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INTRODUCCION

La nocion de ios Derechos Humancs refleja la importancia de
promover el respeto y despliegue de la dignidad humana en un ambide de
justicia social que invoiucra las dimensiones tanto :ndwvidual como colectiva
de la persona no sdlamente a una edad adultz sino también en un nific ¢ en

un ancianc.

Existe una enorme necesidad de adquirr una cultura que incluya el
compromiso de buena actifud, comprension vy respete haca ios pacientes
Ceme profesionales del area de la salud, debemos tener siempre presente
que al atender nifics debemos respetar su dignidad y conocer sus derechos

como individuos.

La atencidon a nifios no es facil, por ello siempre se deben iener en
cuenta varios factores como son. el consentimiento informads de los padres
o futores, e! empleo adecuado de técnicas de trabajo. un ambente agradable

a medo de no afectar su desarrolic fisico. mental ni su integndad.

Los nifios, como parte de una socledad, tenen derechos gue ios
protegen, como son el derecho & salud, derecho a no ser maltratados,
derecho a la educacién, derecho a llevar una wida digna, a vivir en un
ambiente de paz sin importar raza, sexe, idioma, posicién socioecondmica,
asi como el derecho a expresar lo gue sienten, por ello, siempre sera nuestro
deber respetar estos derechos

Ademas de respetar estos derechos, siempre debemos tener una
buena comunicacién con los padres y con el paciente, ya cue ésto serd un
aspecto importante para el éxido del tratamienio dental y para la satisfaccidn

de ios padres con la atencién que brindemos a su hijo.



El proposito de este trabajo es el conocer estos derechos y cémo
aplicarlos en Odontopediatria, para lograr una atencién integral correcta de!
paciente y propiciara que actuemos éticamente y nos ayudard a ser mejores
cdontdlogos, asf como también nos ayudara en cualquier campo de la vida,
no solamente en nuestra profesion sino también en nuestra vida familiar vy

en fa relacion con los demas individuos de {a sociedad



CAPITULD |

CONCEPTCS GENERALES DE ETICA

1.1 CONCEPTOS DE ETICA

La ETICA es una ciencia practico-normativa que estudia racionaimenie

la bondad o la maldad de los actos humanos (1)

La ETICA PROFESIONAL También denominada DEONTCLOGIA. es

el tratado de los deberes o moral profesional

La ETICA MEDICA. Es ia ciencia tedrico-practca que esnsefia la

moralidad de los actos del médico en relacion con la comunidad humana

La ética se capta con la razon. ésto significa que la éfica noc es
producto de la emocidn ¢ del nstinio, ni muche menos, de la pasién La enca
es una ciencia practica porque estd necha justamente para realizarse en ia
vida diaria; no es lo mismo saber simplemente por saber que saber para

actuar.

La ética es una ciencia normativa, da normas para ia vida, onenta la

conducta practica, dirige v encausa las decisiones libres def hombra. .«
1.2 FUNDAMENTOS DE LA VIDA ETICA
A) NATURALEZA HUMARNA

Es la base y ¢ sustrato a través de ia cual se podra evaluar y juzgar ef
acto humano, {a naturaleza humana es caracteristica propia del ser humano



En la naturalsze humanz se pueden distinguir estratos ¢
participaciones del hombre, las cuales lo distinguen de un animal, entre

ofras:

=« Conocimiento intelectual sobre el tiempo v el espacio.

+ Descubrimienio de valores superiores por medio de ia inteligencia; el
hombre se descubre en si mismo y en los demas valores superiores
como la bondad, la belleza, | justicia, 1a verdad.

= Posibilidad de prever el futura, construccidn libre de ia prepia vida segun
unos ideales libremente escogidos.

e Conciencia de su finitud {muerte).

PARTES DE LA NATURALEZA HUMANA

« CUERPQ' Ser individual dotado de razén.

e« INTELIGENCIA: Facuitad del hombre de proponer a la voluntad los
diferentes caminos que son viables,

e VOLUNTAD: Facuitad deil hombre, inciinacién de tipo racionai dirigido
hacia el bien en general.

» SENSIBILIDAD O PASIONES: Son sentimientos ¢ emociones “Nada
entra a la razén si no ha pasado a través de los sentidos™ (Aristételes).

CARACTERISTICAS DE LA NATURALEZA HUMANA

e UNIVERSAL: Compartimos una misma naturaleza independientemente
de fa raza o diferencia individuales (socioculturales o socicecondmicas).

» GRATUITA: Es un don para cada individuo, no se adquiere por la
investigacion o el estudio.



+ FIRME O INMUTABLE  No cambia, permanece siempre la misma, no
esté fundamentada en elementos exteriores como género, faza o

caracterfsticas antropoldgicas, @

B LEY

La ley es la norma a que se gjusia una cosa; es sindnimo de regla
directiva; y aplicada a los actos humanos, es la regla para que nuestros

actos sean honestos y conformes al fin racional de la naturaleza humana. @

CLASIFICACION

A) LEYES DE TIPO NATURAL. Son una inclinacidn de la naturaleza del

hombre y estan promulgadas dentro de la naturaleza del mismo

« LEYES ETICO-MORALES: E! hombre por medio de su inteligencia,
puede conocer las exigencias y las inchnaciones de su propia naturaleza,

la expresion racional de {ales leyes constituye la ey naturai.

“Los Derechos Humanos se fundamentan en el rescate de ia dignidad
de iz persona humana, fa cual estd basada en la ley natural ético-
moral”.

B} LEYES POSITIVAS: Son las que se promuigan en un cédigo y sirven
come compiemento a ia ley natural {ejemplo: los cddigos, la Constitucian)

Lo



C)CONCIENCIA

La palabra “conciencia” puede utlizarse en dos sentdos. uno
psicoldgico o general, el de la conciencia propiamente dicha y, ofro

especifico: el de la concigncia moral,

£n el sentido psicoldgico significa el conocimiento del propic yo, y de
los actos. La conciencia moral &s ia que tiene expresiones como éstas. ‘mi
conciencia me dice”, “la voz de la conciencia” entre ofras. Es el conccimiento
de nuestros deberes y los juicios referentes a la bondad ¢ malicia de los

actos humanos. 2

D) LIBERTAD

Cualidad de la votuntad por la cual elegimos un bien con preferencia a
ofros bienes. @)

CARACTERISTICAS:

¢ Depende béasicamente de la voluntad, pero tiene como condicidn
nacesaria una previa deliberacion, la cual depende ante todo de la
inteligencia.

¢ El objefo elegido siempre es un bien, lo cual no significa que siempre
elijamos bien.

+ Ei objeto de eleccion es un bien, sea real o, al menos aparente. @)



1.3 ETICA PROFESIONAL (DEONTOLOGIA)

La &tica profesional se denomina también DEONTOLOGIA: Tratado
de ios deberes o moral profesional Y comprende el estudio de los deberes y
derechos de los profesionistas a la luz dei derecho natural, o iey positiva es
decir Iz legislacién de la comunidad humana, y las formas aceptadas y

sancionadas de trato humano. (o

Las normas deontologicas en ef area de la salud fueron dadas entre
atras por el juramento hipocratico y por el cddigo internacional de etica

médica, en la actualidad.

Su objetivo es lograr en el profesionista una achtud personal, asumida
razonablemente, de acuerdo con los principios éticos de un orden moral,
conocido y aceptado por la recta razon

La ética profesional, que ensefia la aplicacidn concreta de ios
principios de la razon humana en Ia vida profesional, tiene su fundamento en
la justicia y en el amor a la humanidad.

En Ia justicia, que es dar a cada uno io que e corresponde, o que
acupe e! lugar que debe ocupar, no violando los derechos de los otros v
manteniendo, y ayudando a mantener. el orden establecido por la naturaleza
y por las leyes positivas. Asi, el deber de respetar la justicia, corresponde a
un derecho real en el otro, que st liegara a violarse, exigiria una reparacién
ente el tribunal de la conciencia o ante los tribunales pablicos. )



1.4 IMPORTANCIA DE LA ETICA MEDICA

Podemos definira como “La ciencia tedrico-practica que enseda la

moralidad de log actos del médico en relacion con la comunidad humana”.

El conocimiento de esta disciplina va at gotar al médico de los
conocimientos necesarios para ejercer correctamente esta noble profesién.
La ignorancia, ¢ el desprecic por estos conocimientos, va a levar al médico,
irremediablemente, par un camino de matenalismo ¢ corrupcidn ya gue al
ignorar sus deberes de justicia y amor, v ef cdmo y por qué de los mismos,

lesionara ios derechos de fos otros dentro de ta mas absoiuta indiferencia.

Cabe aplicarse a la conciencia del meédico que se supang buena, perc
se debe afirmar con sus actitudes slicas regidas por los principios de la recta
razdn que debe conocer. De ahi la importancia de un conocimiento
sistematico y serio de esta discipiing, una de las mas importantes del area

humanistica de la carrera.

“La Etica Médica es ciencia y arte, tiene. pues, {eoria y practica Es
ademas, por la materia de que trata y ef fin gue se propone, la mas noble de
todas las clencias ¥ artes médicas y ¢a al profesionista que [ conoce y
practica, el mas alto de los prestigios' el prestigio morat.”



1.5 BIOETICA

ANTECEDENTES

El término bioética fue scufado por vez primera en 971, por &
cientifico inglés Von Renssolaer Potter. Ef cientifico sefald que era necesario
establecer un puente enire dos culturas, fa centifica y fa humanistica moral,

y ese puente era la bigética. )

BIOETICA: “Puede definirse como aguella parte de la filosofia morai
que considera lo licito de los actos relacionados con la vida del hombre y
particularmente de aguéllos vinculados con la préciica y desarrclle de las

ciencias medicas y biolégicas:

Lz bioética es una opcién para generar una cuftura de ta vida, de la
atencidn humanistica que nvita 2 los médicos a dejar de sar indiferentes con

los pacientes, sobre todo, gue traten con respeto vy digmidad a los pacientes,
@)

1.5 BIOETICA Y DERECHOS HUMANOS

La bioética debe convertirse en materia del diaric examen de los
valores que rigen la relacion de la cultura con los deberes. obhgaciones y
normas de justicia, cuya humanizacidn se caracieriza por sus objetivos a
favor de fa dignidad y exaltacién de ios Derechos Humanos.

Ef respeto a Ia vidza de todos v a 13 integridad mdividual, en et coniexto
de la salud y el derecho en sus aspectos mas amplios, supone la proteccién
cabal interdisciplinaria profesional del individuo v de la sociedad. Para que e
ser humano disfrufe plenamente de su derechos a la vida necesita alcanzar
un completo estado de salud, que te permita conseguir su blenestar matenal
y su desarrolic espiritual en condiciones de libertad v dignidad &

-



Toda violacidn de tos Derechos Humanos representa la omision de la
dignidad y negligencia en la protecaién de fa salud def individuo e imposibilita

a éste para alcanzar su pleno desarrollc.

| as nomas de la bioética deben observarse y aphcarse para defender
los derechos de los nifios que seran los hombres del mafiana y merecen un

mundo mejor.

