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Los niños con discapacidades y necesidades especiales 
tienen más riesgo de sufrir problemas de salud; requieren 
ayuda extra y dependen de otros para lograr y mantener 
una buena salud. La salud bucal no es una excepción. Una 
boca limpia es una de las necesidades de salud más im-
portantes durante toda la vida y estará influenciada por su 
habilidad de darle al niño la ayuda necesaria.

¿Quiénes son los niños con necesidades 
especiales?
Los niños con necesidades especiales son aquellos que tie- 
nen mayores riesgos de sufrir una condición crónica a nivel 
físico, de desarrollo, comportamiento o emocional; y que 
también necesitan servicios de salud y otros servicios que 
van más allá del tipo de servicios que generalmente reciben 
los niños.

¿Por qué tienen mayores riesgos?
Los problemas comunes bucales, tales como caries o  
enfermedades de las encías, afectan a todos los niños. 
Pero lo niños con discapacidades y otras necesidades 
especiales tienen más problemas de salud bucal que la 
población en general. Por ejemplo, los niños con discapa-
cidades pueden tener problemas de habilidades cognitivas, 
comportamiento, movilidad, neuromusculares (babeo, 
atragantamiento y problemas para tragar), movimientos 
corporales no controlados, reflujo gastroesofágico, o convul-
siones. Estas complicaciones pueden representar obstáculos  
para el cuidado adecuado de la boca y hacer que los  
niños tengan mayores riesgos de desarrollar problemas de 
salud bucal.

¿Qué ocasiona problemas de salud bucal en 
los niños con discapacidades?
Algunos de los factores que contribuyen a una salud bucal 
deficiente en los niños con discapacidades y otras necesi-
dades especiales son:

• Condiciones bucales. Algunos problemas genéticos
en niños pequeños pueden causar condiciones tales
como: defectos en el esmalte de los dientes, pérdida de
dientes, y mala alineación de los dientes. Los niños con
síndrome de Down a menudo sufren de enfermedades
en las encías.

• Limitaciones físicas. Los niños que no pueden masticar
o mover la lengua apropiadamente no se benefician de la
acción de limpieza natural de la lengua, de los músculos
de la mejilla, y de los labios.

• Dificultad para cepillarse y usar el hilo dental. Los
niños con mala coordinación motriz, como por
ejemplo los niños con lesiones en la espinal dorsal,
distrofia muscular, o parálisis cerebral, tal vez no
pueden lavarse los dientes o usar los métodos de
limpieza usuales de cepillado y e hilo dental.

• Flujo de saliva reducido. Los niños que necesitan
ayuda para beber, tal vez tomen menos líquidos que
otros niños y tal vez no tengan la suficiente saliva en la
boca como para ayudar a deshacerse de partículas
de alimentos.

• Medicamentos. A los niños que usan medicinas
endulzadas por un largo período de tiempo les pueden
salir caries. Algunos medicamentos para prevenir los
ataques pueden causar hinchazón o sangramiento de
las encías.

• Dietas restringidas. A los niños que tienen dificultad
para masticar y tragar se les puede dar a menudo
comida que se ha hecho puré, la cual se les puede pegar
a los dientes.

¿Por qué pueden los niños necesitar un 
cuidado bucal especial?
Los niños pueden necesitar un cuidado bucal especial si 
tienen alguna de las siguientes condiciones: síndrome de 
Down, epilepsia o convulsiones, labio o paladar leporino,  
anomalías estructurales (en la cabeza, cara y/o boca), pará- 
lisis cerebral, discapacidades de aprendizaje o desarrollo, 
problemas de visión u oído, o infección VIH.

