.cOllO ••auirlo o lle-
• • ' • • • • • • ' ' • 1 • • • • 

vatlo, a ..moa ~ el,'CSentilÍta loa invite .a hacédo~ 11 nii'lo. en.ed.ád ·-. ·:;- ... ·. ,: .. ,,.. . ' ...... ··. ; .. ,· .. ·, ·. . . . . .. . ' ... :"- '.. .. :· ,· .. •' . ' .. " . :·· .. .·· ' . 

que ia sola preaenci.a•de.'lo• padre•; influye en el n'inO; eapecial ... nte .:.. 
. .. . . \ . ' . . . " ' . . ' . . ~ . . 

·· .. ··si: tiene' '*nóa .dé 4· ·~ 

,.·, . 
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Si se invita al padre de un nifto mayor de 4 ano. • que pue • la 9! 

la de tratamiento .6ate deber6 det1~ei'l9r el papel de hu6aped pasivo 1 -

permanecer de pie o sentarse alejado de la unióad, deber6 hablarle al -

deqtiata o al nifto, a menos que aqu61 se lo pida, ni deberl tClllllr de la 

mano al niño, ni aiirarle con simpatía o expresi6n. No ba,J nada que ti'&! 

torne llÚ el 6xito del manejo del nifto, que una aituaci6n· en las que la 

udre eatf comunicando informaci6n f'alaa, o le ••t6 tranui tiendO au -

ai11pat!a. 

E. InatnlCCionea a loe Padrea. 

·~ Instn1irloa para que nunca utilicen la odontólo&la.cOllO·uienaza·

da cu.tiao. En la mente del .nifto se uociarfa caati¡o con dolor r aitU! 

cianea desaaradableacon el dentiata. 

- Pedir a 10. p~s qUe no expresen· .U .'ldedo per.GMl entren te del 
' . - . . ' ' . . . . . 

nifto •. 

. . . 
. . ' - ' ' . 

. • - Que familiaricen a au hijo con· 1a odolltolo&{a 1 para lo¡rarlo · CO!! 

viene que lo lleven al conaul torio .. para que •• aco9tumbre 7 empiece a -

conoéerlo, aún ain que presente proble.u bUcalea da nift&lll'A índole. El 

odont6lo¡O deberl cooperar con plenitud en .. ~. para ello aaludarl al-

.· niilo·:éle tonu cordial 1 lo Ue~áz.6 a ree~J- el cona\altorio, .le har6 -

d..0.tracione.ii del equipe;, dAndole ~ ~licacionn MnClllaa de su · 

tunciiOIWliento, hari ~ el nifto sienta quÍI acaba de hacer del odont61~ 
¡o, un lllli¡o. 

- Expl~carln que si .a..tran Valor .en .~to. odontol6¡icos, au h! · 

jo tubi6n .lo. tendrl. en lo .aiDO. IXiate una éorr9laci6n entre los tell!! 
,re• del ni~·J loe~· 

- Ac0naeJarJ.eti que •l · Mbiente en caaa ~be ser trariqUilo 1 ~on :..:-
.· titwlea .oder.MIU para u~~ •.f'oNal' \ln·nJ.llo,bien cmtrMo, que.~~, 
~ttt ••:~:~ ~1.rte ~tal~ ' : / .. : . : '; : .·.·... . .. 
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- Recalque el valor de hacer NY1•1on•• 7 Hrvlcioa dental•• reaul! 

.,.., no tu aolo para penel'YU' la dentadura, aino para fonur buenos -

p11ei•tn. Onde el punto de vista pmicol6&1co, el peor 11011ento para -

tr.r a wa n1llo al CClll9Ul tol'io •• cundo auf're U.. dolor de dientes. 

~ Pldal• que no llObornen a au ·hijo para que_ VQa al denti•ta. Este 

81~ •ipiftca que el nillo •• acostumbre a penaar que ti.ene que enfre!! 

tal'We ··al&Gn pellll'Oo 

- Ro tratar de wncer el medo ai tl'ataaiento de au hijo por Mdio

de burJ.U J'._· rldlculiundo .. te ur.l~io. In el -Jor de. los c..o. aolo

CNa l'eMfttlal•• .mela •l dentl•ta ,. dU'iculta au trabajo •. · · 

- .. cam.ü•te ... lOll Padrea eaUn bien lftrormdoa, de ia necni . . . : .. . ' ' -
.... ,.... alilte dé ...._til' todU 1llil hprai~ perjudicial• Í>wa •~ 
.·bi~, .~ .,...._)i~·6truei-á llObN.odciftto~Oai·· . 

- ; 11 .,_... no ..... llirOMtal'. al· nillo llObN 1• .. Ca.U que va a hacer-
-. ,. ·. ; . . . . , .. 

o no el odant61Q9»~ .. te no debe Mr colOClldo en ilitu.ciones que lo COll 

...,...,.o.le ,_ial._ ~to ai tratim•to.bucal del nii'lo. TMpOCO: 
..... ·._. ' ·' . . 

.. d1ll 11'6' p"-ter lOll .,....... al aillo que el odont6lo8D no l.e va a causar 

· · llOJ.Oi.~· M.i .-tiru '•lo iienn á d9c.Pci6n ,. ~ ...... . . •,, .', . ' ''. ·:-· . . ··. .:.• . .. .· . . . 
. . . 

~- ·v .. 10. 4lU mta di 'la ci~: 'clfte 'imtrulru • lOll pÍidNll la con 
: . . . . ' . .. , ' . . -

wniencla de ~cal" al· nillo de -N natUral '. qlle· bm sido lnvi t:8doa 

a ·.h1ta.. d dentl•ta. ~ ~1'61 f'ol'SU" la dtU.lci&q1..a ello ~ · · 
' ,· ... ' . . , . . ,· . ·'• ' ... ·· -·: 

rime no .. t:Nr "1,ftlao ..e.o de •i11patta¡ aledo.o .dlacont1 ..... 

. . :, 
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CAPITULO IV 

MANEJO DEL NIRo !N IL CONSUL'IORIO DENTAL 

In eate capítulo ae enfocar' bllcia el tratuiento 7 d!t ..... jo del -

niflo paciente cuando entra eri el consultorio: 

A. Fo.,... de Tratar al NUio: 

!l.dentiata debe diriiirae al niilo por au nallbre o poi- el diainuti

vo tuiliar, ae~iin eatf acoat:Ullbraclo •. Al presentaru con el nUlo delJe .d! 

riáirle al&\Ul& palabra de elopo~ aunque la QUllll\ta 7a lo hQa hecho• 
Tupoco debe eaperar a qua ·.1 nifto apiece una conwrnci6n, ni fttrurle; 

a que 1.o ha¡a. Aunque ala-os ~ exte~iorisan au aiédo can ¡ri ~ 
o pata~, otros diai..i.an au anaieded 7 ~u telloi' quedAridon CNletóa 7 -

· call~~ 11 dentiata ha de eat(mlar al nifto, ~a que ·~ .... : te.o
ro'. hacifndole· preaunta8 com lu aipiente•: 

,• ' 

¿Sab91i lo que hacen los dentista? ¿Tienes lliedo? o que •i a!auna c09a -

le molesta, ae.la dip. 

Se deben evitar .lu converaacionee ¡arolonpdu.aobre teua no rela
cionados e~ la· .. C)Clontoloa{a •. I.u. uplicaci~•• prevtu ele· la awc.Uiar - .. 

,. . ,_ •' . ' . ' ' . ·; 

dental ·.pueden COllpl.-ntm'H enll~do· al ·niJlo loe inátru.ntoa ruidoaoa, 

por ej9.Íplo: el aspirador o la piesa de Ul\Q ultrarlpida. Ha7 que evi t.itr 
'• . ·. ' . . . . . . 

los . t61'11inoa dentalea COl80: "latO n una · piesa•• o · "Eato eÍI una . puta . de-· 

dientaa · npecial". 

Debe dazolle. ti.apo al nifto :para ciue pieue en lo que .. l• u' dict.-

7 U,.rar au rupueata. ·Debe· pel'llitlreel• .ca- toque l~ objetos ..... - ' 

- el ~tlÍlaientO CCIÍIO el ...... Jo, la copa.,_ o el apanto 'par• to.ar· 

IWÚosrar1all, 7 ... l• puede •J~ caue ..-::durente ~te• .cen álao NnC( · 
. '·.·· :1:- ' ·, . . . ·.·. -·· ,. . ".. . -,· 

Uo ocmo .el. 9oat.Mtr lu Pinau• . . . ,·_ .. . . . ' ·, .. 

_,.·. 
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Se l•• .i,tnaeftar6 la escupidera 1 •e le diri COllO debe enjuaaarse la

boca, aunque u preferible el uso de la jerinaa ;>ara aaua, porque a veces 

pretand9 perder tiellpO pidiendo un sorbo de ecua.cada llOlllento. 

h conveniente explicarle lo que va a hacer y el tiempo que va a durar -

el trat.iento 1 no realiaar otro sin su autorizaci6n. Si 6ste puede ca!! 

·•arle ml .. tiu advertfrHle evitando palabras COllO cortar, fresar, que

ma&-, ..,..rar, arrancar, etc. 

CWllldO dice que le duele, no ae le debe contradecir, y advertirle -

que nunca debe •uJ•terlu llllR08 deldenti•ta~ Para avisamos que h117 11! 
. l••tar, 1• podao8 •n•eftar •launa .eflal;. pc)r ejnplo: 

Lftailtar la· mno. · · 

'·· ito .... detae .Jar. el . tratamiento de' una _cita • otra posterior. 8610 -

po..que'el nlftodlp que ·~•ntaaiedo o dolor, ia que p8icolo&{cueilte~ -

. Hto no ~6 en ~luto·~ e1illinar el llted0 0 el nifto·. teM excesiva~ 
' -~ · a lo deSconocido y ••~' ul preparado y aproen.i vo par~ atrontar

nueva •ituacionea •. Visitar al odont6lop 'antes del tratalli.ento puede ,a.JU 
., •' . ; .·, ' . . .· -

dái- piara que lo d••co~ido •• vuelva tuiliar 1 tal ves ilitiaue temorea 
'· '. .. •. . ~ ' . . . . . 

o Mee•ldlldea tutiiru de huir. !•te •t0cso da resultados con niftoa que -

a\in no vmial1t•8C\19la, 7 ·~ •nor IÍledida, con Dillo•llllJ'ore•. 

