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ORAL HEALTH AGENTS

It is important to highlight the need to train oral health
agents both in homes as well as in special education centers as,
following this, these children with special needs will be able to
enjoy good oral health, which will improve their daily lives (4).

One of the objectives of this study was to develop oral

CREATING ORAL HEALTH TEAMS FOR SPECIAL EDUCATION CENTERS

children, as they are the ones, given the training by pediatric
dentists, who will transfer this knowledge to the children,
either at home or in the special education centers, on a daily
basis, which will enable them to obtain greater autonomy and
an adequate level of oral health (9-11).

. The information supplied by pediatric dentists is aimed

health conferences and workshops with the basic information CONCLUSIONS

for creating oral health agents able to disseminate this infor- 1

mation among children and/or students. _ at training the new oral health agents.
In addition, another objective was to develop speci c pro- 2

grams and protocols for every child, based on the information
obtained from the examinations and general information, and
including this in videos and the information lea et on oral 3
health education (9-11).
In the future, the introduction of a Dental Home will help
these oral health agents improve the oral health status of these

. People with functional diversity accumulate a large
amount of oral disorders, making therapy at a later date
very complicated.

. ldeally, action should be taken by the families and spe-
cial education centers to improve oral health mainte-
nance at an early age, and having a good team of oral
health agents is important.

PRIMEROS AUXILIOS PARA
SALIDA DE UN DIENTE
PERMANENTE DE LA BOCA

1. Buscar el diente y cogerlo por la parte de
la corona, evitar tocar la raiz.

2. Si estd sucio lavarlo con suero durante 10
segundos.

3. Idealmente recolocar el diente en el
alveolo y mantenerlo en su sitio mordiendo
una servilleta o un pafiuelo.

4. Si no se pudiera recolocar el diente,
transportarlo en medio hiimedo. Coléquelo
en un recipiente con leche o en la boca con
saliva, suero o agua.

RECOMENDACIONES

- Visitar al odontopediatra por lo menos dos
veces al afio.

- Una correcta higiene oral disminuye el
riesgo de caries y enfermedad periodontal.

- Los padres deben ser ejemplo y modelo a
seguir en higiene y dieta.

- En cuanto al dentifrico: no usar pasta de
dientes en menores de 2 afios.

De 2 a 6 afios, se utilizardn pastas con una
concentracién de flior inferior a 500ppm. y
se colocard en el cepillo la cantidad
equivalente a un grano de arroz. En
mayores de 6 afios, una cantidad igual a un
guisante, y la concentracién de fliior entre
500-1000ppm.

El adulto debe colocar la pasta de dientes y
supervisar el cepillado

EDUCACION

BUCODENTAL

A :6n Od iZeine T d
en el Nifio con Necesidades
Especiales,
Universidad Complutense,
- La mayoria de los nifios se manejan mejor Madrid
con rutinas. Cepille los dientes del nifio, en
el mismo lugar, a la misma hora.
5. Acudir répidamente al dentista. - El cepillado también puede ser divertido
(ltustraciones tomadas de la AEDE) para el nifio.
HIGIENE TECNICA DE CEPILLADO DIETA
resaltar la i ia del 1) E limpiando la fici Aparte de incidir en la higiene bucal, es

cepillado y cuidado bucal, incluso en nifios
pequefios.

Por lo tanto, deberemos introducir hébitos
de higiene oral una fase temprana.

Si no han erupcionado los dientes, usaremos
una gasa para limpiar las encias después de
cada toma. Segin vayan saliendo los
dientes, iremos adaptando el cepillo segin
las necesidades del nifio.

El cepillado de los nifios debe ser realizado
por los padres hasta que el nifio demuestre
la habilidad suficiente para hacerlo solo.
Ayuda situarse detrds del nifio, frente a un
espejo, inclinando la cabeza del nifio hacia
atrds. Conviene establecer una sistemitica,
sin olvidarnos de ninguna superficie.

masticatoria de las muelas con un
movimiento de atrds hacia delante.

2) Para limpiar la superficie externa e
interna del diente colocamos el cepillo en
un dngulo de 45° en direccién con la linea
de las encias. H imi

importante instaurar unos hébitos
alimenticios adecuados.

No abusar de alimentos ricos en aziicar
(dulces, bolleria, caramelos, bebidas
azucaradas...) procurando reducir la
ia  del de estos

suaves y breves de vaivén, desde la encia
hacia el resto del diente. Lo repetimos en
dientes posteriores y anteriores, asf como
superiores e inferiores.

8) Para limpiar la parte interna de los
dientes anteriores colocamos el cepillo en
vertical haciendo movimientos desde la
encia hacia el resto del diente.

4) Limpiaremos la lengua con

movimientos de vaivén. Uso de seda

dental para espacios interdentales.
TG d Q

alimentos y que se tomen solo durante
las comidas.

La consistencia de los alimentos debe ser
s6lida, fomentando la masticacién.

Consejos: no picar entre comidas,
cepillarse los dientes después de cada
ingesta, no usar dulces como
reforzadores u ofrecer alternativas como
los frutos secos o productos edulcorados
con xilitol. Su odontopediatra puede

asesorarle.
w--“.'
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Annex 1. Leaflet about oral hygiene habits.
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