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PROLOGO

ALGUROS ASPECTOS PSICOLOGICOS BN LA
ODONTOLOGIA INPANTIL.

1a Psicologis se comsiders dese de¢ 1la Odontologfs -
Infentil porque nos ayuds & comprender y a valorar los -
protlesas emocionales de los nifios, ya que estos acuden-
ante ¢l profesional con una consideradle descarga emocig
nal, motivada por variss situaciones presentes: y sin en
bargo adn existen Dentistas que vacilan en su sctitud -
con respecto & 1a conducta infantil que se dede seguir -
tanto en el coasultorio dentsl, como iurante el trataaien
to.

T m Cirujano Dentista debe tener conocimiento y res-
ponsabilidad que como profesionil se adquiers. Por lo -
tanto debe conocer las reacciones pueoléﬂcﬁ del aifio
desde ol momento de entrar al consultorio, asf{ como al -
somento de teruinar el tratamiento; ya gue una srimera -
cita es muy importante, vara la mejor armonia Aduraate el
trataajiento dental,

B necesario que el estudio del vaciente sea inte--
gral, no olvidando q|;e en todo caso se trata de un ser -
humano y por til zotivo presenta modilidades especiales,
es decir, imorime sus afecciones 3 su manera de seatir ,
rasgos caracter{sticos de acuerdo con su nersonalilad -
peicoff{sica ¥ 11 #uni> en cue vive, 3e necesi:ia enton—
ces aprenier a conocer, interpretar y valorsar las aani--
festaciones psicolégicas que el paciente presente como -



ser hunano, pors poder llegar a un diagndstico en el que
se encuentran valorizadas por igusl, las influencias am-
bientales, somfticas y psfquicas. '

Uns de mis finalidades en éste trabajo, es ver que
un aifio bién tratado psicolégicasente, es un nido que no
presentard prodlemas al profesional y & 1a ves serf un -
paciente excento de prejpicios y temores en el futuro.

Adends pese sl conocimiento & menudo limitado de la
psicologia del nifio, los Cirujanos Dentistas logran lle-
varse bién con 1os nifios y son oapaces de tradajar con -
el mismo grado de eficiencia que con los sdultos, siendo
la exenciln el verdadero nifio problems; sin embargo al
profesional le resultarfa mucho mds ficil aceptar a cada
nifio si supiers que.un problema de coaducta o un estado-
de ansiedad puede ser 1iagnésticado y resuelto a tiempo.

Kl Cirujano Dentista cue incluye una gran caantidad.
de niflos en su prictica diaria lo hace porque comorende-
y aprecia la importancia del servicio de salul dental pa
ra el nido.

Zsta fase del ejercicio profesional es muy imvortan
te, ya Gue prestando atencién dental a los nilos, ayuda-
rd a reducir el acimulo nacional e las necesiiades den-
tales en un futuro, en particular si su tratamiento abar
ca la Odontolog{a Preventiva en su asnecto més amnplio.

Por otro 1lado vocos paires comprealen la desventaja
del pra'cuco, preseatado un nilo asustado, ansioso o de
hecho opuesto al exanen inicial; ya -~ue casi sin excep--
cién los ordres esneran gue cea é1 qguien domine vor com-
pleto 12 3ituicién y pres:ie el servizio de salud 2 sus -



hijos, cualquiera que sea su reaccidn, asdemfs no paser-
por alto el exagersdo proteccionismo de 10s padres que-
impiden un adecuado trataamiento dental.

Con respecto & 1a buens o msala imagen del Cirujano
Dentista ante el escolar, hay que mencionar que em pri-
mer téraino estd la erresda informacién propor-ionads —
nor el profesor escolar, muy lejos de orieatarlos pue=—
den infundirles temor y predisponerlos s un rechaso ha-
cis el Profesionsl; por otra parte, se incluye 1la exage
rada informacién de los compafieritos, dedido a una expe
riencia desagradabdle, el cual diversifics su experiencis
dedido & su temor y a la vergtiensa de seantirlo.

K trabajo que & continuacién presento, estd desa-
do en experiencias de tipo docente en una Escuela Prims
_.ria Bstatal "Dr. Gustavo Basz Prada®, teniendo & mi car-
.ao un grupo de segundo grado. £ pesar de que lss funcio
nes que desempelio estdn fuers de mi profesiln, esto me-
ha servido pars orientarme y guiarme en la elabdoracién de
mi IBSIS , Tiempo afs adelante la experiencia obdtenida -
en mi trabajo como voluntaria de Servicio de Odentolegfa
en el Hospital Infantil de Urgencia Peralvillo; me ha -
permitido ampliar mis conocimientos psicoldgicos 3sodre-
la conducta infantil, ya que 1a convivencia con los ni-
flos me ha permitido prdcticas y obtener informacién con
respecto & la (lontologia Infantil desde su punto de —
vista,



PERSORALIMD DEL BINO

Ia personalidsd del aifie es dnicemente ol total-
20 tendenciss bussas o salas, tiermas o crudas, timidas o-
isperativas, quo s¢ le transmiten &{a & dia, es 01 total -
de todas las senssciones, eu celds segundo d¢ su vids, de -
108 acontecimientes que s¢ l¢ prescsmtan, o de los cuidados
3¢ su oldwceciba.

1a perscualidad pusde ser adquirida por 1a herey
ois o por ¢l ambiente, priscipalmente; el aifio tiene persg
nalidades &istintas en osis allo 4o su vids, 108 aiveles de
conducta dependen de muchos fectores.

1a personalided del aific 1lega & ser moldeads por
la situsciém femiliar y por 1 perspectiva del tiempo y es
paocio en le aisme.

. Amque 1a persocnalidsd tieme caracteristicas es-
peciales en ocada nifio, segén ¢l desemvolvimiento ea el me-
d10 amdients, por esta reséa ¢s d¢ impremscindidle necesi-
ded pars el Girujano Dentista tener comocimientos de dife-
rentes personalidades de los nifios para una mejor compren-
8ién y atencidn en el consultorio dental.

Ia personal idad normal depende del equilidrio de
la naturalesa humana circundante o sea que el equilibrio de
su personalidad depende del equilibdrio de penas y placeres
que recida de manos de los otros.

Nortoa Prince opina de 1a personalidad que es:"el
resultado de instintos, tendencias, actos impulsivos, etec.,

o8 decir disposiciones innatas y disposiciones adquiridas -
necesariamente para entrar em contacto con ol medio sadbien-
te y adaptarse a 61°.

"
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Ribet dice acerca de la personalidad, ° que o8 -
1s totalided de carscteristicss que hacen diferente & uma~

persona de otra”,

Ls personslidad es, la caracterisaciéa o el pa—
trén estructursdo de la conduota y ¢l patréa particulsr de
oonduota que exhide un paciente dado, sugiere a que tipo -
de personslidad puede pertenscer. De scuerdo s esta défini
oién, se nos muestran tipos de personalidad, bisicas ¢ im-
portantes, que podrian clasificar en la forme siguiemtes

PERSONALIDAD BUCAL

Rl paciente con este tipo de perscaalidad, coo—
fiere ua valor exagerado emocional & todos sus actos, ocea-
respecto a 1a booa, suele ser afs exagerado; por lo tanto,
para este tipo de porobmuu. la boca sigue siendo mms -
fuente importante de placer y el medio para aliviar su es-
tado de tensién., Generalmente son personas otesas, impacien
tes que toleran mal cualquier frustracién y sunque parecen
simpdticas y amigadles, su humor puede cambiar répidamente,
volviéndoce mordaces, sarcésticos, exigentes o irrscions—
les,

PERSONALIDAD COMPULSIVA

Las caracter{sticas dominantes de este €tipo de -
personalidad son el perfeccionamiento y la rigides.

n 'pacunto clasificado en este grupo, es puntual,
meticuloso y detallista; su perfeccionamiento y su im'n-
bilidad hacen que reaccione a cualquier cambio.

Bste tipo de paciente incluso necesita, o puede -
llegar a necesitar un tratamiento psiquiatrico.



PIRSONALIDAD HISTERICA

Ml psciente susle ser insstadle emocionalmente,-
inclinado al histerismo y s dramatisar todas las situacio-
nes, es sugestionadle y poseé con frecusncia uns gran ima-
ginscién, Ademds tiene como ramgos habitusles, la coquete-
ria y 1a vanidad, as{ como ¢l estado de angustia.

Los pacientes con este tipo de personalidad pue-
den ser incluso tratados en forma adecusdsa y 86T UROS PA-——
oientes positivos,

PERSONALIDAD PARANOIDE - ESQUIZOIDS

las principales caracteristicas de este tipo de-
personal ided sons comportamiento receloso, desconfisdo y -
emotivamente fr{o. Juelen tener con frecusncis sanifesta--
ciones de ira sin causa, de oritica y reprodacién. Rl tra-
tamiento de este tipo de personas dede tratarse coa cuida~-
do y prudencia,

TEORIAS PSICOANALITICAS DEL DBSARROLLO DB LA PERSONALIDAD.

Ia estructurs de 1a personalidad consta de tres-
vartes: o1 I o ( ello ), que existe desde el momento del-
nacimiento; éste es el depésito inconsciente de los instin
tos que tienden s la satisfaccién de los impulsos.

Kl recién nacido no se diferencia as{ mismo de -
su aadre, n{ de 108 objetos que lo rodean, conforme crece-
¥ se desenvuelve, constituye un nicleo primario o puro de-
un ego, en torno del cufl sus experiencias son integradas-
Y que va creciendo, extendiéndose y ganando mayor conscien
cia sobre el 14,

#
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EL Y9 unifics nuestros actos, nuestras memcrias-
y nuestros proyectos, ¢s ademés el receptor de los oinco -
sentidos, coatrols 108 sovimientos voluntarios y 8¢ ooups-
de 1a memoris y de la reflexién. Unas de¢ sus principales —
funoiones, ¢s el de formaoién de 1los mecanismos de defensa.
Gracias al YO logramos nuestras zetas y vencemos 108 obats
culos que se presentan pars lograrlo.

Matre ¢l I8 y ¢l Ego se encusntraa los 1l{aites -
de 1o consciente y de 1o inconsciente, 1ls divisién entre -
ambdas no esté bién definida en el nifio, pero & medida que-
este orece, e1 Rgo se desarrolla mfs estadleciéndose una -
separscién oon 61 I4,

T Superego s 1la correcta distriducién del Id y
ol Ego, actuando ocomo ceansor de la aceptadilided de pense-
aientos, sentimientos y conducta, Esta parte de la persons
11dad sirve pars los padres normar el coaportamiento del -

aifio en 108 primeros afios de¢ vida,

R Siperego tiene mayor importancia en los tres-
y cuatro afios, que es cuando principslmente principies, ri-
giendo acciones y pensaaientos,

los nifios tienen cinco fases de desarrollo plieg
sexual que son 108 siguientes:

8)e= PACB ORAL,- En el lactante, 1los impulsos a~
sucoionar, son predominantes, 1la excitacién de la boca y -
de 108 1adios es en s{ nmisma placentera; siendo la princi-
pal fuente de slacer l1la boca. Posteriormente al dejar de -
succionar pasa & subordinar o reemplazar el hdbito de mor-
der.,

b)e= PASE ANAL,- Durante esta fase el nifio tiene
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mswinterés bacfia sus esorementos. Si las demandas d¢ los -

padres oon recpeoto & 1s limpiesa y regularidsd scn exage-

rados durante las épocs que se ensefia al aifio a coatrolar -

sus estinteres, desarrollard actitudes de¢ odstinacién y -

terquedad que representan sus esfuersos pars afirear su —

anatonfs, For 1o que la csracteristics principal de¢ este -

fase o9 1a resistencis & 10 que se considers la intromiside
de otras personas en la vida privada,

¢)e= PASE GEBNITAL O FALICA,~ Aproxissdssente cu-
bre 1a ¢dad de 1los cuatro & seis afios. En esta fase puede-
sparscer ol complejo de Biipo, que es ¢l encsusamiento se-
ai ingonsciente de¢ posesilén hacfa el sexo opussto y rivalj
dad haofs el padre, Algunos nifios no logran desarrollar —
sentiaientos socciales ni son capaces de descartar 1os im—
pulsos primitivos, antagénicos al mundo exterior.