1Jria Yiliita pr-.lialnar al dentista ea valiOÍla, pero la contínua ~ .. ·~·· ' :. . . . : ' ·. -
. tlci6n' del ¡aroc;8di•iento puede llepr a no ser et'icu, • menoa que ·se -

tenpque. realiaar a1pft trabia.jo. 

l'lo .. conveniente .,.trU. actitudft· mc:úticu 7 desdebu con el . . ,· . ' ' . . . . . . 

nlllO ,ara loar~ .... pgr:veraU-nu •• porte bi~n •n .1.conaultorio, 7 ··~ 
a~·~ odondlo&09 eaplean el rid(culo. come) Mdio ~ •Jo,rarle- · 

'•' . . . '·· . . . . . . . . . . ... ' '' 

la coftdUcta~ ••to .:S una· pfrdidll de tietlpO 1 no tiene. valor ltico~ 11 i16 

· · todo no jC.10 .. ~· íabto ~ lleJf'a cón•iao . .,.¡;.~. 11 nlfto ~: 
·•• •ienta en el ~l~i~ deiit:al·, ~ ..-...i.~ aprobaci&fdei denti.t:a,. 

,; ., 
'· 
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l'éeducar al nlllo, ~OllO obllaaci6n profesional, para que acepte loa trata

•ianto. odontól6&icoa 7 no 1•• tema y ensei'larle que lo qua caus6 temor en 

_otr .. clrcunatancl .. no representa un pelilP'O para su ae¡uridad. Se debe

••tablacer ..... buena intarrelaci6n paciente-doctor y las citas subsecuen

tea H volverh .... adable• 7 eaparadu con pato por al nil'lo y el dentis~ 

ta. Para ello deballaa tomar en cuanta laa t6cnicaa empleada para reacon~ 

-dlclonar l .. actltudea del nillo con la odontolo¡(a. 

c. T6cnlcu para nacGndicionar lu Actitud•• del nUlo-Paciente. 

c.1. Si •.1 _nlllo .i:Me •xc•iv•nté ai d8~ti•ta'• ducUbrir el origen~ 
¡ .lato •• puede coftiieaulrpnaunt.ndo a lo• padrea acerca de ..... sentimien

to. peNOiuale• hacia l• odontoloata, viendo aua aéti tud" 7 oba.rvlridol.o~ 
. . lle ~.z.c.. CuQdo J8 H conoce la 'causa del •ledo; contl'Olarlo se vuelve -

unp~dl.ilento iiuc:ho Úll lienclilo. 

d.'2_. r•iltariur . al_ niilO .con. la sala· de tratamiento den_ tal y todo _su 
. . '. . ,• . 

4"auipo •ln pretender" producir al81'11ia exceaiY•~ Por este iiédio se ¡ana la

cOnfiansa: d•l Ílifto 7 el •l•do .. torna en curiosiclad y cooperaci6n. Puede 

uno 11ee~ ..... • ia .· mQOr(a de i~ nlfloa, ai ile despierta su curiosidad. 

A 'tock.1- l• ~c11ntan lOll lnatn..n~oa nuevos. Cualquier equipa· o aiecania

• l•• intareaa-7 ;loa .·llena .de .pso. Puede diuinuirse au •iedo- permitién 

dol• 1: alen~dolo eutllllentapa.-a que pruebe all'Ulaa de lu pi~~ .. del: 

. eqUiPoo. expuc"-1• c&.o runc1qina_ cada una, de unera que se t'•ilirice-

can loli Hnidoe 7 llCCionu de 109 acceaorloa •. Por ejellÍplo: 
i .• ·• . . ·. ' . ' 

... · HÍlicer rodar·~f •tor sobre aua Uftaa, para .que pueda sentir la inoren-

. ~1itiudlld' i1e '8na · ~. pulictora .d. caucho. :ra.b1~ .·hacerte· U... de.Oatraei6n 

~ .1~ J•riltjlla c11t·Íi1"9:7 d9aPuea·col.O por.cléscuido ~e d~Jaa su re¡azo·-
·. ~:ca-. la PMbe• S. -1~ e.Pii~ :que contro1-:)a. el •tcÍr :~Qll •l pie' de.;. 

~:-~~<cPt•~.~l~·.....,a ~··lll~ .. ~-·~~~r ~'~a-_nec••~~c)~·· 



- 42 -

C.3. Si ae elipn con cuidado lu palabras e ideas de la convereaci6n 

podrin lle¡ar a comp.rendenae sin mucho tiellpO. Al eatablece_r esta cont"ifl!! 

za, el dentlllta debe tranaaitir al nifto ql.lll aiapatiu con sus probleua 7 

los c;onoce. Una vez entablada la relaci6n 1 la converaaci6n deber6 alejar

se. de problellU nocionales 1 dirisine a obJetoa t'uiliare• del nii'lo. 1f! 
bl6ndole de parientes, de ami¡0a 0 de animalea o de la e8Cuela. Contarle lo 

· triate que HU. uno, porque au perro no puede acOllpaftarlo diariU1ente al- · 

consultorio. Si el niftO ... a 108 perroe noreceri la comprenai6n entre -

ambos •. 

·Si el nifto tiene pr'Oble ... con alsuna uianatura de la escuela, .decir 
. ' 

le que tambien uno encontr6 e .. tm dlt'fcil 1 tilllbien lo tuw cuando· iba 
' '· ', ·. . ' . . .. ' 

a la escuela. El odont61o¡o tiene que búUniur .sua relaci0nes con los ni . . .. - - . ···, . . . "':"' 

i'los. no puede eaÜrae de la escena ai quierit . aepir aiendo •u aai¡o • 

. El odont6lo¡o. pU.de platicarle que cÚlmdo era ni~ tambifn tuvo qu~ ir al 

deati•ta poi-que t'Ue.nece•ario 11có.poMr" aua ·ciientn, 1. que deecubri6 que 

la aeJor ..Mra de tenlinar pronto au trataaiento. era sipiendó las ina~ . . ., . ' . . .. 

truccionea· que IÍe le' daban. In este.·-.nto, el nifto estar6. pneralmente-. 

recep~ivo para su nueva lldoctr~ci6n de tratuierito.dental. 

c~4. Si. en la pri•ra viai ta, una vea hecha la historia cH~ca y d.! 

dá la ·1natr\acci6n sobre ~.Í. cepillado, el niflo. se mueátra .poco coo~r,ador, · - - ' .. . ' ·, ' . ' ' . . . . 

solo. d~bermrealinrH Procedi•ientOa aenoree e indoloros • 

. Se le puede haéer el cepillAdO Mc:mi.co de aus dientes 1 la taplica

ci6n t6pic• de n~r. uf 0090 la·~· de radiql-at'tu,. detlcribieftdo la-· 
' ' . - ' . . 

unidlld de rayos. X, c:Ol.o·~ eftOl'M ~· foto&J'.lfiCa .f la pe:U:cuJ.a COllO - .. 

él l~ po~ :donde·~·"'· la t'otoartafia. Cuando ei ni&, vea lu radi.~ 
·.·. sratfu réV.1iidaa~." ~r¡Uuec:en •. io que lo~. 



- 4 3 -

.. c. 5. Se dice que •• buena t6cnica puar de la• operaciont1s IÚll 11enc! 

11 .. a i .. m6a ca11pleju, a meno11 que 11ea nece~ario un trataaiento de ur

pncia. General•nte ee invita a 1011 padree en la primera viai ta para que 

puedan C011pr'ender el papel tan importante que tiene en la adquiaici6n de

hibi toe de •u hijo 7 de conoci•ientoa de control diet6tico para prevenir-

.. enterwed8dn ·dental••. Se PocSr6 dar al niilo 1 a ews padree un período de-.. ' . - . . 

·-.i1 .. tramiento -· exteneo, •i •• diepone para e"te erecto de una sala de 

eclucaci6n con &JUda visual 7 •terial de lectura. 

C.6. De11atortunaduente lo• niiloa llepn con frecuencia para su pri• 

.•ra vi11ita -~ dolores y con miceeidad de un tratl!aiento de úr¡encia • 

. ,,In ••ta aituaci6n, co.o>en todas lu d.-., la veniCidad del dentista --

, ... eunclal ••• rraáqueu. 7. honntiüd ser6n nec•••riu con el, nil\o debiendo . -. . 
decirle cie ..mtra natural, que a~••• lo que ha7 que realiur produce -

al&O de doior. ·,.;.,len •d• expliclraÍtle que •i aviaa cuMdo le duele de . . ,, ·- . . . . . . . ... ' ' -· 
.. ,.~, ·~ dentlata ptard olo arre&ld d9 Mft.ra que no duela 1:1!,to,-· 

' • • - • • • • L 

· o lo bar& eon lllla cuidado. ·. bta c01R1Ric.aci6n deberi permnecer conetante- .. 

. · .. a tra.,., de toda lu vi•itu dentales tuturu 1 recordarle 6ataa indica• 

.·_ clOnn antes dé cede áesi6n. . 

. . . . 
,· ., . . 

C. 7. CU9ndo se Mnejan nillos a.atado jiequ~b para que COJllPNndan-. 

· coeu ditlC:u ... debe lnteiÍtarae 11•.r a relacionara• 0on elloe por liedto 

de converaaci0...11 -~bre objetoa. o aconteci•i~tO. ele la experiencia perao . . . ' . ' . .,· •'' . ·-.-
·nai del ntllO. HUle ítn Vos aaradeble 1 nat\aral, muestre una actitud natu- · 

ra1 7. eo11prenaÍv~. ~in ub~&o~ •• probable que tanp que trabajar con. el 

nifto Uorando. 

Un nllo en edad preucolar qUe art ta con. tu•raa · 1 l!U'pMnte en el 111 · 
' ..,: .. · . - ' ·: .. ' ··.. . . ' '.-

u6n dental~ n IÍu7 dltlcll que nos puada cO..,Hncler, la aMnasa de ncar 
a loe.padÍ-etl de la 11.iaJMMlde ••r suticientepara que u calle• 1n·otr~ 
ocas'~ puede multar ·~J. ~1 •. ti• .~ª que •e e! ...... S~·-__ .....; .. -.·.· . 