La biodtica v los Derechos Mumanos caminan por lineas paraielas
para proteger al ser humano en las diferentes crcunstancias de fa vida y su
entorno natural. La dignidad intrinseca de cada individuo se lesiona cada vez

que se le niegan los derechos propios v las garantias individuales,

Siendo los hombres iguales por su idéntica naturaleza, todos deberian
ser comunitariamente participes del disfrute de los bienes y de los derechos;
sin embargo, debido a las enormes diferencias que existen entre los seres
humanos, en relacidn con ef grade de fuerza, inteligencia, sensibilidad,
capacidad economica ¢ habilidad politica, lo que origina correlativamente
diferentes grados de poder, v a la presencia de grupos humanos débiles
(enfermas, minusvalidos, nifios, ancianos) quienes peor su propia constitucion
o estado bioldgico, estan desprovistos de fuerza v, por tanto, no poseen ni
siquiera posibilidades de autodefensa, las sociedades humanas se polarizan
en dos grupos: los que poseen ef poder que se apropiaron del disfrute de los
Derechos Humanos y los desposeidos y dominados, los cuales guedaron
excluidos del ejercicio de sus legitimos derechos. &



CAPITULO §i

DIGNIDAD DE LA PERSONA HUMANA

La cuestion principal y radical, en el momento de establecer una base
solida de las normas éticas para el desarrolic de la investigacion cientifica y
de ios cuidades de ia saiud, es fundamentar y ahondar en el sentido de la
dignidad humana.

2.1 SER PERSONA

La dighidad del hombre se fundamentia en que “es persona’, en su ser
personal: entendimiento y voluntad. autcconciencia de si y de auto

determinacién de si. actuar hbre y consciente.

El término persona, en la tradicion cldsica apunta una realidad
sobresaliente, lo mds sobresaliente que existe en el universc es el ser
inteligente con entendimiento racional. Por ofra parte, la palabra dignidad
significa también fundamental y primariamente preeminencia, excelencia. m

Digno es aguélio por lo que algo destaca entre ofros seres en razdn
del valor que le es propio De aqui que hablar de la DIGNIDAD DE LA
PERSONA sea una redundancia, para resalfar o subrayar la especial
importancia de un ciero tipo de seres. Por 280 2 ha reservado ef nombre

para el hombre m



2.2 DIGNIDAD HUMANA

LA DIGNIDAD HUMANA ES LA DIGNIDAD DE UN SER QUE ES FIN EN
sl MISMO, POR SER PERSCNA.

La dignidad humana tiens una doble perspectiva:

¢ Una perspectiva negativa: La persona no puede ser objetc de
ofensas y humillaciones.

e Una perspectiva posiliva: La afirmacién de la dignidad humana

significa el pleno desarrolio de la personalidad y la sociablidad.

De la dignidad de la persona come valor central emanan la justicd, la
vida, 2 libertad, la igualdad, la seguridad vy la sclidaridad, que son
dimensiones basicas de la persona, que se convierten en valores y
determinan la existencia y legitimidad de tedos los Derechos Humanos @)

Derechos

Las expresiones “dignidad humana®, “dignidad perscnal”, *
Humanos”, estan siendo muy empléadas, pero en ocasiones sin una debida

e intensa valoracion del ser humano.

En la practica se niega la igualdad de derechos, lo cual equivale a
negar la igualdad de “ser’ o de “naturaleza” a los seres humanos no natos, a
ios nacidos con siguna deficiencia notable, a los enfermos gue suponen una
carga para la familia o la sociedad, & los deficientes mentales. A Ia vez, la
investigacion cientifica y médica, con ocasion de los mas recientes adelantos
de la investigacidn, como la manipulacion genética o la fecundacidon “in
vitro™, por ejemplo, puede tender a considerar al ser humano, al paciente,
como una “cosa’, o como un “objeto”, como un medio o instrumento para

10



beneficic de la propia investigacion cientifica, del progreso general de la

humanidad o gde [a medicina.

Las distintas concepciones antropoldgicas que estén en la base de los
diferentes modos de fundamentar la ética deben  proporcionar una

proteccién adecuada de ese valor primerdial de {a dignidad humana.

Ef hombre, la persona, se revela como dotado de una intimidad radical
desde la cual puede interiorizar todo ef mundo y nadie puede arrebatarselo, a
la vez que permanece con una radical iibertad frente a ese mundo y frente a
si mismo. Aqui se manifiesia la excelencia del ser personal que quiere
expresar la palabra “dignidad” E! hombre es el unico ser verdaderamente
libre, profundamente libre, que hay en nuestro universo material La libertad
comporta siempre indiferencia, pero ésto no significa que sea completa y
absoluta indeterminacién, pues remite siempre ai ser libre y por o tante, a la

dignidad det ser humano v su actuar como persona @

2.3 DIGNIDAD Y DERECHOS HUMANQS

La dignidad es algo esencial ai hombre, no es una simple cualidad que
se adquiere, se tiene por ser hombre

Por ésto, es la Unica base posible para una fundamentacion profunda
de los Derechos Humanos. La dignidad del hombre y su indole personal son
el fundamento de los derechos, que aparecen asi como mstrumentos de
realizacion de la libertad. Los Derechos Humanos surgen precisamente
‘como limites de lo que el poder social puede inferir en cumplimiento de su
funcion organizadora”™ vy se configuran como “libertades” de los
ciudadanos que posibilitan que se haga efectivo un nicleo esencial de
aquella originaria libertad psicologica. s)



La libertad en algunas de sus manifestaciones, tas protegidas por fos
derechos como “libertades” concretas, posee una importancia primordial que
ia convierte en valor. “Eso que convierte a fa libertad en valor es
precisamente 1a dignidad de la persona.  La dignidad del hombre exige el
respeto de éste como sujeto de la independencia y autonomia gue hay gue
garantizar socialmente, puesto que la persona vy fos grupos humanos nc se
reducen a su presencia social y, muche menos, a su presencia en ef Estado,
es mas, la sociedad misma tiene como fin el desarrclio del ser personal-
ésta es pues, la funcion mas alta de los Dereches Humanos: la proteccion de

lz dignidad de la persona y la moralizacion del derecho.

L os Derechos Humanos, actuando como factores posibiftadores de la
libertad, constituyen “verdaderas necesidades humanas, en la medida que
limitan exigencias mediales para el desarrolic moral del hombre”. s Por
tanto, ningtin  hombre puede renunctar desde el punto de wista ético a su

propia dignidad como persona. s)

“LA DIGNIDAD DE LA PERSONA, 10S DERECHGCS INVICLABLES QUE LE
SOM INHERENTES, EL LIBRE DESARROLLO DE LA PERSONALIDAD, EL
RESPETO A LA LEY Y A LOS DERECHOS DE LOS DEMAS SON
FUNDAMENTO DEL ORDEN POLITICO Y DE LA PAZ SOCIAL.” )

12



CAPITULD il

DERECHOS HUMANOS

tos Derechos Humanos son ef conjuno de prerrogativas inherentes a
fa naturaleza de la persona, cuya realizacidn efectva resulta indispensable
para el desarrollo integral del individuo que vive en una sociedad
juridicamente organizada. Estos dereches, establecidos en la Constitucion v
en ias leyes, deben ser reconocidos y garantizades por el Estado. (9

Todos estamos obligados a respetar los Derechos Humanos de las
demas personas. La tarea de proteger los Derechos Humanos representa
para ef Estado ia exigencia de proveer y mantener las condiciones
necesaras para que, dentro de una situacion de justicia, paz y libertad, las
personas puedan gozar realmente de todos sus derechos. El bienestar
coman supone que ef poder plblico debe hacer tode 1o necesario para que,
de manera paulatina, sean superadas la desiguaidad, 1z pobreza vy la
discriminacion,

La defensa ¢ Ia proteccidn de los Derechos Humanos tiene ia funcidn de
¢ Contribuir &l desarrolio integral de ia persona.
¢ Delimitar, para todas las personas, una esfera de autonomia dentro de
la cual puedan actuar fibremente, protegidas contra los abusos de

autoridades, servidores publicos y de particulares.

e Establecer limites a las actuaciones de todos los servidores plblicos,

sin importar su nivel jerdrquico o institucién gubernamental, sea



Federal, Estatal o Municipal, siempre con el fin de prevenir fos abusos
de pader, negligencia o simpie desconocimiento de la funcién.

Crear canales v mecanismos de participacidn que faciliten a todas las
nersonas tomar parte active en &l mangjo de fos asuntos plblicos vy en

la adopcién de ias decisiones comunitarias. ()

3.1 CARACTERISTICAS DE LOS DERECHOS HUMANOS

Son universales porgue pertenecen a todas las personas, sin importar
su sexo, edad, posicion social, partido politico, creencia religiosa,

origen familiar o condigidén econdmuca

Son incondicicnales porgue unicamente estan supeditados a los
lineamientos vy procedimientos que determinan los limites de los
propios derechos, es decir, hasta donde comienzan los derachos de

jos demas o los justos intereses de la comumdad.

Son inalienables porque no pueden perderse ni transfenrse por propia
voluntad; son inherentes a ia idea de dignidad del hombre ()

3.2 CLASIFICACION DE LOS DERECHOS HUMANOS EN TRES
GENERACIONES

Los Dereches Humanos han sido clasificados de diversas maneras, de

acuerdo con su naturaleza, origen, contenido y por la materia que refiere. El

término Tres Generaciones es de cardcter histdrico y considera

cronolégicamente su aparcién o reconocimiento por parte del orden juridico

normativo de cada pais.



Primerz generacion

Se refiere 2 los derechos civiies v politicos, también denominados
“libertades clasicas”. Fueron los primeros que exigit y formuid et puedio en ia
Asamblea Nacional durante la Revolucién Francesa. Este pnmer grupo io
constituyen los reclamos gue motivaron ios  principales movimientos
revoiucionarios en diversas partes del munde & finales del siglo XVl

Como resultade de esas luchas, esas exigencias fueron consagradas
como auténticos derechos vy difunaides internacionaimente. entre los cuales

figuran:

e Toda persona tene derechos vy hbertades fundamentales sin
distincién de raza, color, idioma, poskcidn social 0 economica

s Todo individuo ttene dereche a la vida, & {a libertad y a la seguridad
juridica.

e Los hombres y ias mujeres poseen iguales derechos.

e Nadie seréa sometido a torturas nt penas o tratos crueles, inhumanos
o degradantes, ni se le podra ocasionar daic fisico, psiquico o moral.

s NMadie puede ser molestadc arbitraramente en su vida privada,
familiar, domiciio o correspondencia, ni suffir atagues a su honra o
reputacién.

Segunda generaci6n
La constituyen los derechos econdmices. sociales y culturales, debido

& los cuales, se pasa a una etapa superior, es degir, a un estado social de
derecho y som:



s« Toda persona tiene derecho a la seguridad social y a obiener la
satisfaccion de los derechos econdmicos, sociales y culturales.

« Toda personz tiene derecho g un nivel de vida adecuade que e
asegure a ella y a su familia la salud, alimentacion, vestido, vivienda,
asistencia médica y ios servicios sociales necesarios.

¢ Toda persona tiene derecho a la salud fisica y menta!

= Durante ia matemidad v la infancia toda persona ftiene derecho a
cuidados vy asistencia sspeciales.

¢ Toda persona tene derechc a la educactdn en sus diversas
modalidades.

Tercera generacion

Este grupo fue promowvido g partir de la década de los setentz para
incentivar el progreso social y elevar el nivel de vida de todos los pueblos, en
un marco de respeto y colaboracién mutua entre las distintas naciones de ta
comunidad internacional. Enfre otros, destacan los relacionados con:

o La autodeterminacion.

« [ entendimiento y conflanza,

¢ La justicia internacional.

e [kl uso de los avances de las clencias vy la tecnologia.