4).~ PASE DB LATENCIA.- Preud la desoride como -
una tregua entre el Id y el Rgo, que marca el final de le~
nifies y ol inicio de la adolescencia,

Ia situacién del adolescente es diffoil, desliga
do de su pasado,inconforze con su presente ¢ ignorante de-
su destino. Tienen que encontrarse a si aismo, as{ como su
camino de la vida, Duda de¢ su capacidad para proyectar su-
YO en ol futuro; necesita elaborar un nuevo concepto del -
mundo, as{ como de¢ 1os valores e ideas y tradiciones apren
didas en la infancie; ya que ahora se somete a un juicio -
personal ¢ independiente,

Los oonflfotos del sdolescente con sus padres y-
oon 1las personas que representan sutoridad son inevitables,

pero se ven aumentados cuando aquello pretenden conservar-
al hijo en una situacién de dependencia infantil o por lo-
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ssumenos d¢ ocatrol emagersdo,

CARACTERISTICAS D2 LA PERSONALIDAD

I egoisso on ¢l nifio,~ Kl nifio no tiene ningu~
na idea d¢ 108 Qerechos de propiedad ni de 1los dederes de
los deads, qwf requieren su tiempo y su energia. Kl mundo
oxiste dnicamente para §1. Sus deseos son muchos y segin-
61 no existe resén por 1s cufl mn deda poseer 1o que deses,

horiu«& on ol aifio.~ Para ¢1 nific no hay —
ninguna idea innata del dien ni del mal, ni nads puro ni-
impuro, ocaro o darato, ni remordimiento ni consciencis; -
no hay valores abstractos ni principios como gufas de la-
conducta; no hay nads mfs que sus propios deseos.

Proxiaided de odbjetivos.- Los odjetivos del ni-
fio son inmediatos. Kl nifio vive en el presente. Lo que de
ses, 10 desea ahora. Kl aplasamiento e¢s para §1 un aiste-
tio. Fo hay rasén por 1la cufl dedan hacerse tres comidas-
al d{a; no hay rasén para que no coma cuando tiene ganas-
de comer, Carece de previsién porque para 61 no existe un
saflans del que tenga que preocuparse.

Bgotismo del nifio.~ Bl nifio es egotista y orgu-
lloso de posesién y de realizacién. el YO del nifio desem-
pefia un gran papel en este mundo especialmente cuando ya-
sabe cuales odbjetos de su amdiente le pertenecen y cuales
son de su familis.

Sugestidilidad y credulidad.- Kl nifio es auy su

gestionadle y orédulo. Bsto puede ser atribufdo a su fal-
ta de saber o al estado indiferenciado de su pensamiento.
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Bajo estas condiciones, uns sugestién producird
uns respussta positiva. Ia experiencisa carece de dase pa-
ra resistir s 1a sugestifn. Is oredulidad se funds también,
en 1la ansiedad de asprender,

Begativismo.- Kl nifio es negativista & las suges
tiones y exigencias que no le ayudan & resolver Sus pro-—
pias tensionss o que le privan de oportunidad pars dess—
rrollar su inioiativa, Siespre hard lo coatrario de lo que
1e sugieren, & menos que le den rasones contrariss acomo-
dables & las propias norsas de vids del aifio,

Carencis de tradioién y de prejuicios.- Kl nifio~
no tiens inhidiciones ni tradiciones; no las tiene religio
sas, ni racionales, ni sociales. No hay ea é1 prejuicios,-
aversiones, ni discoriminaciones, como no se relacione ocon-
las gentes a quienes 61 aira como extrafios y & las que, por
oilo- nisaos, considera como sospechosas,

Palta de afectacién.- Honrades: Kl nifio es natu
ral inafectado, honrado, confiado. Tolo 1le parece buemo, -
hasta que es desilucionado por el zundo de la vida humana-
que le rodea, Oon frecuencia, el descubrimiento del bién y
del mal y ol hecho de que el mundo no sea bueno, representa
paras 61 un gran disgusto y una gran preocupacién. Se le ha-
ce diffcil comprender porqué hm haber maldad e hipocresia y
eongafio.

Plta de distincién entre la imaginacién y 1la rea
1ided. K mundo d¢ la realidad y el mundo de la imaginacién
se hallan completamente indiferenciado al principio, y no -
80 les distingue completamente hasta la edad de ocho o nue.

ve aflos.



Is cultura en la vida del nifio.- De las carag
teristicas precedentes de 1a vida del nifio se sigue que
éste poseé la cultura adaptada al estado de su desenvol
vimiento sental. Bs 1la cultura del hombre primitivo,

Idealisso Q¢ 108 nifios.- Al mismo tiempo que-
el nifio e» utilitario y un pragmatista incalificado ——
cuando vive en ¢l mundo de la realidad, es igualmente -
un idealista en su sundo de imaginacién, y los odjetivos
que funcionan en el mundo real extraen su valor de este
idealismo,

Pelicidad del nifio.- la disposicién bésica del
nifio ¢8 ser felis, sds dien que desgracisdo, Ia infeli-
cidad es impuesta por la fuersa, A pesar de frecuentes-
dificultades y privaciones 1os niiios revelan en sus ac-
tividades de¢ juego y en su manera de vivir una esponta-
niedad que demuestra la naturalesa bddsica de la dicha,

Ningiéin nifio puede ser proviamente disciplinado,
ni dedben esperarse de 61 la obediencia o la cooperaciénm,
& menos que la disciplina se le ofrezca espiritu y simpa
t{a y ternura. Kl castigo es pocas veces comprendido en
el sentido deseado, porque su mundo es diferente. El ni
do se ve forzado a adaptarse a exigencias que para él -
son artificiales, Bsto puede ser perdonado, s{ a cambdio,
80 obtiene 1a simpat{a y la amistad. Pero, s{ no, la con
secuencia es el resentimiento, el miedo, la hostilidad y
la falta de cooperacién,

Pacultad creadora en el nifio.- Bl niflo, a cau-
sa de que 1los objetivos son su propia recompensa, vive -

la vida de un sadbio, de un artista, de un inventor, de -



sesull AVOAtUrero © d¢ UR OBNANCETO.

Bs ums vids de seris Wisqueds y explorsciln, —
KL nifio aprende por medio del penssmiento orealor. Oada —
tarea dominada s un descudrimiento. Su juego es tradajo,
7 su tradajo es juego.

PRINIRAS REACCIONES PSICOLOGICAS DSL NIRO 3

1as priseras reacciones psicolégioas, que emcoly
{tramos en un nifio, & 1a experiencia odontolégica sonr an-
siedad, resistencia y timides. Bstas pueden presentarse,-
ocomo una reacoida dnica o definida, o como uns comdinsciéa
de varias d¢ estas reacciones,

TROR
L]

KL temor ¢s uns de las emosiones mfs frecuentes
experimentada en 1la infancia y puede tener un efecto dafif
no para el nifio en su bienestar £{sico y mental.

Rl temor bién podria clasificarse de scuerdo a-
su origen ca tres tiposs

Kl primero en nifios que tisnen cliertos temnores-
naturales asociados con la inseguridad,

Bl ocgundo en niifios mayores que experimentan un
temor adouirido desarrollado por imitacién de aquellos —
que temen ( temor & le desconocido ).

KL tercer temor es el resultado de experiencias
dessgradadbles; aquf podrfamos incluir experiencias odonto
16gicas ( temor a 10 ya comocido ).
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K origen del temor o miedo ¢s 1la forma de con~
dtetcndnionto en ol nifio, e el reflejo de las reacciones
emociocnales de sus padres, ys que éstos son 1as personas-
que afs interesan al nifio, en sus primeros afios de¢ vida,-
es por ésto que el nific dede temer ¢l espejo adecusdo pa~
ra reflejar 61 su propis conducts, que deberd ser en bene
f10io d¢ 61 mismo y no con ejemplos defectuosos. Kl miedo
o temer ocambia segin la edad del aifio, o ses que va cam—
biando al mismo ritso en que ¢l nific va msdurando peicold
glommente.

I 1la prdotios Odontolégica, el temor es el gque
nfs encoatramos con frecusncia, produotos de varios facto
re8 y hechos tales comoe pléticas descuidadas con amigos y
parientes el temor & lo desconocido y experiencias ante—
riores en el coasultorio.

< Kl sane jo del nifioc temeroso en el COonsultorio -
Dental, dede determinarse primero, por el grado de temor-
¥y los factores que 1o desencadenaron, Son muchos 108 en-——
foques que han sido recomendados, al Odontélogo para el -
problema de¢ eliminar el dolor, de ellos se encuentran, la
postergacidén de la sesién, intentos de rasonar con el nifio,
ridiculisarlo, retarlo o dejarlo que odserve el tratamien
to dental de otro nifio; sin embargo sabemos 108 pros y —
contras de 1o antes mencionado. En mi opinién, cualquiers
que sea el origen de ese temor, as{ como la necesidad del
tratamiento dental, siendo emergencis o urgencis, serf —
conveniente explicarle al nifio que el Cirujano Dentista -
tratard de aliviarle el dolor y de prevenirle, ya que el-
nifio siente miedo del dolor que se le pusde causar, por -
éste motivo se le dede atender en forma sutil y elegante,
de ser posidle.
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Ia ansiedad ¢ inseguridad esté relacionads con el
estado de temor. Los nifios angustislos estén esencialmente-
asustados de toda nueva experiencis; su reaccién puede ser-
violentamente agresiva, como por ejemplos una 0xibioidén de-
rabietas, es entonces donde el profesional dede odservar si
se trata de un temor agudo en donde el nific estf realmente-
asustado, y el Odontélogo dede mostrarse comprensivo y pro-
ceder con suma lentitud,

S1 en camdio el nifio estf claramente en una exhi-
bioidén de radieta, el Odontélogo puede demostrar su sutori-
dad y su dominto.

RESISTENCIA:

Ia resistencis es una nanifestacién de ansiedald o
de inseguridad, y de hecho el niilo ss redela contra el medPp

Ia regresién, puede ser otra manifestacién en cu-
yo caso ¢l nifio se rehusa a desarrollarse,

Ia retraccién es otra manifestacién de ansiedad,-
on cuyo caso 6l nifio rehusa a hadlar con extrafios o a¥n con
oonocidos,

la resistencia puede estar relacionads con la ma-
duracién de 1a voluntad del niilo, y que es manifiesta, con-
mayor intensidad entre el afio y medio 4~ edad y 1los cuatro-
afios de edad, y el cufl, con su procedimiento adecuado, de-
saparece en poco tiempo.

Sin emdargo, 6std clara resistencia se transforma
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men on f1ja ¥ agrosiva, si se trata desacertadsmenio. Ade
sds, observamos 1a resistencia agresiva en nifios agresi—
vos, mientras que 1a resistencia simple se sanifiests —
practicamente en todos 10s nifios en cierto grado.

Ouando 6l nifio cree que una persona 68 un agre-
sor para 61, promusve un conflfoto, ésta tendré una res—
pussta totalmente agresiva, mientras que una resistencias-
simple no es sfs que una respuests de defensa,

Ya que la resistencia y 1la agresién simple pars
cen fases y rasgos de desarrollo y cardioter normales, la-
resistencia agresiva y la agresién negativa, han de defi-
nirse como expresiones de conducta neurética que el paido
doncista dede comocer, porque requiere un procedimiento -
completamente distinto.

El nifio que opone resistencia agresiva hace nds
que decir que no al adulto que lo conduce hacer alguns -
cosa,

El nifio que ofrece resistencia agresiva quiere-
castigar al adulto por conducirlo, se resiste y lucha con
tra la persona superior, mientras que el nifio que ovone -
resistencia simple no hace més que negarse a una cosa u -
otra; en cualquiera de los dos tipos, el nifio se encuentrs
en una actividad que no quiere efectuar o que no quiere -
proseguir a todo trance.

