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Objetivo: evaluar el perfil y las necesidades odontolégicas de los pacientes de la primera infancia
atendidos en una Unidad Béasica de Salud. Método: se trata de un estudio cuantitativo, transversal,
realizado a partir del analisis de las historias clinicas de los nifios nacidos entre enero de 2020 y
enero de 2023 en Londrina/Parana. A partir de ellas, se recogieron datos sobre el perfil y las
necesidades odontolégicas. Los datos se analizaron mediante estadistica descriptiva. Resultados:
se consideraron 298 historias clinicas. Se identificaron 151 (50,7%) pacientes del sexo femenino,
258 (86,6%) no presentaban problemas de salud, 162 (54,4%) tenian la primera consulta entre 0 y
6 meses, 194 (65,1%) realizaban higiene bucal, 196 (65,8%) tenian habitos deletéreos, 253 (84,9%)
de las consultas fueron preventivas y 145 (48,7%) tuvieron una sola consulta. Conclusion:
identificar el perfil y las necesidades odontolégicas de los bebés atendidos en atencién primaria es
fundamental para planificar y cualificar las acciones dirigidas a promover la salud bucal en este
grupo de edad.

Descriptores: Salud bucal; Odontologia en salud publica; Atencién primaria de salud.

Objetivo: avaliar o perfil e as necessidades odontolégicas de pacientes em primeirissima infancia
atendidos em uma Unidade Basica de Saude. Método: trata-se de um estudo quantitativo e
transversal realizado através da andlise de prontudrios fisicos de nascidos entre janeiro de 2020 e
janeiro de 2023, em Londrina/Parand. Destes, coletou-se dados quanto ao perfil e necessidades
odontolégicas. Os dados foram analisados por estatistica descritiva. Resultados: considerou-se 298
prontudrios. Foram identificados 151 (50,7%) pacientes do sexo feminino, 258 (86,6%) nao
possuiam problemas de saude, 162 (54,4%) tiveram sua primeira consulta entre 0 a 6 meses, 194
(65,1%) realizavam higiene bucal, 196 (65,8%) possuiam habitos deletérios, 253 (84,9%) das
consultas foram preventivas e 145 (48,7%) tiveram uma consulta. Conclusdo: a identificacdo do
perfil e das necessidades odontoldgicas dos bebés atendidos na aten¢ao primaria é fundamental
para o planejamento e qualificacdo das agdes direcionadas a promogao de saude bucal dessa faixa
etaria.

Descritores: Saude bucal; Odontologia em sadde publica; Atencao primaria a saude.

Objective: to evaluate the profile and dental needs of early childhood patients treated at a Basic
Health Unit. Methods: this is a quantitative and cross-sectional study carried out through the
analysis of physical records of children born between January 2020 and January 2023, in
Londrina/Parand - Brazil. From these, data was collected regarding their profile and dental needs.
The data was analyzed using descriptive statistics. Results: 298 medical records were considered.
151 (50.7%) female patients were identified, 258 (86.6%) had no health problems, 162 (54.4%)
had their first consultation between 0 and 6 months, 194 (65.1%) performed oral hygiene, 196
(65.8%) had harmful habits, 253 (84.9%) of the consultations were preventive and 145 (48.7%)
had a consultation at all. Conclusion: identifying the profile and dental needs of babies treated in
primary care is essential for planning and qualifying actions aimed at promoting oral health in this
age group.

Descriptors: Oral health; Public health dentistry; Primary health care.
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INTRODUCCION

| Programa de Salud de la Familia (PSF), iniciado en 1994, pretendia aumentar el

acceso de la poblacién brasilena a las acciones de promocién, prevencién y

rehabilitacién de la salud, acercar las unidades de salud a las familias, facilitar el acceso
alos servicios de salud, establecer un vinculo entre el equipo de salud y los usuarios, garantizar
la continuidad de la atencién, aumentar la capacidad de resolucién de problemas de salud y
atender las necesidades de la poblacion en los diferentes ciclos de vida. Posteriormente, el PSF
dejé de ser un programa para convertirse en una estrategia, que pas6 a denominarse Estrategia
de Salud de la Familia (ESF). En lo que respecta a la odontologia, hasta el afio 2000 no se
incluyeron los equipos de salud bucodental en la ESF1-2,