» La solucion de ios problemas alimenticios, demograficcs, educatives v
ecolégicos. @



3.3 DERECHOS DE LOS NINOS Y Sii NECESIDAD

Podemeos dearr que la nocién de los Derechos Humanos refleja la
importancia de promover al respeto y despliegue de la dignidad humana, en
un ambito de justicia social que Involucra las dimensiones tanto individual

como colectiva de ia persona

Cuando hablamos de Derechos Humanos, entendemos gue es mucho
lo que falta para lograr la justcia cuando se trata de los nifios y nifias y que

el vacio es todavia enorme

Vemos al principio de este siglo a una nifiez diferente, a una nifiez que
requiere mejores condiciones para construirse, una nifiez viva y creghiva, que
nos sorprende por su capacidad de sobreponerse a pesar de las situaciones
a las que en muchas ocasiones se vé sometida, a pesar de decisiones
aguivocadas gue se hacen en su nombre Vemos en suma, a una nifiez con

un encrme potencial como parte de la humanidad

Veg la enarme necesidad de educamos como sociedad dentro de una
cuitura gue permita una mejor comprension y actitud a esta joven poblacidn
que hasta hace muy poco tiempo era casi invisible El principic de interés
supenor del nific o nifla, se entiende como un conjunto de acciones y
procesocs tendientes a garantizar un desarrollo integral y una vida digna, asi
como las condiciones materiales y afectivas que les permitan vivir

plenamente y alcanzar el maximo de bienestar posible.

“Los nifios tienen derecho a que antes de fomar una medida respecto a
ellos, se adopten aquéilas que promuevan y protejan sus derechos y
no gue fos infrinfan”. (o



£sta nocidn supera dos posiciones extremas: el autoritarisma o abuso
del poder que ocurre cuando se toman decisiones referidas a los nifios v

nifias, por un lado y el paternalismo de las autondades por ofro.

Por ejempio, nosoiros coimo cirujanos dentistas ai rehabilitar a un nifio
con problemas de salud bucal, estamcs respetando su derecho a mantener
un estado de salud bucal favorable gue le permita realizar sus actividades de

una forma normal

3.4 DECLARACION DE LOS DERECHOS DE LOS NINOS

Censiderando que los pueblcs de fas Naciones Unidas han reafirmado
en la Carta su fe en los derechos fundamentales de! hombre vy en la dignidad
y el valor de fa persona humana, y su determinacién de promover ef progreso
social y elevar e nivel de vida deniro de ur concepto mas amplic de la
libertad. Considerando que e! nifio, por su falta de madurez fisica y mental,
necesita proteccién y cuidado especiales, incluso la debida proteccion legal,
fanto antes como después del nacimiento.Considerando que 1a necesidad de
esa proteccion especial ha sido enunciada en ta Declaracidn de Ginebra de
1624 sobre los Derechos del Nifio y reconocida en fa Declaracion Universal
de Derechos Humanos y en los convenios constifutivos de los organismos
especializados y de las organizaciones internacionales que se interesan en

ei bienestar dei nifio.



Considerando que la humanidad debe al n:ifio o mejor que puede

darle; [a Asamblea Genera! proclama la..

La presente Dectaractdn de los Derechos del Nific 2 fin de que éste
uadan fener una infancia feliz gozar, en su propic Dient y en bien de ia
sociedad, de los derechos vy fiberiades que en efla se enuncian e instar a los
padres, a los hombres y mujeres individuaimente y a [as organizaciones
particulares, autoridades focales y gobiernos nacionales. & que reconozcan
esos derechos y luchen por su observancia con medidas legislativas y de

otra indole progresivamente en coniormidad con los siguientes principios:

Principic 1
Fl niflo disfrutard de todos los derechos enunciados en esta

Declaracion, estos derechos seran reconocidos a todos los niflos sin
excepcion alguna nj distincién o discniminacion por motivos de raza, color,
sexo, dioma, religién, opiniones politicas o de otra indole, origen nacienal o
social, posicidon econdmica, nacimiento, ya sea del propio nific ¢ de su

familia.

Principio 2

El nific gozard de una proteccién especial y dispondra de
oportunidades y servicios, dispensado todo ello por ta ley y por otros medios,
para que pueda desarroliarse fisica, moral, espiritual y socialmente en forma
saludable y normal, asi como en condiciones de liberfad y dignidad. Al
promulgar leyes ccn este fin, la consideracién fundamental a que se
atendera serd el interés supenor del nifio

Principio 3

El nifio tiene derecho desde su nacimiento a un nombre y a una
nacionalidad.
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Prnncipic 4

El nific debe gozar de los beneficios de la segundad social. Tendra
dereche a crecer y desarrollarse en buena salud, con este fin deberan
proporcionarse, tantc 2 & come 2 su madre, cuidados especiales, incluso
atencion prenatal y postnatal El nific tendrd derecho a disfrutar de

afimentacion, vivienda, recreo y servicios médicos adecuados.

Principio 5
El nific fisica o mentalmente impedido o que sufra algdn impedimento
social debe recibir ef tratamiento. la educacion y el cuidado especial gue

requiere su caso parucular

Principio 6

El nific, para el pleno y armenioso desarrolio de su personaiidad,
necesita amor v comprensidn. Siempre gue $ea posibie, deberd crecer a!
amparo y bajo ia responsabilidad de sus padres y, en todo caso, en un
ambiente de afecic y de seguridad moral v material; salvo circunstancias
excepcionales, no debera separarse al nifio de corta edad de su madre. Ls
sociedad y las autoridades poblicas tendran la obligacion de cuidar
especialmente a los nifios sin familia 0 que carezcan de medios adecuados
de subsistencia. Para el mantenimiento de los hijos de familias numerosas
conviene conceder subsidios estatales o de otra indole.

Princinio 7

£l nifio tiene derecho a recibir educacion, que serd gratuita vy
obligatoria por lo menos en las etapas elementales. Se le dard una
educacion gue faverezea su cultura general v le permita, en condiciones de
iguaidad de oportunidades, desarrollar sus aptitudes v su juico individual, su
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sentido de responsabilidad moral v social, y llegar a ser un miembro util de ia
sociedad.

El interés superior del nifio debe ser el prncipic rector de guienes
tienen la responsabilided de su educacion y orientacion. dicha
responsabilidad incumbe, en pnmer tdming, a sus padres.

El nifio debe disfrutar plenamente de juegos y recreacionas, los cuales
deben estar orientados hacia ios fines persegudos por la educacidn; la
sociedad vy las autoridades publicas se esforzaran por promover el goce de

este derecho.

Principic 8
El nific debe, en todas las circunstancias, figurar entre |0s primeros

gue reciban proteccién y socorro

Principio 9

El nifio debe ser protegido contra toda forma de abandonc. crueidad vy
explotacién. No serd objeto de ningln tipo de maltrato

No deberéd permitirse ai nific trebajar antes de una edad minima
adecuada; en ningln caso se le permitira que se dedique a ocupacidn o
empleo alguno que puedsa perjudicar su saiud o su educacion 0 impedir su
desarrollo fisico, mentaf o moral.

Principio 10

&l nifio debe ser protegido contra las practicas gue puedan fomentar la
discriminacion racial, refigiosa o de cuaiquier otra indole. Debe ser educado
en un espiritu de comprensidn, tolerancia, amistad entre los pueblos, paz y
fraternidad universal, v con plena conciencia de que debe consagrar sus
energias y aptitudes al servicio de sus semejantes. so)






Somoes mifios v nifiag quienes
terremos menos de 18 aflos de
adad

Todos los nifios vy las rufas

tenemos derechos sin
distinciér de razs sexo oolor,
origen religion. [dioma

posicion social o econdimica.
‘mpedimentos fisicos, ¢ por is
condicién de NUesTcs padres
< iutores

R}

Las nifias vy los nifios
tenemos derecho a vivir, &
Estado fiene la cbligacion
de garantizar nyesira
supervivencia v desarralio,

LBS  &acciones  Gue as
instituciones publicas v
privadas resiizan en e
a Nosolros siemprs denen
gue ilevarse a cabo er
funcién de nuesire mejor

inferes

B Estage tiens ls obligacidn
de dever a cgbe todo o
necesaric pars hacer gue se
cumpian nusesires derechos.

Los padres o futores tienen
la responsabilidad y el
dereche de orientarnos en
nuestro desarroile, & fin de
que se ejerzan todos los
derechos que nos
corrasponden.



Al momenic de nacer,
tenemos derecho a gue
nos den un nombre,
una nacionalidad y en
ia medida posible, a
conocer  a nuestros
padres v & que éstos
nos cuiden

A ningtn nific o nifiz se le
puede privar de su dentidad,
es decir, nadie puede guitarle
su nombre, su nacionalidad o
su familia

Si  nuestros padres nos cuidan
bien, nadie puede separamos de
ellos, Si nuestros padres deciden
sgpararse y vivir en |ugares
distintos, tenemos derecho &
seguirlos viende 2 ambos

Nadie puede lievarmnos o -
retenernos en el extranjero Si

) alguno  de
de manera ilegal.

nuesiros padres, ¢
los  dos, viven
fuera de México,
nuestro gobiermo v

los gobiernos

extranjeros deben

ayudarnos a
Los nifios v las nifas podemos reunirnos con
decir lo que pensamos ¥ ellos. )

sentimos.



Las nifias y los nifios podemos
hablar, escribir v contar todo lo
gue deseamos, siempre v cuando
rno afectemos los derechoz de

otras personas. Lai nifias y los nifios
podemos  pensar y
creer en o que
gueramos

Todas las personas o

deben respetar nuestra

vida privada y nuestra o o

reputacion. Tenemos  derechc  a

reunimos libremente, en
forma pacifica y a formar
agrupaciones

ta radic el cing, la
television v la prensa
deben darnos
informacion  que  nos

ayude a ser mejores. e

i

Ei Estado debe protegermnos
de abusoc y maltratos, va sea
que provengan de nuestros

padres © de cualquier otra
naranno

Nuesiros padres fiensn ia
obligacién de cuidamos v el
Estado debe ayudarlos a
hacerlo

Si ng vivimos con nuesira
familia, las autoridades deben
ofrecernos proteccion y
cuidados especiaies.

Si una familia quiere adopiarnos nuestros,
parientes mas cercanos deben estar de
cuerdn v éste ic tiene gue aulorizar un
juez.
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Los nifios y las ninas
tenemos el derecho a
recibir una alimentacion
gue nos  ayude 8
desarroliarmoes mejor; a
tomar agué potable v a
gue se nos facilite el
aocceso g los servicios
de salud. Ademas, las
autoridades deben
orohibir la praciicas que
perjudiguen nuastra
salud

Todas ias nifas y los
nifios ienemos derecho a
benelicios de seguridad
social.

Tedos fenemgs dereche 3 ia
educacion. En nuestro pais ia
sducacion basica es gratuita v
obhgatoria. Er 1z escusia ne
deben imponernos  castigos
gue vayan en conlja de
nuestra digmidad

S en alguna ocasidn nos vemos

obligados a sabir de nuestre  pals

da mangra forzosa v nos

convertmes en refugiadss e! pais

al gue ileguemos debe acogemos
v brindarnos proteccion

tenemos algtn
fisicc = menia
tenemoa derecho a recibir
especializada  y a2
participar plena y dignamente
en 'e sociedad.

Si vivimos en una casa-hogar © en un
nospiiai, tenemos derechsc a que se revisen
de manera periédica las circunstancias que
nos llevaron a ingresar a esas instiuciones

Nuestros padres tienen la

consabididad de ofrecerncs un
mve! de vida adecuadoe gque nos
permita desarroliarnos ge manersa
fisica. mental. esprritual. meoral v
social. Si elios no pueden haceno,
el Estado debe ayudarlos.




Las nifias y los nifos que
perienecemos a alglin grupe
indigena tenemos derecho a
fener nuestra propia culivra,
a practicar nuestra propia
religion v a hablar nuesirs
propio idioma,

La educacién que recibimos debe

desarroliar al maxime nuesiras .
capacidades y aptitudes Ademas
se nos debe ensefiar & respetar a
nuestros padres y en general, los :
derechos humanocs de todas las

personas, asi comc a apreciar

nuestra cultura v 2 la naturaleze.

También tenemos derecho T
a descansar, a jugar y @ S ) ,
participar en actividades Nadic-? puede obligarnos a realizar
culturales y artisticas trabajos que afecten_ nuestra salud,
desarrollo y educacion. & Estado
debe  establecer lag edades
adecuadas a las que 3e puede
gmpezar a trabajar, asi como los
horarios y las condiciches de trabajo.