La causs de la resistencia y la agresién neuréti
ca son las frustaciones, as{ como todas las demés causas -
que hacen a una persona incapdz de dominar una situacién -
en la vida,

La célers sufre atenuacién a medida que el nifio
crece porque éste ¥a aprendiendo a dominarle,
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cAPI?2U0LO Iz
BTAPAS CRONOLOGICAS DEL NIRO DS 8 A 10 A0S

Fara comprender la individualidad y la sadures
relativa de los nilios, es necesario estudiar 1os proceses
subyscentes de desarrollo que estén sotuando. Cada nific -
tiene un 1imite fisiolégico para su cendicionalidad, ras-
808 constitucionsles y tendenciss que determinan como, —-
que ¥y hasta oierte pante, cuande aprenderd.

K1 iutelecto sparece después de la veluntad por.
sucesién natural y 16gico una ves que se haan doainaio las
emociones y édnoausados los anhelos y aabiciones, el nifio-
coaienss & comprender que si controls sus emociones y ac-
tia en forma Qiferente, logrard mejores fines.

Ia época evolutiva por excelencia es de los -
a 109 7 afios, ¢l répido desarrollo f{sico exige actividad
y ol nifio deaxdula destrozando odjetos, es incansadble, su
actividad es mera consecuencia del momento que estd viviam
do. '

Rl perfodo eminentemente inteleotual de 1a ine—-
fancia aparece de¢ 108 7 a los 12 aflos, es 1la época de la-
vida en que se adquiere més conocimientos nuevos y el ni-
fio encuentra afs agradable la lectura y el aprendizaje, -
ingestiga todo y pregunta algo a cada momento.

Bs importante que el Odontélogo que trats al ni
flo, reconozca éstos 1{mites relativos a los diferentes -
niveles de edad, para que su acercatiento al manejo del -
nifio sea compatidle ocon las experiencias del individuo,

i
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2L ¥180 DB DOS AROS:

So estd suficientemente adelantado como pars per
sitir relaciones interpersonales prolongadas, prefiere te-
davia el juego solitarie y mds dién preferird mirsr lo que
etros hacen que participsr en un jusgo.

Como regla, ol nific en éste nivel de eded, ne p&

msite que otres jusguen con sus juguetes y le divierten nés
108 juguetes con moviaieato,tales comos: trenes y ceches.

A los dos afios de edad, el nifie es todavia wmuy -
pequefio para llegar a 61 sflo con paladras, dedbe organizar
su experiencia tocando, manoteando y palmoteando., Depende-
aucho de su madre y tiene tendencia a ser asustadiszo, En -
éste nivel de edad y hasta 108 3 afios, es comin que cambie
de una cesa a otra en pocos minutos, el nifio no puede ser-
forsado y cada actividad dede surgir de su interior. Ne de
de esperarse que nifics menores de ) aiios respondan & pre--
guntas y érdenes directas.

2L NIRO DB TRES AROS:

& éste nivel de edad, ol nifio ejemplifica gene—
ralmente el cozienzo de la semindependencia, trata de agra
dar y conformar, y es susceotidle a las alabanzas, se pue-
de pactar con 61, y si se le d€ une bduena razén cooverard-
con frecuencia en cosas que no le agrada hacer. Bsta edad,
es taadbién conocida como edad del * YO TAMBIEN " y puede -
odservarse un interés en compaieros de juegos imaginativos,
ls madre casi siempre es la preferida.
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KL FIN0 DB CUATRO AROSs

Esta o9 1o ¢dad "DEL PORQUE * y “EL OOMO®, duran-
te 1a cufl ¢1 nifie express independencis y resistencia, es-
un gran ceaversader y esté generalaente engendrade en soti-
vidad, A este nivel de edad, puede vestirse sélo, le gusta
estar con compaliercs, alardear y jactarse de sus posesiones
Bstos nifios responden dién & las directivas verbales y pue-
den llegarse a: ¢llos apelande & su espitifu de independencis
recien despierte, son cooperadores ¢ imaginatives.

BL NIRO DB CINCO AROS:

Bad ufs dién impersonal, se muestra menos inte-
resado en su nomdre o en é1 de 1os deadfs. En éste nivel de
edad ¢} nio puede distinguir entre verdad y mentira, le -
gusts terminar lo que ha comensado y hay un orgullo social
por las ropas y por los conocimientos. A ésta edad es aman
te de la alabansa y seguro de si mismo; la madre es el cen
tro del universo y su relacién con ella es estrecha y segu
ra, A esta edad es duefio de si mismo y es més amistoso en r
relacién con el amdiente, 6s reservado, moderado y serio,-
soliocita y acepta 1a ayuda de 1os demds y se muestra servi
cial, 8élo realisa cosas que estdn dentro de sus posibili-
dades, siente una curiesidad genersl y snsia de informacién
le agrada interpretar relatos.

Bsta no es una edad temerosa, 1os temores del nji
fio son concretos y siente miedo de los dados corporales, -
de las caidas, es agresivo més no como caracteristica prin

cipal, puede patalear, pero su agresividad es més bien ——e

#



=ss verbdal, llers senos que eu las edades anteriores, su —
1lante es causade per ums irritaciéa, cansancie o porque le
impiden hacer alge que el quer{a; se repons del llanto inme
diastamente,

Come la madre parece ser el centro de su sundo le
agrada odedecerls, hacer las cosas correctsmente, como 10 -
desea 1a madre, sunque no requiere tods 1a atencién de 1la -
sadre le agrada contar con su presencia, estar cerca de ——
ella, necesita y acepta 1a supervisiin saterna pars apren—
der,

Oon ¢l padre las relaciones son suaves y agrade—
bles sin dificultades, se muect+1 orgulloso de su pudre y -
es cariloso con €1, le ob=adece mejor que a la madre, vero 8
cepta me jor el castigo si previene de la madre.

EL NIRO DB SEIS AROS:

A los seis afies d¢ edad, el nifio es el centro de
su propio universo, se interesa por todoe lo que se refiere
a 81 misse, se concide a si sismo como un ser eterno vi—
viendo en el pasado y el el futuro, se siente orgulloso de
las cosas que posee y le gusta hacer alarde de ellas., Su -
nomdre tiene importancia pars 61 y le gusta que le llamen-
por su nembdre. Bs jactancioso y fanfarrén; cree que todo -
lo sabe, todo le deseas y quiere hacer todo a su manera, —
excitable y desafiante emocionalmente, hay un marcado dese
quilidrio entre el nifio y los demés. Puede mostrarse bueno
e malo, amabdle o cruel, algunas veces serf angelical y ge-
nerese, buen compafiere, desea y ambiciona el elegio, y la-
aprodacién, sin emdarge no sabe cuando pedir ayuda y es -
probable que no la acepte cuando 1a necesite, sunque no -

£
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wengabe que hacer se resiste a las invitacienes de los dends
y séle las scepts si cehinciden con su idea de 1o que se Q&
be hacer. Ne l¢ gusts sceptar directivas, pero taadién o5 -
excesivamente oenformista., Invents excusss pars las faltas-
que ba cometido pere acuss y oritics s los denfs, & fsts —
edsd es peleader, discutider, irritadle, redelde, rude, o~
deso, vocinglere y facilaente excitabdle.

En ésta edad es muy celérico y estalls facilmente
en llanto y lansa fuertes gritos que le¢ pusden hacer reir -
on medio do su llanto, sin emdargo 1as verdaderas heridas -
1as seporta con valer, pero llora por pequefieses lastimado-
ras, Bs extremadsmente agresivo tanto f{sics como verbalamen
to; insults, contradice, se resiste y golpes o patalea & —
les adultos, & sus compafieros de juegos, sus temores han eu
mentado y pueden originarse enm uns experiencia determinads.

La madre ya no es ¢l centro de su sunde; ¢s 61 —
quién ocupa ahora ese lugar. Madre y nifio no se llevan dién
¥y pelean continuamente. El nifio auestra su me jor aspecto o-
peor & 1la madre, no desea la ayuda y las indicaciones de la
madre, no tiene valor para aceotar, as{ como voluntsd para-
aceptar instrucciones y es diff{cil castigarlo, ya que sus -
reacciones siempre son coléricas.

Kl nific teme y admira a su padre mfs que a la ma-
. dre, generalmente la palabra del padre es Ley y no la pone-
on duda, no se pone rudo con 61 ni se le resiste cemo a la-
madre; muchas situaciones dif{ciles pueden resolverlas con-
més éxito y menos friccién la madre, ya que una paladra —
brusca del padre hiere 1os sentimientos del nifle. El nifio -
se deleita jugando con el padre y puede llegar a exigirle -
tedo su tiempo cuande se encuentra en casa.

A& é5ta edad del nifle es egecentrista, sin embarge

"
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e=lace cemparscisnss entre su familia y las familias de -
d#tros nifies que pusden temer diferentes fermss de bhacer —
129 cosas y distintes normas.

2L FI80 D8 SIETS AROS:

A leos siete sfios 18 influemcis es franca y deci-
dida, se imicis 1ls etapa intelectual y los intereses de —
sprendisaje cemiensan a predominar sebre los deportivos. -
K nifie se susstrs ads consciente y mfs adbsorto en sf mis-
®0, parece vivir en otro sundo, parece que no escucha le -
que 80 le ordena, siente vergiiensa de sus temores que son-
sds profundos ¢ inguietantes, se orotege asi mismo apartdn
dose de las situaciones, pasando mayor tiempo a solas, se-
suestra poco dispuesto & exponer sus conocimientos por te-
mOr & 1as risas y & las criticas, si responde lo hace en -
forma repeatina y se retira. Bs sensidle al elogio y a la-
culps, 0o puede aceptar cumplidos, pero puede tranquilizar
se cuando 8¢ l¢ elogia. Puede no ser capas de aceptar afec
te, sunque si de darlo, sus relaciones con los demfs son -
sojores que em los afios anteriores, es considerade con los
dends y se suestra ansioso de agradar, observa impresiones
de 10 que ve, eye o hace, y s prudente en su acercamiento
a8 todo 1o nuevo.

B §sta edad la conduota es menos agresiva, sus-
objeciones son verbales, hay pecos accesos de célera y ge-
neralmente va dirigida contra 61 mismo. Celérico puede a—e
bandonar la habitacién o el patio de juegos cuando las co-
8as no marchan del todo bién.

Respecto al llanto es muy sensible y le avergten
£& que le vean llorar. Puede que llore si se le castiga, -

i
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=se 81 80 10 habls con rulesa, si se siente desgracisde 6 -
oi no puede decidirse.

In general 1as relacionss eantre madre ¢ hije sen-
dbuenas; al nifie le agrals ecssionslmente ayudar & 1la madre-
on algunas d¢ sus taress, hay un mayer cempafierismo con le-
madre y menores tenciones que antes. Suele discutir con la-
sadre pere, se pusde comensar & rasonar cen 61 y spelar & -
su soral, Oomo & ésta edad ¢l nifio es sensidle al elogie y-
a 1la culps, results sfs féoil disciplinarlo y oi esouchs —
bién 10 que 1a madre le dice, 1la obedecerd.

las relaciones con ¢l padre sen diferentes, en ca
ds niflo y var{s a ocada momento, como en ésta edad el nific -
se encuentra ocupado en sus propias actividades, el padre -
pasa & ocupar unm lugar secundario, sin embargo, algunos ni-
flos especialmente 108 varones quieren mucho a m'pndro, Y-
oreen que ¢ maravilloso mantener con §1 conversaciones lar
€88 y confidenciales; le conffan sus preocupaciones, sus 4i
ficultades y en ocasiones sus fechorfas, hs' nillas son gens
ralaente afs sensidles que 108 nifios s 1as reprimiendas del
padre,

& ésta edad ¢l interés y el sentimiento familiar-
son muy intensos; se siente nuy orgulleso de su hogar, de -
1ss posesiones familiares, de su familia, de sus padres y -
especialmente de sus hermanos mayores., le interesa el lugar
que ocups en la familia y la relacién que existe entre 61 y
los dexds miemdros de la amisma,

A ésta edad ¢l nifie emplea el lenguaje en tono —
plafitdero, cuando esté enojado se encierra en el silencio.-
le interesa la magia y les trucos,

a4
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3L NI8O A 108 0CHO Afl0S.