.o.<~ loa-,.~ caue:ia,.ect1t...d cr.1oe~il.t;aa 111C1ct:.•f'~·4,o._}·-···. 
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cuando _le han inducido lliedoa indebido9, ·estos 1111todoa no ainwa 7 el nifto 

¡radua.1111ente va lle&ando a la histeria. Puada que la lldmnici6n .w-ta •f'B!: 
to, aunque ae perciba que el paciente no lo OJ•· In nte -to ·hlt,J que-_ 

usar .•dioa 1"1aicoa -para· calUI' _al. paciente lo auti_ciente pu-a qua pueda

eacuchar lo que se le tin que decir •. La manera llÚ uncllla de bllcer 8! 
. . 

to, ea coloc11r la uno .obre la boca del nifto, • indidndol• q\19 Hto no-

ea un c•tiao. !lo debe int:entaru bloquear la. respinc16n bucal .U.mtru

~ el nillO llora debeÑ hablM'le al oldO •vos normal 7 11Uave, dici4'nc1! 

le. que H quitar& la uno cUMdo pare de aTitar, no deberl haber malicia

. en la vos •. ColOCU' la -.IO 9obre la . boca_ del peclente •• · mdide ezire-_ 7 

solo deberl uunse com · 41 ti• rilcuNo · .ft . un peciente. hilltfl'ico11· · --c:U.ndo -
... ha tallado con 109. ~ ..ctia. •. 'eu9ndo ba· Íléjado -~ llorar, i.., que ;;; . ' ' - . -, . .. . 

quitar la. uno 7 habllll'l• 8obre alauna Upel'iencia ain relaci~ ai...- con 
! . ' '. 

la odontolo¡la. Ea aorpl'9ftdenteto e1'icu .- •to ·pued9 ael' 7 como, ntoa 
' . .. . 

niftoa, ae vuelven paci9fttU ldealea. 

' rio. Esta no .. la únié:a Ucmca .~1 la •Jv¡, tu aolo pl"eMfttuoa' Un pro 

cecli~iento qü9 reaul~ aati!l~actorio 7 M"irl de auta Pu-a q.' ia. . .s.; 
. tia~ f'o~~ •• ProPloÍI p~~toa~ ,á que cada nUlo N8CCiona-~.
• .,.ra dlt'ereÍlte. 

D. A!pecto del Coaaultorio Dental. 

CuandO la prlctica nó eetiA' lilU.t.Mla • l~ nlllaa, '\S\& .-era ef'icu 'de.·. 

inspirar conti~ en ~te<tiPo de ~ientee ~ acer·~ ia:aala de • 

.. . ra aea aillilar ~ variOia ~toe a1 ..Uº r..fuu~ ~--7 dlfc~iJ--: 
que di la ~i&l_de .. :1•.·nilla9. ~~ ai.1~.7 ftl)·1n "9&11~

_ditacon0cid0, .l1 bllcer Hto, ... rari &rin ÍNll'te ele lu ~ - ai.ÍÍ 
:' •' • <· • • ·-.: .. ·· .. :'· .· • • ·.• . .·.' ·• ''•.' -

te . e.U · nifto. 

,E_t~~:;f-;=t~.1=!-2~~, .• 
-}ecin 11~ ~ DJ.lloli de ~<1. ~.~ ' ..• 

l .•. · •. 

.;.. 
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Existen 111Uy buenas revistas infantiles, una de las suscripciones del

odontólogo. siempre deber' ser a alguna de éstas. Ponaa una limpara peque

ña en la mesa con la pantalla interesante, tambien se puede con8ervar al

gunos, juauetes sencillos y. resistentes para los muy peque~oa. Un tocadis

cos o una ¡rabadora con sistelllll de amplificaci6n dari consuelo a loa niflos 

asustados. 

Las tarjetas que nscuerden la visita y las notificaciones deber6n ser 

llamativas¡ para que el niño sienta que le son enviadas a él. Un dibujo -

de. algún personaje de cuentos en la tarjeta ayudar¡ en este aentido. 

La sala de operaciones o de trabajo,.puede haceree 1111.a atractiva al.

niiio, si al¡unoa dibuj08 en las ·paredes 111Uestran nii\oa ju¡ando. El .dibujo 

·de un nifto aleare y riendo u siempre bueno. Si la ayudm\te ap.r:-ende a ha• 

cer animlllitos u otros objetos con bolsaa de al¡od6n, estos result~·muy~ 
divertidos para lOtl niftoa. 

Hay que evitar que el nii'lo vea s~e a los adultos con dolor, las pe!: 
. .. . , 

sonas c:on ojos enrrojecidos por. llorar. o perturbadase1110Cionalmente ener-

van a loli nii'los. tv{telo, haciendo. que est;,. pacientes salpn por ~tra _.:. 

puerta ó proaruando las vi si tu inf'antilea .en horario d!~tinto al de los 

,. · 11QOre11•. 

E. Peraonalidad del Odont6loco i su !yudante Auxiiiar 

· Es muy importante que· el nifto sienta que lu personas del consultorio 

le iid'wldecontianaa~ norul•nte es muy Hnaible a e110Cionea ocultas, e~ 

identificar• rlpiduei'lte cualquier tal ta de entusias~ hacia n y fato \lo 

desalentari a6n ....... Si un odont6lo¡o va a tener pacientes infanti.i~s, d! 

ber' ue¡uraree d~ tener auticienteá conoci•ientos para manejarlos sin ..;, 
• . ' J'.. ' . ·4 .. · 

producirle traumas, del»eri Ueparae de QUS el personal que etll¡)le~ ama a 

loS niftoe:··lail .• trata .. bien 7.•llbe COllO ~Jarloa •.. ·S,l·.loa awe~U,area:~.tan .. 
!19 tOz,;.. l~da al nillO, i~ oportuni~dea de 6xi to qué tiene el. odon 
t6loao dilmlftUJ8ft ~~t~. · · · ·· ·· ·" -

·-·· 
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Si el denti•ta recibe al nifto en la sala de espera. el día de la pri

•ra viai ta, ea de ¡ran ayuda siempre llam6ndolo por su nombre de pila, -

•1 no H conoce ha7 que preauntlrselo, nunca se llama al niño con palabras 

com: .uchachlto, nilUto u otro .norabre poco tarailiar. rlunca deber4 demos

tran1e exceao de entusiu1110, ni derauiada insistencia, no se le de la ma

no a la.tu.na, ni se le salude con vos d..,..iado elevada. Trate al niflo

pliciente de manera natural y c41ida. La actitud amistoH, con vos natural 

dan -..Cha H¡uridad porque no suaieren nada desagradable en el f'uturo. 

C\undo •e elabore el hiatorial. hay que preguntarle alao al ni.i'lo de -

cuar:acloen cuando para que 6ste'conteste y se sienta en.un ambiente cordial. 

' In .ocaai~~ un nillo de corta edad, se ne1ar' ir i:on el dentiata • la 

Ala cte. tratUien~ y Íle, aferrar' al brazo de su 111adre. Si no se puede .con 
··. •''·¡·' . . . . . ' . '• ' ' ·-

vencer eón palabra~ ·.el odontóloao· deber,. acercarse al. niflo de manera ami• 
.. : ' .. '. ·. . . " ' : .. '•: . ' : - .-

t:Oiia y rodMrle loe bruo• cOllO ai fuera a abrazarlo. De e•ta manera se ..:. 

"• ~iane c:oritr0i·ctel ni.i'lo y is~ le puede recopr piara Ú~varlo a la.iliala de - · 

: tratUle~tO a'in temor de que aua p.Í.ea o manos dañen a nadie. Hay que hacer 

auintir al ni.i'lo que ae es lo suficiente fuerte para llevarlo ~ proteprlo, 

,pe~·no tanto COllO·para.herirlo. Si el dentista.tieneconfianza en·si.mi,! 

.,, .. ••el'k'O que de este senti11iento se 'tramita al paciente. Si no tiene 

•e&Uri~~ ~~n~Jarl.enel c0mportuientodel nii'lo. rfo existen para su 
\ ',.. '. "., •''·'· ·- . ' . ' ' 

·...nejo f6nnulu mtaterioaaa o aec~etos para •ntablar contacto, el 1118lléjo--: ' ,' . ~ . . ' - . . . ' . ' . ,. . . . ' . . . ' '. 

'correcta lle·~ en conocimientos, sentido ,común y experiencia~' 

' ' 

1.1·. q Pr!¡?araci6n de la !yudante Dental' para el Trat;c; con el Paciente. "· 

~~te dental ea una tiaur• deciaiva en el 6xtto.del trato con.el 
,.. 1. .'. ', • • •. ' 

· > pacim~~ Bl denti•ta debe dar inatruccion eapec!ticu sobre la c~dUcta 
' . •' ' • 'e ' • 

.·.····lldecuada·· a aeauir con el nifto 7 .. como debe llevar lu converlÍacion•• con; 

.: ; ••l ac~..ftante,• ~ eúa pued~ •Jercer.~ ·aran tnt1U.ncia para::~~; ,el ni 
·- . .. . . .. . . ' . ' . ' ' : .· .... •', . -

. rio. 
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Tambien forma.parte de au tarea, la obtención de in1"or11aCi6n esencial ace!: 

ca del nifio, solicitándola a loa padrea y pondrá en conocimiento de cual

quiera de ellos las norllUl8 que riaen en el consultorio. 

E.2. Conversaciones Telet6nicu Previu • la Visita: 

cuando ae recibe un tebfon.a 111 consultorio solicitando WMl cita P! 
ra un nifto, la avw:lante ha de averipr en pri•r luaar ai ae trata. de -

Una viai ta ur¡ente o de una visita de rútina que puede concentrarse para

. una f'echa ~aterior. Debe precuntar a aua padrea cuanto sabe de au hijo -

aobre dentiatu, sus tratamiento• 7 ai. l• t .. , ai es nervi090 1 ai ha es 
. . . . . . . . -

·· .. tado hoapit&J.izado en alauruá ocui6n~ Este tipo de prepstu servirAn pa-

ra darnos un. id19~ sobre el comportUiento !\aturo del milo en. el conaul t~ 
riC>, 

1.3. !riv!o por córreo de *t:erilll Preparatorio pal'a él nifto: 

DeasnM111 de la c:ionvers~ci6n telet6nica con lóa P.drea, la .,udante de;_. 

la encar¡ada de ~nviar por correo al hop.r del paciente una carta especial· ' 

i11p~sa qu'e .. ~utilizada para la preParaci6n del nii'lo en su.primera visi . . . . . -
ta a nueatrocon9ultorio. . . 