Tedas las personas deben respetar
el cuerpo de los nifos y las nifias.
Nadie debe abusar sexualmenie
de nosofros.

Las autoridades deben
protegermnos del uso de drogas &
impedir que ios adultos nos
utilicen para vender o producir
esas sustancias.



Nadie puede comprar 6
vender a un nific o 2 una
nina

o
EME

Los niflos vy las nifias
tenemos derecho a ser
protegidos contra cualguier
forma de ahbuso o actividad
gue nos haga dano.

Ningin nific ¢ nifia deber ser

somefido a ioriuras,

inhumanos, ¢ a racibir una condena
de muerte. Si aigunc de nosctros

desobedece fa ley,

derecho a2 recibir ayuda
adecuada vy &  estar
comunicacion con nuesira familia.

Si alguien nos meltrata ©
nos  agrede,  tenemocs
derscha a recibr un
tratamiento adecuado que
nos permita volver 2 gozar
de una vida sana y feliz.

Las niitas y los nifios ne
debemos participar  en
guerras. Cuando ta
violencia nos afecie,
tenemos derecho a recibir
proteccidon vy cuidados
especiales.

Si un nifo es culpable de

violar la ley penal, tiene
derecho a recibir ayuda de

un abogado para que lo

defienda. Ademas, deben

respeiarse todos sus
derechos fundamentales,



Cuandec en un pais
existan leyes que nos
protefan  mejor que

estos derechos,  se

aplicaran esas leyes.

El gobierno se compromete
a presentarle informes  al

Comité

También otras
instituciones, e incluse
los propios ninos
podemos  informar  al
Comité sobre el respeto
de nuestros derechos.

G e 7o

Del 47 al 54 son articulos gue
se refieren a la ratificacién de

la presenie Convencidn

El gobierno debe dar a
conecer nuestros derechos de
manera amplia para que tanic
nifios y  mifias, asi como
adultos, los conozean por
igual.

Existe un Comité en la
Organizacién de las MNaciones
Unidas encargado de vigiiar que
s¢ respeten nuesiros derechos

fa Convencion estara abierta
a la fima de iodos los
Estados.



CAPITULO IV

MALTRATO INFANTIL

El abuso de mifios es un problema no mitado 2 profesiones de servicic
sociai 0 mécgicas. Nuestra profesién también tiene l@ obligacion vy la
responsabilidad de detectar, reportar y atender a nifios abusados. Sin
embarge, investigaciones de ia profesién dentaf claramente demuestran que
los dentistas, st observan casos sospechoscs de  abuso  infantil,
frecuentemente no lo reportan, y la causa méas comin es la falta de
conocimiento, y entrenamientc adecuado para aciuar ante un caso de

mattrato infant!l (i3

La meta principal en la deteccidn de un nifio abusado es prevenir un
mayor danro al runc. dandole servicios sociales requeridos tanto a &l como a
su famikia. Debido a que las iesiones a estructuras orofaciales. son comunes
en casaos de abuso infantl, cualguer otra njuna puede causar gue &l dentista

sospeche la posibiidad de un ofigen no accidental de alguna lesion.

Es obligacion y responsabiidad de!l cirujano dentista ef proporcionar un
tratamiento adecuado a este tipo de pacientes. teniendc un espectal cuidado
desde la primer cita, en la forma de acercarse a él, debe ser con cautela para
evitar al maximo el rechazo del nifio, debemos mantener una comunicacion
constante con él, para establecer una relacion de confianza y armonia, a
modo de que &l nific, se sienta en un ambiente de tranquilidad y respeto. No
obstante, s el minc habla y desea manifestar mas detalles sobre su
problema, es opartuno escucharle y proparcionarle un apoyo morai, de este
modo, respetamos su derecho de expresar lo que piensa y lo que siente,

como esta instituido en el articulo 12 de la Convencidn sobre sus derechos.



E! dentistz debe manegjar con este lipo de pacientes, mucho
reforzamienic verba!, diciéndole * que es muy valiente, que se portd muy

bien, que es el mejor paciente”.

Es imprescindibie hacerlo sentir gue es imporiante y gue nos
preoccupan €l v su salud bucal; por lo anterior. &l mane|o de este tipo de nifios

es 50% psicoldgice.

Sin embarge, & dentista puede caer en neghgencia si rehusa darle
atencién  odontolégica a estos pacientes, o bien si detecta un caso de
malirato infantil ¥y no lo reporta, ya que estad violando el derecho de
protaccion de que todo niic goza, por el hecho de no dar parte a las
alttondades pertinentes, €l proposito de reportar estos casos fiene doble
Intencidn, primero, proteger al nific de mas maltrato y segundo, orientar a la

famiia en la obtencidn de ayuda profesional.

Es responsgbiitdad ética v legal de! dentista estar capacitado para dar
una atencién adecuada a un nific abusado ¢ maltratado, asi como
diagnosticar de acuerdo a las manifestaciones fisicas o de conducta que
presenta el nifio, e! tipo de abuso v de acuerdo a ésto, plantear el tratamiente
adecuado para el paciente. Todo nifio tiene derecho a recibir una atencion
adecuada gque le permita gozar de una vida sana y feliz y si en nuestras
manos esta el cumplimento de este derecho, debemos estar capacitados
para regpetario.

Al detectar en nuestra consulia un caso de maltrate infanti
nmediatamente debemos hablar con los padres para que é&stos estén
enterados; asi como reportar el caso a asociaciones 0 Autoridades que se
encargan de estos casos coma son: El DIF, en la UAVIF {Unidad de Atencidn
a la Violencia Familiar) ubicadas en cada delegacién, LOCATEL (NINO-TEL).



£f maltrato infantil es un problema social mayor que persiste en todos
fos grupos socioecondmicos, éinicos y culturales. Se reconoce gue el nifio,
para el pleno y armonioso desarrclio de su personalidad, debe crecer en el
seno de una famifiz esiable, en un ambiente de feiicidad, amor Yy
comprension, respetando su dignidad como individuo, fa cual se infringe al
violar su derecho a protegerio contra cualquier forma de abuso o actividad
gue les haga dafo, lo anterior estd establecido como parte de sus derechos

en el articuio 36 de [a Convencidn de los Derechos de los Nifjos.

El malfrato infantit consiste de dos formas: abuso y negligencia;
independientemente de gque la mayor parte de Iz atencion se da a los
diversos tipos de abuso, 1a neglgencia representa una forma de mailtrato,
infantil frecuentemente reportada. A pesar de [a existencia de esta forma de
maltrato hay muy pocg gente consciente de que ia negligencia sea un
problema critico; una de las razones para esia falta de respuesta comunal
puede ser que sus consecuencias no son visibiemente evidentes, ni
deplorables como aquéllas asociadas con abuso fisico o sexual. (1)

Actualmente se piensa que la etivlogia de un nific maltratado es
muttifactorial y no es el resultado de alguna caracteristica o rasgo.

Al atentar contra la infegridad fisica y emocional de un nifio, violamos
todo aquéllo que fe es dado por el heche de ser persona, estamos hablando
de su valor fundamental su DIGNIDAD HUMANA, asi como su derecho a la
proteccion, por lo cual es imprescindible conocer fales derechos y Ia
consecuencia que ocasiona el no respetarios.
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4.1 TIPOS DE ABUSO
El abuso infantit se clasifica en lag siguientes categorias:

o  ABUSQ FISICQ: es dafinido como el hallazgo de hendas impuestas
no accidentales, tedo lo que es necesario es fa suposicion de que las
heridas observadas no fueron causadas por el propio individuo, ni el

resultado de un accidente. (12)

s ABUSO SEXUAL: Se emplean los términos abuso sexual o achividad
sexual para describir cualquier tipo de actividad sexual de tipo
estimulante que resulta inapropiada para la edad del nifio, su nivel de
desarrollo cognitivo o su papel dentro de la familia, en numerosas
definiciones se incluye también el deseo de conseguir una
gratificacion sexual por parte de uno de los participantes en el acto. 13

o ABANDONO DE LOS NINOS: Se considera abandono a la falta de
sus necesidades basicas, por ejemplo. de la comida, la ropa, la casa,
ia atencidon médica, ia educacién v lz supervision

e ABUSO EMOCIONAL EL abuse emocional y verbal implica la
existencia (o la carencia) de las interacciones por parte de la persona
encargada de cuidar del niflo, que causan un dafic sobre su

personalidad, su bienestar emocionat 0 su desarrolto.

o NEGLIGENCIA DENTAL: La Academia Americana de Qdontopediatria
define negfigencia dental comc “Fracaso def padre o dentista de
buscar y obtener un tratamiento apropiado y eficaz contra la caries,
infecciones orales, o cualquier otra condicion de los dientes y
esfructuras de soporfe “.



La negligencia dental se manifiesta ai dificuliar o imposibilitar {a rufina
de comer, cuando se cause dolor cronico, vy se retrase ef desarrolio ©
crecimento del nific o0 bien haga dificil ¢ imposible para un nifio reahizar

achividades diarias tales como [ugar, caminar o Ir 2 la ascuala. o

NEGLIGENCIA POR PARTE DEL CIRUJANO DENTISTA: Esta existe
cuando se da el incumplimiento de los elementales principios, sabiendo lo
que se debe hacer, no se haga, o a la inversa, teniendo fa pencia, los
conccimientos y la capacidad necesana, no se ponga al servicio del
paciente. Al igual que dar un servicle contrano al servicio def deber, con

pereza, irresponsabitidad, olvido o descuido 13

4.2 MANIFESTACIONES DE CONDUCTA DEL NINO MALTRATADO

Las consecuencias psicoldgicas de los diversos tipos de  maltrato
mfantd  son mamfestaciones en desdrdenes de conducta especificas,
exhibidas por el nific atacado. Ademas de gue una conducta particular
puede ser comun en mas de un tipo de abuso o negiigencia, cada tipo tiene

una serie de patrones de conducta exclusivos que los separa de jos demas
(4

ABUSQ FiSICO
s Son niflos autodestructivos.
* Son aislados y agresivos
o Resistencia al contacte fisico.
= Miedo a los familiares

= Wiedodeiracass



e Son faciments perturbados por ruidos o el llanto de otros nifios

+ Autcestima baja.

+ Deficiencias de desarrolio (cognoscitivag, de lenguaje v natlidadss

motoras),
e Vestimenta inapropiada al tipo de clima.

» Dolor o tesion durante ef movimento

ABUSO SEXUAL

s Son niffos sofisticados, despliegan conducta musual ¢ conocimiento

del caso.

¢ Presentan miedo o resistencia a ser tocados por personas de sexo

opuesto o det mismo sexo.
« Tienen dificuitad de caminar 0 semtarse.
¢ Son aislados y presentan deprasiones cronicas.
¢ Relaciones pobres con otros compafiercs.
¢ Huyen de casa.
¢ Presentan cambios dramaticos v repentinos en su actividad escolar
o Autoestima baja.
« Tienen desdrdenes alimenticios.

» £ncasos exiremos son suicidas.

[
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ABUSO EMOCIONAL:

o Desordenes de habitos.

= Desordenes de suefio

» El pacients presenta extremos de conducta, puede ser agresivo ¢
bien, paswo.

= Presenta retrasos de desarrofio

+ Tiene reaccién napropiada al dolor.

s Reversidn de caracter hacia su agresor.

= Busqueda de atencién o afecto indiscriminado.

+ £3 obsesivo o compulsvo.

ABANDONQ DE LOS NINOS.

» £l paciente presenta fatiga cronica.

L

Deaficiencias de desarrolio

* Asistencia pobre af golegic.

+ Higiene personal nadecuada incluyendo ia dental.
« Habilidades interpersonales pobres.

