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RESUMEN

Introduccion. Lostrastornostemporomandibulares (TTM) son
la serie de signos y sintomas, fundamentalmente | os relacionadas
con los ruidos articulares y las limitaciones en los movimientos
mandibulares.

Objetivo. Determinar la prevalencia de los trastornos de la
articulacion temporomandibular en la Consulta Externadel Servi-
ciodeCirugiaMaxilofacial del Hospital Central Militar en el perio-
do de enero 2009 a marzo 2012.

Material y método. Se seleccionaron 384 expedientes y se
analizaron con base en diagndsticos, edad, sexo, etc. Se aplico esta-
distica descriptiva.

Resultados. El diagndstico de mayor prevalencia dentro de los
casos analizados para pacientes con trastornos de la articulacion
temporomandibular fue el deluxacién crénicadelaarticulaciontem-
poromandibular con 82 casos siendo 40% de los casos analizados,
seguida por el dolor muscular local con 35 casos y quedando €l
desplazamiento anterior del disco con reduccion en tercer lugar con
29 casos.

Palabras clave: Trastornos temporomandibulares, luxacién
temporomandibular, dolor muscular local, desplazamiento anterior
dedisco con reduccion.

Introduccién

Lasprimerasreferenciasdelaarticul acion temporomandi-
bular (ATM) provienen de Egipto, 3000 afios a.C. haciendo
solamente mencion alos trastornos que producia sin consi-
derar su etiologia. En € siglo V, a.C., Hipdcrates descubrié

Prevalence of disorders of thetemporomandibular jointin the
Serviceof Maxillofacial Surgery of the Central Military
Hospital

SUMMARY

I ntroduction. Temporomandibular disorders (TMD) are a se-
riesof signsand symptoms, especially thoserelated to joint sounds
during displacement and jaw movement limitations.

Objetive. To determine the prevalence of temporomandibular
joint disordersin outpatient Maxillofacial Surgery Department of
the Central Military Hospital in the period from January 2009 to
March 2012.

Material and methods. 384 caseswere sel ected and from analy-
zed based on the diagnoses, age, sex, military status, signs and
symptoms, etc. Descriptive statisties was applied

Results. The most prevalent diagnosis in the cases analyzed
for patients with temporomandibular joint disorders was the chro-
nic dislocation of the temporomandibular joint in 82 cases with
40% of the cases analyzed, followed by local muscle pain and
leaving 35 cases the anterior disc displacement with reduction in
third with 29 cases.

K ey wor ds: Temporomandibular disorders, temporomandibu-
lar dislocation, muscular local pain, disc displacement without re-
duction.

un método parareducir ladislocacién delamandibul a, basi-
camenteigual al que se empleaen laactualidad.*?

A finales de los afios 40 y durante la década de los 50 se
empezaron a examinar con mayor detenimiento las interfe-
rencias oclusales como el principal factor etiol6gico de los
trastornos temporomandibulares (TTM).34
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L os trastornos temporomandibulares que incluyen a los
muscul os de lamasticacién y alaarticulacién temporoman-
dibular son laserie de signosy sintomas como €l dolor en €l
areabucomaxilofacial (de origen nodental, ni periodontal) y
las alteraciones funcionales, fundamental mente las relacio-
nadas con losruidos articulares durante el desplazamientoy
laslimitaciones alos movimientos mandibul ares.®

Estudios recientes han encontrado receptores de estro-
genos en el disco articular de pacientes afectados, por 10
cual lapredominanciadel sexo femenino sobre el masculino
en problemas discales es mayor.®

Ladisfuncion esun sintomaclinico frecuente, asociado a
trastornos de los miscul os masticatorios. En general se ob-
serva en formade unadisminucion delaamplitud del movi-
miento mandibular. Cuando | ostejidos musculares sufren un
compromiso a causa de uso excesivo, cualquier contraccion
o distension incrementael dolor.®

La disfuncion es frecuente en trastornos funcionales de
laarticulacion temporomandibular. En general se manifiesta
por unaalteracion del movimiento normal del condilo-disco,
produciendo ruidos articulares. Pueden ser clic si esaislado
y de corta duracion o si esintenso se le denominapop y la
crepitacion esun ruido multiple como de gravilla. Puede ma-
nifestarse también como una sensacion de rigidez cuando €l
paciente abre laboca.®

Estos trastornos constituyen un subgrupo de patologias
dentro de los desérdenes temporomandibulares, que se ca-
racterizan por unarelacion anormal entreel disco articulary
las superficies articulares fibrocartilaginosas o de éstas en-
tresi.’