R nifie de ocho afios se siente comsciente de si nis
20, como persons, habdla de s{ con mayor libertad y piensa —
scerca de si mismo, su personalidad ha adquirido msyor expre
sividad, Oree saberlo todo pero cosiensa & reconoceér que ——
otros pusden saber afs que é1. Critics & los deads pero taa-
dién & of aismo. Bs ispaciente especialmente consigo aismo,-
taabién es descuidado y egoista, exige demasiada atencién a-
ésta edad; el nifio tiene tendemcia a dramatisarlo todo, sus-
exageraciones son dramfticas, pero por lo gemeral contienen-
algo de verdad, Le disgusta que lo traten como & un nifio, --
quiere ser como el adulto y también desea que 1o traten como
a un nifio, quiere ser como el adulto y también desea que és-
te foraze narte de su mundo, ¢l nifo tiene un elevudo sentido
de]l humor, pero en su caso le disgustan las aluciones humoris
ticas s su persona, a 1las bromas de¢ que s¢ le hace odbjeto. -
Bs muy sensidle, le hieren fac{lmente las odservaciones y las
criticas. Sale con mds frecuencia y tiene gran interés en su
relacién con los demds, pero también necesita que la relacién
rec{proca con otra persona se haye en equilibrio, ya gue exis
te cierta tendencia a un desequilidrio entre sf mismo y los-
demds., Se muestra muy curioso en las actividades personales-
de los demds y le preocupa no solo 1o que los demfs hacen, -
sino tambdién lo que le hacea a los otros.

Kl nifio a ésta ed2d es aenos temeroso y tiene menos
preocupaciones, Llora cuando se siente herido emocionalmente,
¥ su reacoién es ads 1a de efendido que agresiva. Su agresién
es principalments verbal, contradice ¢ inventa excusas, insul
ta o prefiere odbservaciones desagradabdles.

##
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Bn sus relaciones con 1s madre, el niio desea ceg
placerls oi 1s msdre expresa sus {ntrucciones e manera que
1e agrade al nifio, éste obedecerd, Trats de vivir de acuer-
do con 1a morms que ls madre ha establecido pars 61, pero -
siente a menudo que fracasa vor su parte, ¢l nifio tiene nop
sas definidas sodre como dede hadlar y actuar la smadre y se
siente desgracisfo si ells no resoccions en la forma espera~-
da. Bl nifie persigus & 1a sadre y desea gque tods su atenoién
sea pars 1. Paras el nifio tiene tantas ismpertancis lo que 1s
madre piensa como 1o que hace,

Las relaciones del nifio con ¢l padre son menos in
tensas pero nds féciles que con la madre; sus expresiones -
de afecto son menos ardientes y sus exigencias menores para
oon el padre. Puede permitirle equivocaciones, le agrads la
coapafifa del padre pero no exige que le 4§ toda n atencién,
respeta tanto 1a opinién como la autoridad del padre y gens
ralasate obedece sus Srdenes. Ias aejores reacciones del ni
fio pueden producirse con el padre.

Rl interés del nifio estd mds orientado hacia la -
fanilis en su totalidad, Répido para sellalar cualquier defec
to o error de los padres y trata de poner en préctica su con
oepto de la familis, tiene consciencia de la reaccién de la
gente y le interesa que las cosas marchen bien en su fami——
1lia, Durante éste aflo a\n puede pensar que su hogar es per-
fecto, le preocups la relacién de los padrea y suponer que-
tedo marcha bien entre e1los, a menos que haya evidencia —-
olara de 1o contrario.

Kl nifio a ésta edad ha establecido 1la diferencia-
que existe entre la fantasf{a y la realidad, Bl interés que-

tenfa on afios anteriores en la magia ha disminuf{do, pero —
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=s=s subsiste ¢l interés en los trucos mdgicos y puede —

que le agrade hacer unos trucos sencillos.
M cuanto & su lengusje s verbalsente extralimi-

tado, haltla mucho, exagers, ¢s vansgloris, cuenta historias
fantdésticas. Cuando estd furioso y fatigado levanta 1la vos,

BL NI80 DB NUEVE A0S:

R equilidrio sental del nifio de mueve afios ha =g
jorade 1a vids le parece mis sencilla, las tentaciones han-
disminuide y las asperssas; se han suavisado , es mfs inde-
pendiente y se basta as{ mismo, ¢s afs responsable, nds ser_
vicial y mfs digno de confianga., A ésta edad el niiio valora
su propio comportamiento, puede sentir disgusto acerca de -
actos suyos y vergtienza de su conducta pasada, Bs excesiva-
mente ambicioso en las exigencias que se plantea a si mismo,
quiere que todo sea exacto y se llega a disgustar con los -
dends cuando éstos se apartan an ligeramente de¢ sus normas,

May atareado con sus oreocupaciones no tiene tiem
po pars tareas fudimentarias o para las exigencias de los -
padres. Quiere temer éxito y trabaja arduasente con miras a
una recompensa, muchos nifios se quejan con frecuencia de ja
quecas, dolor de ojos, de manos etc., mientras realizan un-
tradbajo, pero contimian haciéndolo. A los aueve adios el ni-
flo 1e agrada ser preferido y reacciona favorablemente a los
cuzplidos. Bs muy sensible y si le corrigen algin error sen
tird estar colocado en una situacién embarizosa. Hay momen-
tos en que el nifio adopta una actitud indiferente y otros -
que desean agradar y que les quieran,

Ie deleita la competencia, también le deleita el-

L2
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aws BuBCT ¥ empiess sceptar bromes persocnales, no llors de-
masiado y llors daicsmente cuando se siente abrumado por sus
emociones y cusnde esté enojade o excesivamente oansalo, o—
fendido o 81 8¢ le acuss erronsamente.

Sa agresién es principalmente verdsl, se opons & -
10 que los dends hacen o diocen, expresan verbdalmente indife-
rencia haofa las drdenes, o hacfa las normas adultas,

Ha sus relaciocnes con su sadre el nifio desea ser -
independiente y 1¢ plantea menos exigencias de tiempo, y me-
nos atracoiones, ya que 61 se encuentra stareado y concentrs
do en of mismo. Ias relaciones con 1a madre se suavisan con~
1a condicién que trate s éste con respeto y por su crecieate
sadures. R nifie suele ser demostrativo, afectuoso y ansioso
pars sgradar, les varones especialaente reaccionan contrs —
les exigencias de la madre, de ser limpios y ordo'udol. son~
afs independientes en cuestiones méa importantes y las madres
resccionan ¢jerciendo su autoridad em cuestiones pegquefias, -
Algunos son indiferentes a las instrucciones o represiones de
1a madre. Ia mejor relacién de la madre con ol nifio, se ob—
serva respecto a alguna actividad que realmente interese s -
sabos, Le gusta que su madre le recuerde que 68 un nifie y -
puede que considere mucho mds importante 1a opinidén de otros
nifios que la &¢ sus padres.

Ias relaciones con el padre serén suaves, siempre-
Yy ouando el padre respete la madurez creciente del niiflo. Los
varones estadblecen frecuentemente nuev:.s relaciones con el -«
padre, compartiéndo verdadoros intereses, El nifio respets el
conocimiento téenico del padre y es muy sensidble a su orf{ti-

oa, La relacién con el padre se plantea principalmente por =
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ssminternedio 30 1as cesss que hacen juntes. S ergulle por-
1a ecupscién del pedre puede infundirle superieridad,

) A los nueve afics, el concepte de la femilia es im-
portante pars 1a mayoris de los nifics, pere le agrada estar-
1ejos de 1la familis, prefiriéndo la cempaiiia de sus amiges.-
£l nifio se musstrs suy sensidle a 1a comparscién de 1a fami-
1is y 1las posesiones familiares cen otras familias, y la con
duocta de les hermanos y hasta de 1os padres en pdblice, pus-
de ser que se sienta avergounsado. Algmos aifies son indeferen
tes a 1a vida familiar. A ésta edad el nifio prefiere no par-
tiocipar en 1as excursiones familiares y algunos sen mfs servi
ciales que en afios anteriores con 108 hermancs msencres.

& ésta edad ¢l nifio utiliss ads completamente su -
lenguaje, ya no habdla s6lo por el hecho de hadlar.

Su concepcién del mundo es mfs realista, ya no le-
agradan los cuentos de hadas, su creencia en la magis dismi-
ouye pero continfa la oreencia en la suerte y existe algo Qe
superstieién,

BL RIl0o DE DIBZ AROS:

Un tipico nifio de dies afios gosa anflogamente tan-
tas adaptaciones y en t:iitas formas diversas que mfs parece-
un adulto en formacién. En verdad su irdividualidad estd aho
ra bién definida y su penetracién es tan madura que féoilmen
te puede considerarsele como un pre-adulto o al menos como -
un pre-adolescente,

En ésta época el nific es muy fiel a sus amigos y -
on caso de que llegase a producir un conflfcto entre sus ami

"
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ssages ¥y su hogar, pusde que algunos nifios coloquen & Sus -~
smigos en primer plano, sin embargo les gusts que se les i
cluya en los planes de¢ la familia, ys que han adquirido ols
ra consciencis de que forman parte de ella, lLes agrfada reci
bir & sus amigos en Su casa y también les agradn visitarlos.

Darante éste periodo, ¢l nifio es casi siempre repg
sado y despreccupade, sunque alerta; es duefio de oi mismo y
de sus habilidades, hace las cosas sin esfuerso, tradajs —
oon rapides en 1la ejecucién y acepts el resto de¢ la sritaé-
tica verdal. A menudo muestra verdadera capacidad pars erga
nisar su tiempo y sus energiss, su comportaaiente en gemeral,
s actos y su erientacién respecto & la casa es ufs modulg
da.

Ie co-plaéo que sus padres estén en disposicién -
de ayudarlo, pero no quiere que intervengan en sus cosas; -
aunque su afecto .no hays variado ya no depende exclusivamen
te de loe® padres,

Reconoce las parcialidades y nos sorprende a menn
de con 1a sensates de sus odbservaciones. Ju'zgu a sus padres
Y los compara lidremente con los padres de sus compafleros.
Muchos de sus juicios comparativos son secretos, otros son-
explicitos,

A ésta TESIS 108 relatos del nifio son mucho més -
.rn.mltu que en épocas anteriores, les interesan los juegos
de salén tales comor las damas, la loter{a y otros; también
le agrada coleccionar odjetos.
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CAPIZULO Itz
BL NINO Y BL NEDIO AMBIENTE .

Todo nifie recidbe, mucho antes de que pise por pri
mera veg un Oonsultorio Dental, informecién sodre el tratae
aiento Odontolégico. Bstas experienciss transaitidas en for
sa indirecta eon por lo general desfavoradles, ya que 1a ma
yoria de¢ 1la gente tiene temor al tratamiento odontolégico.-
Ns tarde tiene vergiiensa de su miedo y exageran 1os d0lo—
res soportados, pars disculpar su propio miedo. Adends a la
gonte les gusta hadlar de enfermedades y sus tratamientos,-
y dada la frecuencia de 1os dolores de dientes, éstos son -
un tema wmuy frecusnte, los sdultos no se dan cuenta gque xzu-
chas veces los nifios los escuchan con mucha atenoién, ain .,
cuando comprenden parcialmente y esto les queda grabado, sg
bre todo ¢l tono emocional de 1a desoripeién de los hechos,
761 narracién sugestiva muchas veces ¢s suficiente para in-
fluir sobre el nifio desfavorablemente t€l vez para toda la-
vida,

Rfs deprimente adn es el resultado, cuando lo0s nji
fios entre s{ intercamdbian sus impresiones, ya que sus des—
oripciones son adornadas, a veces con detalles fantdsticos-
de modo que las torturas del tratamiento dental adquieren -
tonos terror{ficos en ls mente del nifio a¥n no tratado.