En 2004, se publico la Politica Nacional de Salud Bucal, Brasil Sonriente, que impulsé
diversos avances en odontologia a través de acciones de promocién, prevencion,
mantenimiento y recuperaciéon de la salud bucal. También proporcioné recursos para la
formacién de nuevos equipos de salud bucodental, la implantacion de Centros de
Especialidades Odontolégicas (CEO), la atencidén hospitalaria y otras iniciativas que han
contribuido a que el Sistema Unico de Salud (SUS) destaque a nivel mundial3. Ha desempefiado
un papel significativo en la mejora tanto del acceso como de la calidad de los servicios de salud
bucodental ofrecidos a la poblacién brasilefia*.

Parana fue precursor de varios programas y politicas en el campo de la salud bucal, y es
reconocido nacionalmente por la estructuracion de los servicios odontolégicos. Una de estas
experiencias pioneras fue la fundacion de la Clinica del Bebé en la Universidade Estadual de
Londrina (UEL). Una solucién sencilla y eficaz que garantiza la salud bucodental en la infancia,
mejorando el acceso de la poblacién al tratamiento odontolégico precoz. Dado que
histéricamente se ha descuidado la salud bucodental de los bebés, muchas de las acciones
preventivas se llevaban a cabo principalmente con nifios en edad escolar. El objetivo del
programa era educar a los cuidadores sobre la higiene bucal, el consumo consciente de azucar,
la lactancia materna nocturna a partir de los seis meses de edad y el uso de flaor2>-6.

Los procesos desarrollados en la Bebé Clinica han servido de referencia tedrica y
practica para diversas comunidades y servicios, entre ellos la ciudad de Londrina, que comenzo6
a prestar atencidn a la primera infancia en el sector publico en 1987, utilizando estrategias
como: tratamiento odontoldgico precoz, oportuno, adecuado, de calidad y a bajo costo, lo que
la convirti6 en una de las ciudades pioneras en la atencién odontolégica para bebés>-7.

Sin embargo, el nimero de servicios prestados a los bebés era bajo, por lo que en 1997,

el Departamento de Salud incorporo6 la odontologia infantil al programa “Protegiendo la Vida”
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e inici6 la capacitacién en el estado de Parana de los equipos que trabajan en la Atencién
Primaria de Salud (APS), proporcionando cursos de especializacién, asi como equipos
odontolégicos y macris2->.

En este escenario, la primera infancia se caracteriza por ser el periodo inicial de la vida
del nino, desde el nacimiento hasta los tres afios de edad. Durante esta fase, el desarrollo
cerebral es rapido y muy sensible a la influencia del entorno, las interacciones con los
cuidadores y los estimulos ofrecidos. A pesar de ello, muchos nifios no alcanzan su pleno
potencial de desarrollo debido a la exposicion a factores de riesgo biologicos, ambientales y
psicosociales, por lo que es esencial proporcionarles un entorno seguro, estimulante y
afectuoso. Ademas, es necesario que la APS ofrezca una atencidn integral y multiprofesional,
comenzando por los cuidados prenatales y proponiendo después la continuidad asistencial8-°.
Por lo tanto, el objetivo de este estudio fue evaluar el perfil y las necesidades de los pacientes

de la primera infancia atendidos en una Unidad Basica de Salud.

METODO

Se trata de un estudio cuantitativo, transversal, realizado por la unidad de Odontologia
de la Residencia Multiprofesional en Salud de la Familia (RMSF) de la UEL, vinculada a una
Unidad Bésica de Salud localizada en la Zona Sur de la ciudad de Londrina, Parana.

La RMSF de la UEL es un posgrado Lato sensu, formado por profesionales de Odontologia,
Enfermeria, Nutricidn, Farmacia, Fisioterapia, Psicologia, Trabajo Social y Educacidn Fisica, que
tiene como objetivo preparar profesionales para actuar en APS, especialmente en la ESF,
promoviendo el trabajo en equipo y el trabajo interprofesional, prestando atencién a todos los
ciclos de la vida.

El &mbito de la investigacion fue una UBS localizada en la regién sur de Londrina, que
cuenta con cerca de 11.357 usuarios y es una zona socialmente vulnerable. En este contexto,
gran parte de la poblacidn local es dependiente del SUS.