La ventaja de·.en,,iarla diri&ida ial. pr0pfo nii'lo ea obvi.,.nte para au ea

: ' t11111laci6n. Jio •e~ tWO qUe el peciuefto d..ueatre su satisfacci6n llevAndose .-. . . . . . ' . . .. . -
.· la a la cau o enaelandoAla • loa cOllpafleroa de Jueao•. Loa padre. ae ;. · 

.. :matrariri ...r--1-.nte . .Orprendidoa dé la actitud positiva ·.del nii'k> en;. . . . . . . . . . . 

su primer: encuentro con el . dentista •. 

. . 

A continuaci6n ae prnente wa ._...;. de carta destinad• a la prepára · 
. . . '. . ' " '' '. . . ·. ·-. --. 

ci6ft del paciente lntutU para su pri•r visita IÍl cónsul torio. 

-.,·-"·,: 
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l•tl•da ••fto.ra • . . . . . . . • . • . • . • . . . . . . • • . . 

SU nifto tiene cita con el Dr. Ruíz el día • -· .......... . hora ••• 

CUando t¡.aiaa a (nállbre del niflo) al consultorio, el_Dr. Ru!z·le 

rueaá que permaneaca en la.sala de espera mientras ei entabla 

11111istad con su hijo· Y,aana su conf'ianza. Despuia del examen el Dr. 

Ru[s la invi tarl a entrar en la .sala de consulta, donde le expU

car6 el estado de salud dental .de (su hijo(.a). 

Arites de la pri11era visita, tenga la bondad de leer a su hijo(a) .. 

la narraei6n adjunta~ ,..pi tiindola por lo uno11 dos o tres veces -

en ~ilaione• distintas. 

A t e ?l t a a e n .t e. 

Conaultorio. del Dr.· Ru!z. 
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NARRACION: 

. "Loa dentistas son Ñdicoa de lo• dientes y cuidan que eat6n sanos. 

El Dr. Rufa tiene para ti wi consultorio especial para viailar tu aalud. 

Hay una enfermera que tú conocerás pri•ro, au nc>11bre ea: 

Srita. . . . . . . .. . . . . . . .. 
ella te. presentar' al Dr. Rulz y U te llevari a una silla de colores, -

en su conaultorio, que ajuatari a tu t8ll&fto para que est6s c6modo. 

Te pondri una servilleta alrededo; de tu cuello ?ar~ que no se· te manche 

la ropa cuando~lltf.trabajando, uaari úneapejito el• te colocari.en la

boca para ·ver .tua diente• por todo•· ladoa, i;Ubifn ti e.ne un cepillo y -

Un. p-ta pará dientaé llUY .iaabróaa~ con la. cual .te los li111piari \lno por~ 
,. ' . '. ' . . . ' . . . . . . . .· . . ' . 

. uno y:con.una c~a toto,arif'ica .. peclal te loa~etratarl. 

Al or. RutZ le ¡ustan loa niftOe par eso les explica ·~et.mente lo que:

' lea va .a hacer, procurari no ....rte dafto 1 muy pr0nto tendrlia muy sa

noe todos tus dientes. 

' ' ' 

". _Mientras 'el nr·~ reYiaa:. ~ .. :dien.~~. tu.~. e•tari\e~ ... 'J..a -~~a e&¡)er~do-. 
te llUl' ~ntretenida l.eyendo revistas.· 

cuando re¡resea a tu cua' le podrú contar a papá la eXl)eriencia que pa

saste en el consultorio del dentista". 
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r. Mollento 1 Duraci6n de la Visita. 

cuando se trata a niftos, es importante tanL~ la hora, como la dura

ci6n d• la visita, pu•• -bas pueden afectar su coaportuiento. u· niño

no puede permanecer en. el aill6n 111'8 de media hora y si el tratamiento -

tiene que prolonaars• dU'ícil•nte. loarareeos au cooperaci6n hacia el f'~ 
nal ~· pierde au paciencia y c0111poatura por muy tranquilo que sea, e11-

peaar' a llorar y dir(cilmente podr' ~ecuperarse • 

. Reciente• estudio• hltn· indicado.que .la hora de la cita no tiene import3!! 

cia cr(tica en el comportamientO del nUlo, sin emb;.r¡o~ a niftoa de edad

preeacolar no deber6atenderaelea durante el período dedicado ala sies

ta. · 

. Tupoco deberla ser traldos al dentista poco tiempo después de una'.expe- · . 

rienda . emoet,onal, > ser{ll ~OllO puede ser el nacimiento . de Wa t\erNno O her 

. una,· o'. la llluerte de alÍUien cercano. a ellos. El niftó e1Ít4 oxperillÍentan-

·. do en ea te 11011Htnu_; tr:-awaas e.OCionale~ y' la viSi ta· al dentiS.ta solo· aña-

.. cllr,·raA~::an.iedad y -d~~con~ior~o~ 'en estoa l'IOIM!~toa ser&muy dU'lcil.lo-:. .. , ' . _: . ·, .·. '. . . . ··. .· 

arar su cooperaci6n ,-.,~eden encontrarse dif'icultades para su manejo • 

. G. .Lt c;mversaci6n del Dentista. 

euando el odont6loa0.le-hable,al nifto deberá ponerse a aualisnionivel 

en ~si~i~ ; converailci6n. en palabr~a' e 'ideas. ~lo tiene. ningúrl' sentido 

.. uaar 'pal.ab;~a delláaiado' dU'lcilea. de cÓllp~nder~. l:lablar demuiado confun 

dirA al:nil'lo yle producirA deaconf'i~a y. aprehe~i6rí. Se recomlenda s; 

.. leccionar o ~l~air ·tuU .de converaacicSn, sobre "situacione~ que ·le sean
.. · tuUiarea, al. ni~o, por_ ejuplo, .de butbool, sin discutir las reglas - · 

.•complicadas del jue&o, . se puede hilblar · de· laa eliperi~riciu ·. penlonalea . ~ 
'. - ,, ,... '·. . '. .. ' 

que 6f hit.Ya tenido~ 
DAJel.o Ú.evar la conver9act6n 7 ea ~uy pequeiio ell conveni~nte aftadir• ai~ 
:F de;rJ~,. ª 1• pi6t1ca par~ inter~aar10~ tubi•n ~.~ evitarse. ha~ :. . . . ·,. '' .. ,,. __ , . '. 

_blar al· niÍlo.c. s.t.túer~~~ pequellO-;dtl i.o qúe ~ñ':,;eal.i<;iad e1. 
. . .. ,, . ,v" ' .. . > •• 



Nunca se subestime la inteligencia del nifto, a casi todos lea auata
hablar de algo inter~sente. Aleje su mente de los procedimientos dentales 

ya que al interesarse en lo que est6 diciendo, no dificultarin nuestro -

traba.Jo. 

Hay adultos que prefieren silencio cúando se es~ trabajando en ellos. -

Sin embar&o, a la mayoría de.los niño• lea auata oír hablar·al dentista, 

se sienten menos i&norados y olvidados. 

A veces, por 111edio de \m mon6loao sobre aleo interesante, a bue de una

repetlci6n constante y sin cambiar la inf'lexl6n de la. vo~. se puede ind~ .· 

cir a un niño temeroso a s011eterse al proceso de la inyecci6n. Si el ni:--: 

fio hace preauntas té-ate de responderlas con la mayor exactitud posible,':" 

y no lo deje que. ·1u use COllO. t6cnic.a dilatoria. 

H. ConoCi•lento del Paciente. 

Se puede aprender. lllUChO sobre el cmportalliento emoCional del pacieri 
' . . · ... ., . ' .·· ~ . ·.'" . ' . -

te. observhdolo ·en· la sala de recepción •. ·· Si. ••~ .aen~o en 'el re¡azo .. de 

·su ~dre o ab~azadc>' a ella,· ae ~den.anticipar dirlcultades en .el primer 
en~ue~~- Si ae,aie~ta sol~ y lee'im lib~ o jue¡a alejado de la madre, 

se puede suponer. que ea e110Cioná1-nte uduro y eat6 bien: centrado para..; · 

•· recibir al¡ún trataaiento odontoi6~co en la primera visita. .. . .... 

Con esto~ conoci•iGti:ls ace~a del piacienteiae ~ede preVer~ en.cierta~ 
ronna. su reacci6n al tratui~to dental~ 

I. . La Importancia del Paciente. 

Cada nifto deber6 reéibir toda atenci6n, sinpr:-e.haJ que tratarlocOlllO 

el ús impo~tante. NUnca deje a un paciente llUY pequeño aenta'c!O_solo en.:. 

la sill~ ya que·~ .. te11C>rea, aún ~ diaipados p~~ c0111pleto, '. pued~n a&rlÍ!! 
·dar.e si>tiene 1tue .bu~ el c·l~Ülo~ aún ~do sea por ur( iiomento. · · 

~e&Íireae de que est6 ;~sente ~u 97'1dMte, sin ellÍbarao ~i .es~ at~ri- .· . . .. ' .•. '· '. .. ' . . ·- ' . ' . . ·' .. . 

.-do0 e~ mejor queel'dentiata no'lo abudóneen'·~eol~to. Tubifn ea• 
lo transferir al ptlCiente 1ntantü de.un cublculo·a otro para rea>.bar : 

,t:;~zt~"7:.r .• ; .. r.:.~,:;:;r;;~.:-:r±:~ , 
,-:• 
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J. Habilidad y l!apidea del Dentista. 

Aqu[ el Odont6loao deberá realizar su trabajo con destreza, rápidez

Y •inillO dolor, siendo conveniente para ello, tener un ayudante cuando -

trabaja •. !s importante trabajar suave y cuidadosamente y no perder el -

tl•MPo con niovi111ientos innecesarios, el niflo puede soportar. molestias. si 

sabe que pronto acabar6n. 

Un ej••?lo, si nuestro ayudante coloca el instrumental adecuadamente, 

no serl necesario buscarlo. y perder el tiempo una vez. iniciado el trata

miento • 

. Un. nifto puede ver' claramente cuando no hay. eficiencia, aún despu6!5 de P,2 ·. 

