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El odontologo, custodio de la funcion masticatoria.

The dentist, guardian of masticatory function.

Ana Maria Wintergerst Lavin*

RESUMEN

La masticacion tiene como objetivo la adecuada preparacion de los
alimentos para su deglucion y digestion. Cualquier alteracion en el
sistema estomatognatico puede deteriorar la masticacion. El odonto6-
logo es el profesional responsable de mantener y/o restaurar la funcion
masticatoria. La evaluacion de la funcién masticatoria puede hacerse de
forma subjetiva utilizando cuestionarios para medir la percepcion del
paciente sobre su capacidad masticatoria o de forma objetiva analizando
la fuerza oclusal, la actividad electromiografica de los musculos mas-
ticadores, la trayectoria de la mandibula al masticar o la capacidad de
trituracion de los alimentos. Estos métodos se utilizan en proyectos de
investigacion, pero en la clinica ¢ evaluamos si existe alguna alteracion
al masticar y al finalizar el tratamiento si cumplimos con el objetivo
de restaurar la funcion masticatoria? ¢Realmente nos preocupamos
por mantener y/o restaurar la funcién masticatoria? Por lo general no,
ni en los consultorios, ni en las clinicas universitarias. Es esencial que
nos concienticemos de nuestra responsabilidad y para ello es necesario
que se le dé mayor peso curricular a la funcién masticatoria y como
evaluarla. Seamos realmente custodios de la funcién masticatoria de
nuestros pacientes.

Palabras clave: Masticacion, odont6logo, evaluacion subjetiva, eva-
luacion objetiva, curriculo.

INTRODUCCION

| odontélogo es el profesional de la salud que realiza
funciones de prevencion y educacién para la salud
asf como de diagnéstico, prondstico y tratamiento integral
de la problematica de salud-enfermedad del sistema esto-
matognatico, individual, grupal y comunitario." El sistema
estomatognatico es una unidad biolégica compleja que
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ABSTRACT

The goal of chewing is to properly prepare food for swallowing
and digestion. Any problem in the stomatognathic system can
deteriorate chewing. The professional responsible of maintaining
and/or restoring masticatory function is the dentist. Masticatory
function can be evaluated subjectively through questionnaires to
measure the patient’s perception of his/her masticatory capacity
or objectively analyzing occlusal force, the electromyographic
activity of the masticatory muscles, the movements of the mandible
during chewing or the individual’s capacity to breakdown food.
These methods are used in research projects but, do we examine if
there is any problem during chewing and if we are achieving our
goal of restoring masticatory function at the end of the treatment
in our offices? Do we really focus on maintaining and/or restoring
masticatory function? Not truly, not in our offices or university
clinics. It is imperative that we acknowledge our responsibility but
for that it is essential that masticatory function and how to evaluate it
is given more weight in the curriculum. Let us be genuine guardians
of the masticatory function of our patients.

Keywords: Chewing, dentist, subjective evaluation, objective
evaluation, curriculum.

incluye huesos, articulaciones, musculos, dientes, lengua,
labios, mejillas, paladar, glandulas salivales, el sistema vas-
cular y nervioso. Estos elementos se interrelacionan para
llevar a cabo diferentes funciones como la degustacién,
la comunicacién, la fonacién, la deglucién y de manera
destacable la masticacion.

La masticacion corresponde a la primera fase de la
digestion y es un fendmeno fisiolégico complejo que
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tiene como objetivo la preparacion biomecanica de los
alimentos, en la que éstos tienen que ser humectados,
fracturados, mezclados y compactados. Este procesamien-
to del alimento y formacién del bolo para su deglucién
se realiza a través de una actividad oromotora ritmica
coordinada.” La masticacién ademas contribuye en la
denominada fase cefdlica de la digestion, por lo que
participa en la secrecién salival, géstrica, intestinal, pan-
credtica y hepdtica.’

El comer es una actividad diaria que se requiere no
s6lo para obtener energia y nutrientes, sino también
como integrador social. Debemos recordar que como
odontoélogos no estamos preservando Gnicamente la
salud bucal del paciente. El sistema estomatognatico
es parte de cada persona y cualquier alteracién en ella
puede llegar a afectar su salud general* asi como su cali-
dad de vida.>® Por ejemplo, la incapacidad de masticar
todos los alimentos ocasiona tristeza a las personas en
torno a la alimentacion, lo cual inclusive llega a afectar
la interaccién con sus familiares.” Las personas que no
mastican de manera adecuada sus alimentos tienden a
evitarlos, llevando a cambios en los tipos de alimentos
consumidos, por lo que la dieta puede modificarse
mediante dietas mas blandas que por lo general contie-
nen menos frutas y verduras y consecuentemente una
menor ingesta de proteina, fibra y minerales.®® Ademas,
mientras mayor sea el tamafo de las particulas que se
degluten el vaciamiento gastrico disminuye” pudiéndose
presentar dispepsia.'’