Para la realizacién de este estudio, se seleccionaron los registros fisicos de los pacientes
de la primera infancia atendidos por el equipo de salud bucal de la UBS, de los cuales se
recogieron los registros con fecha de nacimiento entre enero de 2020 y enero de 2023,
totalizando 298 registros. Los registros se recopilaron entre junio y julio de 2023.

Al analizar las historias clinicas, se recogieron datos sobre dos secciones. La primera se
referia al perfil de los participantes: edad, sexo, problemas de salud, lactancia materna, habitos
bucodentales deletéreos y tipos de habitos deletéreos. La segunda seccion se referia a las

necesidades odontologicas, utilizando los siguientes filtros: practica de higiene, tipo de higiene,
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motivo de la primera visita, tipo de tratamiento, tipo de tratamiento curativo y nimero de
visitas.

En cuanto al perfil, los datos se subdividieron en edad, que se indica en meses, abarcando
la primera infancia (de 0 a 36 meses); sexo; problemas de salud, si existian patologias o
afecciones sistémicas sefaladas por los responsables de algunas de las enfermedades
enumeradas; lactancia materna, que se considerd lactancia materna exclusiva, lactancia
materna artificial o lactancia materna mixta; habitos orales deletéreos, uso de chupete, dedo o
biber6n o ausencia de habitos deletéreos.

Las necesidades odontologicas se categorizaron de la siguiente manera: higiene (si o no);
meétodo de higiene (con gasas o pafiales); tipo de dentifrico (con fluoruros, sin fluoruros o no
especificado en la historia clinica); motivo de la primera consulta (urgencia, libre demanda o
derivaciéon médica), sin tener en cuenta las derivaciones rutinarias médico-enfermeros.

En cuanto al tipo de consulta, las clasificaciones posibles fueron preventiva o curativa.
En los casos en que el paciente acudié a la UBS mas de una vez durante el periodo, al menos una
vez para un procedimiento curativo, se contabiliz6 también la clasificacién “curativo
quirdrgico”. Se tuvo en cuenta el nimero de visitas a la UBS para recibir atencién odontoldgica.

Una vez obtenida la informacién contenida en las historias clinicas, los datos se
tabularon utilizando la plataforma Microsoft Excel. Los datos se analizaron mediante
estadistica descriptiva.

El estudio fue aprobado por el Comité Etico de Investigacién de la UEL con el ntimero de

protocolo 3.028.451.

RESULTADOS

De las 318 historias clinicas seleccionadas, se excluyeron 20 (6,3%) por
cumplimentacién incorrecta. Asi pues, la muestra final estaba compuesta por 298 documentos.

La Tabla 1 presenta los datos relativos al perfil de los usuarios. Hubo una mayor
prevalencia de mujeres (n=151; 50,7%) y de personas con edades comprendidas entre cero y
seis meses (n=162; 54,4%). S6lo 40 (13,4%) tenian problemas de salud. La lactancia materna
exclusiva formaba parte de la rutina de casi la mitad de los nifios (n=135; 45,3%), pero
predominaba la introduccién de productos artificiales en la dieta (n=159; 53,4% alimentados
con leche artificial o mixta). Mas del 65% tenia algun tipo de habito perjudicial, principalmente

el uso del chupete (n=37; 18,9%) y la alimentacién con biberén (n=78; 39,8%).
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Tabla 1. Perfil de los bebés atendidos en una UBS entre 2020 y 2023. Londrina/PR, 2023 (n=
298).

Variables n %
De 0 a 6 meses 162 54,4
De 6 a 12 meses 69 23,2
Edad
De 12 a 24 meses 44 14,8
De 24 a 36 meses 23 7,7
Femenino 151 50,7
Sexo
Masculino 147 49,3
Si 40 13,4
Problemas de Salud
No 258 86,6

Materna exclusiva 135 45,3
Artificial (Biberon) 77 25,9

Lactancia
Mixta 82 27,5
Ninguna 4 1,2
St 196 65,8
Habitos Bucales Perjudiciales
No 102 34,2
Dedo 4 2,0
Chupetes 37 189
Tipos de Habito
Biberon 78 39,8
Multiple 77 39,3

