
T A L L E R   D E   O D O N T O P E D I A T R Í A   

D E N T R O   D E   U N   G R U P O   D E   A P O Y O   A   L A   L A C T A N C I A   M A T E R N A 

Experiencia piloto para la prevención primaria de caries y maloclusiones en los bebés con lactancia materna prolongada y a demanda,

grupo en el que se ha observado un aumento de la caries en la primera infancia, edad en que son mucho más difíciles de controlar y 

tienen más repercusiones en la salud oral y general.
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Taller dirigido a madres, padres y bebés del grupo de apoyo a la lactancia materna de nuestro centro (ambulatorio autogestionado

de Barcelona ciudad). Impartido por dos odontopediatras y enfermeras pediátricas del centro.

Consta del dos partes:

* Teórica: Charla informativa para enseñar a identificar y prevenir tanto caries como maloclusiones.

*Práctica: Se proporciona material para la higiene dental de los bebés y se enseña a utilizarlo.

MENSAJES DEL TALLER

.

Se han realizado dos talleres. Al primero asistieron 15 parejas madre/padre- bebé y al segundo 11.

Durante el segundo taller se pasó un cuestionario antes y después de la charla (ambos incluían las 

mismas preguntas sobre salud oral; al cuestionario post-taller se le añadió el item “ cambios que 

crees más factibles de aplicar en tus hábitos diarios de higiene oral del bebé” Se observaron:

* Gran desconocimiento en temas clave de salud oral.

* Mejora en todos los conocimientos post-charla (gráfico 1).   

* Cambios que las madres veían más factibles: Higiene oral 2 veces / dia + evitar transmitir bacterias 

(gráfico 2).

* La parte práctica reduce miedos en la manipulación de la boca de los bebés.

* Diferencias significativas entre las recomendaciones de las pediatras y las de las odontopediatras 

(gráfico 3). 
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Profesionales y padres tenemos mucho que aprender

sobre la lactancia materna y salud oral.

Un taller conjunto entre odontopediatras, enfermeras 

de pediatría y pediatras nos ha ayudado a unificar .

criterios y a reforzar la intención de cambiar hábitos en 

los cuidadores de los bebés.

Una buena higiene y una vigilancia

temprana del odontopediatra ayudan

a prevenir las caries.

Limpiar las encías antes de salir los dientes.

Cepillar desde la salida del primer diente.

Hilo dental desde que haya dos dientes 

contíguos.

Las caries son una enfermedad infecciosa. Empiezan como 

manchas blancas y amarillentas .

La saliva de los cuidadores favorece su aparición (evitar besos

en la boca, chupar su chupete, soplar para enfriar la comida, compartir

utensilios...)

Disminuir la ingesta de azúcares y evitarla entre comidas

Los chupetes y las tetinas

 favorecen las maloclusiones.

C. Palasí ***, S. Delgado**, C. Palma*, A. Garcia*, S. Silvestre**, E. Balagué***, M. A. Peix***

(* Odontopediatras, **enfermeras pediátricas, *** pediatras)

Gráfico 3: Recomendaciones sobre la lactancia materna

OMS, Sociedades de Pediatría (AEP, AEPAP, SCP, AAP...)
(http://aepap.org/previnfad_lactancia_rec.pdf)

Si la madre se ha incorporado al puesto de trabajo se le debe aconsejar 

que se extraiga la leche durante el horario laboral y que luego cuando esté con el niño

le de todas las tomas que pueda. Las tomas nocturnas ayudan a mantener la lactancia.

El dispositivo hormonal que se pone en marcha durante la lactancia tarda

mucho en desaparecer, los niveles de prolactina se mantienen muy elevados 

aún meses después de finalizada la lactancia, por lo que la recuperación de la leche,

depués de disminuciones recortadas en la producción, es fácilmente alcanzable.
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Gràfico 2: Cambios factibles post- taller

Cuestionario post-taller

Gráfico 1:

Valoración de conocimientos en salud oral (antes y después del taller)

Aspecto Pauta de recomendación 

1- Lactancia materna • Fomentar la lactancia materna exclusiva hasta 

el sexto mes de vida 

• Desaconsejar la lactancia materna nocturna 

después de la erupción del primer diente 

• Si el niño se queda dormido mientras es 

alimentado, limpiar sus dientes antes de 

acostarlo. 

2- Uso del biberón • Debe u lizarse sólo como vehículo de la 

fórmula ar ficial. Los demás líquidos deben 

ofrecerse en tacitas 

• No agregar ningún  po de azúcar o edulcorante 

• Desaconsejar el biberón nocturno después de la 

erupción del primer diente 

• Si el niño se queda dormido mientras es 

alimentado, limpiar sus dientes antes de 

acostarlo 

• El biberón debe abandonarse progresivamente 

a par r de los 12 meses y defini vamente 

cuando erupcionen los molares. 

3- Uso del chupete • Debe ser anatómico, re rarlo progresivamente 

a par r del os 12 meses y defini vamente hacia 

los 2 años 

4- Transmisión bacteriana • Desaconsejar ciertos hábitos como compar r 

utensilios con el bebé, limpiar el chupete con la 

saliva, soplar sobre la comida o besar en la 

boca. 

5- Alimentación 

cariogénica 

• Evitar toda fuente de azúcares fermentables, 

especialmente durante los 2 primeros años de 

vida 

• Informa y evitar el consumo de “azúcares 

ocultos” y azúcares de consistencia pegajosa 

• Evitar tomar alimentos azucarados entre las 

comidas 

6- Higiene bucal • Debe realizarse por los padres hasta que el niño 

sea autónomo (8-10 años) 

• Antes de la erupción de los primeros dientes, 

empezar con la higiene bucal una vez al día con 

una gasa húmeda o dedal de silicona 

• Después de la erupción de los primeros dientes, 

realizar la limpieza bucodental del bebé 2 veces 

al día con dedal o cepillo infan l. 

• Después de la erupción de los primeros molares 

COLEGIO DE ODONTOPEDIATRAS

eap sardenya

   Nuestra recomendación

Mantener la lactancia materna, incluída la nocturna hasta que madre y 

bebé decidan dejarla pero realiza ndo una buena higiene de dientes y 

encías 2 veces al día.

  


