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Que és un CDIAP?

*Centre de Desenvolupament Infantil i Atencid Precocg
*Servei public i gratuit

*Infants (0-6 anys), que presenten algun trastorn en el
desenvolupament o es troben en situacio de risc de
patir-lo

*Equip multidisciplinar (neuropediatra, psicologa,
fisioterapeuta, logopeda, treballadora social i
administrativa). Tasques preventives i assistencials de
forma coordinada entre professionals i amb els serveis
de la xarxa

*Servei territorialitzat
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FUNCIONS DEL CDIAP

*Avaluacio global de la problematica de l'infantii la
familia

*Informacio, orientacio, suport i assessorament a la
familia

*Atencio terapeutica a I'infant de forma
individualitzada

*Orientacio i suport a les escoles d’educacio infantil
*Col.laboracio en els programes de prevencio i
deteccio
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Escola Amor de Déu- CDIAP

*Qui fa la deteccio a les escoles és I'EAP (Equip
d'Atencid Psicopedagogica).
*E| CDIAP es coordina amb les mestres

d’Educacio Infantil i I'EAP.
- *Valorem i personalitzem cas per cas.
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*| fruit d’aquestes relacions
CDIAP- Escola
sorgeix la idea d’aguesta
xerrada.
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El xumet
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XUMET

*El xumet tranquil-litza i calma el nen, regula I'horari. Pero 1'Us perllongat i
intensiu del xumet pot comprometre la parla dels nens.

*Per una correcta articulacio dels sons, és necessari que el nen tingui una
boca normal, amb un desenvolupament normal dels musculs orals implicats
en la parlai en la deglucio.

La succio del xumet no exercita ni desenvolupa tots els musculs necessaris
per a la produccio dels sons de la parla.

*Aquesta situacid porta a que la llengua es posicioni cap a baix i faci un
moviment anterior que si persisteix en el temps, desenvolupa una deglucio
atipica. Aquesta interposicio o pressio de la llengua, sobre o entre les dents,
porta al nen a que tingui en repos la boca oberta amb els llavis separats i,
generalment, la respiracio sigui bucal. Alhora la llengua li costa pujar o
ascendir de forma adequada per produir alguns sons.
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XUMET

L’us perllongat del xumet o del dit a la boca, de
manera intensiva i més enlla dels dos anys, pot ser el
causant de:

e deformacio del paladar,

e deformacio i mala col-locacid de les dents,

e excés de baveig i, en general, feblesa dels organs
articuladors (boca-llavis-galtes).

Es recomana que a partir de I'any i mig el xumet sigui
nomeés per dormir.

Si es porta el xumet durant molta estona dificulta
parlar amb claredat.
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Com podem treure’l

‘respectem el moment del nen (potser
observem que a la migdiada ja no el du, per ex.)
eaprofitem un canvi de rutina
*mantinguem-nos ferms

eparlem-ne amb el nen, que sigui una decisio
compartida

*no el suprimim de forma brusca, parlem-ne
abans amb el nen

*no |'oferim nosaltres. De vegades és un recurs
nostre. A mesura que apareix el llenguatge es
poden trobar altres recursos per calmar al nen.
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BIBERO
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BIBERO

*|’'edat recomanada per deixar el bibero és al
voltant de I'any (quan ja s’han introduit tots els

aliments).
*Es pot oferir |a llet en gots adaptats (si és
necessari) o en gots normals (amb o sense

canya).
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centve

Menjar
triturat
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Menjar triturat

L'infant ha d’acostumar-se a menjar solid des
del moment que és capac¢ de fer-ho, és a dir,
guan ja té les dents suficients per a mastegar.
D’aquesta manera s’enforteix la musculatura
de la boca, de la llengua i dels llavis, que sén els
organs necessaris per articular correctament
els sons.

Es convenient que a P3 als nens se’ls ofereixi
pa de barra per esmorzar i la fruita sencera.
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| PER QUE
TOT AIXO?...
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*UN US PERLLONGAT DEL

—XUMET

—BIBERO

—MENJAR TRITURAT

*POT COMPORTAR:
—DEFORMACIO DEL PALADAR
—ECXES DE BAVEIG
—FEBLESA DELS ORGANS BUCOFONADORS
—DEGLUCIO ATIPICA
—MALES OCLUSIONS DENTALS




TIPUS DE MALES OCLUSIONS
DENTALS

Dividim les alteracions respecte els 3 planols que divideixen la
boca: Anterioposterior, vertical i transversal.

:

' ' A.Relacio anteroposterior o sagital (angle)

\

Perfil: es consideraran tres tipus de perfil facial, atenent a la
classificacio de perfil feta pel Dr. Arnett en normalitat o alteracio
dels maxil-lars 2,3 :

- Normal o de classe | (maxil-lars correctament ubicats)

- Convex o de classe Il (maxil-lar superior avancat o inferior
endarrerit)

- Concau o de classe lll (maxil-lar superior endarrerit o inferior
avancat)
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CLASE I Clase II Clase III
Normalidad Mandibula retrasada Mandibula adelantada
C. de Spee Normal C. de Spee aumentada C. de Spee invertida

: Overbite Positivo Overbite Negativo
Overbite Normal (mordida profunda) (mordida abierta)
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B. Relacio vertical ey

bl. Mossegada oberta

*que implica:
— respiracio oral
— deglucid atipica
— possible incompetencia labial
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A

chupete de
biberon

chupete como
tranquilizante

chupar el dedo
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B. Relacio anteroposterior o sagital (Angle)

b2. Sobremossegada
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B.Relacio anteroposterior o sagital (angie)

b3.mossegada coberta

que implica:

* hipertonia muscular orofacial.

* possible deglucid disfuncional i/o atipica.

 alteracions masticatories (excés de forca masticatoria i
alteracions de I' ATM)
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C. Relacio transversal

Cl.Mossegada creuada

Les causes a nivell funcional (tant unilaterals com bilaterals) poden
ser:

- deglucid disfuncional i/o atipica i amb preséncia baixa de la llengua.
- respiracié oral i/o bucal o mixte (pot donar origen a paladar alt i
estret).

- masticacio unilateral (mossegada creuada unilateral).

- habits de succiod (biberd, xumet i succid digital).

C2.Mossegada en tisora:
s’explica per una desviacié lateral del
maxil-lar inferior (laterodesviacions)
respecte el superior.
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DEGLUCIO ATIPICA

Cap als 4 anys d'edat la deglucié completa la seva maduracid i les seves
caracteristiques son similars a les de |'adult: segellat labial (llavis tancats),
llengua en contacte amb el paladar i absencia de tensions o contraccions
peribucals.

Quan aquests requisits no es compleixen, es produeix I'anomenada deglucio
atipica o disfuncional, els sighes més comuns de la qual son:

- lengua interposada entre arcades dentaries,

- pressio lingual contra I'arcada dentaria superior o inferior,
- incisius superiors sobre llavi inferior,

- contraccio de la musculatura peribucal, entre d'altres.

Les seves causes més freqguients poden ser la respiracidé bucal, la persistencia
d'habits de succid (xumet, biberd, dit, objectes), fre lingual curt i habits
posturals alterats. La deglucié disfuncional o atipica pot provocar alteracions
en |'oclusié dentaria, la parlai la veu.



