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Resumen: La atención temprana es el conjunto de intervenciones, dirigidas a la 

población infantil de 0-6 años, a la familia y al entorno, que tienen por objetivo dar 

respuesta a las necesidades transitorias o permanentes que presentan los niños 

con trastornos en su desarrollo o que tienen el riesgo de padecerlos. Motivados por 

incluir a los estomatólogos en los equipos multidisciplinarios de atención temprana 

y por el alto riesgo que presentan estos bebés y niños de presentar afectaciones 

orofaciales, además de la necesidad de orientar a los estomatólogos al respecto, la 

investigación tiene como objetivo: explicar la necesidad de integración de la 

atención estomatológica a pacientes especiales en la consulta de atención 

temprana. 

Se consultaron un total de 19 referencias bibliográficas. Se concluyó que la 

integración estomatológica a la consulta de atención temprana es necesaria para 
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elevar la calidad de dicha consulta al brindar un servicio de salud con un enfoque 

más integral. 

Palabras clave: ATENCIÓN, TEMPRANA, CONSULTA, INTEGRACIÓN, 

ESTOMATOLÓGICA. 

Introducción: Los primeros años son un momento único, crucial para el desarrollo 

humano, con unas características y unas posibilidades que no tienen comparación 

con ninguna otra etapa de la vida. Es una etapa crítica, ya que durante este período 

se sientan las bases del desarrollo posterior (físico, psicológico y emocional) y se 

adquieren las habilidades personales y sociales que van a determinar su futuro. La 

interacción entre factores biológicos, psicológicos y sociales incide en este 

desarrollo y, desde esta perspectiva, la atención temprana se configura como un 

elemento inseparable de la respuesta que debe proporcionarse al niño que presenta 

alteraciones en su desarrollo, dificultades, deficiencias o riesgo de padecerlas a lo 

largo de su proceso evolutivo.  

La estomatología para bebés comprende los cuidados que comienzan en los 

primeros meses de vida (0-36 meses) y que está siendo ampliamente difundida 

actualmente. Sin embargo, aún existe una alta prevalencia de enfermedades 

bucales, especialmente caries dental, que ocurre de forma agresiva y progresiva en 

los infantes.  

Uno de los problemas comunes entre muchos de los pacientes que acuden a la 

consulta de atención temprana y menos atendido es el estado de salud bucal; las 

grandes necesidades médicas pueden haber motivado que haya sido poco 

atendido.  

No es común la intervención de los estomatólogos en los equipos multidisciplinarios 

de atención temprana, pero se está tomando conciencia del alto riesgo que estos 

bebés y niños tienen de padecer más enfermedades, incluidas diversas patologías 

bucales que podrían prevenirse si se instalara tempranamente un programa de 

estimulación, asesoramiento y seguimiento de la evolución, crecimiento y desarrollo 

de la salud orofacial de tales infantes.  
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Los niños con riesgo en su salud bucal presentan una patología estructural del 

esmalte y la dentina, caries y enfermedad de las encías debidas a la alimentación 

rica en hidratos de carbono (sacarosa/golosinas/azúcares) e ingesta de 

medicamentos con agregados dulces que mejoran el sabor, pero son altamente 

perjudiciales para los tejidos bucales e higiene bucal deficiente o ausente. La 

cronología de erupción de dentición temporaria y permanente alterada 

generalmente se ve retrasada en este grupo de infantes. Asimismo, suele aparecer 

la maloclusión debido a alteraciones posturales, malos hábitos, respiración bucal, 

proyección anterior de la lengua.  

De este modo, los hábitos higiénicos generalmente están ausentes o son escasos. 

Estos bebés y niños necesitan del adulto para mantener la higiene bucal diaria, pero 

muchas veces los padres ignoran la mejor metodología para realizarla. Por ejemplo, 

no saben qué cepillos o pastas dentales serían los más adecuados.  

Los niños con trastornos motores pueden tener dificultades para deglutir o salivar, 

por lo que se recomienda no usar pasta dentífrica, ya que puede tragársela o a 

veces no pueden enjuagarse. Con respecto a la consulta estomatológica, también 

está ausente o es escasa; con frecuencia se brinda orientación solamente para 

solucionar la urgencia.  

Es importante considerar los datos neonatales, ya que aportan información sobre la 

presencia de secuelas en el paciente infantil nacido en condiciones de riesgo; esto 

permitirá al estomatólogo establecer protocolos preventivos y de atención al niño.  