; ~as visitas al:. consultorio~ pues es mucho. 8iü observador 'que el.aduito,-

tal _vez pi;>r s~r. in4ui~t~ e interesarse ~or io qu~ le. rodea. Pr.onto sabri 

.. cuando ·el. dentista es capaz, o no. lo es .• el paciente perder& la c~nfian~ 
z11 en 6ate. 

·'. 

:<. Uso de Paiabras ·!1_ue Inspiran :Uedo 

El odont6l~So deberá evitar utilizar palabras que inspi?-en miedo al.:i. 

nii1o. ::~uchos de los.· temores. en: el niño son causa del ~ratamiento ~n s! ~ 
sino por 6~ · ~i.piÍ'icado a_teraodzant.e de alguna ;palabra. 

Alpoa se ·eatre,..ceriin de miedo al· ofr '.'a¡uja o je~in~a". y sin embargo, 

. no se opondnlit,demasiad~ a la curaci.ón o al t:ratamiento si' los llamamos:.. 

· ·' :de· ,:~tt'a. :: ~~ra'. Debe~S evi t8r . lÓa ~r\ga:.lOs t ·pero cuand·O se realice algún 

. ·tratamiento molesto o que cauce .dolor, deber6n usar's" térmi~os .conocidos·· 

por el nÍ.&, eón los que estf famtliariZadoy no le cauaiii, temor~ La sus 
·. titu~16n exact~ de pala~ru ••,le~cionarláa se&wi··su ~riterio·, por ejem--

. S,100 en vea de decir,. "picar, inyecci6n aap¡Ja;•, podriainos decir ".vamos a 

· ·~oner. ~lF -en. tus enc[u que H sentid e~ el plquete .d•• un mosquito••. 

,Saben que loa piq~te. d• ;.;.c:auito son lllOl~stos, pero el dolor no e~ su-
.. ·\·:-·."' 

tici~nte ... nte ·arande o 'duraderó para producir ansiedades lietinidal&. 
' . . . ' ' ' - .. . ' ' \. 

·· . .: 
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L. Uso de la Administraci6n, Halagos Sutiles, Alabanzas y Recon1pen
!.!!!!.! 

En los procesos de aprendizaje, el castigo y la recompensa son bási

cos, incluso animales de laboratorio aprenden a caminar a trav~s de labe 

rintos complicados para encontrar recompensas de alimentos en el otro ex 

tremo. 

Existen muchos tipo• de' recompensas para loa pacientes que se portan bien~ 

''Una de las recompensas que •busca el niño es la aprobaci6n del dentis

ta". Cuando el niño sea buen paciente .hay que decírselo, es·i':o impond~·á ~·' 

una meta en su. comportamiento futuro, hari todo lo posible por .conservar .. 

el nivel que él mislllO estableci6. Hay que .alaba::- su comportamiento, río su 

;>ersana1 por ejemplen En ~ez de decir .;s un ni!'io bueno, dígale que. hoy -

se ~port6 muy bien. en fa silla. 

LOS ~egálo~ 'son buenas rec0mpenaH, darle al~ regalo' cuando se ha_; 

;>ortado bien forma ¡)artj, de un manejci' adecuado. Existen 111u~hu va:-ieda

des de regalos según la edad. Al~oa dentistas dan pequeños objetos o -

J~te~; otros dan cupones para-,compra:- helados en alguna tienda cerca._ 

na.' oar:-á los niños est•·ellas doradas para que las pegue en una cartuli

na q~e·~stá .itn la sala de recepci6n'es muy ef'icaz. Lá variedad de r-ecor.\-

. pensas ¡:juede ser .desde paseos. en cabtlllito .ª modelos de. 'yeso,· etc. l..o -

·.que imJ,resiona fa,;.orablemente al nilio, •. que el ~6alo, es ~ue ·se ::-eco · '' 

nozca su m~rito. 

:.t. .Sobornos y el. Paciente; 

?odemoa decir catea6ricamente: "Nunca soborne .a un . nifio" ~'. pues :-á:-as 
- . . . ' . ' 

veces se ~btienen resultados positivos 1 aeneralmente éste se~i:-á por-

tándose mal para obtener - sobo~oa y concesiones. ?l '90bomo. ~s admi

'' Ür que el dentista no puede manej~'Ífl situaci6n. 

un niflo per~epÚvo p~n~ se aproveeharide la mala 9Üuaci6n d~i 
tá. Ea conveniente ••ber diatin¡uir ent~e •obOl'.flO y 

····la Une~ ~i~isora ell iluy .. · .... ,. '. .. . 

:·,' 
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Sl •• d.l W\a recompensa al ter111inar la visita, aún cuando no baya -

cooperado durete el trat11111iento, puede servir de soborno para que regr!: 

•• a la ai¡uiente cita, pero esto de ninauna manera va a f, . .rantizar que

fl •• porte bien en lo aubaecuente. En la recot1pensa se . r•ecunoce su buen 

C:Oll~rtuiento, deapu6a que se tel'llin6 la operaci6n. Los sobornos no ti!! · 

nen lucar en la odontolo¡{a. 

· N. Ordenes COntra Suaerinciu. 

DebaCllOS de ue¡u;.ar ·la cooperaci6n del paciente durante el curso de-. . .. . 

un tratuiento dental. Para obtener las relaciones deseadas nunca áe pi~ • 

.da al niilo que ae ao.ta a una;.tluaerencia;" Al. pedl~ qu~ hqa al¡o, el -
·.·· : :' .'' . ... ',.. '. : ' ,· , .. ·:. '' : ·, .. ' .' 

.odon.t6loao. en .... al.idad l•. aat6 dando a ele¡ir ent~ aceptar .o rechazar.• 

SL~l' ~irsO se le da a ele&lr, n0 ae.puede considerar ul comportuiento .·· 

éuaridOhag~ un t'eetuazo ~i •• ledlc~ q~tt obedéacauna ot'den, no ~i.m4 
:~i:ec:c16n. qu. aéeptat". ·. s+•· ríie..,, su cOlllpOrt1111i~nto ... Y\lªl~~ aµto~ti~ 
c~n~ l~~ptable. 

': .' . ... 
cuan~o orctene a t.innifto que c•pla sus deseos, tiÁaalode aianera •&r! 

dable, pero d~idida. NO dude en sonretr·y aoaar con su.paciente, sin em · . 

. barao; •••: .. f:ll'M .i la sit~"i6n ió requiere~ . . 

-.. , .· 
· ·· ·• ' ·. · o •.. , !l '&sont61o¡o y :ia RU6n~ 

, . euaftdO t'ra'te ~on :l'llftoa:, aea ~~iata y ruonable~ No condene a un ni·. 

·'no p0rque; .. t6. úuatado,. trat~ de p0nerse en su lÍ!&ar y c0111prender p~rq~6 . 
~tG,ia.,dee~a lauera~ Respete. ~~·· ~1¡,..ea, ·dele ai ni&·opor~ld~d de"". 

. ~ticipar .n loa procedilÍ~eiltoa dantai•~: 80.teni.endO el ai¡od6n,' ayud8!! ·. 
·.··. !~ ·~ o~r¡a c~a. ~ ele ;llC)c:• i9PQ.rtencia, b8aa q~· 61 se sienta parte 
.· ~l eerviclo. quia eatl NaJ.i~,. u( a41· inter~sari-, cooperari~. Tr! 

·.·.· tflo ~~:1ndiv.14'ao 1• no como ot.j.tc;~ 

'#;~~¡~;~t.~b~i~::. 
.... ~. : 
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el paciente lo pondrá en gran desventaja, porque la ira diBlllinuye au ca

pacidad de razonar claramente y de tener un comportamiento adecuado que

indica al niao que ha tenido 6xito aobre el dentista. 

Si el dentista pierde su control y eleva la vos solo asustar6 ~ niRo y

se lé dificultará aún más manejar el COllPOrtallliento del niao. 

Si ha tratado de hacer todo lo mejor posible por entablar ~ relaci6n--
. . 

con el niiio y no lo ha conaeauido.. ea •jor adlli tir la derrota, que arru,! 

nar un tratB111iento dental tuturo. Si no puede evitar enfad,rse, es mejor 

deapedir al niflo y dejar que otro dentista pnaetM 11&1erte, tal vez U PU! 

da tener bito donde.auaied le der~ta el tetlper.....,to • 

. Q. !l Odont6lo19 y· la. Gr8i:ta. 
·~' 

. !s'·cc1nvenie~te rec~rdar que .ilevar a cabo proeedimiéntOs dentales. que 

los ni~ de corta eda~ se BSUS~ éon lo deSC~ido. ~OdOS ~.WI mov1t~~e!! 
toa, 1•. sean Íll. .unejar al pac.iente o patios Opér:atorios9 dé~riri 110stril:

Mtux-'aÚctad y. suavidad Cot1 lo ®al se e~i ~á ¡ran, parte del 111ied¿· innece · . . ..... 
ÁriOo 

. 
La odontoloaía es una protesi6n. llena de "¡racia". utilicela para ventaja 

suya .. Si, hubiera que definir• loa requisitos de buen odontopédiatra nría: . . ' . . . ,. ,.. . . . ' . ' ·, 

aracia, tiabilidad1 conoé:i•ie~~.to11 e inteUaencia. 

cUancto·ee.someta al.ntfto a tratamientos odontol6aicoa1 n necéáario-. 

' evitar CUalquiel' trauma: psico1Ólico, nO obliW.te •. en.· aÍgunae' ocasion~s -

.... ••to no •• po~ible, pueil mchaa;vecea, ~. llÚ iniPort~te la realizaci6n-
' . - ', ' '<' ,. . . . ' 

de un trátUiento, que el trama' que pueda ocaalonarle,.procurando que -
is te ~ea ~ni110~ Por: ej~..,lo; la \rectucci6n ·de un absceso. · . 

~tre·todos los prob1...a<a11e>c1a~ a·1a odontopediatría, elunejo del..'. .. . . . . ': . . . . .. ::.. . : (. ' . . . .. . . .. '. . .' . . . ..' : . ·. 
,nillo éa sin dUda el • illpOrtante~ ~ qua •J. .no elciete cooperaci6n ade-

c~da del ~iente, ioa p~edillieft'toa den~•• •• vuéív~- ilUY dit!~Ü~ 
: ', •• • . . '.... .' ' ·. • ' .• ' ; '.' . ..'; • ' . ·, 1.\, ... .. • ' . . . . ~ . . . ~ ·• •· . . • . 