El paso de los alimentos desde que es introducido
en la cavidad bucal hasta que es deglutido constituye
una secuencia masticatoria y se ha descrito en pasos. '
Estos pasos son: la fase de transporte | (transporte
del alimento a la zona molar), el procesamiento que
corresponde a la masticacién propiamente dicha, y la
fase de transporte Il (movimiento del alimento tritura-
do de la cavidad bucal hacia el istmo de las fauces a
la superficie orofaringea de la lengua). El transporte Il
puede llevarse a cabo al mismo tiempo en que continda
el procesamiento.

La evaluacion de la funcién masticatoria puede rea-
lizarse de forma objetiva o de forma subjetiva. Cuando
se efectia de forma subjetiva se utilizan instrumentos
con una serie de preguntas: si pueden comer alimentos
duros, si sienten que masticar sus alimentos bien antes de
deglutirlos o a través de un listado de alimentos donde
el paciente va indicando si tiene alguna dificultad para
masticar esos alimentos.'>"? La informacién obtenida de
estos instrumentos nos permite conocer la percepcion
propia del paciente de su capacidad masticatoria, aunque

por lo regular los pacientes son muy optimistas en relacion
con su capacidad real.

La evaluacion objetiva puede hacerse por diferentes
métodos y en ocasiones se utilizan en conjunto mas de
uno para entender mejor la funcién masticatoria, las
alteraciones que se presentan o los cambios obtenidos
con algln tratamiento. Un método objetivo es la elec-
tromiografia que evalGa la relacién entre la velocidad de
conduccién de las fibras musculares, la frecuencia y la
fuerza de la contraccién muscular que informan sobre
la coordinacién motora, la fuerza y fatiga del sistema
neuromuscular. Este tipo de evaluacién se utiliza, por
ejemplo, para conocer o diagnosticar alteraciones de
la articulacién temporomandibular, para evaluar si los
musculos masticadores de ambos lados estdn coordina-
dos o determinar diferencias en la funcién muscular en
pacientes con alteraciones craneofaciales.'* '

Se puede evaluar la funcién masticatoria precisando
la fuerza oclusal. Esta evaluacién se realiza con sensores
que se colocan entre los dientes, solicitdndole al paciente
que muerda lo mas fuerte posible. Esta medicion registra
una fuerza mayor que la que realmente se emplea durante
la masticacion, pero es complicado evaluarla de manera
dindmica durante la masticacién. Se ha estudiado, por
ejemplo, si esta maxima fuerza oclusal estd disminuida en
algunas patologias como en el sindrome de Down,'® ya
que se relaciona con la capacidad que tiene una persona
para fracturar sus alimentos.'” Otro método de evaluacién
es a través del estudio de la cinematica del ciclo masti-
catorio que analiza la trayectoria de la mandibula en los
tres planos del espacio, obteniéndose informacién acerca
del desplazamiento, tiempos y velocidad o aceleracién'®
a través de sistemas optoelectronicos o en ocasiones vi-
deos. Cuando una persona mastica y se sigue un punto
fijo en el mentén, éste se desplaza y cada ciclo sigue un
patrén en forma de gota. Con estos sistemas se ha logrado
determinar que los pacientes con una mordida cruzada
tienen una alteracién en la forma de los ciclos' o que
cuando se mastica un bolo mas grande el desplazamiento
mandibular es mayor.?°

Por Gltimo, tenemos la evaluacion de la capacidad
de una persona de fracturar alglin alimento después de
un determinado ndmero de ciclos, masticatorios por lo
general 20; a esa evaluacién se le conoce como desem-
peno masticatorio.?! Pero también puede evaluarse en lo
que se conoce como umbral de la deglucién, evaluando
también entonces el niimero de ciclos que requiere una
persona para preparar un alimento para su deglucién, la
duracién de la secuencia o ciclo masticatorio asi como
ciclos por gramo de alimento. La evaluacion de esta
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capacidad de fractura se realiza con alimentos naturales
como zanahoria, cacahuates, nueces o almendras. Tam-
bién se lleva a cabo con diferentes alimentos artificiales
como cubos de cera de dos colores o goma de mascar
de dos colores, aunque en realidad en este caso lo que
se evalla es la capacidad de una persona de mezclar los
alimentos.'*?? Entre los alimentos artificiales mas comdn-
mente utilizados se encuentran los cubos?? o tabletas de
silicona por condensacion,'® ademds del uso de formas
diversas en jalea.”*