Motivadas por ofrecer un servicio de salud más integral en las consultas de atención 

temprana, esta investigación define como problema científico: ¿Es necesaria la 

integración estomatológica en la consulta de atención temprana? 

Objetivo: Explicar por qué es necesaria la integración estomatológica en la consulta 

de atención temprana. 

Desarrollo: El concepto de AT se ha ido actualizando a través del tiempo debido a 

los avances sociales, culturales, legales y de investigaciones que han permitido 

aumentar el conocimiento en esta temática. 
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El Libro Blanco de la atención temprana editado en el año 2000 por el Real 

Patronato de Atención a la Discapacidad es el que logra una mejor definición del 

concepto y no por gusto es considerado un documento base para la planificación y 

coordinación de los servicios de atención temprana. 

Dicho libro define atención temprana como: el conjunto de intervenciones, dirigidas 

a la población infantil de 0-6 años, a la familia y al entorno, que tienen por objetivo 

dar respuesta lo más pronto posible a las necesidades transitorias o permanentes 

que presentan los niños con trastornos en su desarrollo o que tienen el riesgo de 

padecerlos. Estas intervenciones, que deben considerar la globalidad del niño, han 

de ser planificadas por un equipo de profesionales de orientación interdisciplinar o 

transdisciplinar. 

La estomatología general se caracterizaba por ser una profesión que no impulsaba 

hábitos preventivos de enfermedades bucales, principalmente en niños. Hoy en día, 

es recomendable realizar la primera consulta odontológica durante el primer año de 

vida del infante para garantizar el acercamiento a la familia, educar sobre promoción 

y mantenimiento de la salud bucal y evitar las consultas de urgencia en etapas más 

avanzadas de la enfermedad, cuando la dentición decidua ya ha sido altamente 

comprometida por la caries dental.  

La inspección de la boca de un niño en edad temprana ayuda a arreglar posibles 

problemas de mordida, del habla e incluso de la respiración. 

La prevención y tratamiento de problemas como la caries, cada vez más frecuente 

en dientes de leche, ha de tenerse en cuenta desde muy pequeños tomando las 

medidas adecuadas tanto en sellado de fisuras y nutrición, así como educando al 

niño a que practique una correcta técnica de higiene.  

También el tratamiento de los traumatismos producidos por caídas y golpes, el 

dentista infantil, se encargará de restaurar o reimplantar ese diente para evitar que 

el diente definitivo quede expuesto a sufrir serios problemas con la aparición de 

manchas o debilitándolo.  
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El primer objetivo del odontopediatra es la prevención y después el seguimiento de 

que el crecimiento de los dientes sea el correcto y en caso contrario valorar si es 

necesario la ortodoncia en el momento adecuado. 

La urgencia médica que estos niños requieren, puede ser el motivo de la demora o 

ausencia de atención odontológica. Por lo que se hace necesario que tan pronto se 

resuelvan los problemas vitales prioritarios del nacimiento se deba informar, orientar 

y educar a los padres sobre la salud bucal de sus hijos e incluirlos en programas de 

prevención. Estas acciones tempranas permiten reducir los riesgos de padecer 

patologías bucales a la que son propensos estos niños debido a sus especiales 

condiciones perinatales.  

Esta población puede presentar: alteraciones estructurales del esmalte y la dentina, 

caries y gingivitis, la cronología de la erupción de dentición temporaria alterada, las 

maloclusiones, alteraciones posturales, malos hábitos, respiración bucal, 

proyección anterior de la lengua, favorecen el desarrollo de patologías bucales que 

pueden ser prevenibles con la intervención temprana del estomatólogo en el equipo 

de salud que atienden a estos niños. 

Enfermedades estomatológicas más frecuentes en los pacientes que acuden a la 

consulta de atención temprana: 

• Caries Dental 

• Enfermedad Periodontal 

• Maloclusiones 

• Autolesiones 

• Bruxismo 

• Trauma 

• Disfunciones neuromusculares 

Principales conclusiones: Los pacientes que acuden a la consulta de atención 

temprana tienen más predisposición a padecer enfermedades bucales por lo que 

resulta indispensable contar en el equipo con un estomatólogo que es esencial en 

la promoción y prevención, va a dar a los familiares las orientaciones necesarias 
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para el correcto desarrollo del aparato estomatognático, podrá evaluar el estado 

bucal del paciente, reconocer las patologías instauradas y actuar sobre ellas. La 

integración estomatológica a la consulta de atención temprana es necesaria y con 

ello la atención que se brinda a los pacientes que acuden a dicha consulta tendrá 

un enfoque más integral. 
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