1 a '"°" illlpCHlibln • 
. . . lxistltil ·vari~ -~ .·P81'·· -...n~\ la ·c:Cioper..(:16n. de,l ~i.nte· ,·di~;'.•·.•• 
· .. nuir lu mol•ti~'ualü ~Olllkaectarl*•~ :~afaicoa, hi-.ia,. tranq•d~ 
:·u~~~1.·.-.,..~1~~~~: .. : · ·: .. .... ·.· ··:···'.·.r.·::.··.· ··· ., · · 

,_., 
\: 
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CAPITULO V 

ALIN!NTACION Y EDUCACION DENTAL 

A•. ALIM!NTACION: 

. lkii'ante los primeros meses de la vida, el niño deberá alimentarse con 

la l.Che.del pecho -terno, que es el aumento proporcionado por lanatu-. . . . 

·•.raleza 1 por lo tanto el iUs adecuado, únicament'é que existiera enf~rme:- . 

'dad o una nial• nutrici6n de la madre,. deberm emplearse otros medios. 

' ' . 
Al iiamar, suécionar el nil'io hace un esfuerzo que a¡Ota y , le provoca:-

.suefto, .. \In nUlo. que dueme y sé aumenta bien, será sano y no tendd pro

.: bl_.. de ninluna (n~le. Este ejercic.i.O le sirve además ¡>ara desarrollar 

a~ 111Úcúlo8 ravC>reciendo ai adecuado crecimiento de el maxilar 1 mandí . 

.. bula, ul CClllO ~l ,apre~der' iús pronto .a masticar; . . . . -
' ,.'·. 

. . . Tuble.n .otra ventaja n11is de ser álimentado en forma natural, e~. la -

llmlftidad ·natural. que puede adquirir de la madre contra diversas enf'erm! 
' ... dad••'• 
.Loa aúllentoa de cOn&iatencia blanda p "preparados especiales" que -

·.·.dicen contfen~n cotlpleiientoa vi tan!nicos neceaariOa . para· "el buen desarro. · 

... llo del .lnf'an~", ~h~ v~ces son p~:r j~dici.llles, porque ade..h de conte '."' ··. .·· . ' ... ··. ' .. , . - . ' . . . . . ' -
ner • .ubatanciu aint6ticaa, i11pidenque el. nifto se acoatumbre a masticar. 

Ka necesario .ucer notar a los pa~a de 'tami~litr i.~ comodidádes que 

,;.,. Oc:~i~• brincSM: loa. a1i111ento•: artitlcialea,. é:~ en .ei c~ao de c¡ue~. 
exle~ alpa afecc16n o enfe1'."19dadee qU~ no p~raita un 111etaboliem nor

:UJ.. Son G.tiies, per0 en un nii'lo eancf produce un decaimiento de ••lud, -
'1• ,• ·.·.' . .· ·. ,· ' . ' ,. . '. . . 

7a, .caUii todas la• eubetaneiu ftec:eear:iu para unten~r en equU,ibrio el - · 

11.t.boli~ .de·.au orP,..lUo e; encúen~-·~ dive~08 ali•nb,a'natW.aiea~ · 
que son • rAc:1i.~te. aai.u~>por ·•J. ..,.r~to diP.tiw •. · · ···• 
. , ,• ·. ' . . . . . . . ' : . . : ~ . . : \ ' . . ' . . . . . . . ' ' . ' . . . " . . . ' . 
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B. LA BROMATOLOGIA: 

Ea la ciencia encar¡ada del estudio de los alimentos y su clasirica

ción, con respecto a la cantidad de pl"Oteínaa, glúcidos, lípidos, vitam! 

nas,·minerales y adeni&a substancias con las que cuenta cada uno de ellos. 

El cirujano dentista dedicado a la Odontolo¡ía .Infantil, debe "tener

conocimientos entre otras muchas ciencias, de la Bromatología con el fin 

de seleccionar. el al~mento que reuna cualidades nutritivas para el orga

nismo, a la vez que sean eatiniulados para el desarrollo correcto en Tun

ci6n del aparato masticatorio, para que con el consejo y colabo~ación del 

Pediatra, se le puede instruir al niftO una dieta apropiada. 

En contraste con loa el1111entoa qulmicoa y nutricos del alimento, que 

son asimilados y distribuidos por.el torrente SM&Uíneo, está el caricter 

fii.ico de· loa ali11entoa que concierne a·1os efectos tópicos sobre los -

dientH y lu estruc~~~riodontale~, ,que ac~úanloéalmente en la ca":" 

vidad. bucal. t.Os ali111entoa·duros, fibrosos, gruesos y secos que requie:-en 

unacorrecta masticación para poder ser.deglutidoa,·no solo producen una 

a,cci6n ·natura:! de limpieza en. la superficie de los dientes, s,ino que ade 

mis, pr011Ueven ~r· secrec.i6n .salival que ayuda a la buena digestión, -

corneU'icaci6n de la encía y eatiilulaci6n a las estructuras ;>eriodontal;_ , 

y.6searieceaaria para conaérvar saludable la cavidad oral; 

C •. EDUCACION DENTAL 

La·educaci6n dental debe.inici~e prinier&111ente en los padres def ni 

!'lo, explicudolea el funcionamiento de cada una de las partea qu~. se en-
. "' . 

' cuentran en la boca r ~omian el aparató lllUticatorio~ y los medios 'con ..:. .. 

. los que se, cuenta para su Umpiesa y coruilervaci6n. 

En el niflo 6ata educaci6n 11• encuentra supeditada a su edad y capaci 

dad de rUonaiiiento •. Coi.o se mencion6 •n el Capitulo III¡ la ed11caci6n -

dental .. debe ftipeU,.' a l. ;~ d. ~ ... para: ca~ el ~- ra.i_liari . 

. . ~clO·~ co.. .• 1,d.nt1ata.1 ·~··cclMUltQA~ ..;~iiulte. ,;~1 ta 96~. º .. r.c,~ · · -: .·. 

•;. 

' .. 

·:· 
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frecuente•, en las cuales ae lea ir6 ensei'lando el 111&terial con que ae -

CU9nt.a, en tol'9& dldlctica y accecible y con l~ prActica de ligeras rev! 

eiDIMla y li11plesa dental, se lo¡rar6 su confianza para intervenciones -

paetal"iOrH •. 

la a los padl'e• en casa a qÚlenes les corresponde supervisar esta.-

·educaC16n dental, inalstlendo de manera especial en q~e sé efectúe· la fU!! 
ci6n ... ucatorla correctueftte 1 la hi¡iene dental adecuada !:lasta donde 

.·;... poeible~ .teniendo en cuenta que· en un principio,· el nifto. solo Juaar6 

con •1 cepillo.7 la pasta dental, pel'O servir6 para que se acostumbre a

. .. to. • 

. La enaeftanaa d~l cepillado debe iniciarse por •dio de. la iai taci6n de '.'"' 

.loa padrea cWindo ellos lo pr.Ctiquen. 
' . . .. .,. . 

fi..íntl"u el nifto no pueda ¡,Ora{ ala.lo erectuar au hi&iene déntái, se le 

. clilrl al pequeflo deapuia de cadá >Coílida una naranja, mnzana .o zanahoria, ,,,·.. . . ' . ; -· ' " ,· - . . .. · ·,··, . 

é¡ue por· .... aÜ•-.tOa duros 1 ·deteráeftte• etectua.rtin Ul\a liaplesa natu..: 
' . . . . ~: ' . ' , ' . ' . . . ' ·, - . - . ' - . . . . ' 

rar•n .... t>Qca, ~l.llt.ado en cierto llOdo twl e!icas como el.cepillad<>. 

T..bien ~ha ce11tprobado qwt bebldu calienteli poateriorea a lu c011idU 
cc.ti-ibla7en a ·~~ lt~ieu. . . . 

- _'.',,' 

Se lea pedirl ·a loa ·¡tadrea de f;•Uia una uvera restricci6n de .los azú-: 
1 • ' ' •• , •• ' ' .,; :; ' • • •. ' ,. 

c~eil todu' ... tor..U, , .. :c1-ae:Npl"e8entan una aaresi6n i>V• su denta 

~ ~~ '1oa prl•~.; de au vida, por ~u deticiente hiaiene l>ucal, : 
iÍ•t:t~lCMI en h,ru por·~· wntajosa con trutU. !n el,.caao de~ 
ca.le . ~1 • nlfto . ~. ~ arecto •. · la. inpsti6n de ao1.;,.t111U •.. de~d .··p~urarse 
quá 1~ bllp d911~6s .de la ca.1.a. ' 7 ~ entre ~11~ y ·cl!lr pot1~riormente 
una ~ hl&iene:,clefttal• lrl .. t. toru ei auato por loe. a~íácaru se -

·. . ' . , . . . . . ' . ~ . . .. ' . ' . ... . . ' . . ' '. . ' ·. : .. 



CCITCLOCICliiS 

La Od.on toped.iatr!a •• la pU"tt d.1 la Odon tolosia qut •• en..;. 

oarga d.tl. ouid.a4o d.en tal d.el niPlo tlllitnd.o ocmo prino:Lpio 1 tin 
la prevenoi&n, no aolo d.t ateooione1 que oauotn probltmaa·tn •l 

aparato maaticatorio, 1ino tambi6'1 111 la varieciad d• problemu

pll,ool6gioo1, que junto can aq,utlla. H pn111tan e tl paoientt. 

Para mantwier lá boca en buen titad.o •• ••ta rtalisand.o por 

mecl101 publicitario• (la raüo, ·tel1Viai&l,1to.) ori•taoi&l' y· 

ed.ucaci.&i odaa tol6gioa ·!sacia. el pdbl:Loo • • ¡mer&l. a tin d.e . · m

Hñar al niño ctrt otro• prooetilai&toa .b&b:Ltoá 4• limpitiia 7 . 

. oori .. :rv.01&i d• w.a uent••. t•poral••· 
,' . . : . . 