Con relacién a las necesidades odontolégicas (Tabla 2), 194 (65,1%) de los individuos
realizaron higiene bucal, de los cuales 147 (75,8%) con gasa o pafial, 40 (20,6%) cepillaron sin
especificacidn, 4 (2,1%) cepillaron con dentifrico fluorado y 3 (1,5%) cepillaron con dentifrico
sin fldor. En 281 (94,3%) de los casos, la cita se reservo con antelacién, mientras que en 17
(5,7%) la demanda del servicio se debi6 a alguna urgencia. Hubo 253 (84,9%) citas preventivas
y 45 (15,1%) citas curativas, predominando los procedimientos restauradores (n=21; 46,7%).
La mayoria (145; 48,7%) tenia una sola cita con el dentista.

Los principales problemas de salud identificados fueron anemia con 13 casos (32,5%),
asma con 7 (17,5%) y bronquitis con 5 (12,5%). Cuatro (1,3%) pacientes fueron derivados a
otros servicios o profesionales debido a la necesidad de tratamiento restaurador con

estabilizacion protectora, respiracion bucal e ictericia.
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Tabla 2. Necesidades dentales de los bebés atendidos en una UBS entre 2020 y 2023.
Londrina/PR, 2023 (n= 298).

Variables n %
Realizacion de la higiene bucal Si 194 65,1
No 104 34,9
Tipos de higiene bucal Limpieza con gasa o pafial 147 75,8
Cepillado sin especificaciéon 40 20,6
Cepillado con dentifrico fluorado 4 2,1
Cepillado con dentifrico sin flior 3 1,5
Motivo de la primera consulta Programado 281 94,3
Urgente 17 5,7
Tipo de tratamiento Preventivo 253 84,9
Curativo 45 15,1
Tipos de tratamiento curativo  Restaurador 21 46,7
Quirargico 11 24,4
Estomatolégico 12 26,7
Periodontal 1 22
Numero de consultas Un 145 48,7
Dos 94 31,5
Tres 30 10,1
Cuatro o mas 29 9,7

DISCUSION

Es de fundamental importancia conocer el perfil y las necesidades odontolégicas de los
pacientes, con el fin de mejorar la planificacién de las actividades y cualificar la atencion
prestada a estos usuarios. La primera infancia comprende el periodo entre los 0 y los 3 afios de
edad, que es un momento oportuno para la atencion odontoldgica y puede repercutir en el
desarrollo general del nifio.

La mayoria de los bebés (231; 77,6%) tuvo su primera consulta odontoldgica
precozmente, antes de 1 afio. Este resultado es semejante al de otro estudiol9, en el que la gran
mayoria (95%) de los bebés atendidos en una Unidad de Salud de la Familia también iniciaron
tratamiento odontoldgico precozmente. De acuerdo con la Sociedad Paranaense de Pediatria, el
primer tratamiento odontolégico debe ser realizado en los primeros seis meses de vida,
preferentemente hasta el tercer mes, pues es el momento ideal para ofrecer a los padres
orientaciones sobre lactancia materna e instrucciones sobre habitos deletéreos, asi como

cuidados de higiene bucalll. La Asociacion Brasilefia de Odontopediatria recomienda que los
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bebés sean examinados en la maternidad y que reciban atencién odontolégica después de la
erupcion del primer diente o hasta el primer afio de vidal2.

En cuanto a la lactancia, 135 (45,3%) fue exclusivamente materna, 82 (27,5%) artificial
y 82 (27,5%) mixta. Segun la recomendacién de la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), los
bebés deben ser alimentados exclusivamente con leche materna durante los seis primeros
meses e, incluso después de la introduccion de alimentos, la leche materna debe mantenerse al
menos hasta los dos afios de edad!3. Sin embargo, un nimero significativo (53,4%) de bebés
recurre a la lactancia artificial.

Un estudiol* reveld que los principales factores que llevan a las madres a iniciar la
lactancia artificial son: las dificultades técnicas de la lactancia, como la mastitis, el agarre
incorrecto, no saber colocar correctamente al bebé, la difusién de informacioén falsa, la ansiedad
y la falta de una red de apoyo. Es fundamental que los profesionales sanitarios ayuden a las
embarazadas desde el inicio del embarazo, empoderandolas para que se sientan mas seguras y
preparadas, aumentando las posibilidades de éxito y continuidad de la lactancial4.

