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INTRODUCCIÓN 

La maloclusión comprende un conjunto de alteraciones en la posición de los dientes y en la relación entre

las arcadas y sus bases óseas, que pueden afectar la función y la estética del sistema estomatognático.

Puede presentarse junto con signos y síntomas de trastornos temporomandibulares (TTM), como dolor

muscular, sensibilidad en la articulación temporomandibular (ATM) y alteraciones durante el movimiento

mandibular. Conocer cómo se presentan estas condiciones en una población puede contribuir a una

evaluación clínica más completa y a una mejor planificación del tratamiento.

OBJETIVOS

El objetivo de este trabajo fue

determinar la prevalencia y la

gravedad de signos vinculados con

los TTM y explorar su relación con la

presencia de maloclusión y con el

antecedente de tratamiento de

ortodoncia u ortopedia.

METODOLOGÍA / MATERIALES Y MÉTODOS

Se realizó un estudio descriptivo, observacional y de corte

transversal en una muestra de 175 estudiantes de 5.º año de la

carrera de Odontología. Se excluyeron aquellos con

antecedentes de traumatismos en la región de la ATM,

enfermedades sistémicas o tratamiento ortodóncico fijo al

momento de la evaluación. Los datos se obtuvieron mediante

examen clínico, calibre digital, estetoscopio y palpación

muscular manual, y se registraron en una historia clínica

diseñada por el equipo docente.

RESULTADOS y DISCUSIÓN 

De los 175 participantes, el 65,14 % presentó diagnóstico de maloclusión y el 72,57 % había recibido 

tratamiento previo de ortodoncia u ortopedia maxilar.  

CONCLUSIONES

Los resultados muestran una frecuencia importante de signos vinculados con los TTM en la población

estudiada. Sin embargo, hasta el momento no se encontró una relación estadísticamente significativa de

estos signos con la presencia de maloclusión ni con el antecedente de tratamiento de ortodoncia u

ortopedia. Se aguarda completar el análisis de los datos cefalométricos para evaluar si determinadas

características esqueletales y dentarias presentan alguna asociación con los signos estudiados.
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