3l od.mt4lo¡o no Hlo d•b• 'W•oV alh~&~ica•~ •.la ~~d&d. 
. buoal o'p:lH~ d.afiaü.a, d_lbt tulbi6'1 reoc:nooir lu Oamplicao:Lcmea 

11101tbl•1.afeooion•a aiatem&tiou tri iaoan4a4buoal 7 p.; •. ~ 
t.llo,. debe· elabom--Wr 9±=· c1Spio~ ompl•t~ z· !!htytiv~ qu• . .. . . . ·. . ··: . . .. .. .. 
O&~•dr' .• 

a) •11no1ao:L&i d• conjunto· 4•1. p~o1mt1. 
,~ ' ' .. ' . 

v;ra. altura, an4&1' ~ mUóJia, etc• 

·.: b) Hiitor:La ~l1n:Loa que :triol\11& '.prtsuntu ~dHpm•a 
blH. (anteoedentH paioadtiooa, tiaiol6gicoa;, • 

patol&ciooe eto.). 

101t.r1onaett,108 11~1.nto.i undbulue• o 4• .Unoaoi&i 

· 1a que, : u illp~tmi t• la jri:Lcna1ao:l~tt111por~~bu1ar púlla pu.1, . · 

d.t' e~littl' tftotuzoa.',,·o ohuclui4oa~ O b~m. H lOO.ÍiAD traa'tor- · 
a~· DtOpl. ..... O ila:teoóimea .C el Oudlo. por dl"illra 'de· ~ftOOiGQ. · .... <' 

' . ·'. - '."\ ·•· ·' . - . . -. ·- _, ":·-. "'"'' ,. 1. • •.• ,' 

•itnaa&le•. f-'::··· 
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!ocio lo anterior debe oon•id.•raroe &l elaborar una reViai&l 

da la oavidad. buc&l en la cual s• aprecia primeramente 11 alien

to del paciente ai ea agradable o desagradable, - en loa labios.

si .h&Y ulceraoionaa, vd!oulas,eto, - en la muooaa.- si existen -

· lHionea como pipentaci&t, hemorragias,etc, - la oalidai de aali 
. . . ,, ' -

·va del niño •• delgada, normal, o vi.acosa, - la 1ncia .- su tainaño 

tol'llla, ~olor, .to, - las al teraci.ones linguales • .;• que aon por lo 

general inicio d.• Wl proceao patol6gioo, deben .observara• can 

.• mu~ho cuidad.o ·en au tama.;¡o, color, textura, ulceraciones, •.te. 
• en el pal&dal'e- afeooionea OOIDOI Ulceraa, engroaamien to. per ::

f..ao.t,mH;t'*•• 
··;:," . .·. 

. . 

Ta que •• ban oonaiderado los tejidoa .. blanctoa, nos d.iriji., 
.··~ a.bon a ·los dientes• 

'. · i 'C~aid.e~and.o~e; Óar!oteriaticaa no~ales a.e su eolor, i'~~a., 
eZ\\poidft~ 'na.aro~ para ~ciar a ia •xiateno.b a. mal tormacicmea 

·. pi_.l'*a,o1on .. , . caries den tal, dep6ai tos de a&rro, ne. 

• .uento a lo anterior el d.entiat& pod:-& proerama~ el tratami

into .adeouad.01 preventivo o curativo. · 

·Desde el :¡:unto paicol6gico1 il oclintol&go observar' 91 deaa.

rrollo 91DociGr1al del paciente tn relaci&l ocn loa trata:nientoa -

d.ent~e~, · d~bera llepr. a omaooer .la perac:nali.i&d del niño y su·• 
' . ~ . ., . . 

d.eaenvolV'imi•to y &J.Wiar' a.· comprender loa problemas eillociionales 

· el.el MUJ.•o, ;ya que loa traumas que aa preaentan de. niño y la man.t 

. ra dt ~ejdl~a ~bi.a CCll la edadt(un: prooaao d~ maduraoi6n d.!, 

pcd.e ~l o:reailli-.to del incUVid.uo). - . . ,' . " 

~- ~ omolW.r. qua la eW .pe:rteota para lle~ar ·al: niñ9 -
·, .. , . . . . ' ,.,' . . ·, . ,··'•" '· ., ' : ' 

·· •. al •tl1oeo, •• 'OU.1ld.o tiene• d.oa o tres año~ ·ci..e' edad. i tteotuá.r 

' n~1~.e·:~ ae1ii.~i~11r.1 ~ert"n•o•~ar10 ~:t••• ••1 11ebl ···•. ~> 
· · .pii-: hu.··. · t~ i& actacl.·aiui.ta. . . . . .. . . - . · ... 

- ' ~ ' 
.. ~~ ·, .: ·: 



Lo• niños ~9111111 a la Odont6log1a, por lo d•aconocido e ines

perado (ruid.o,vibraci6n de la trHa, temor de oaHr del aill&i ~ 

~ental,etc.). La 1.ntluencia de lo• padres en la conducta del ni

ño, puede determinar que fate aea amable u h6stil, cooperador o

ser rebelde y &a! ae segillr' g91'1eralizando cada OOlllportamiento • 

en laa diterantea edad.ea del amior, niñez, pubertad, adoleoenoia 

juventud, madures. 

Lo anterj¡or ea importante ya que ai el niño convive con los 

adultóa emocionalmente madilroa, podra a travla de elloa tambiln

.ad~uirir la madure& uiocional neoailaria que le ayude en. aue. vi

venoiu diariu •. · 

:0111tro de la• necelidad.e~ tunliamentalta' d• todo niño debe -

brind.aroal• &mol', para qu• ... ai.nta cieaead.01 apoyo, pua:,que -

ai111ta'reapald.o y proteoci&l1 :eñ~añarle autoridad. para que com -

~randa el respeto que debe a loa 4.U. :i ilaber distirlgui~ 911 tre

preilio y oaatigo1 · acaptaoi&i, para bri?idai'll oontianza. en •i mi.! 

mo y d.1aarroll1 ~ capacidad para entrent&rae· al miedo que le r.2, · 

dea. 

Otroa factore• eziatentee que van definiendo la.p•~•on!. 
. ' ' . ' 

lid.ad .del niño aQlll .la relaci~n f'llllliliar, ioa juego., la morali-

dad., etc •. 

. . 

. n comportamiento. de loa padrea hacia aua hijoa en relaci&i. . 

COrl la odmt6logia,· ·puede ubioal"HI . 

~t .. y duranta un tratamiento ·od.cntol6¡ico con· Ulterioriciaci a -

esté la reoomenÜble t1111illaril&l' al niño col'l ·la Ociac to16Sia, 

lla.V.'2ád.olo ai oónaultor:i.o p&l'& 'qu• lo conozca y •• acoa:;umbre a . 

61~ • aiii preatlfttar• probleua bucal••~ •• ci• gran valor hacer 

reVbiClllH y aerrloioa dtn'talH ngul&l'Ht ·no ejperar llevuio -
, 'C~d.o 81 ·presente Un CUacil'O que Í. late L{actaÍld.~. (d.olor d:e ,d.i.!D, 

·· te~:entri oÍr~~h Ysi'~: ·' · · 

. '' ,:·'. ;,, ' 

' . '·' 
~;. \ ," .. 

'·~ ·' 



Si ae l• pel91t• obaeZTar, oamo •• reali1ui trabajo1 denta!, 
ea • · otna niftoa, Hrvir& d.• reto, pub a 101 in:Can:t'• no lH ..; 

suata a.r · d.ite.r•tea. Si H wi tamiliar 11 dar& m&yor ocmtianza, 
que oca Un ezt:raño • 

.. Duiout• o - el momento. 4• la atenoi&a 111 partiolll&1' .. ili-
tona 1 trata 4e baoilr omprend.er a loa padl'ea, qv.• el d.enti1:ta.
prepu& al niño •ooianallllan.te para •l tratamine1:o. Loa pad.rH • 

4eb.;a . bl'ind.ar. oaafianaa, paro pe~101rdz1. tuera d.1 la aala d.1 . 

tnWáillito, á 111.fto• q\a• el 4entiata augill'a lo ocintra:rio• Si -

.. ••to 'noeu, H ie da:r&n aisune:. inatrucoian•• a l~• pad.1'9s por 
. •" ·_.·, . ,, ·, , ·1·." ...... ' . '.. . . . 

e,1tá1 DO 4ebe:ran hablar' al d.entilta ni al .. niño,· no 1zpr1~~ -· 

. au 111940 pU.GDAl t~•t• al niñ~ • 
. . . ·. ,.... '·.'·_," ,:·.· .. , ·. ' :. : .· 

. 11 une,10~ ui niño 111 .1 oéiui\ü.t'ori~ d.mtal• el ocl~t6logo' 
4•~ Pn" la ocatiu•a o.ei· niño, H d.iriSid a '1 po:r .u' .. n0mbr1 

• • ' 1 '.' • 

. O ÜaiftutiVOe ~~08 intantH, putd.m lzPl'ea&.r SU mild.O Ocrl 11'! · 
.toa~ Pai~t qwlcla.rH quiatoa.O oallad.Oaf'puH bien, CUAnd.O ae 
man~~!> ni.Boa p~-0~ ..... int~tara• i.118..r a oanooer la •Xii•ll, 

· ~oÍa · P•~aánal · ~l. niílo, laablWctl• . ooil voa,.a-.i;, 1A¡J.'Mlable- .· -

1oa.Q~aiTa, ••tfa\alan~••l• para que espolip aua t1111or1a yti• 
pu~ ~UaPr ~a. la oa~a tel.· mi~4o, o aaber io . qll~ le molH~!'~ Por 

otra parte, á eteoto d.e Ul'le contiann, •• l• pemuir& que P&I. 
Uoip en oo ... ,.eillu omo1aoatm1r lu pi.ll&áa, te.ar el• 

e,·. 

•1eotor cl•l aire; del agua 0"8i111ilarH. 
: . • ' ' • • .- ¡ 

ÜDa bum& ~-. •• a....Dür pooo a poco pero HSUZ'º' 11 . ~ 
,..... . Íapeau e:splioanclole au .u.t.ulic tolt q&H1 ··u.po •• • tarclÚ-4 

. DO ftali~,O-ro ,. ··~ OODHD~iaiento O pren.'ca aYiao¡ riitfndoae: .· . ' ' . . '. •, . . . '• . , - .. ·'· . 

.. ¡1 

l .. 

" 



.. ·"' 

• la primera oita. •• neoea&J."io oonooer ai el paoiente ha -
hn14o e.xp•rienoia• d.entalH ( tratuiientoa,hoapitalizaoianH, •. -

•to.) ,ai •ata pamrio por emooion•a ateotivaa (naoimien to cl• un 
- - , ' ' 

be:rmanuo, trauma., eto •. ), para ello el od.Qllt6loeo al .áonve.raar 

oan al niño, d.•b• p~arae al nivel ri• ••te (palabraa, id.ea1, · .. 