« Falta total de confianza. na



4.3 IDENTIFICACION DEL NINO MALTRATADO EN EL CONSULTCRIO
DENTAL

Para que los dentistas sean capaces Ce recenccer y diagnosticar a!
nific malirataco. necesitan estar conscientes no sélamente de los signos de
conducta de abuso y negligencia, sino también de los signos fisicos Al estar
frante la sospecha de tener ante nosotros a un nifio abusade o maltratado, lo

primero que debemos realizar es un examen fisico del paciente

Mas del 50% del abusc fisico ocurre en el area facial vy de la cabeza,
mas del 70% de ias fatalidades atribudas al abuso fisico ocurre en dichas
areas, por 0 cual el odontdlogo ha de comenzar el examen por fa cabeza,
con ia observacion det pelo v et cuero cabetludo del mic, Una alopesia no
asoclada 2 una causa médica subyacente puede ser un Iindicador de
mainutricion o de que los cabellos han sido arrarcados. Tambign la
presencia de sama o de picjos sefialan a veces la existencta de un posible

malirato o abandono def nifio (15

El examen proseguira con la observacién de una desviacidn del
tabique o0 de sangre coaguiada, que debe hacer pensar en un traumatismo
previo. Hay que buscar la presencia de equimosis peroorbiana o de plosis,
unas pupilas desiguales y desviadas apuntan la posiblidad de un
traumatismo faciai. ¢1s)

La deteccion de contusiones en mejillas v en ias paries laterales de la
cabeza, sugieren apretones ¢ manotazos con el pufic o mano abierta Si las
lesiones estdn méas localizadas y son marcadas y severas, pueden
representar un apretdn excesivo 0 un impacto fuerte con un objeto. (1n En e!
cuello se buscan signos de quemaduras ¢ de equimosis ocasionadas por
una cuerda, lo que podria indicar un posible intento de estranguiacidn.

[
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Los fraumatismos fisicos en el tordx ¢ las costillas del nific provocan
una reaccion dolorosa st se intenta desplazarie haciz arriba cuande ssta
sentado en & sillon dental. Ef hallazgo de sefiales de mordedura por parte de
un adutto puede constitur un signo  de maltrato fisico, de abuso sexusl ¢ de
abandone. Es importante tomar fotografias de cualquier tipo de lesion visibie,
ya que algunas tienden a desaparecer répidamente con el tiempo, como las

mordeduras.

Al finatizar el examen fisicc general, el odontdlogo examinard los
dientes y las estructuras de sostén. Hay gue observar la falta de dientes,
tanto sangs coma con traumatismos previos (avulsiones, luxaciones,
enclavamientos o fracturas), prestando especial atencién a cualquier lesion
en los tejidos blandcs. También hay que examnar la mandibuia y comprobar
posiples desviaciones al abnra, su range de movilidad, la presencia de
tnsmus y la oclusidn en reposo. Una hemomragia sublingual sefiala la
presencia de una fractura de!l cuerpo de la mandibula. (15

Un desgarre de frenillo no es poco comin en nifios pequefios que
accidentalmente se caen mientras aprenden a caminar, sin embargo, un
desgarre de un frenilio en un paciente no ambulatoric muy pequefio {menor
de un afio}, 0 en uno mayor de dos afios, puede despertar la sospecha de
gue esta tesidn no haya sido accidental Este tipo de lesion puede ser el
resultado de un jalén a ta boca, un esfuarzo para callar a un nifio llorén, © por
haber forzado una cuchara o biberdn dentro de la boca del nifie. an

Son sospechosas las lesionegs inexplicables en boca y labios, cara, y
las equimosis dispuestas en forma irregular, por ejemplo, el hallazgo de
hemaorragias o peleqgiias en el paladar (duro o blando) hacen pensar en un
abuso sexual por penetracion oral.



En caso de presentarse un ejemplo de negligencia dental por parte de
los padres, se identifica al nifio por mostrar: canes rampante no tatada vy
facimente detectable por cualquier persona. Dolor no tratado, infeccidn o

traumatisme que afecte la regién crofacial

Es importante conocer log factores predisporienies de neghgencia en
los que se incluyen: caracteristicas particulares de los famihiares y del mifio,
esiructura familiar, circunstancias  socioecondmicas vy demograficas,

practicas y creencias familiares.

Es imperativo gue ef dentisiz sea capaz de distinguir entre ia
ighorancta de fos padres sobre |a severidad del problema dentat. y la omisién
defiherada del cuidado del paciente n

Los nifios abusados emaocionalmante son comunmente indiferentes. su
comportamiento es inapropiado; estos nifios tienen ausencia de una sonnsa
espontanea. Aparecen pasivos, obedientes, tratandc de no ilamar la atepcidn
para no ser rechazados, sus reacciones a difersntes experiencias de nifigs
son inapropiadas, pueden no llorar cuando reciben una inyeccidn o cuando
se les quita un juguete. Al igual que otras victimas de maltrato, estos nifios
tienen pocas habiidades de comunicacidon, reaccionan negativamente al
rechazo de sus compaieros, y se sienten incomodos con eventos sociales
Estos nifios pueden acercarse a extrafios esperande recibir atencién y auxilio
que no reciben en casa. (g

Los nifios abandonados son mas aslados a diferencia de otro tipo de
abuso, la falta de accesibilidad de los familiares, cuya responsabilidad es dar
supervision y cuidados, llevan a los nifios a presentar conductas de slto
riesgo como abuso fisico o actividad sexual temprana (4)
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4.4 MANEJO DEL NINO MALTRATADO EN EL CONSULTORIC DENTAL

Los nifios mailtratados siempre presentan estrés post-traumético, son
en ocasiones dificiles de manejar ya que son normaimente incapaces de
expresar sus sentimientos, tenen poco interés o carencia de él en
actividades de nifiez normales. v tienen poca esperanza para ef futuro. Los
nifios con desérdenes post-traumaticos tienen poce control de impulses, que
denva en una explosion de ira y agresion 4

Por este motivo la represién fisica debe ser evitaga para nifios
s0spechosos de ser victimas de maltrato infantl. S1 un nific no responde a
requenmientos de cooperacidn o sedacién consciente. la anestesia general

sera necasana como Ultimo recurso para facihtar la rehabilitacion dentat

S el abuso es severo. se debe remutir al nifio a las autondades
competenies o a un hospital loca! de emergencia para su atencidn y revision

médica

Ante la sospecha de abuso infantii, debe realizarse una observacion
neuroldgica, inicialmente esta observacion incluye: observar la comumcacion
del nifio y sus habikdades motoras, vias aéreas, historial de alguna pérdida
de {a conciencia, signos vitales, evaluacion rapida de nervios craneales, asi

como alentar a los padres de los posibles signos de dafic neuroidgico. (1e)

En instancias de traumalismo severo en los maxiares, alvéolos o
tejidos blandos intracrales, es importante el diagndstico de un cirujano
maxitofacial. Si el examen nicial revela traumatismo imitado a la cavidad
oral y el tratamiento estd dentro del alcance det cirujano dentista que atiende,
un tratarmiento definitivo debe inciarse. Cuando el tratamiento es concluido,
el dentista debe discutir con el padre el tratammiento dado, su prondstico, y
cuidados de seguimiento necesarios y los sintomas de lesiones.
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Antes de dar modaiidades de tratamientoc especifico vanas consideracionss

deben tomarse en cuenta:
s La edac del nifio.
o E!ratarmienio ideat debe ser modificado con un ntho inmangjable
« Uso de premedicacion sedante.

e Uso de represores fisicos como la malia {pactentes muy pequefios o
aprehensivos); asi como las diferentes técnicas de control de la

conducta del nifio

o Los padres no deben estar presentes, cuando sea posible. para

entablar comunicacion con el paciente
e Actitud de los padres ante el tratamiento

En situaciones de emergencia como son la presencia de desgarres
medianos y pequefios de frenillo, la sutura normalimente no es necesana
debido a gue ia curacidn seri satisfactoriamente con intencién secundana.
Sin embargo, si la herida es grande, el hueso alveclar estd expuesto vy ia
hernda se separa cuando el fabio es jalado haciz arrba, ta sutura sera
necesaria. Es esencial usar anegstesia en el manejo de aiguna laceracidon en

nmnoes. (17

Las contusiones y equimosis son mejor tratadas con hieio en areas
accesibles, durante las primeras 24 horas Esto da como resultado una
vasoconstriceion local v disminuye ef flujo de sangre en el drea
traumatizada. En f tratamiento de abrasiones, la limpieza cuidadosa de (2
henda con solucién salina y fa piel cicundante preparada con solucion
antiséptica es de gran ayuda. (17



CAPITULO V
RELACION ODONTOLOGO-PACIENTE

La relacion médico paciente gue se produce en el guehacer clinico,
consfituye el niicleo de la odontologia es inciada por ef paciente o su familia
y produce beneficios para ambos para &l paciente ia satisfaccion por la
atencidon recibida v por ia conservacion o recuperacion de la salud bucal, la
hmitacidn del dafic o la rehabilitacién lograda, para el odontdlogo, la

satisfaceidn profesional (18)

La relacién odontélogo-paciente es una relacidn en la que esta
presente el que sufre un padecimiento, y el que tiene ef poder de curarlo La
relacidn odontélogo-paciente es una reiacion humana y dinamica, en ia que
el paciente sabe subjettivamente y emocionalmente de su enfermedad vy ¢!

ocdontologo tiene un saber objetivo v cientifico de ese padecimiento (9

Existen elementos que dafian la relacion medico-paciente como son
la deshumanmizacidn de la atencion, la ausencia de calidez en {a relacién
humana v |z falta de autonomia del paciente

La relacidon odontdigo-paciente es un elemento basico de fa calidad de
la atencidon odontolégica. Al habtar de catidad de la atencidn me refiero a que
deben incluirse entrs ofros los siguientes aspectos.

» No dafiar al paciente con algunc de los procedinientos practicados,
ofrecer un riesge minimo para quienes se someten ai proceso de ia

atencion odontoldgica

e Debe producir un resuitado satisfactono mediante fodos los

procedimientos que se brndad en el servicio odontoldgico
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Ei derecho del pacienie a la autoderminacion y 2l respeto a la ibertad
del paciente son faciores preponderantes a considerar en [a reigcion
dentista-paciente, de tal forma que el derecho a 1a informacién clinica es una

manifestacién concreta del derecho de la proteceion & g salud, y. a su vez,

uneo de los deraches de [z persena oo

' Para ftegar al éxito en la relacién dentista-paciente es necesario que

ambos cumplan con las siguientes cualidades
DENTISTA
e Actuar en el mejor interés del paciente
e Poseer capacidad técnica y juicio clirico adecuados

= Tener disposicidn  para escuchar, informar. onentar vy atender al
paciente con autonomia o sin autcnomia {como en et caso de los

nAos v ancianos), con empatia v amabiiidad
PACIENTE (EN CASO DE LOS MENORES DE £DAD, SUS PADRES)
e Asumir la responsabitidad del cuidado de su saltud.

= Ofrecer al dentista toda la informacion necesana y veraz para

faverecer su mejor cuidade

o Previa informacién v toma de decisiones, seguir las indicaciones que
se le ofrecen para la atencién de su saiug.

o Tener confianza en su dentista ()



5.4 MODELOS DE RELACION CDONTOLOGO-PACIENTE

La relacién entre el odontdloge v ef paciente puede incluir distintes

modelos de relacion, fundamenialmente son los siguientes:

PATERNALISTA © ACTIVO/PASIVO

£n éste, el principio ético fundamental es de buscar el beneficio y no
dafiar al paciente. La esencia de esta forma de relacidon es gue sustrae la
toma de decisiones de!l paciente y la deposita enteramente en manos de!
odontélogo. Estd identificado en el juramente hipocrético en el que se ha
fundado la ética médica.