Desde luego tamdién influye la informacién relati
vamente favorable sobre el tratamiento odontolégico, anun—
oiado ya sea por radio, por televisién, revistas etc., o por
padresy saestros; ests informacién casi nunca es suficiente
Y Jamds tendré el mismo efecto de sugestién que la descrip-
0ién vivés de 1os sufrinientos narrados por el nifio.
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LA BSCUBLA 3
SPSSSEPNRSES
Ouando el nifie ha terminsde ls etapa pre-escolar, v

sunque séle es influenoiado por los familiares y sus intereses
giran fundazentalmente en torno & su hogar, aparece 1s época ~
escolar ¥y los padres sienten que su responsabilidad en cierta-
forsa termins, descansando en ls tranquilidad de que el rofe-
sor sabrd como entenderse con el nifio, ss{ como relegando tods
1s informaoién de tipo educativa y d, prevencién, siendo ésta-
1s prevencién dental, 1a que nos interess, Is cooperacién en—
tre padres y maestros es de gran importancia ya que ellos suge
riran en buena parte, elementos positives y negativos pars la-
edaptacién del nifio al ambiente escolar,

Ia escusla o.s fuente de¢ una serie de problemas d¢ —
adaptacidén socisl, y no se dedbe escatimar en esfuersos pars 1o
grar que esa adaptaciln sea lo sfs perfects posidle, ya que —
tendré profundas implicaciones futuras en la vida social del -
nifio,

El grupo represents un elemento fundamental en 1la vi
da social del nifioc y su formacién comstituye una necesidad de-
oardoter universal que debe ser respetads y comprendids, Tiene
sus elementos positivos indudadles en tanto afirma el espiritu
social, de camaraderfa y de cooperacién y tiene ademds sus as-
pectos negativos que deberdn solucionarse de la mejor manera -
posibdle,

Cuando en 1a escuela no hay disciplina, cuando no =
existe cooperacién entre padres y maestros, cuando el nific se-
le somete & castigos injustos y cuando el maestro no tiene un-
conocimiento Iintimo de oada nifio, éste desarrollaré prodlemas-
graves,
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B cambio en lss escuslas que actésn en forma con-
traris, en las que existe uma disoiplins afectuosa pero fir-
20 y que existan maestros que tengan amor y dedicacién a la-
infancia, que se den ouenta que son seres humanos en constan
teo formacién y cuyo equilidrio depende de las influencias que
reciban en el smbiente, as{ el nifio podrd tener me jores in—
fluencias y mds sanas experiencias,

I mi corta convivensia con 1os maestros y alumnos
de l1a prisaria, pude observar una evilente ignorancia en los
conocimientos més simples acerce de 1la prevencién dental en-
los maestres, ya que no logran contestar interrogativas de -
los nifios acerca de un simple dolor dental, pero 3i en cambio,
=2 transaiten sus expresiones emotivas ( exageradas en su ma
yor{a ) inotidéndoles un temor a lo desconocido.

En ai opinién ocomo mencioné antes, es necesario, -
una cooperacién entre padres y maestros, as{ como del Ciruja
no Dentista, para encaainar al nific & una buena integracién-
psicolégica, suy lejos de crearles traumas., 3Si fuera necesa-
rio 86lo gufar al nifio, sino también guiar a los maestros y-
padres ya que ambos pueden orientar en forma adecuada al ni-
flo.

Bsto t€l ves pudiera ocurrir en programss inter——
institucionales de prevencién y atencién dental, para que —
desde edades tempranas, el infante comience a formarse hdbi-
tos de acudir al Odontélogo, no solamente cuando el dolor es
té presente, sino para su atencidén constante de tipo odonto-
1égico.
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ASPECT0 30CIO - BCONOMIOOs

Respecto & este punto, n! que mencionar que, de-
pendiendo del nivel socio-econénico que se trate, habrd res
puestas diferentes sanifiestas en los nifios, Asi mismo, to-
mando en cuents 1os puntos ys antes desarrollados, se puede
englobar estas reacciones en lo siguientes

Los nifios de un nivel socio-economico dajo, dedi-
do & 1los €808800 recursos econdmicos que tienen, suchos de-
eollos nunce han visitedo algin Consultorio Dental, o lo que
o8 peor no oonocen algdn Odontélogo, aunado a una escass ip
formsoién proporcionada, suy lejos de ser unos pacientes ne
eativos, éstos nifios en su mayorfa, tienen una reaccién me-
nos emotiva y aceptan con tranquilidad el tratamiento, con~
virtiéndose en unos pacientes totalaente positivos. °

Dpsde este enfoque el OdontSlogo puede orear en-
0llos una actitulpositivs 1ibre de prejuicios Yy temores en-
un futuro con respecto al tratamiento dental,

Kl nifio de un nivel socio-econdmico medio, tiene-
oxperiencias odontélogicas e informacidn errada en su mayor{a,
1s cufl podria repercutir en una forma negativa, de tfl mane
T8 que si el Odontélogo no se encuentra suficientemente oapa
oitade para tratarilo sicolégicamente, podr{a resultar un ni-
flo prodlema,

B nifio del nivel socio-econdmico alto, desde pe-
quefio tiene informacidén, as{ como expc-iencias odontélogicas,
por lo cufl results con mayor grado un nifo problema; por lo
Que requiere més atencién por parte del Odontélogo.
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Temsnde ¢a cumts leo anterier se ebtienms como cop
clusiéa que es impertante sader ¢l aivel sccie—econdaioo del
2ific que se trate, pars ebtener & su ves la coeperscidn ad-
soluta del sismo,
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cCAPIZULO IV
2L FIRO Y LA INPLURNCIA PANILIAR,

LA MAIRE:
.-.“-

M le integracién dio-social del uifio, la madre-
ejerce una funcién mfs intensa y de¢ ads acercamiento que -
1a del padre, ¢s por ¢80 que la madre dede poseer ol sufi-
ocliente conocimiento y comprensién de la personalidad del -
nifio,

Hay madres que tienen por intuicién un profundo-
conocimiento del alma infantil, los sentimientos, las nece
sidades afectivas ¢ intelectuales, los procesos interiores
del alaa d¢ los nifios, su pensamiento en continuo cambio ¥y
elaboracién inconsiente, hayan en ellas eco constante, com
prensién siempre justa. Bstas madres que nacen con dotes -
especiales, que la odservacién, la experiencia, las lectu~
ras perfeccionan, son las madres ideales. .

Desgraciadamente no todas les madres poseen és—
tas cualidades, ya que las madres aman a sus hijos, se sa-
orifican por ellos, se preocupan por ellos antes ain Qe -
que nacieran, hacen muchas veces mds de lo que humanamente
pueden hacer por ellos, pero 6n algunas veces no hacen lo=-
Justo. Bl amor es indispensable para el nifio, pero no bas-
ta 86lo para educarlo bién, hace falta también una intuicién
certera que en su defecto el amor y el conmocimiento son ==
precisos para ellos,

La madre debe d4r al niilo lo justo y ésta apre=—
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ssngiscién de 10 fusto es 1o que 1a madre dede sprender,-
pars no errar em situscicnes injustas.

Ia madre dede dfr al nific ms suficiente canti-
dsd de afecto, ya que las influsnciss que de ella se derj
van, sodifican su integracién psico-socisl-emocional y —-
tienen t£l ece bdioldgice, que sin eXlos el nifio sufre gra
ves transtornos psiquicos. A medida que la vids del nifio-
se va perfilando oomo una existencis propis, individual y
original; 1s madre se va convirtiéndo en una iméges espi-
ritual que encontrdndo en gran parte la vids psicolégica-
del hijo 1a rige sin cosmandarla; es por €30, qué la madre
no debe intervenir directamente en sus desiciones y acti-
vidades,

En 1a clfnics nos encontramos con diferentes ti
pos de conducts, que 1la madre manifiesta, que se traduce-
en an rechaso de 1la madre hacia su hijos

Bs la clase de madre que no tiene paciencis con
su hijo, lo reprende constantemente, lo observa sin cesar,
le grita al menor pretexto, le asegura que es insoportabdle,
que no le aguanta, lo amenaza constantemente en casrigarlo
o sancionarlo; otras veces pasando de la frase puramente-
verbal 1o sacude, o lo lastima castigéndolo duramente, —
Otras veces la hostilidsad es mfs refinada y 1os castigos-
consisten en mantener al nifio arrodillado y privdndolo de
la comida, Hay madres que le pegan & sus hijos por costum
bre, otras sflo lo hacen por exepcién, otras por descargar
su impulso de radbia contenida, vale decir la escondida ———
hostilidad, A veces 1la hostilidad toma particulares formas
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ass verbales, 1s madre samenasa al aifio con llevarie al maé-
dico para que 1¢ inyeote, ® esto es una de¢ las csusas que-
condioionan el miedo que el niZio siente por los Doctores *,

NAIRB PERPECCIONIITA:

Bsta olase d¢ madre también se pusde llamar hi-—
pererfitica o exigente, quiere que su hijo sea el mejor, el
ufs arreglado, ¢l mfs correcto en todo, pero no CONO URS =
meta 0 un anhelo, 9ino como un reclsmo contimuo, se irrits
si ol nifio se mancha 1a ropa, si no esté peinado a 1a per-
feceién, si no saluda con cortesia y elegancia, y para obte
nerlo le dirige uns gran cantidad de advertencias, de recg
aendaciones y su relacién entre el nifioc se encusntra en una
constante tensién de hacer todo dién., Bste tipo de madre -
tamdién entiende que 1la educacién no es una direccién, sino
uns imposiocién externs y en un dltimo recurso quieren amaes
trar al oifio & su forma y oriterio. Las madres perfeccio—
aistas son madres esclavas de 1los convencionalismos y que-
buscan en una perfeccién externa la compensacién de un sen
timiento de inferioridad,

MAIRE NBGLIGEN?E:

Kl sbandono ¢s otra forma de rechazo y se puede-
presentar en forma directa o indirecta, En la forma direc-
ta la madre siente que 1as tareas del cuidado del nifio le-
son pesadas o desagradadles, relegando & otras personas pa
ra su cumplimiento o las realiza ella de una manera trivial
o automftioa. .

Ia forma indircota es mds comin, ya que la madre
por encontrarse oon exceso de trabajo, deja todo el trabajo
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sss & 9OROS meTrcenariss, invirtiéndo em ello demasiado -
dinero, teniéndo as{ el nifio desde nifierss hasts mmestras
particulares, careciendo el nifio d¢ una intimidad afecti-
va que es la escencis de 1ls funociém maternal.

NAIRB PROTECTORA:

Una de las formas mis sutiles del rechaso ¢s la
sobreproteccién; es dificil aceptar que una madre que es-
4 en constante preocupacién porque su hijo temga todo y-
no le¢ falte nada, sea en ¢l fondo una wadre rechasante, -
Ia sobreproteccién abarca en la clfnica una variedad de -
expresiones, en la cufl la madre trata de compensarlo con
un exceso de cuidado y como en realidad tfl actitud surge
de un fondo de conflfcto; con los cuidados adquiere wuna -
foras francamente ansiosa que en algunas ocasiones impide
al Dentista el desarrollo del tratamiento.

MAIRR CRLOSA Y ABSORBENTE:

Bs aquells que recela que su hijo pueds aficio-
narse a ocualquier otra mujer, inclusive llega a recelar -
de 1a profesora, o de cualquier mujer que se le acerque.-
Bste tipo de madres suelen ser demasiado egoistas y todo-
su tiempo lo tiene ocupado en la atencién de su hijo des-
cuidando otros deberes en su ho-ar.

EL PAIRE :
ENSESENREN

Lo~ padres difieren amplfamente en sus actitu——
des hacia los nifios. Quienes después de casados han teni-
do que esperar demasiado para temer hijos, son padres que
tienen hacer demasiado carifiosos y protectores.