>~to.). Al .entooar la pr,ouoa al intarea d.•l. niño haoi•nriolo aq 

~1r alapd.o 1 trtuid.olo o~o ai tuer' el m&a importante; d.• eata 

·IDaft~ra t~oilita. •l tratUliento al oana•!Jlli~ la ooperao~&i d•l. PA 
.. Oi9nt•• Pud.ienclo. reoompenaarlo por medio. del rec~oo:Lmiento ele ~ 
· au oC.¡iortamianto~ Si ... 're0urr1 al aóbomo ou.uid.o n~di&Ja ooó - · · 

.. ,· , ·•' '.," - . ... . ·.. 1:, .. , . . - , _··; .·' . ' ; -

·pen4o clvanté clurant• el •ratamhnto, tal .v .. resr••• •l meiior, 
.. 'pero no guanttaar& su oooper&oi&i, ia cu.al d.~be ••• ~.;.,_pal'& ... ' •. . . ' . . -· '•'. ,, •'·' ' 

~bten•l' laa relac1an .. cl•Haclaa. 
. . . . . ' . 

: •. ~l dejar a un .. p•queñó aolo •n •l •ill&i dental 'i•. llenar'· -
d.• tomo:rea, por lo. que .. reoomienci& realizar tl trabajo oan. di,! 

tl'eaa, ñpid.H y mínimo liolor~ ai •• nlce.ario H clabed oontar 
~~ un ~ .. ~- Iil. odont6log~ dtbt oona9rvar la -~~:LÍDidad. el• . 

. lo contrario d.iaminuy• au: capaaidad. d.• rason&r ;r, ri~ mallianar \ar, .. , .. . . ·- .. '• ,._ . '. . - .- . ' .. ' . . ' -

oCIDportamianto aéiec~cio ·~ti el nilo,· aituác1&1 importante ¡iara 
pod.tr etHtu&r· Od.Cntologta da .oalidaci 1 re1pcin1&biÚéld ••. 

. ·Si al aoai•t• a un niño a·tratamientoa o4ant~l6gio~1, ... ne-;;· 

~ .. ario evita:r. traÚmaa p1ioo1'1ioca, -.1 ~acientí. awia.Ótu& ~u<.. · · 
ooo~eraci&i. al·. il1111inliir au1 . mol•~tiu, · io q~• 11.·· pued.• l~grar ·..: 
ll~cli~te l~·.aplioaoi&1 .de mat~oa ~ •• ~ .. '" • aect.nt~~.:analg .. i; · ~º'• · bipll6118~ ·.n11uuiZ~tH ·~ &neatÍaia Pn•~&l• ... ·. . · · 

-.. · . ' .. ' '-. :; .. - ... ·. - . ' -

La .e~oáoitlruimtal; ·ae.inioia en 101 padrea ·c1e:•tui1ia•l'~~ ··, 

·::-4·(;¡j¡~\tt:·~47~1;:~~.;uoef ..z ¡;~~~~Z;f 
·. cUi~r . cuando lo. ~~ v~u '.il, oonauUorio ·clan tal; 11 .iei: •ZJ111 . 
. . q~•:'cU&1•s ~.m 1;..pa.t.~ q~e tomd·•l;a~~t~·~~tl~~o21,~· ~ ·, · • 
. . o'on~em~1'1·. eu limpieaa. ~ltaentCI~ qua • i.: daftant · loll que .. ·1teaéf1,. · ·· • . 

' . . ..• : ' • ¡ ·.; .: .•• ··, ·: " •.. · .. ; ... ' .• ' - ,· .,..,,_, ;' .' ~ . ; .' ,. ' .•••• 

- : ,:, ... 
··.!.: 



::.:1• 

.... ··11-···i· 
~ ,.. "'.-:- _: .... .,:,,7·. · .. "'., . , .·. ~ ' 

oian, oonaecu~oia el• su 11&1 manejo, falta de ouid.aclo, la torma 
ocmo d.eben tl'asmi til'H estos oanocimientos al niño, ind.ie&cicmH 

vara qu• ~· idtntitique con el clmitiata y el ccmaultorio • 

. Lo antel'ior e• importante 4e84e la leche materna, pues al ~ 

auoo1on:ar el niño har'· el Htuerso {ejercicio), que pe:rmi te el -

d.eHrrollo d.e aua an11ouloa, .tavorecitnd.o al cnoitniento del. m~ 

lar T 4e la man4!bul.a, ad tubifn aprender& a IDaaticar. 

Loa alimentos natvalH aan. t&oilmente Hilllilad.01 por el -

apanto tigeaUvo y antienen en, equilibrio tf metabolismo 'del -

· ~r61Dl~ó •. 'Lot al .... toa. d.uoa, :tibroaoa, grueaoa, áe~oa, ,p~od.~· 
.oen vda aoc:L&i n~tufti ."4e i11:11.Pie~ • la aup1rt:101e de. loa cliena. 

· .... 11ot.1van lll81ór Horeoiea 11alival· que.~ a 18: d.igeatiell y. -
el;ttmulan. laa eatno~u p~rioct.ei..1 ... 1 &sea~. ·. ' · ···. 

' .. , ...... ' . ,' . . ' . ... . . 
'·.,.·. 

' . 
11. o4ontope4iatn clebe tener ccnooi:Dientoa de la :aromatol~ 

· j{a c¡jae ea parte 4e ··la medicina que H 8Íl0Ug& 481· HtUclio d~. ;~. 
'loli .#U.atoa, • "91•01&1 oon w.ocintenido y oanti4&cl el~ pro .;_ 

tefri~• •· *1:'401401, ~tPic1o.,eto~· oGD .. el prop411ito 6i que ·91'l .oola'bi 
rao:i.Gn . ~él}·Perliatrf; · °9Íav0re . ~: dt.~ta • apropiill& . ~a el·· niño, qu~ 
rel.Vla 0Ualiü4H nutgUyu p~· el• orpniamo y:.'cle1&rr.oll~ J.aa: • 
f:~oÍ~ea del ap~tC. ·.Utioatono. 

lio• pa4rH 4eber~ puUoipu: activamenteia ia·ed.lloaoi&i·-. 
· cl~w,·~·.cbeoudo la uet.., 11.·nal.1.aoorre~tmnte ·la· ~aattca ... 
aten, l~· bigice.·d~~. •l oep1ll.A40•. (eloUal .... aprehmllé' re.:.: 
¡ul~t~. 11i1-..;.~·~. iO. 11.be~)~.'.Cundo el ~iiio ~o• 11ue4e eteg.;. 

·~ ·.u.·liifiine .~.iu··-~.·le. clal-(i81puia el•• ~~ o~da· ún& .111.a··· 
llH~Íl~~a o ~~l'il., 1a}l\l~:al1er .&lialebtOll· cluro1.1·.4~~•t 

i~t~~~~jsr~~t~~.:t~; .. 
'. . •',• - •.·,. . . ·'. 



hijoa no hagwi ,OClb9\llllO exceeivo ele &&~carea puee bao• d.itioit~ia 

la higiene dental ele loa niñoa y p1r~uclioar' au clentacl'IU'a. Si un 
~iño H .i.oto a la.a golocinaa, •• reoomenriable proporoicmarlu

d11pub d.• lu oomiclaa y no entre ellaa, aoampañad&a poat~rior -

mente d• \In& &deouacla higiene dental o 01111 nat1túirlu por t~ 

taa, ci• •~ta manera •l g1.11to d.•. loa aat1carea H ir& reduciend.0-7 

ayuwá a la oon11.rvacidn d.• loa, clict•• y d.• la •alud tri 1eneral. 

il od.cnt6logo juega un papel mw illlportant• • la aooie4acl

d.ebid.o 1 que .. obaena la gran r•ceptibÚid.ad. que tod.o niño . ;_ 

POIH 1 qUI por una m&la int1umoia, ya HÍ. ele prOfHUnAlea mal . . . . , . . . . - , . .. . . . " ' . ' 

prepuad.Cla, con pooa ltio&, <el• mecl.ioa publioitU.101:.oc.;, interl' 

. •H 1H~oantiliataa, o .. bien de tradiCli~•a ~eu': tUIUia~a - -

err&ieu~: ocmtund.~ la mente cl•l niii~ i l• plut ... probl-. .... ', 
. •.••. •.·• . . .• ' '.· • . • '.' 1, ,., ' . ' 

ii1enatentH .tlaoia au pereóna oon napeoto a la oci.~1iologlaf cie 
aiollDc~·· ewnamttn t• peltgroaoa. para· .. au .,•dad: a4w. ~- ' 

Ob9a~Üio~1 ae li•b• rtU.roar que la'Od.cmtologla ocmotocla 

oicoia mlclioa9 debe intoa&r eua 'ob;jeti:voa bao:l.a la preveno:i.&i..: 

de las enfei'flied.&dH y 110 ÓOlllO ln'CftlllHDte H Viee hao1.éclo ;. 

·· .. ~~lid• l~.antig1d.cta4 ~eta nu.atroa ~ia~'ea d•oir, trat~cl~ ci• -

'a&riar ~ OUrÍl.r l&áafeCOioDH In pj,M'lO clt.aanollo;,' Laa V&OUDH .~·· 
acm :wia ton~ .el• ~cl~r per~·ata~oa que.la medicina prevendva -

evit,. mai~e .ma7or11 .Y ei bien In la oderi:tolo&ita ho H: ?Ü~cleÍ1 ~ . 
aplicar vaounu, ei ae pueclenpractioar cC112ciuota1·qu• ;>enitm:.. . . .'- .· . •' ·. ·, -· .. . 

'· ,, 
&cleiantamoa. a lae mol11t1..i que oa'uaa ei mal eata:io .d.•l apar~. 
to 111&ati'0,atci-io. ' 

: ' ,·' . .-· 

lo i:iebcois olviur q\le. el hombre .. un ~t• llmo. de 1111oc10-

nea y ·aentimilftt~a,· no un Ob~etoe JWÍ al¡uitn que buaoa UD• ¡u!a~ 

.••• ~·7.:::~zR,ft:;:~-:.~a~:.~~:;~f ·r···~.i~ .... 

',.• 
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