EnlosUltimosafiosen el Serviciode CirugiaMaxilofacial
se hadiagnosticado alos pacientes con alguna alteracion en
laarticulacion, como disfuncion de laarticul acion temporo-
mandibular. El conocer las caracteristicas de este trastorno,
asi como su mejor tratamiento de acuerdo con el diagnostico
escompetenciadel cirujano maxilofacial, pero responsabili-
dad de todo aquel persona de la salud de conocer los dife-

rentes signos y sintomas de esta patologia, para distinguir
las diferentes causas que lo originan y asi brindar un ade-
cuado tratamiento o una buena remisién al especialista en
esta érea.

Los trastornos de la articul acion temporomandibular tie-
nen unaataincidenciaen|os pacientesdela Consulta Exter-
nadel Servicio de CirugiaMaxilofacial del Hospital Central
Militar, pese a la terapia existente ya sea con tratamiento
meédico, quirdrgico o ambos, no existe un estudio sobre la
prevalenciay clasificacion de este padecimiento lo que es
motivo del presente trabajo con el objeto de brindar a pa-
ciente el mejor tratamiento de acuerdo con su diagndstico,
previniendo asi laevolucién del trastorno y evitar lanecesi-
dad de hospitalizar pacientes para tratamientos quirdrgicos,
lo que ocasiona incremento en consumos tanto materiales
como humanos, en busca de disminuir con esto costos en
lostratamientosrealizadosen € Hospital Central Militar, pero
sobre todo mejorar la calidad de vida nuestros derechoha-
bientes.

M aterialesy método

En e Serviciode CirugiaMaxilofacial enel Archivo Clini-
co del Hospital Central Militar se seleccionaron 384 expe-
dientes de pacientes atendidos de diciembre de 2011 amarzo
de 2012, condiagndstico detrastornos delaarticul acion tem-
poromandibular (K076 dela CIE 11) que han acudido acon-
sulta, que han sido dados de altay que contintian en trata-
miento, segun criterios de exclusion hubo 32 expedientes
gue por notas médicas se corroboré que abandonaron su
tratamiento siendo 8.32% del total de casos considerados
para el estudio, y 147 de los expedientes se encontraban
incompletos en sus notas médicas, siendo 38.2% del total de
casos a considerar; por exclusion resultaron un total de 205
expedientes con el fin de diferenciar los diferentes diagnos-
ticospor los cuales selesatendi6. Se analizd cada expedien-
te con base en los diagndsticos establecidos, edad de los

Retrodisquitis
Osteoartrosis

Osteoartritis

ﬂl

Luxacion crénica de ATM

]23

82

Dolor muscular local ||

Dolor fascial
Desplazamiento anterior del disco

Capsulitis

25
29

Anquilosis de ATM

0 20

1
40 60 80 100

Figura 1. Transtornos temporomandibulares més frecuentes, Servicio de Cirugia Maxilofacial, HCM. Fuente: Directa
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pacientes, sexo, situacion en el gjército, asi como losdiferen-
tes signos y sintomas y auxiliares de diagnosticos fueron
considerados, mediante medidas de tendencia central fue-
ron analizados los resultadosy asi crear las diferentestablas
dedatosy gréficas paralaprevalenciadelosdiferentesdiag-
nosti cos encontrados en expedientes de |os pacientes selec-
cionados.

Resultados

El diagnostico de mayor prevalencia dentro de los casos
analizados para pacientes con trastornos de la articulacion
temporomandibular fue el deluxacion crénicadelaarticula-
cién temporomandibular con 82 casos, siendo 40% de los
casos analizados, seguidapor el dolor muscular local con 35
casos y quedando el desplazamiento anterior del disco con
reduccion en tercer lugar con 29 casos (Figura 1).

En cuanto a sexo de 205 pacientes atendidos se encon-
traron 167 pacientes del sexo femenino, siendo 81.4% del
total de casos analizadosy 38 pacientes del sexo masculino
con 18.5%. en relacion a la situacion de los pacientes se
encontraron 118 pacientes derechohabientes de militar en el
activo correspondiendo a 57.5% seguida de derechohabien-
tes de militar retirado con 20% del total, con respecto alas
edades la mayor prevalencia se encontro entre 19 y 35 afios
de edad con 62 casos con 30.24% de | as edades de pacientes
contrastornos de laarti culacién temporomandibular, el auxi-
liar de diagndstico més utilizado paradiagnosticar estostras-
tornosfuelatomografia computada con 73 casos con 35.6%,
sin embargo, en 83 casos no se utilizd ningn auxiliar de
diagnostico (Figura 2), la presenciade dolor articular fue el
de mayor prevalencia dentro los signos y sintomas de los
pacientes con 164 casos con 80% del total de casos, seguida
por los ruidos articul ares con 136 casos, 66.3%.
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Figura 2. Auxiliares de diagndstico utilizados para € diagnéstico de pacien-
tes con trastornos de la articulacion temporomandibular. Fuente: Directa
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Realizando € cruce de variables encontramos que en la
poblacién del sexo femenino se presentaron 58 casosde luxa
cién temporomandibular con 72.5% del total de casoscon ese
diagndstico, en e desplazamiento anterior del disco con re-
duccién su prevalencia se mantuvo en el sexo femenino con
22 delos casos, lo quele corresponde 88% del total de casos;
en cuanto a la edad en pacientes entre 46 a 65 afios es la
poblacién que manifiesta por lo menos uno de los sintomas
clinicoscomo mialgia, dolor delaarticulacion o ruidosarticu-
lares con 30 de los casos con 41.66% de los casos.