£
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N rechaso o 1s indiferencia es oomfn cuando 1la
ooncepoién no fué deseads, o cuando el nifio a nacide entre
pedres muy jévenss, no suy maduros emocionslments pars —
sceptar las suchas responsabilidades de la peternidad,

E favoritisso paternal pars un nifio determina~
do en 1a familis, pusde oonducir a una variedad de prodle
mas de conduots, nésblo con el nific, sino tamdién con los
hermanos y hermanas sometidos ante injustificadle trato.

Ias perturdaciones en la vida emocional del pa-
dre o en la relacidn entre ambos, conduce generalmente a-
algunos prodlemas en ¢l mane jo del nifio; ls incompatidily
dad entre 1a madre y el padre que puede resultar tanto de
una gran diferencis de edades, as{ como una preparscidén -
profesional en desigualdad de 1los padres; y por lo tanto,
de intereses o apreciadles diferencias en la educaoién pa
ra oconducir a diversos tratamientos comprometedores de —
los hijos,

Rl efecto, protecoidén, indulgencia, ansiedad,-
sutoridad exagerada, el desafecto o rechagzo por parte del
padre, se refleja en la conducta del aifio y por lo tanto
se convierte en prodlema para el Odontdlogo en el mane jo
del nifio. La actitud que el padre asume con respecto al-
hijo ¥nico o & un nifio adoptado, justifica también su —
oconsideracién en el consultorio Odontolégico.

Respecto a las actitudes de los padres dentro-
del consultirio podria mencionar lo siguientes

ASPRCTO BXAGERADO:

El matrimonio tard{o, el tnico hijo, el adopta

#e
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=== ds, 61 benjemin &¢ 1la femilis, pusde llevar un carifie
exagerade, oen demasisdas aladansas y mimos por parte de -
los padres. Bsos mifios estén preparados insdecuadamente ps
Ta ooupsr su pussto em la cssa o em 1s escusls, y les fal-
ta valor en el consultorio odomtolégico.

Dedido a ese oarific exagerado, suslen imposidili
tar el curso del tratamiento dental, y en algunos casos se
hace necesaris la presebcia de algunos padres en el consul
torio dental, como por ejemplos en nifics de 2 y 3 afios y -
on nifios dedilitados, para realisaciéa de la actividad olf

nica,
TUTORES:

Oon respecto a éste punto, los tutores tienden a
emplear su propia educacién como un modelo para educar & -
los nifios que tienem a su ocuidado, éste modelo es favoradle
siempre y cuando sean sensatos y se ocupen de su cuidado -
ya que algunos tutores suelenm tener favoritismos en algunos
nifios creando un descontento en los demfis y como consecuene
oia reacoiones psicolégicas desfavorables,

El sentimiento de angustia més precos y mis arrai
gado del homdre se encuentra asociado con la imagen de los
padres o en su defecto de los tutores que educan y castigan.

Ia orivacién absoluta del cuidado materno y éste-
ouidado relegado a tutores, ha peramitido comprobar que el -
desarrollo del nifio puede ser afectado f{sica, intelectual,
emotiva y socialmente por dicha privacién., También pueden —-
aparecer sintomas de enfermedades mentales y ff{sicas en gra
dos extremos, Siendo menos severos si el desarrollo s un -
medio de privaciones, falta de oarifio, direccién o se encuen

tran sxpuestos a rechasos, abusos f{sicos o comentarios que
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sse 10 csusan dafle provocando lesiones psicosociales.

I algunas ooasiones los tutores ridiculisan al-
aifio, oomo una téonica de control, por lo que dedemos de¢ -
considerar si el aific hs sido acostumbrado a odedecer, al-
Tegalio 0 a 1la restricoiln; pars poder adecuarnos al trata-
miento, seria deseable que los tutores no descargaran par-
oial o totalmente sus tensiones sodre los aifics, pars que-
éstos tuvieran una se jor y sfs saludadle vida, $anto men-
tal como emocional.

RELACTON CON 10S HERNANOS:

1Ia cienoia social ha considersdo a 108 hermanos-
como posidle fuente potencial de ansiedad y miedo.

Ia mala Oonduots del nifio pequefio en el consulto
rio dental puede ser el resultado directo de la influencis
del hermano sayor. RBste proceso hs sido llamado ® transmi-
8ién de conducta ", Como oonsecuencia de la imitacién, el-
nifio piensa y siente y se comporta como su modelo.

Ia aotitud desarrollada por el hermano mayor, es
un sistema prefabdricado para que el hermano pequefio no haya
tenido experiencias propias con el Odontélogo.

El dentista dedberd decidir sobre 1a conveniencia
o inconveniencia de permitirle al nifio observar a su herma
no, as{ como tamdién oonsiderar en ese momento el estado -
on que se encuentra el mnifio que observa, como el nifio que-
8¢ le ostd practicando el tratamiento.
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LINBANIENTO A SEGUIR DB LOS PADRES BY¥ EL CONSULTORIU DRMTAL,

sus hijoss

R Dr. Sedney B Pinn dicts & los padres nor-
329 & seguir en ¢l consultorio dental para la atencién de —-

1.~

2.~

3.~

4=

Que no manifiesten sus propios temores —
freate al nifio.

Que utilicen la odontologis como ayuda y -
né como castigo. El castigo estf asociado
con 1a mente del nifio con lo desagradable
y @l dolor.

Que familiaricen s sus hijos con la Odonto
logfa, llevéndolo al consultorio a una re
vieién perfodica, para que se acostumbdre y
pars que mantenga una buena relacién con -
el Jentista. Bste dede cooperar plenameante
aediante un saludo cordial al nifio y con -
una visita a todo el consultdrio, al tien-
PO que le muestra y le explica su conteni-
do. Si el Dentista acostumdra ddr un peque
fio presente al niffo al terminar el recorri
do para demostrarle que se ha ganado un —
anigo. Bs prodadle y casi seguro cue cuan-
do éste quiera o necesite de un tratamiento
né rechazard al Odontélogo; algo muy impor
tante es que no debe d4r dulces al nifio,r2
que va en contra de su pro-ia Pilosoffa pa
ra evitar 1la enfermedad ( caries ),

Bxplique al padre que un despliegue visible
de valor en cuestiones dentales, le dard —
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oorsje al nifio; existe una correlacién ep
tre 109 temores paternos y los del niilo.
Aconse je & 1os padres sobre el medio hoge
refio conveniente y la importancia de las-
sctitudes, modersdas en la creacién de un
niflo de duenos ajustes; en éstas condicig
nes serdn buenos pacientes dentales.
Recaloar & 108 padres ol valor de¢ un cui-
dado regular no #8lo desde ¢l punto d¢ -
vista de 1a couservacién de los dientes,-
sino pars la formacién de buenos pacien~
tes dentales. Rl peor momento psicolégico
del nifio es, cuando estd padeciendo algue
as odontalgia.

Que no sobornen & sus hijos para que vayan
al Dentista, ya que el nifio podria entenes
der que existe algén peligro.

Qué nunca se avegtience, reten o ridiculi-
soen a sus hijos para dominar su temor al-
tratamsiento dental, Wuchos nifios suelen -
tener resentimiento hacia sus padres o ha
cia el Dentista nacido de este sentimiento.
Kl padre no debe asegurar que harf o que -
no harf el dentista, No debe prometer que-
ol Dentista no 1e hard nadas, pues al men-
tir 8élo lleva a decepcionar y desconfiar,.
Varios dfas antes de 13 cita ( siempre y-
ouando no se trate de unaemergencia ), el
padre tendrd que llegar en forma casual y
decirle al nifio que ha sido invitado a vi
sitar al dentista,
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11.~ K padre dederd coafisr al nifio al ouids
do del dentists uns ves que ha llegado -
al Consultorio y né dede entrar & ls sa-
1a dol tratamiento s enoe que BOG 00B—
pletamente nscesario y lo indique el Den
tista. Uns ves dentro, deberd actiar co-
uo simple espectador,
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CAPIZULO V
CONPORTANIENTO PSICOLOGICO DEL NINO RN LA CLINICA DENTAL

ACTITUD DEL N1S0 EN LA CLINICA DRNTAL:

1a falts de cooperacién en el comportaaiento del
aifio en la Olinica Dentsl estd motivada por un deseo 4o —
eviter una situscién desagradadle o doloross y 10 que 61 -
puede intorpretar como una amenass & su biensstar y comodi
dsd, Aunque 6l comportamiento puede no ser dien coaprendi-
40 y puede parecer ilégico, tiene su propésito y estd dass
do {ntegramente en experiencias adquiridas, tanto subjeti-
vas oomo objetivas en el curso de toda la infancia., El cog
portamiento psicoldgico del nifio estf basado en sus senti-
mientos, en la formacién total del nifio 1a que gobierna su
comportamiento emocional en 1la Clinics Dental.

B 1a Clinica Dental, el nific se comportard de -
maners que en el pasado le haya logrado la'nyor 1iberacién
de todo lo desagradadle. En la Clinics tratard de evitar -
la intervendcién en forss parecide & la que en su lugar le-
ha dado resultado.

Bl nifio de edad escolar, para satisfacer su BGO
infantil dentro de la Clfnica Dental, puede utilizar diver
8sos medios emocionales, entre 1los cuales encontramos la re
gresién, la compulsién y la sublimacién pfincipalmente,

Por medio de la regresién, el nifioc puede adoptar
un comportamiento que se puede calificar como de chiquillo,
suele hacer éste bajo tensién emocional cuando existen pro
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CAPIZULO V
CONPORTANIRNTO PSICOLOGICO DEL NINO BN LA CLINICA DENTAL

ACTITUD DEL NIBO BN LA CLINICA DENTAL:

1a falts de¢ cooperacién en el comportaaiento del
nific en 1la Olfnioa Dental esté sotivala por un desec do —
eviter una situscién desagralable o doleross y 1o que 6l -
puede interpretar como uns amenasa & su biensstar y comodi
dsd, Aunque ol comportamiento puede no ser dien comprendi-
do y puede parecer ilégico, tiene su propdsito y esté dass
do {ntegramente en experiencias adquiridas, tanto subjeti-
vas como objetivas en el curso de toda la infancia. El cog
portamiento psicolégico del nifio estf basado en sus senti-
sientos, en la formacién total del nifio la que gobierna su
comportamiento emccional en la Clinica Dental.

En 1a Clfnica Dental, el nifio se comportard de -
saners que en el pasado le haya logrado J.a'wor 1lideracién
de todo 1o desagradadle., En la Clfnioa tratard de evitar -
1a intervencién en forma parecide & la que en su lugar le-
ha dado resultado.

Bl nifioc de edad eacolar, para satisfacer su BGO
infantil dentro de la Clinica Dental, puede utilizar diver
808 medios emooionales, entre los cuales encontramos la re
gresién, la compulsién y la sublimacién pfincipalmente,

Por medio de la regresién, el nifio puede adoptar
un comportamiento que se puede calificar como de chiquillo,
suele hacer éste bajo tensiém emocional cuando existen pro
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=ss blemas que no puede resolver féoilmeute.

I 1a oompulsién, el nifio siente 1a necesidad -
de tocar, todo cuanto le rodea, como las jeringss de aire,
1as piesas d¢ mano, puede exigir un ritual determinado; -
puede salirse de los lf{mites convenientes. De hecho lo im
portante es que estd tratando de atraer sobre #f un cier-
to érden y que procura reprimir la hostilidad.

Por medio de la sudlimacién, 1la confianzs que -
el nifio tiene en sus padres puede transferirse sobre algy
na otra persons & 1la que §1 quiere., Pusde ser el Cirujano
Dentista quién resulte admirado y estimado por ser la per
sons, por permitirle esa confiansa que el nifio puede to—

ner,

CLASIPICACION DEL NIRO RESPSCTO A SUS DIFERENTES ACTITC--
DES BN BL CONSULTORIO DENTAL.