MECANICO

El odontélogo puede convertirse en un mecanico de fa profesion, st se
dejan al paciente las decisiones acerca de los objetivos vy ios valores de esta
relacion El odontdloge smplemente repara sin preguntar. de manera

mecanica.
DE COMPROMISO O RESPETO MUTUQ

En este modelo, los dos individuos inferactiian de tal manera que
ambos tienen obligaciones y reciben beneficics. Los principios bésicos de
autonomia, fidelidad, veracidad y justicia son esenciaies. El odontéloge
propone lo que cree que es meijor, previamente informado de las alternativas
existentes. En la relacidn de respeto mutuo y de responsabilidad compartida,
&l odontdlogo reconoce que el paciente conserva la libertad de control sohre
sus propias decisiones. En el caso del paciente infanti! esta decisién
corresponde a ios padres. (18



En ei dinamismoe propic de ia relacién odontdlogo-paciente podemos

observar una evolucién en la forma en que se desamolla la misma.

La refacidn odontdlogo-paciente en nifios puede presentarse de
manera general como paternalista, fa cual interviene cuazndo los padres
delegan la foma de decisiones con respecto al tratamienio def nifio, al
adontdlogo. El dinamismo presente en la relacidén odentologo-paciente,
también nos lleva a un modelo compartido en el que los padres participan en
la toma de decisiones con respecto al fratamiento del nifio, tomando en
cuenta las ohservacicnes del odonidlogo. Una de las posibles causas de
esta evolucién es el nivel socioguitural vy educativo respecto a los servicios de
salud, en donde los padres presentan mayor interés sobre las alteraciones
en ef cuidado de la salud bucodental de eflos y de los nifios.

§2 IMPORTANCIA DE LA COMUNICACION EN LA RELACION
ODONTOLOGO-NINO-PADRES

En la relacion odontdlogo-paciente, el contacio micial puede ser de dos
tipos: en forma diecta. cuando es el prapic paciente el que seleccionz a su
dentista, y en forma indirecta cuando terceras personas son las que
seleccionan a los profesionistas v le asignan los pacientes a su cuidado.
Este tipo de relacion es la que se da en pacientes infantiles, en la cuaf surge
una friada basica formada por el DENTISTA, EL NINO Y EL PADRE g

Los aspectos fundamentales er la practica odonicidgica infantil se
basan en la capacidad para tratar a los nifios en ef curso de sus visitas a la
consulta. Una diferencia fundamental entre el tratamiento de los adultos y ef
de los nifios es el tipe de relacidn que se establece Mientras que en los
adultos la refacion es directa, en [os nifics es indirecta, es decir, del

43



odontélogo con el paciente o de aquél con lo padres o encargados dei

cuidado def nific.

Esta reiacidon es conocida como ef tnanguio pedoddnuco en ei cual ef
nifio figura en el vértice del tridngulo, representando el foco de atencidn tanto

de la familia como del personal de Ia consulta odontoidgica. (e

NINO

FAMILIA ODONTOLOGO
Triangulo Pedoddntico

Por lo anterior, los padres también juegan un papel importante dentro
del éxito gel tratamiento dental, por o cual es basico desarrollar una buena
relacion con elios. Los padres necesitan asesoramiento e instruccion sobre la
forma en que se tratara a su hijo. Sin embargo, debemes tener una

comunicacion sencilla, franca y amable con ellos.

Alguncs padres son ablertamente hostiles y se niegan a aceptar
cualguier tipo de exigencia sobre sus hijos; aconsejar a éstos puede ser
dificil y mucho exige tacto y altemativas. Tras ia hostilidad subyace a veces
la propia ansiedad y suspicacia de los padres e ignorancia ante la
andontologia. @21

Tratandose de los nifigs, los problemas de comunicacion constifuyen

una de fas mayores barreras existentes para proporcionar el adecuado



cuidado dental, sin embargc exsten diferentes técnicas de comunicacion

eficaces para elfos @1

Para gue un fratamiento tenga éxito con los ninos. ic orimero que se
debe hacer, es establecer comunicacion con elios, para que se sientan fisica
y emocionalmente seguros, mantengan su amor propic y se sentan
responsables en su comportamiento Asi también les es muy favorable
reconocer st buen comportamiento, felicitarles y agradecerles verbalmenta
ya que se sienten muy reconfortados. Al nifio se le debe saiudar de forma
afectucsa y agradable, vy se le debe pregunter abierfamente sobre sus gustos
e intereses Esto dard como resultado que el nific observe interés hacia &l

por parte del odontdlogo 22

La comunicacion es un proceso complejo y muitisensonal gue inciuye
un emusor, un medio y un receptor; el primero es el cdontdlego o e! equips
odontclégico, el medio suele ser el habla, y el receptor es el nifo £l mensaje
deber ser claro, los asistentes dentales deben ser precawidos cuando se

comunquen con el nifo (g

Es interesante conocer al nifio antes de tenerlo en ef silién dental. los
padres nos pueden ayudar comunicdndonos o gue le gusta a su hijo. si e
agrada un nombre en especial. etc., de modo que al estar frente al
odontélogo et nifio note que sabemos de él, eso le agradara e iniciarad un
ambiente agradable y de confianza

Una comunicac:on cordial, sencila y franca con los padres y ef nific
ayudaran al éxito del tratamiento ya que es ia base principal para una buana

relacién odontdlogo-paciente-padres. (e
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5.3 CONSENTIMIENTO INFORMADO

Un problema encontrado en Odontopediatria es el manejo de mifios no
cooperadores, por io cual se deben emplear diversas iécnicas de control de
la conducta. Algunas de estas técnicas se presentan como agresidn hacia
los nifics por parte de lgs padres, ésto sucede por no tener la precaucion  de
explicar a ios padres o tutores del nifio, el objetivo de utilizar estas técnicas v
su necesidad deniro de & practica odontoldgica en el area de
Cdontopediatria. Por o anterior, es necesaric obtener un consentimienio
informado autorizado por los padres para la realizacion de los

procedimientos dentales

La informacién clinica por parte def cdontdlogo es una de los piares del
consentimiento informado, el otro corresponde a fa aceptacion fibre del

paciente o en caso de menares de edad, de los padres o (utores
DEFINICION

Se entiende por consentimiento informado el aclierdo por escrite,
mediante el cual ¢l paciente, 0 en su caso, su representante legal consente
de manera fibre, sin coaccidn alguna y en uso plenc de sus facultades y
derechos, en la realizacién de un determinade procedimiento de prevenciéon,
deteccion, diagndstico o de rehabilitacion, después de recibir una explicacién
clara y complets por parte del prestador de salud, de tal forma que pueda
comprenderia, sobre ai objetivo vy justificacidn de! precedimiento v de como
habra de realizarse éste. 3

Fara que el consentimiento informado se considere existente, debera
contener los siguientes aspectos:

L La justificacién y los objetivos del tratamiento
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il i ps procedimientos que vayan a usarse y su propdsio
itt Las molestias ¢ nesgos esperados

WV Los beneficios que puedan obtenerse

vV Los procedimignios alternativos que pudieran ser ventajosos para el
pacents
W La garantia de recibir respuesta a cualguier pregunta y aclaracion

acerca de Jos procedimientos, nesgos, beneficiocs y asuntos

relacionados con el tratamiento del paciente @

En muchas ocasiones no se tiene la precauc:on de tomar en cuenta fa
decisidn de los padres o tutores del niflo sobre los procedimientos a seguir
en la consulta denta! por presentarse un exceso de confianza por parte de
elios. sin embarge con situaciones come ésta, el dentista tene mucho mas
responsabilidad de no viclar esa confianza, o cual sucede cuande no
planteamas el tratamienfe adecuade para el nifio o bien si abusamos de
alguna técnica de moderacién de la conducta que no hayza sido informada ai
padre y si & en determinado momento, no estd de acuerdo con ella, nos
puede traer conflicios en la relacidn con el padre v en un extremo,
situaciones de tipo legal Por lo anterior. no debemos dejar de informar al
padre sobre tode lo relacionado con ef ratamiento, mdependientemente que
&l tenga o no, interés por preguntar; ésto es un respaido que tendremos ante
cualquer situacion de confusion

Es importante resafiar a los padres o tutores del nifio, que 1as técnicas
de moderacion de la conducta no  son una actitud de agresidn haca el
paciente, explicarle gue estdn fundamentadas biblicgraficamente, vy que

usadas de manera adecuada son muy (tites.
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5.4 POSICION LEGAL DEL CONSENTIMIENTO INFORMADO PARA
TECNICAS DE CONDUCTA EN CDONTOPEDIATRIA

S consentimiento informado con respecto al uso de clertas técnicas
de manejo de conducta infanti, es topico importanie para la prefesion,
debido a gue muchos dentistas clvidan el punto del consentimento
informado  antes del traiamiento. El tratamiento sin consentsmiento srevio

desde hace tiempo ha sido considerado como agresidn técrica (2¢)

Muchos odontopediatras y otres dentistas que tratan con nifos
pequefos, dificies de atender, por la edad. por el estado de ansiedad, por e
miedo etc.. donde el tratamiento es mposible, a menos que la conducta dei
nific sea modificaca, aplican técnicas de moderacion de ia conducta, las
cuales deben ser explicadas a fos padres, ya que la ley supone gue los
mencres de edad no puedan asumur responsabilidad para brnindar
consenttmientc informado. Para ewviiar nesgos., el dentista debe obtener
aprebacion del tratamento por parte de los padres o tutores. Sin embargo,
no s rare que nifos mayores y adolescentes acudan al consuttorio dental
sin sus padres, en tales circunstancias, se sugiere efectuar sélo

procedimientos muy seguros v de riesgo limtado (25

Es importante que si se presenta alguna indecision por parte de los
padres, es mejor neo realizar e! procedimiento, no debemos asumir el silencio
def padre como un si ai tratamiento, por lo cual es necesario que una vez

aprobado ef tratamiento, el padre del paciente firme dicho consentimiento.

Al tomar en cuenia la decisidn del padre o tutor del nifio para dar
consentimiento al tratamiento & segurr, no sdlo nos protegemos legaimente,
sino de esta forma astuamos con responsabifidad profesional, ya que de otra
manera atentamos contra el derecho del paciente o en caso de menores de
edad, el derecho de sus padres, para decidir sobre su propia vida, tanto en

aspecto fisico, mental, moral y social
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Sin embargo el hecho de obtener un consentimento informado. v el
saber que las técnicas de manejo de la conducta estan fundamentadas
bibliograficamente, no es motive para presentarse un excess, abuso, 0 uso
inadecuado de ellas y mucho menos, llegar at grado de agredr fisica o

psicolégicamente al nifo.

Ciertos articulos han descrito que actitudes come Jalar los hombros,
palmear e esternén con los dedos o ta mano cuando el nific esté llorando,
etc., son consideradas una agresidn (12), si el dentista las realiza con coragje o
como fuga de estrés, no respetando su integridad fisica, y no importandole si
esta situacion asusta mas a fos nifios en vez de moderar su conducta. con
ésto no sdlamente caemos en una situacidn de malirato infantit sino
violamos ef derecho gue tiene el nifio a ser protegido y tratadc con dignidad

ante cualguier sifuacién.