Discusion

EnlosUltimosafiosen €l Servicio de CirugiaMaxilofacia
se ha diagnosticado a los pacientes con alguna alteracion en
la articulacién, como disfuncién de la articulacion temporo-
mandibular. El conocer las caracteristicas de este trastorno,
asi como su mejor tratamiento de acuerdo con € diagnéstico
es competencia del cirujano maxilofacial, pero responsabili-
dad de todo aguel personal delasalud de conocer los diferen-
tes signos y sintomas de esta patologia, para distinguir las
diferentes causas que lo originan y asi brindar un adecuado
tratamiento o unabuenaremision a especidistaen estaarea.

Cano Pantoja’ menciona en un estudio la prevalencia e
indicadores deriesgo deladisfuncion delaarticulacion tem-
poromandibular, en el personal del Campo Militar No. 1-A,
en el cual seaplicod un cuestionario paraidentificar lapresen-
cia de disfuncion de la articulacion temporomandibular
(ATM) a 255 militares del Campo Militar No. 1- A. Losre-
sultados obtenidos mostraron preval enciade estrés de 26%,
las alteraciones oclusales con prevalencia de 72%, dolor
muscular con 5.1%, dolor de ATM con 1.6%, laprevalencia
delasalteracionesdela ATM resultd de 24.7%, lapreval en-
cia de hébitos bucales anormales fue de 39 por ciento. Se
encontro asociacion entre €l estrésy la presencia de habitos
bucales anormales, las alteraciones oclusales resultaron sig-
nificativas con lapresenciade dolor muscular (p < 0.05). En
este estudio se concluyd que las alteraciones oclusales son
€l principal factor de riesgo, parala presenciade disfuncion
temporomandibular.”

En esteestudio laprevaenciadelostrastornosdelaATM
se mantuvo significativamente en la luxacion crénica de la
articulacién con 82 casos siendo 40% delos casos analizados,
seguidapor € dolor muscular local con 35 casosy quedando
€l desplazamiento anterior del disco con reduccion en tercer
lugar con 29 casos. A semejanzade este estudio €l dolor dela
ATM fue el sintoma de mayor prevalencia en los casos estu-
diados. Esimportante hacer notar que en este estudio € diag-
nostico de mayor prevalenciase present6 en el sexo femenino
y en laedad entre 45 y 64 afios, 10s pacientes presentaron al
menos un signo o sintoma de trastornos de la articulacion.

Conclusiones

En el estudio de los diferentes trastornos de la articul a-
cién temporomandibular en lapracti caodontol 6gica, se debe
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demostrar en primer lugar que constituyen un problemaim-
portante en la poblacion general, y en segundo lugar deben
relacionarse con estructuras tratadas por €l dentista. Para
conocer los diferentes trastornos de la articulacion tempo-
rormandibular es necesario el conocimiento delosdiferentes
signosy sintomas que manifiestan cada uno delos diagnés-
ticos.

En conclusién uno de cada cuatro pacientes de la pobla-
cion refiere algin sintoma de trastornos de la articulacion
temporormandibular aunque menos de 10% de la poblacion
consideraque su problemano eslo bastante importante como
parasolicitar tratamiento.

En este estudio se presento el diagnéstico de mayor pre-
valenciaalaluxacién crénicade articul aci 6n temporomandi-
bular; asimismo, conviene sefidlar quelos signosy sintomas
de los trastornos temporomandibul ares van en aumento con
laedad y en este estudio se presenta la mayor parte de los
signos y sintomas de los trastornos temporomandibul ares
que aparecen entre 19y 35 afios de edad y en lapoblacion de
derechohabientesdemilitaresen e activo, el auxiliar dediag-
nostico mas utilizado fue latomografia computada, sin em-
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bargo, cabe sefidlar que en la mayoria de los casos no se
utiliz6 ninglin auxiliar de diagnéstico.
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