NIHOS TINIDOS:

Este tipo de nifios siempre llegan al Con-
sultorio Dental acompafiados de algufen que explica la ra-
2én de la visita, se escondén detrds de la madre, evita -
mirar de frente al Dentista y no responde a sus preguntas,
8e puede ganar su confianza llaméndolo por su nombre, el-
que e3std scostumdbrado a ofr, o en su defecto el diminuti-
vo, averigtiar las cosas que le interesan y conversar sobre
ellas, introducirse al terreno de sus afecciones, Cuando-
el niffo no desea hablar no debe obligérsele con preguntas
insistentes, que una vez de hacerlo sentir biém, 1o hacen

L
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=ss sentirse afl y solesto,

Tos nifios timidos llegan s ser excelentes paciep
tesy cooperadores, ys que por lo genersl son pacientes edy
oados y obedientes, Habrd que explioarles los instrumentos
que se utilisan ss{ como ¢l trataaiento que se efectuard -
en su boca, Son nifios fécilmente menejadles, que aceptan -
1as indiceciones sin resistencis, ni comentarios, Hadlar -
dniocamente 10 necesario, ¢s una duens iniciativa del Den—
tista, ya que cusndo 61 mismo logrs: dominar la timidés del
nifio, se hadrf ganado su confiansza y tendrd un buen pacien
te dental,

NIROS WIEDOSOSs

K temor ¢s una emocién natural en el nifio y sin
embargo dedido a la influencia de 105 padres y en genersl-
las experiencias anteriores del nifio, 1as pléticas descui-
dadas de los familiares, de los amigos y compafieros de la-
escuela, que han tenido molestias exageradas muchas veces,
pueden predisponerlo contra el Dentista, siendo un temor =
exagerado, que llega al miedo; ésts miedo puede tener va—
rias causas como las dichas anteriormente, o varios dfas -
de dolor antes que los padres se hubieran decidido a lle—
varlo al Dentista; en estos momentos las condiciones f{si-
cas y mentales del nifio nos ayudan, También encontramos =
que las oondiciones de miedo en 6l nio son aumentadas por
las caricaturas, pelioculas y anuncios. los cuales provocan
una alarma indedbide., En estos cesos hay que tener pacien--
cia, permitirle que toque algunos instrumentos, as{ como -
explicarle su uso y el tratamiento que se llevard a cabo -

4
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sss en su doos, nunca se le engafiard ya que el nifio podré
perder la confiansa en el dentista definitivamente,

Hay nifios que se presentan atemorisados, que o9
miensan & llorar tdn pronto penetran en el consultorio y-
no ponen atencién & las indicaciones que se les hacen; en
casos as{, se dede obrar con energis, pues si nos dejamos
oir y entender por el nifio no lograremos nads, hay ocasio
nes en que ol nifio presta atencién a lo que se le Adice, -
pero afrece resistencis f{sica en ¢} tratamiento, en éste
caso se sujetard al nifio de una maners delicada y se trata
rd de explioar los beneficios que 1 odtendrd si deja de-
poner resistencia.

NIROS NINADOS.
ssrsssssssssss

Bstos nifios producto de padres indulgentes, son
maloriados aunque no indulgentes e incorregidbles, bastan-
te dif{ciles de manejar en la Clf{nica Dental. Pueden lle-
gar al consultorio de diferentes maneras:s pateando, 1l0—
rando, etc., 61 prodblema es la madre, la cufl en este caso
sobre todo no dedbe permanecer dentro del consultorio. En-
estos casos dedemos indicar a los padres que si contamos-
con su cooperacién, fortaleciendo nuestra actitud frente-
al nifio éste cooperard; el nifio coopera al ddrse cuenta -
que su madre relegs su autoridad en nosotros delante de-
61, en tanto que si dudan, pero inclindndose a congederle
preferencia al nifio, nuestra accién se habdrd anulado ——=
existiéndo la posidilidad de un fracaso total en el trata

mieato. En una gran cantidad de casos con este tipo de -
nifios, es preciso utilizar la fuerza para lograr su coo-

4
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=s= peracién, pero una ves que han aprendido & obedecer -
se transforsan en pacientes excelentes,

NIR0S TEMPERANENTALES:

Bey nifios que se ingenian para terminar la cite
prontamente, son nifios que aunque no opoaen resistencia,-
tardan para obedecer las érdenes y las cumplen con la ma~
yor lentitud posidle, as{ tenemos que muchos de ¢llos se-
vomitan con frecuencias, o tosen demasiado, sabiéndo que -
on esta forma retardan el tradajo ¢ impacieantan al opers-

dor. En este oaso el trabajo cue se ha plansado debde lle
varse a efecto con paciencia, dulzura y consideracién, lo
grando transformarlos en buenos pacientes dentales.

NINOS REPULSADOS:

Bste tipo de nifio es el que results mds diffoil
de dominar dedido a 1la gran cantidad de prodlemas menta—
les que lehan sido causados por el rechazo de sus padres,
Bs un nific inseguro, inconsciente y asustadizo; suele ser
exigente y en 1o posidle sus deseos deten ser respetados,
pues estd muy necesitado de atencién y carific. Cualquier-
desobediencia manifestada de su parte no dede tropezar con
una repulsa, sino con esfuerzo amistoso y de comprensién.
S» puede obtener su confianza convenciéndole de que cree-
mos en 61 y manteniendo su esp{ritu de superaciénm,

NIROS COOPERATIVOS ;

Son productos de hognres dbicn organizados cuyos
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sse padres comprendiéndo 1a personalidad de sus hijos les-
hean dado une busns educsciln y uns juiciosa orieatssién.

KL Dentista no debe abusar do 1a coopersciéa de-
estos nifios, tradajdndolos demssiado tiempo. 3u cooperscién
¥ su adaptacién a 1los procedimientos dentales, deben con—
servarse para que en lo futuro contimien siendo unos pacien
tes ideales.

NIROS ENPERNOS @

En todo nifio enfermo, ¢l tratamiento dental debde-
rd ser puesto hasta recuperacién, 36lo se harén curaciones
de emergencia.

Bste tipo de nifio cuando no han recidbido atencio
nes_especiales de sus padres, serd un buen paciente por es
tar acostumbrado al dolor, pero cuando los padres les han-
dado especiales atenciones serd un nifio irritado y egoista.

L)

NIRO DISMINUIDO :

Bl nifio disminufdo puede presentar inicialmente
un prodlema al Odontélogo, pero con comprensién, paciencia
Y un auténtico deseo de ayudarlo, su manejo puede llsgar -
hacer una experiencia gratificante,

Bxistenr objetivos, téonicas y precauciones para
ol -mane jo cli{nico de éstos nifios.

La primera visita del nifio disminufdo al consul-
torio Dental, es la més importante, ya que, es el momento
donde el 0Odontélogo puede comunicar su capacidad e interés
y aceptar el nifio pars su tratamiento.
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Dentro de las necesidades odontolégicas de los
nifios disminuidos se clasifican en dos gruposs

8).= Nifios con prodlemas odontolégicos disminn
yentes comos anomalfas congénitas de las estructuras, o9
m0 malooclusidén, palsdar fisursdo y de muchos sindromes -
que inoluyen defectos en la cavidad oral,

b).~ Nifios con problemas ped{atricos, transtor
nos headticos, cardicpatias, parflisis cerebral y retra-
80 mental,

Bstos nifios pusden tener prodblesas dentales es
pecificos, pero su disminucién médica o fisica puede —
complicar el tratamiento Odontolégico.

En este tipo de nifios, hay que tomar en cuenta
que los padres se encuentran mucho mds ansiosos antes y
durante el tratamiento; esta ansiedad es obvia y el Odontd
logo debe comprenderla asfi.

R nific disainuido bién tratado tanto Odontold
gicazmente como psicolégicamente es uno de 1os me jores pa
cientes positivos y cooperativos excelentes en el trata-
miento bucal,

i
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PAPEL DB LA ASISTINTE DENTAL Y DEL PERSONAL AUXILIAR

® PARA SER ODONTOLOGO, MO BASTA UNA PFORMACION CIBN
TIPICA, SB REQUIZRE TA4DIEN EL ARTE DE TRATAR A 105 SERES HU
MANOS * ( B, HERNRICH ) .

El srte de tratar & 1a gente no sélo requiere cono
cinientos peicolégicos y experiencia préctica, sino el cons-
tante afdn por emplear esos conocimientos y experiencias en-
1a prdatica.

Kl trataaiento de 108 nifios en algunos casos 63 -
ads Aiffoil, en otros aés fécil que en los adultos. Bs rela-
tivaments fdcil ganarse su confianza, pero tamdiém se la pue
de perder ripidamsnte. In sus relaciones seatimentales los -
nifios son inconstantes, siendo sus sentimientos hacfa el Den
tista condicionados emocionalaente,

Desde el momento que el nifio entra en el consulto-
rio alguien dede ocuparse de el constantemente; mientras que
el Dentista habla con sus padres, la asistente se ocupa del-
nifio.

Ia mayoris de 103 nifios muestran en esta situacién
cierta curiosidad, 1o que puede aprovecharse bién. La expe—
riencia nos enzefla que es necesario dirigir la curiosidad —
infantil, inadvertidamente hacfa odbjetos interesantes, por -
ejemplos se despierta la curiosidad del pequefio al bombear -
hac{a arrida el 8i11én o el chorro 4el agua en la escupidera
0 jugar con la jeringa triple; el nifio mayor se podr{a lla—-
mar su atencién con 1lo3s preparativos para formar la mezcla -
del material de obturacién y otros detalles téonicos y todo
esto seguido de la mano de la asistente dental,
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Ia conversscién del profesional dede ser lo
ads répido o dreve posidle, para poder empesar el $ra
tamiento, Nientrass tanto, 1a asistente dental siempre
ocharlando eon el niilo, lo habtrd sentado en el silién.
La asistente dental facilmente pusde ganarse ls con=—
fiansa del nifio, ya que uns sujer dentro del coasulto
rio pars el nifio significa una seguridad, o un aliado
a su lado. la asistente no exagerari en sus cuidados y
atencicnes para con el niflo, ya que el nifio puede sen
tirse mimado por la misas y presentar resistencia en-
el trataaiento y por lo tanto extenderse el aimmo.

Uha ves que el Dentista entra al consulto=
rio, discretamente participard en la conversacién que
sostienen la Asistente Dental y el nilio, ya sea pht}
cando sobre diversiones, sus amigos, el deporte que -
practica, sus aficiones, as{ como odjetos que intere-
san al nifio. La charla debe ser continua, entretenids
y no ser interrumpida ni ain cuando el Profesional co
mienza su trabajo. Comunmente el Dentista deja de ha-
dlar justo ouando mds tendria que distraer la atencién
del niffo.

Bs conveniente anotar algunos acontecimien-
tos especiales familiares y los intereses principales
de 108 nifios, lo cudl ayuda a entablar més fdcilmente
la conversacién en la préxima sesién,

Siempre 44 muy buena irnresién, cuando en la
segunda sesifén ya se conocen algunas circunstancias de
la vida del pequefio pacients, Por lo contrario es desa
gradable, si el Profesional ni siquiera recuerda el -
nonbdre del nifio y no sabe nada del nismo.
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las instrucciones pars la asistente ¢ pars ol nifio
deben darse en tfl forms que no corten la conversacién. Seria
ideal que 1a asistente dental con sélo observar cads movimien
to del Profesional, supiéra que paso sigue en la preparacién
de cualquier mescla,

R nific debe tener la impresién de que lo aés impor
tante de 1a visita al Dentiste, es la converzacién con este; -
as{ el nifio se va a sentir contento y pensarfé que existe un -
verdadero interés por su persona,

Resumiendo diré, que las exigencias para un Asisten-
te Dental son grandes. N6 solamente debe iniciar el contacto -
con el nifio, sino que, ha de ganarse su confianza con amabili-
dad, indulgencis y paciencia, siempre con una sonrisa agrada-
ble. Su tarea principal es prepararse cada dfa més,

Una ves establecido el contacto del Dentista y el nj
do, la-asistente dental se retiraré, lo que requiere una gran-
medida de modestia, Cabe sefialar que muchas asistentes prefie-
ren trabajar en silencio y no intervenir en el diflogo.