Faltas como ésta pueden causar inciuso problemas legales ya que st
& mfio, al terminar la consulta le informa al padre gque el dentista 1o jald v e
pegd (como el nifio to puede manifestar), el padre, st esta mmformado sobre
instiuciones que atienden quejas con respacto  a fallas en la atencidn
odontalogica, puede reportar al adontdlogo. @25 Un gjemplo es ia CONAMED
{Comisién Nacional de Arbitraje Médico), la cual contnbuye a resolver
conflictos suscitados, entre los usuarios de los servicios médicos y los
prestadores de dichos servicios, enfre ios que se encuentran, por supuesto,

los cirujanos dentistas. 19

Nadie tene derecho a maltratar a un miflo, y con menos razén
profesionales de fa salud que tienen en sus manos el cuidado y la atencién

de personas tan especiales y sensibles como son los niflos

Par o anterior, el consentimiento informado es un acto clinico cuyo
incumplimiento puede generar responsabilidad, per ser un derecho humano

primaric y a la vez una exigencia ética y legal para el odontdlogo o)



El principio del respeto de la persona, pertenece a una concepcion, en
lz que sa dice que la dignidad del ser humano reside en su autonomia moral,

y, por fo tanto, en su libertad.

Es un hecho incontroveriible que el consentimiento informado es ajeno
a la tradicién médica, que lo ha desconocide a lo largo de su historia, si bien
en la actualidad constituye un presupuesto esencial de la relacidn médico
paciente, lo que redondeard en una significativa mejora de la calidad

asistencial, @)

El consentimento :nformado ha Hegade z la Medicina desde i
Derecho y debe ser considerado como una de ias maximas aportaciones que
et Derecho ha reatizado a la Medicina. Estamos ante un “derecho humano
pamarie y fundamental” éstoc es, ante una de las Gltimas aportaciones

realizada a la teoria de los Derechos Humanos. eo)

Lo importanie es hacer del CONSENTHHENTO INFORMADO un
instrumentc para la realizacién de un principio basico; que la persona sea
duena efectiva de su destino, como coiresponde a su dignidad, y que esta
informacién sea auténtica, humana, en e senbido de acompeaiiaria con las
decisiones en las que puede estar afectada la vida, la integridad corporal o la

salud fisica de! paciente. (20)



caPiTULO VI

TECNICAS PARA EL MANEJO DE LA CONDUCTA INFANTIL EN LA
CONSULTA DENTAL

Se menciond la importancia dei consentimiento informeado para ei
emplec de técnicas de moderacion de la conducta, para explicar a los padres
la necesidad y utilidad del emplec de estas técnicas; es responsabilidad del
ciruano dentsta conocer sus ingicaciones y restricciones y saber en qué
momento y crcunstancias emplearlas, y utilizarlas como medio para brindar
una mejor atencion al nifio y no como un castigo o iNcluso abuso de
autondad hacia el paciente infantil, ya que aungue estas técnicas estan
fundamentacas bibllograficamente, por ningdn motive se deben emplear

asfectando ia integndad fisica y mentaf del mifio.

El adecuado cuidado de los pacientes infanties para tratar conductas
dificles vy problematicas de ansiedad, constituye un constante reto para la
habiidad y la expenencia del profesional, especiaimente st se trata de
pacientes odontopedidtricos. Hasta el tercer afio de vida, la mayoria de los
nifos no poseen habilidades de comunicacion y socializacidn suficientes

para acceder a las exigencias y los riesgos de una cita dental

La atencion con éxito del nifio no solo es esencial para completar los
procedimientos dentales, sino también para establecer una buena base para
la futura aceptacion de los servicios dentales por parte def paciente durante

su vida

Las conductas no cooperativas y la excesiva ansiedad no permiten
llevar a cabo los tratamientos de forma adecuada. La expenencia, el tiempo vy
fa dedicacion prestadas a estas técnicas ayuda a perfeccionar las
habiidades clinicas def cuidado infantil v otorgan al profesional segundad y

confianza

L
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6.1 OBJETIVOS DEL CONTROL DE LA CONDUCTA

o

Establecer una buena comunicacion con &l nific y los padres

e (Ganar la confianza del nific y los padres. ¥ su aceptacidn del

tratamtento dental.

«» Explicar al nifio y a los padres los aspectos positivos del cuidado

adecuado dental preventivo.

e Proporcionar un ambientie relajado y comodo para el personal del

consuitorio durante el trabajo con e miio

¢« Llevar z cabo el tratamiento necesano de la mejor manera posible

para el joven paciente. 22

6.2 CLASIFICACION DE LAS TECNICAS DE CONTROL DE LA
CONDUCTA.

No es preciso improvisar métodos para controlar la conducta. Hay una
variedad de técnicas y de recursos ya documentados, los cuales ayudaran
de manera fiable al odontdlogo en el adecuado cuidado de los pacientes
para superar conductas dificiles y problemas de ansiedad:

1 Técnicas de comunicacion.
2. Técnicas de madificacion de la conducta
3. Técnicas de enfoque fisico.

4. Técnicas farmacoldgicas o)

34



6.2.14 TECNICAS DE COMUNICACION
LENGUAJE PEDIATRICO-

Al hablar con un mifio, hay que tenar muche cuidado en escoger el
languais apropiado. Debemos ponernos ai nivel del nifio en paiabras e
ideas. Ha de ser un lenguaje que pueda entender. Nunca mentirle & los
nifios. Es necesario explicar tas cosas de forma que puedan entenderlas.
pero sin engafiaries. Es importante no extenderse ni preparar excesivamente
al nifio, ya que ello podria incrementar su ansiedad. Demasiadas palabras

sdlo pueden confundir al nifio.

Al seleccionar el lenguaje, se eligen objetos vy situaciones familiares
para €l. Puede ser interesante dejar al nifto que lleve la conversacién. Con

nifios pequefios esta indicado afiadir algo de fantasia a la conversacion

A la mayoria de los nifios les gusta oir hablar al profesional de algun
tema curicso, lo cual [es permite distragrse y no pensar en ios
procedimientos dentales. Es imporiante pronunciar las palabras despacio y
claramente, para que el nifio pueda entenderias. Deben evitarse palabras
gque pueadan inspirar miedo en el nifio. Las palabras gue sustituiran a las
palabras técnicas se modifican segin la edad del paciente. No vamos a
describir un procedimiento igual a un nifio de & afios que a un adolescente.
Algunos efemplos de este feguaje son los siguientes: radiografia: fotografia,
dique de hule: globo, grapas' anifios, efc.

DECIR-MOSTRAR-HACER:

Este método equivale a ia columna vertebral de la fase educacional
para la preparacién de! paciente pedidtrico dental relajade y tolerante. La

idea es familiarizar al nifto con ambientes, instrumentos y gentes nuevas
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Debe llevarse a cabo de |z siguiente manera 1) Decir v explicar al
ntfio o que se le va a hacer antes de comenzar cualguser maniobra, con ef fin
de reducir fa ansiedad y ef miedo 2 Mostrar al nifie exactamente como se
va a llevar a cabo la técnica  3) Efectuar la técmicz tal v como se le ha

explicado vy demostrado.

La técnica es sencilla y cast siempre dtd, se debe efectuar de manera
que se pase de un estadio ai otro sin interrupcidn, v ha de ser continuo

desde gue el nifio entra en la consulta dentat hasta que sale de eila

La seleccién de Ias palabras ss imporiante en ia técnica de “decir-
mostrar-hacer”. El éxito esinba en gue el odontdiogo posea un vocabulano
suslitulc para sus aparatos y procedimentos. asi como i madurez del mifio

psicologicaments hablando para estabiecer comunicacion
CONTROL DE VOZ:

Con esta técnica, el odontdlogo adepta una actiud autoritana Estg
destinada a establecer una comunicacion perdida con los pacientes debido

a una conducta no colaboradora, tratdndose generalmente de una rabista.

Consiste en un cambio subito v abrupte del tono de voz, elevandolo
para tratar de conseguir la atencién del paciente y de proyectar iz intencidn
de que es el propic profesional guien toma fas decisiones, la expresion facial
del profesional debe acompanfiar ai cambio del tona de voz

Una vez obtenida ia atencion por parte def nific. se le agradece la
interrupcion de la mala conducta v se le dan las instrucciones y las
explicaciones pertinentes ya de una manera suave y agradabie A esta pane
de la técnica se le denomina “‘cambio de ritmo” S la rabieta vuelve a

reaparecer fa técnica del control de voz se puede voiver a apiicar (2
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6.2.2 TECNICAS DE MODIFICACION DE LA CONDUCTA

REFUERZO

Cuafquier conducta positiva ha de ser reforzada verbalmente y con
gesios por parie dei profesional y de su personal auxuiar Los nifios
reaccionan de manera favorable a io0s refuerzos posttivos, va que es un

medo de demostrar qgue los fogros se valoran

Estos refuerzos positives pusden ser de “tipo social” (elogros,
expresiones faciales de agradecimiento. sonnsas) o ben en forma de

“premio active” (pegatinas, cremos, cepdlos de dientes, etc )

Para gue sean efectivos, siempre han de ser ofergados despues de
gue se haya producidc la buena cclaboracion por parie del mfo v nunca
antes. Tampoco deben entregarse al final ae las visiias s & conducta del
nifio no ha sido adecuada, ya que entonces reforzaremes ke mala conducta vy
el paciente quiza nc entienda que esperamos ofro Upo de actitud mas

colaboradora de su parie
DESENSIBILIZACION:

La desensibilizacion sistematica es unc de loc métodos mas efectivos v
mas utilizados para reducir ansiedad innecesana. La técrica generalmante
incluye ensefiar técnicas de relajacidn al paciente, lograr una relajacion
muscular v describirle entonces escenas gque guardan relacién con los

miedos.

La desensibilizacidn es efectiva porque ef paciente aprende a sustituir
una conducta inapropiada con ansiedad por una mas apropada medante {a
relgjacién, Con fa desensibilizacion proveemos al nifio de nuevas y mas
placenteras asociaciones para refacicnarlas con el estimulo gue provoca la
ansiedad,

L
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Pars incorporar los principios de la técnica de la desensibilizacion
sistematica se deben realizar muchos esfuerzos duranie las visitas
miciales para tener &b nifio minimamenie relgjade Ei clinico debe
estabiecer una escala de dificuitad vy ansiedad de los diversos
procedimigntos que debe realizar e introducirios paulatinamente, primerg,
ios gue puedan producir menos ansiedad para finalizar con los mas
dificies Una secuencia 10gica seria: examen y profilaxis, selladores de
fisuras ¢ aplicacidn de fidor, radiografias, tratamientos conservadores vy

procedimignios quirlrgices
IMITACION-

Con Iz técnica de mitacidn, el nifio puede aprender sobre fa
stuacion dental viendo como ofres nifios reciben tratamiente. Esta
téenica es de gran utildad para mejorar la conducta de nifios
aprehensivos sin experiencia dental Un simple méfode de aphcacion es
dejar entrar 2 un nifto a la sala cperatoria vy dejarte ver como se esta

tratando a un hermano suyo

El procesc basico consiste en la observacion de uno ¢ més nifios
gue demuestren una canducta apropiada en una situacion particular. Es
muy Ul para que puedan comprender {0 que esperamos de allos cuando
se les deban dar determinadas instrucciones.

