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Editorial

Parece que continuamos en nuestro pafs en el afdn de renovar la asistencia buco-
dental a nuestros nifios con nuevas propuestas del Gobierno Central.

En esta ocasién, con el interés de igualar la asistencia minima de los pacientes infan-
tiles para el drea oral, se proponen una serie de medidas que en la mayoria de las Comu-
nidades Auténomas venian implantdndose con anterioridad.

La realidad es que esto supone una importante inyeccién econémica por cada nifio,
en las diferentes regiones de nuestro pafs. Nada despreciable en la crisis econémica en
la que estamos instalados en la actualidad.

Con estos euros cada Comunidad tendrd que implementar unos minimos en asistencia
a los pacientes infantiles, que irdn en aumento con los grupos de edad que se vayan in-
corporando al sistema.

Todo lo anterior influye —en unas Comunidades mds que en otras— en el tipo de asis-
tencia que el odontopediatra podré ofrecer a sus pacientes. En algunos casos se encon-
trard mediatizada totalmente por su Comunidad Auténoma y en otros, parcialmente, al
cubrir parte de estos servicios el propio sistema sanitario autonémico.

En cualquier caso, parece que se trata de otra vuelta de tuerca mds hacia la voluntad
de crear en nuestro pafs un sistema de asistencia de salud completamente gratuito en el
cual se encuentre recogido también el drea oral.

Cada uno de los odontopediatras tendrd que sopesar en su propia Comunidad las ven-
tajas e inconvenientes de participar en las propuestas de su Gobierno Autonémico, para
dar continuidad a su asistencia y desarrollo profesional.

Con este motivo, se celebrd durante la XXX Reunién Anual de la SEOP en Valencia
una mesa redonda que conté con la presencia del presidente del Consejo General de
Odontélogos y Estomat6logos, profesor Villa Vigil, el doctor Cortés Marticonerena, el
presidente de la SEOP, profesor Hendndez y la que suscribe, profesora Paloma Planells,
coordinados por el profesor Almerich.

El debate fue muy interesante, ya que como era de esperar, surgieron todas las opi-
niones encontradas entre los partidarios de la implementacién de los PADI en Espaiia, y
los mds contrarios a la implementacién de estos planes.

Ventajas e inconvenientes de sistemas que en algunas regiones llevan mds de una dé-
cada implementdndose.

Entre otras cuestiones, se pusieron sobre la mesa tanto la racionalidad de las nuevas
medidas preventivas y asistenciales promovidas desde el Ministerio de Sanidad y Con-
sumo, como la idoneidad o preparacién para la adecuada atencién odontopedidtrica de
algunos profesionales incorporados al sistema.

Entre las conclusiones, hubo unanimidad en lo que se refiere a la necesidad de una
correcta y temprana atencién dental de la poblacién infantil, basada en la prevencién y
tratamiento precoz de la patologia, como mejor metodologia en aras a obtener la salud
bucodental en el adulto.

La realidad es que en la actualidad, el sistema sanitario espafiol carece de buena sa-
lud. Tratar de demostrar que nuestra voluntad es trabajar y ejercer con un alto nivel de



74 EDITORIAL ODONTOL PEDIATR

calidad nuestro trabajo en beneficio de la salud oral de nuestros futuros adultos, de-
be ser responsabilidad de la odontopediatria espafiola.

P. Planells
Directora de la Revista

In view of the proposals of the Central Government, it would appear that in this
country the eagerness to renovate oro-dental care for our children continues.

In order for there to be a minimum level of care for child patients in the area of
oral health, on this occasion, a series of measures, which have already been estab-
lished in most of our Autonomous Communities, have been proposed.

In real terms, this means that there is to be a considerable financial injection for
each child in the different regions of the country which, given the current economic
crisis, is not to be sneered at.

With these Euros, each Community will have to implement a minimum level of
care for child patients, which will increase as the different age groups enter the sys-
tem.

All this will influence (in some Communities more than in others) the type of care
the pediatric dentist can offer his patients. In some cases the Autonomous Communi-
ty will intervene completely and in others only partially, as the autonomous health
system itself will cover part of these services.

Whatever the case, it would appear that the wish for there to be a completely free
health care system, and one that includes oral health too, has received a further push.

Every pediatric dentist will have to weigh out in his own Community the advan-
tages and the disadvantages of participating in his Autonomous Governments pro-
posals, so that both the care offered and his professional development have continu-
ity.

As a result of this, during the XXX Annual Reunion of the SEOP in Valencia there
was a round table attended by the president of the General Board of Odontologists
and Dentists, Prof. Villa Vigil, Dr. Cortés Marticonerena, the President of the SEOP
Prof. Herndndez and myself, Prof. Paloma Planells, and which was chaired by Prof.
Almerich.

There was a very interesting discussion because, as expected, all the opinions in
favor of PADI (Dental Care Program for Children) being implemented in Spain were
to be found together with opinions that were much opposed to these plans being im-
plemented.

The advantages and disadvantages of the systems, which in some regions have
been implemented for a decade, were discussed.

Other matters were raised such as the rationality of the new prevention and care
measures initiated by the Health Department, as well as the suitability or the prepa-
ration of some of the professionals in the system for providing adequate pediatric
dental care.
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There was unanimity, among the conclusions, as to the need for correct and early dental
care for the child population, and that the prevention and prompt treatment of disease is the
best method for securing oro-dental health in adults.

The reality is that currently, the Spanish Health system is not in good health. Trying to
show that we have the will to work and practice, and to a high quality level, for the benefit
of the oral health of our future adults, should be the responsibility of Spanish Pediatric
Dentistry.

P. Planells
Journal Director