La lactancia materna desempefia un papel importante en la prevencion de habitos de
succidén perjudiciales15. Sin embargo, en esta investigacion, a pesar de que muchos de los bebés
(135; 45,3%) fueron alimentados exclusivamente con leche materna, una gran proporcién de
estos (196; 65,8%) tenian habitos bucales deletéreos.

Con respecto a la limpieza de las cavidades bucales de los bebés, la mayoria de los
cuidadores (147; 75,8%) limpiaban con una gasa o un pafial himedo, resultados similares se
encontraron en otro estudiol¢. Las recomendaciones relativas a la higiene de los bebés
edéntulos pueden ser controvertidas.

Mientras que la Sociedad Brasilefia de Pediatria de Parand afirma que la limpieza de la
cavidad bucal de los bebés antes de la erupcion de los dientes puede realizarse para eliminar
los residuos de leche en la lengua y las mejillas!i, el Global Child Dental Fund'’, apoyado por la
Sociedad Brasilefia de Pediatria, informa de que no es necesario realizar una higiene bucal antes
de la erupcién de los dientes en los bebés alimentados exclusivamente con leche materna.
También sefiala que la higiene puede realizarse con una gasa, un dedal o un pafal si se ofrece
leche de formula u otros alimentos, con el objetivo de crear un habitol?. Existe consenso en que
el cepillado con dentifrico fluorado debe realizarse desde la erupcion de los dientes11-17,

En cuanto al numero de citas, 269 (90,3%) de los pacientes tuvieron sélo de una a tres
citas con el dentista, un niumero bajo si se tiene en cuenta que los bebés suelen volver cada seis
meses. Esto puede estar asociado al hecho de que la atencion odontoldgica en la red publica se

ve afectada por diversos factores, como la vulnerabilidad social, las dificultades de transporte,
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los desplazamientos y el olvido de la fecha de las citas, que pueden llevar al ausentismo de los
pacientes y comprometer la continuidad de la atencién!8,

Es esencial motivar constantemente a los cuidadores para garantizar la continuidad del
tratamiento, promoviendo la atencién sanitaria longitudinal. Ademds, es sumamente
importante que la atenciéon odontoldgica se realice durante el embarazo, a través de la atencién
odontolégica prenatal, tan importante que es uno de los indicadores del Previne Brasil, pero
que aun sufre de mitos y falsedades, como que la atencién odontoldgica durante el embarazo es
insegura y causa dafios al feto1°.

Otra estrategia es sensibilizar al equipo multiprofesional sobre la importancia de la
atencion odontoldgica precoz, para incentivarlos a derivar a los bebés al servicio odontoldgico.
Ademas de fortalecer el grupo de puericultura compartida, que es un espacio que garantiza la
atencion odontoldgica precoz, ya que en esta UBS la odontologia se incluye en el grupo dentro

de los cinco meses de vida del bebé.

CONCLUSION

El estudio fue fundamental para identificar el perfil y las necesidades odontoldgicas de
los bebés atendidos en atencién primaria, abriendo puertas a futuras acciones dirigidas a
promover la salud bucodental en este grupo de edad.

Los resultados revelaron que la mayoria de los pacientes fueron atendidos en el primer
afio de vida, con consultas preventivas. Sin embargo, hubo un uso considerable de lactancia
artificial y un gran niumero de habitos orales deletéreos.

La limitacion de este estudio es la imposibilidad de generalizar los resultados, ya que
s6lo se analiz6 un centro de salud; pero, al mismo tiempo, supone una contribucién a la atenciéon
a la primera infancia, que de por si es algo que se ha ido construyendo y ampliando en Brasil.
Por lo tanto, es necesario realizar mas estudios en otras experiencias y realidades, buscando
atender a este grupo etario.

También se sugiere fortalecer y proporcionar apoyo y orientaciéon durante el embarazo,
a través de la atencion odontoldgica prenatal, para fomentar la lactancia materna y prevenir
enfermedades bucales. Ademas de fortalecer el grupo de puericultura compartida y la

educacién continua basada en la evidencia para el equipo de salud bucal de la UBS.
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