Ia habilidad operatoria del Cirujano Dentista, as{ -
como el instrumental, dedben de estar en perfectas condiciones,
Ya que son 1a base para un buen trato del niio.

Con respecto al personal auxiliar como sons Recepcio
nista, Secretaria, Higienista y demds, hago resaltar la impor-
tancia que tienen las mismas con el infante, ya que son las —
primeras en estabdlecer contacto entre Profesional y el niilo.

Bn 1o que se relaciona a la Higienista, su actuacién
deberd ser siempre amistosa, pues el trato que tiene con el ni-
flo es siempre directo y prolongado, pues tiene a su cargo, la -
revisién perfodica de su boca.

#4
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LA PRIMERA CITA Y SU SIGNIPICADO:

Ia prisera ves que ¢l nific asiste & una oclinica
dentsl es de suss importancia para el futuro, por las rela
ciones que puede estasblecer con el dentista, ya que segin-
1a atencidn que este le 46 sl nific en su primers cits, de-
penderf ol éxito del tratsaiento.

Ia primers visita puede ser en condiciones norms
les o en condiciones de emergencis,

a).- Oondiciones normales.
Se reserva 1a cita por teléfono, no se dede
hacer esperar al paciente.

b).= Condiciones de emergencia.
So trata de dérle entender al nifio que 1a -
labor del dentista es Unicamente quitarle -
sus solestias y se utilisardn mediadores pa
ra proporcionarle confianza,

1).~ Preparacién del nifio para su primera visita con-
el Dentista,

Ia visita al Odontélogo es para el nifio una nueva
experiencis que generalnente desencadena tanto nerviosismo-
como dolor, més auin, cuando ésta visita es debido a la pre-
sencis de alguna molestia bucal,

Ya mucho se ha hablado que la mayor parte de 10S ni--
fios reciben informacién referente al Dentista y al Consul-
torio Dental, ain antes de vivir su propia experiencia, de
asnersa que una vez que se enfrenta a su primera consults,-
se siente atemorizado y angustiado. Por lo que se debe en-



s 52 =

sss fantisar que 1a funoién y objetivo del Odontélogo es
evitar el doler y no producirlo hasta donde sea posidle,

Hay que recomendarles a los padres que no uti-
1icen al Dentista como un medio de amenasa o castigo para
los nifios, ni llevarlos sorpresivamente al consultorio.-
Deberd asistir a las consultas con regularided y né ha-—
COerlos esSperar ya que su nerviosismo sumenta con facilidad,
Por otrs parte, deben pensar que pars la buena conservacién
de los dientes, 10s nifios deden soportar ciertss moles—-
tias, tampoco hacerlos sentir que tienen un Prodlems —e-
grave en su boca, ya que €80 les provocarfs ain mfs mo-—-
lestias, as{ como ansiedad y temor. EBn todo caso si esto
fuera realidad, es recomeniabdle no hacer comentarios ne-
gativos al respecto, sunque taampoco engsfiarlos.

#2
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CAPITULO VI

NETODOS GEWERALES DE CONO TRATAR AL NIRO
BN LA OLINICA DENTAL.

R comportamiento del nifio en 1a clinics dental,
dependerd no sélo de su conformacién previa, sino también-
de la hostilidad que tenga el Cirujano Dentists para mane-
jarlo. Bl comportamiento del nifio es modificadle si el Den
tists logra que sus explosiones emocionales no le den re—
sultado, su proceder variaré, Una ves que el nifio compren-
da que en la oclfnica dental, el comportamiento indeseadle-
no tiene recompensa, desaparecerd.

N> es posidle pactar con el nifio sobre el proble
ma de comportamiento. En esta situacién es mejor actdéar —
con benevolencia antes de dejar hacer su deseo. Com un tra
tamiento adecusdo serd realmente raro que no se logre su -
cooperacién, mucho depende de la confianza e impresién que
le cause al nifio. Bstablecida la relacién; 1la curaciémn o -
iniciacién del tratamiento debe establccerse sin demora. -
Como ya hadbia mencionado antes, el nifio piensa en términos
extremos y né conoce actitudes intermedias,

Los prodblemas y las dificultades emocionales que
presenten 108 pacientes, deben ser resueltos por el profe-
sional, de la forma més eficdz, pars esto el Dentista debe
mantenerse firme en su posicién, pero también deberd proce
der ocon tacto, oalma, comprensién, paciencia, considera—e=
oién y 1la sincera intencién de prestar ayuda a 1los pacien~
ten,

o#4
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M este capitulo quiero hacer msencién de las 4ai
ferentes téenicss o métodos que existen para el tratamien
to psicolégico del nifio de 1as cusles algunas de ellas ya
. han sido descartadas para ¢l duen Odontopediatra.

1.~ NEBTODO DE NO HACER:

Beta téonica se caracterisa por la demora y
la. postergacidn de la consulta, Ko se debe esperar que ol
nifio sobrepase la respussta indesewdle y el dentists so——
meterse a sus deseos; 1o mds probable ¢s que los resulta-
dos sean desepoionantes,

2,~ METODO DB LA APLICACION FRECUENTE DB ESTINU
L0Ss

. Bste método pusde exigir frecuentes visitas

eeal “conn.ltor!.o' dental antes de que la intervencién sea —-

. realmente necesaria, D buen resultado con 1o0s nillos de -
edad pre-escolar y no tanto con los mayores,

3.- MBTODO DEL RIDICULO:

Se caracteriza por 12 adopcién de una acti-
tul burlona hacfa el nifio con el f£in de avergonzarlo para
que adopte un buen comportamiento. Bste método es ya ina-
decuado y peligroso, ya que el ridfculo social vuede pro-
ducir frustacién y resentimiento en un niflo, la reaccién-
puede se® en sentido inverso al deseado y se lograrf un -
acrecentamiento del disgusto por el Dentista.

4,~ MBTODO DE LA IMITACION SOCIAL:

& 108 nifios les agrada imitar a los demds, si —

L
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ses Observa que otro paciente es atendido y no se quejs,
61 tampoco 89 negarf s ser atendido, pero se corre el —
peligro de que 81 no observS ninguna expresién de dolor-
y o1 lo siente, pierds confianzs en el Dentista, Io mnfs-
sdecusdo serd advertirle siempre, en caso de que la in--
tervencién sea doloross, las posibles molestias que expe
risentard,

5. NETODO VERBALs

Bste aétodo o es utilisado en una forms ade—-
ocuada serd de¢ gran utilidad, ya que ¢l nifio 1ogra COB=——
prender las palabras del Dentista y la intencién de syu~
darlo, pero no se debe caer en el vicio Qe atemorizarlo-
sin antes dfrle motivos pars que asé lo cres.

6.~ NETODO DB COMPARACION:

Bste método no dede ser usado por los Dentistas
porque el aifio al ser comparado con otro nifio puede tener
dos reacciones diferentes, una de ellas es hacerle sentir
menos que el otro nific y tomarfs una actitud enojosa. la
otra reaccién que tendr{s seria 1a oxpnet:tin; o sea que
dirf{a,ese nifio no tiene lo mismo que tengo yo, entonces -
caeriamos en un mismo vicio.

#
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NANRJO DE LA CONDUCTA BN EL TRATANIRNTO DENTAL:s

Dentro de los factores que pusden llegar a modi-
ficar 1a conducts, se consideran el empleo o né de reforsa
mientos que pueden llegar s aumentar en un momento dado 1la
oconducta deseada, Estos tienen diferentes clasificaciones,
1as cusles pusden sers

&)= POSIZIVOS:

Dentro de éste grupo se encuentran las si-—
guientes accioness caricias, palabras de —-
elogio y sobre todo prestarles atencién, as{
como mostrar interés por 1o que estf hacien
do el nifio,

b).~ REFORZADORES SINBOLICOS:

Se encuentran representados por.objetos mate
riales con los cusles el nific fortalece su
comportamiento adecuado.

Kl castigo es ocasionalmente necesario, ya que-
eliminard o disminuird la conducta original,

Rosemberg 44 su punto de vista con respecto & —
los reforzadores y castigos.,

Nos dice que podemos emplear los instrumentos de
1la psicologfa particularmente aquellos concernientes a la-
modifioacién de 1la conducta humana., Este autor concuerda con
la opinién que dan Bereniev y Rips, respecto a la definicién
de reforsar y ocastigar; sin eabargo concluye diciendo, que
un reforsador no es necesariszente un premio, as{ como un-

castigo no o8 tampoco necesario sobre todo si es doloraoso.

144



e 9 7T =

1l reforssmicnto inmediato modifiocs la conducta
deseads, dedido a 18 ocomplejidad de la missa y sl nivel -
de capacidad del nifie. Aunque N0 €8 real ESPETAT UR CON~—
portamiento satisfactorio immedisto., Tanto la orftica como
ol regafio pusden llegar s emplearse como reforsadores pars
1lasar 1s atencién del paciente.

% recomiends que ls recompensa material sea dp
da: a1 final de 1a visita o en su defecto al final del trg
tamionto,



CONCLUSIONES,
- % » 9 9% 8 8 8 S8 8SS

Ia Peicologis del nifio esté determinade por la
experiencia y por ls madures emocional que va adquirien~
do én cada etapa de su evoluocién; ssf{ mismo la personsli
dad del mifio sdquiere diferentes matises, que se van —-
agregando & 109 ya adquiridos,

Ias sotitudes de los padres influyen de unsa ms
ners directs, en el cardoter y comportaniento de los ni-
fios y ¢s la intolerancia paterna la que fije actitudes -
indesendles,

Son también las caracterfisticas del smbiente -
fasiliar 1as que influyen en la personalidad del nific, -
agregando 108 errores cometidos por 1os maestras y compa
fleros, producto algunas veces de ignorancis, ssf{ como la
exageracidén de experiencias adquiridas o no, que comtri-
buyen seriamente a establecer transtornos de la conducta,

Kl niedo es 1la emocién que se encuentra con mfs
frecuencia en la préctica dental y todas las situaciones
que provocan dolor intenso, producen miedo.

Ia primera visita al consultorio tiene una gran
importancia, ya que son las primeras impresiones las que
néd perduran y si estas son agradables, es la mejor mans
re de ganarse 1a confianga del nifio. También es importan
te el ambiente agradable de un consultorio,desde su deco



sasssracién, las personas que en el trabajan,

La asistente dental ideal, debe iniciar el contag
to con el nifio y ganarse su confiansa con amabilidad, poe—
oiencis y siempre con una sonrisa agradadle; con esto preps
rard ol terreno pars el Profesional,

R Cirujano Dentista debe tener gran hadilidad -
operatoria, as{ como paciencia especial en la stencién de -
los nifios, ya que de esto depende el éxito de su tradajo.

R conocimiento fundamental de¢ 1a Psicologfe In=-
fantil, permitird atender al paciente en forama integral o -
reconocer la existencia de¢ un prodlema de¢ conducta, pars —
tratar de establecer un tratamiento adecuado,

Bxisten factores determinantes de la actitud del-
nifio ante el tratamiento dental que song

a).= Puctores Pavorables:

le= Nedios educativos sodbre la salud,

2.- Influencias positivas de los padres, tu-
tores, msestros u otras personas,

3.~ Experiencias agradables en el consulto--
rio, sin dolores ni molestias,

b).= Pactores Desfavorables:

1.- Pscuchar experiencias desagradables (re~
vistas, programas de radio, dibujos, i-elevi-
81én, negativamento empleados).

2,~ Nanifestaciones de ablarto rechazo haoia -
0Odontélogo.



Oba respecto & 108 medio educativos sodre ia sa-
lud, dederdn ampliarse en una forms seris y correcta, cufl
sea ol medio de difueiln, creando en ol nifio un estimulo -
pars su salud bucal y por lo tanto uns resceidn positiva -
on ¢l trataaiento dental.
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