¿Cuándo se debe suponer que existen 
problemas de salud bucal?
Cuando el niño tiene un problema de salud bucal, puede 
mostrar alguno de los siguientes síntomas: rechina los dien-
tes, se rehúsa a comer o prefiere alimentos blandos, cambia 
de comportamiento (tocarse dentro o alrededor de la boca, 
los dientes, las mandíbulas y mejillas), tiene mal aliento o 
dientes manchados.
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¿Cuáles son los problemas comunes de 
salud bucal?
• Los factores genéticos, el crecimiento de la mandíbula,

la acción muscular y los medicamentos pueden determi-
nar cuándo los dientes van a salir por primera vez. Este
proceso puede atrasarse, acelerarse o ser inconstante.
A algunos niños los primeros dientes primarios les salen
recién a los dos años de edad.

• Es común que los niños con problemas de desarrollo
tengan caries. Además de problemas con la dieta y la
higiene bucal, la alimentación prolongada con biberón
y los efectos secundarios adversos de ciertos medica-
mentos contribuyen a la caries de los dientes.

• Las enfermedades periodontales ocurren más a menudo
y a una edad más temprana en niños con problemas de
desarrollo. El crecimiento en exceso de las encías por el
uso de medicamentos para las convulsiones, la presión
alta y los sistemas inmunológicos débiles, también
pueden contribuir al desarrollo de caries.

• La oclusión defectuosa (cuando los dientes posteriores
e inferiores no encajan bien y están amontonados)
ocurre en muchos niños con problemas de desarrollo.
Esto puede estar relacionado con anormalidades
musculares, salida tardía de los primeros dientes, o falta
de desarrollo de la mandíbula. Cuando los dientes no
están bien alineados, resulta difícil masticar y hablar, y
aumenta el riesgo de enfermedades periodontales, caries
y traumatismo bucal.

• Los hábitos dañinos pueden resultar problemáticos para
los niños con discapacidades y necesidades especiales.
Algunos de los hábitos más comunes son: hacer rechinar
o apretar los dientes, acumular alimentos en la boca,
respirar por la boca, sacar la lengua, tocarse las encías o
morderse los labios.

• Las anomalías de los dientes afectan a muchos niños
discapacitados. Estas anormalidades pueden variar en la
cantidad, tamaño y forma de los dientes.

• El trauma y las lesiones en la cara y boca por caídas o
accidentes ocurren más frecuentemente en los niños que
tienen retardo mental, convulsiones, parálisis cerebral,
reflejos de protección anormales o falta de coordinación
muscular.

¿Se necesitan habilidades especiales para 
proveer de cuidado bucal apropiado?
Los proveedores de cuidado para niños que cuidan niños 
con necesidades especiales también son responsables del 
cuidado de su boca. Los proveedores necesitan desarrollar  
un plan para cuidado especial y puede que necesiten bus- 
car guía profesional u obtener entrenamiento apropiado  

para poder cuidar niños con discapacidades y cuidados  
especiales. Las habilidades necesarias para fomentar la 
salud bucal son levemente diferentes de las se necesitan 
para satisfacer las necesidades de cuidado bucal de otros 
niños pequeños de la guardería infantil.

Consejos para recordar
• Los adultos pueden propagar los gérmenes que

provocan caries. No ponga nada en la boca del niño
que haya estado en su propia boca.

• Recuerde que los niños, particularmente los que tienen
discapacidades y necesidades especiales, necesitan que
un adulto les ayude a cepillarse los dientes bien.

• Si el niño tiene problemas para agarrar el cepillo de
dientes, coloque cinta adhesiva alrededor del mango
del cepillo para que sea más grueso y fácil de agarrar.
También existen cepillos con formas especiales.

• Una buena nutrición, si es buena para el cuerpo, es
también buena para la boca. Los refrescos, bebidas
azucaradas, caramelos y otros dulces o alimentos que
contienen azúcar pueden causar caries.

• Usar fluoruro reduce las caries, así que cepille los
dientes usando un poco de crema dental con fluoruro.

• Son importantes las visitas al dentista de forma regular.

• Prevenga las caries por causa del biberón: no deje al
niño durmiendo con el biberón en la boca, si el biberón
tiene algo que no sea solo agua.
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National Institute for Dental and Craniofacial  Research at 
www.nidcr.nih.gov.   

American Academy of Pediatrics (AAP) 
www.aap.org. 
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