En lugar de tener a los nifios contagidndose de Ia2 ansiedad de su
propia madre u ofras madres en la sala de espera, l0s nifios pueden ser
llevados a olros nifios que sirven de modelos para recibir tratamiento. Las
técnicas de imitactdn resultan efectivas en el momento de proporcionar

famihanzacién y mejorar fa conducta en el ambito dental @2
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§.2.3 TECNICAS DE ENFOQUE FiSICO

Se definen como aquellas técnicas que controlan o fimtan los

movimientos de los niftos para su proteccion al realizar los fratamientos

Los objetivos basicos son 1) ganarse la atencidn del nifio, 2)
ensefiarle la conducta apropiada que se espera de él, 3) darle més
segundad mediante el contacto corporal y controfar sus movimientos, 4)
protegerio de iesicnes y 5) facilitar el fratamiento dental, tanto para ef

nifio como para ef odontéloge en casos gue asi lo amerite

La mayoria de las mdicaciones para su ulifizacion son los nifos
muy pequefios y los nifios con alguna discapacidad. Su aplicacion levanta
clertos  sentmienios  confrovertidos vy discrepancias  entre  los
profesionistas de la odontologia en general, aunque no tanto enfre los
aspecialistas de la odontologia infantil Generalmente su rechazo es
motivado por la falta de documentacidn y conocimiento del modo de

aphcacion
CONSIDERACICNES

o Estas técnicas solo deben utlizarse después de haber agotado las
posibilidades de tratamiento con técnicas convencionaies.

s Siempre deben ser consideradas antes de planificar el tratamiento
bajo anestesia ganeral

= Se emplean como parte de un fratamiento, no como un castigo.

s La primera finalided es la proteccion del paciente, fo cual es un
derecho, después la protéccién del profesional vy ayudantes, y la
ultima llevar a cabo el tratarmento necesario.
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e Deben explicarse de forma carifiosa los motivos v la manera en cue
se les aplica. En funcién de la capacidad de cada nifio se vanara el

modo de explicacion con et lenguaje pedidtrico adecuado.

¢ Se empieard todo e! tiempo necesario para explicar a los padres por

gué vy como se utibzan
¢ Debe obtenerse el consentimiento de los padres.

Si se aplican estos métodos comectamente en los casos indicados
y de una forma profesional, no se producen lesiones psicoiogicas en los

pacientes.
INDICACIONES

« Nifios con hmtaciones fisicas, como pacientes afectos de paraiisis

cerebral, que no pueden confrolar sus movimientos.

= Niflos con limitaciones mentales, como retrasos mentales intensos
gue les incapacitan para cooperar y actuar normalmente, v que

generalmente producen conductas incontrolables.

+ Nifics muy pequefics sin capacdad para comprender las

explicaciones e instrucciones del profesional

# Algunos niftos premedicados que al no disponer de un nivel completo
de conciencia, pueden reaccionar bruscamente ante algunos
procedunientos, como la aplicacidn de anestesia local o dique de

goma y deben, por lo tanto, ser protegidos.

s Los nifios que experimentan rabietas muy violentas. Normalmente se
frata de niflos normales, potencialmente cooperativos, muy mimados

por los padres, que exhiben estas conductas descontroladas y que
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puaden poner bruscamente en peligro su Integndad fisica durante ios

tratamientos

s En casos de emergencia Se trata de situaciones como fraumanusmos
gue reguieren ziencion inmediata v que no & pueden aplcar por

razones de tempe otras técnicas de coniro! de conducta o sedacidon
(22}

6.2.4 TIPOS DE TECNICAS DE ENFOQUE FiSICO

BLOQUES DE MORDIDA O ABREBOCAS Se emplean para el
tratamiento de los maxilares y el contrel de la abertura de fa boca Algunos
niftos necesitan el recordatorio de aue deben permanecer con g boca abierta
durante los fratamientos, mientras gue ofros presenian mas problemas va
gue inclusc se riegan a abrir 1a boca Existen distintos tamafios que se
seleccionan en funcidn de la edad del mifio vy en caso de utiizar blogues de
mordida se ies atard hilo de seda como disposinivo de segundad por sl o

hemos de sacar stibitamente
MANO SOBRE BOCA (HOM)

Técnica conocida clasicamente en la iteratura anglosajona como hand
over mouth | nosctros la denominamoes técnica de 12 “mano sobre fa boca’
{(HCM)

La finalidad de esta técnica es el restablecimiento de fa comunicacion
con un nifio que tiene capacidad para comunicarse Por ello estd prohibida
en nifios menoras de 3 affos v en pacienies con coeficentes ntelectuales

bajos porgue no tienen dicha capacidad

En pleno ataque de histeria 0 rabieta con grifos el profestonal colocaré

firmemente su mano sohre |2 boca del nifio La asistente controlz las manos
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y las piernas para frenar Ia agitacién de brazos y eviar patadas En voz baja
y suave se le dice al oide que esté actuando de una forma inadecuada y que
retiraremos la mano en el momenic en gue esté dispuesto a cooperar.
Generalmente mediante la comumnicacion paraverbal {gestos miradas vy
expresiones faciaies}, el nifto indica que estd dispuesto a ayudar entonces ef
clinico retira ia mano y elogia inmediatamente su conducta. Si el paciente se

descontrola de nuevo y grita se volverg a aplicar la téenica

La técnica no busca asustar al nifio. sino intenta obtener su atencion y
silencio para que pueda escuchar af odontdlogo. Hace afios se utiizaba una
variedad de esta técnica que era ia de mano schre boca con restriccion de
vias nasales. Se considera iotalmenie inaceptable su utiizacion, a pesar de
su tremenda efectividad, ya que &l paciente reacciona a causa de! miedo

fisico gue expenmenta (2
CONTROL FiSICO POR PARTE DEL PERSONAL

Consiste en mantener e control de la cabeza e interceptar los
movimiantos inapropiados de los brazos v las piernas del nifio durante un
tratamiento dental por parte del profesional y de sus ayudantes. Hay cieries
procedimientos, como ia aplicacidn de la anestesia local, que requiere que el
profesional posicione su brazo alrededor de la cabeza dei mifio mmentras
trabaja para evitar que se mueva y mieniras tanto, ias asistentes controlan
ios brazos por si el nific quiere dingirlos hacia ia jernga de anestesia para
evitar ef procedimiento.

Evidentemente, en funcidn de cada nific, existe un grado cualiative
en cuanto a la aplicacion de estas tecricas. Para muchos nifios, el hecho de
que una asistente apoye su mano sobre la de ellos es suficiente para frenar
sus reacciones bruscas y ademas se sienten protegidos si se les trata con
carifio. Sin embargo, ofros nifios presentan congductas mas descontroladas

que requieren que el personal tenga que actuar de una forma mas activa
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No obstante, a menudo estas técrnuicas sblo deben aplicarse
temporaimente puesto que e! nifio se vuelve colaborador y entonces pueden

eliminarse.
CONTROL FiSICO MEDIANTE DISPOSITIVOS ESPECIFICOS

Cuando e! personal sanitario ya no ouede controlar los movimientos def
miie, hay que recurric a dispositivos de imstacion fisica especificos. parz el
control de fodo el cuerpo Se inciuyen toallas sabanas, cinturones y
dispositivos comerciales como el Pedi-Wrap {dispostivo de nylon con clerres

de velerg) o et Papoose Board (tabla rigida con envaltonc de {eta)

Las técnicas de enfoque fisico, a pesar de sus fundamentos cientfficos
y su conccimiento por parte de los odontopediatras. pueden crear cieria
confusién en ios padres debidc a su dssconocimiento Los padres pueden
demostrar desconfianza, especialmente en aguellas famihas cuyes hiyos ya

hayan tenido experiencias odontolégicas negativas

Hay técnicas que los padres prefieren mas que otras, las mas
aceptadas son la imitacidn, ia desensibilizacidn y ia técnica de decir-mostrar-
hacer. Entre las que producen mayor desagrado estan las de restrccion
fisica.

Es evidente que ante la aplicacion de técricas de enfoque fisico v
farmacologicas el cdontdlogo debe obtener el congentimiento por parte de
los padres y fa autorizacién para realizar todas agquelias t&crnicas necesanas
para el bien del paciente y para reafizar fos tratamientos Este tipo de
consentimiento estaria justificado en casos de emergencias en que
debiésemos iimitar a un paciente en estado de agitacién Pero ante técnicas
de enfogue fisico hay que obfener siempre, salvo con excepcidn, un
consentimiento verbal o escrifo Las leyes no son del tode definitonas al

respecto, perc el profesional debe cubnirse anfe problemas legales que

<
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puedan derivar de malos entendidos y por ello el consentimiento escrito es

preferible

No hay que olvidar que las técnicas se utilizan para seguridad dei nifio

v como necesigad del tratamuento, v no para herr su imagen m su

autoestima 2z
§.2.5 TECNICAS FARMACOLOGICAS

Existen técnicas farmacologicas como iz sedacitn y la anestesia

general que son otras alternativas para la atencidn del paciente infanti

SEDACION. Las técnicas que utiizan drogas para inducir un estado
cooperador a la vez consciente en un pacente infantil se denominan

habituaimente técnicas de sedacion consciente
PARA SU UTILIZACION

o E! profesionat debe tener una fundamentacién para hacer la seleccién
de aquelia que mas beneficie al paciente con su uso. La aplicacion
indiscriminada de estas técnicas debe ser evitada a todos los

pacientes

¢ El paciente debe ser evaluado cuidadosamente para asegurarse de
que no existen estados que puedan alterar las respuestas esperadas
al agente o la técnica sedativa,

ANESTESIA GENERAL: Describe un estado caracterizado por una
pérdida incompleta de la capacidad de mantener en forma continua e

independiente una via aérea tetalmente desobstruida



INDICACIONES.

s Afecciones cdontolégicas severgs en nifios discapacitades fisicos o

sensoriales

o Enfermedad odontoiogica grave en nifics con deficiencias mentales o

psiquicas severas.

« Enfermedades cdontoidgicas graves en niftos incontrolables de toda
edad gque resisten contnuamente todo abordaje convencional,

incluyendo la contencién vy 1a premedicacion.

- Enfermedad cdontoldgica grave en nifios con enfermedad medica
significativa como por ejemplo discrasias sanguineas, afecciones

cardiacas ¢ renales o con alergia reconocida a ia anestesia iocal

« Traumatismos extensos del complejo orofacial, que usualmente se
tratan en combinacion con asesores de los servicios de cirugia oral y

maxitofacial, neurccirugia y ortopedia

Debe destacarse que todas fas técnicas convencionales y la sedacion,
deben ser consideradas antes de tomar la decisidn de usar anestesia
general Para e! uso de sedacién y anestesia general debe existir un

consentimento informado escrito bien documentado. ps)
56.2.6 OTRAS TECNICAS

La aplicacion de nuevas técnicas es lenta y va adquinendo aceptacidn
paulalinamente. La principal dificuftad estriba en el tempo necesano para su
ufilzacién  Algunas de éstas pueden ser la aplicacidn de itécmcas de
distraccien y de refgjacion, la hipnesis por la utilizacion de la capacidad de

sugestdn natural del mio, 1a mlsica e incluso fa acupuntura (s



CONCLUSIONES

Esta investigacidn nos ha permitido conocer mas acerca de [os
derechcs gue adquieren los nifios como ndividuos de una sociedad. asi
como también acerca de los conceptos éticos fundamentales que nos
ayudan a tener mas conciencia sobre el trato hacia los pacientes y nos
hacen ser mejores profesionaies de la salud, respetando su dignidad como
individuos, ya que este valor es e! fundamento basico de ips Derechos

Humanos.

Uno de los problemas que mas aquea a los nifios es af maltrato
infantil, de ahi la importancia de hacer referencia sobre su derecho a ser
protegidos de cualguier fipo de maltrato o abuso. Como cirujancs dentistas
tenemaos [a responsabiiidad de estar capacitados para dar la mejor atencién

a nifios que se encuentren en esa situacion

Uno de los aspecios fundamentales en el éxito del tratamiento dental
n un Nifio, &% una buena comuNiCacion con &l y con sus padres; el obiensr
un consenfimiento informado sobre el tratamiento a realizar con el nifio

evitara conflictos gue alteren una buena relacion odontodlogo-nifio-padres.

Existen diversas técnicas de manejo de conducta infantil, que facilitan
la atencion dental def mno, estas técnicas deben ser empleadas tomando en
cuenta sus indicaciones y restricciones para no caer en el abuso de ellas, v
asi respetar g integridad fisica y ia dignidad del nifio.

E! cirujano dentista debe tener siempre en cuenta aquelios derechos
del nifio que estan involucrados en su practica profesional v que pueden

verse afectados por no tener el conocimiento de ellos.
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