Al evaluar la capacidad de fractura se considera
mads conveniente utilizar alimentos naturales, ya que los
pacientes conocen esos alimentos, los han consumido y
tienen un sabor y textura conocida; sin embargo, la des-
ventaja es que es mas complicado estandarizar el alimento
prueba y cualquier modificacién en la dureza, tamafo o
hasta la forma puede alterar los resultados. Los alimentos
prueba artificiales si se pueden estandarizar, por lo que se
considera conveniente emplearlos, ademas de que no son
toxicos y se le indica al paciente que no los degluta. La
evaluacion de esta capacidad de fractura se ha utilizado,
entre otras situaciones, para evaluar qué tan afectada
estd la funcién masticatoria con la pérdida de los dientes
posteriores o extensamente en el campo de las protesis
donde se determina la mejora de la funcién masticatoria
después del uso de implantes o prétesis’?>>° y menos
en otras areas como la ortodoncia para determinar la
disminucién de la capacidad de fractura en pacientes
con maloclusiones®” o si un tratamiento de ortodoncia
mejora el desempefio masticatorio.?

Estos métodos se emplean en proyectos de investi-
gacién adecuadamente estructurados, pero la pregunta
es, ¢realmente como odontélogos nos preocupamos
por mantener y/o restaurar la funcién masticatoria
del paciente? Tal vez se haga de manera indirecta,
por ejemplo, se le instruye a un niflo en su técnica de
cepillado y se le colocan selladores de fosetas y fisuras
para prevenir caries y evitar que haya dolor o que se
pierda un diente, ya que en ambas situaciones va a
afectarse la funcion masticatoria, pero en realidad no
lo tenemos como objetivo primario consciente. Angle,
desde los albores del siglo XX, ligaba las maloclusiones
con una alteracién de la funcién?? y cuando se plantea
un plan de tratamiento de ortodoncia se incluye el
concepto de funcién, pero no se evalia al finalizar si
cumplimos con ese objetivo. Inclusive con una nueva
prétesis dental, se les pregunta a los pacientes cémo se
sienten masticando con ella, con la esperanza de que
nos indiquen que ya pueden comer mejor y con eso
nos sentimos halagados, pero no se evalda o registra

en forma rutinaria o sistematica en los consultorios ni
en las universidades.

«Custodiar» de acuerdo con la Real Academia Es-
panola es «guardar algo con cuidado y vigilancia»*’ vy,
como se comento al inicio, es nuestro deber mantenery
cuidar el sistema estomatognatico de forma integral. ¢Lo
hacemos?, énos preocupamos si un paciente tiene cancer
bucal y se requiere hacer algiin tratamiento mutilante
para salvarle la vida al paciente que pueda realizar lo
mejor posible su funcién masticatoria? Durante la ca-
rrera de odontologia, o inclusive en las especialidades,
se estudia la anatomia, la histologfa y la fisiologia de las
partes del aparato estomatognatico o, en el mejor de
los casos, estos conocimientos se obtienen en forma
integrada; se menciona infinidad de veces la palabra
«masticaciény, pero de forma superflua, de forma insu-
ficiente, como en el limbo. Deberfa alcanzarse mayor
preparacién desde la universidad en cuanto a la funcién
masticatoria y cémo evaluarla. Se le deberia dar mayor
peso curricular; pareceria estar alli, pero velada, sobre-
entendida. ¢Se nos ensefa a valorar al paciente en forma
integral?, ¢estamos conscientes de que un paciente que
no recupere su funcién masticatoria después de algin
tratamiento, aunque sea en forma parcial, puede tener
repercusiones en la salud o socioemocionales?

En la practica clinica se puede evaluar la funcién
masticatoria por lo menos en forma subjetiva con cues-
tionarios como los mencionados anteriormente, o se
pueden hacer pruebas sencillas, por ejemplo, masticar
un trozo de zanahoria 20 ciclos, escupirlo, extenderlo
y tomar una foto y al finalizar el tratamiento repetir el
mismo procedimiento para comparar las fotos y com-
partirlas con el paciente. A pesar de ser un método de
evaluacion para disfagia, se puede emplear una prueba
del alimento listo para deglutirse, evaluando las particu-
las con un tenedor, ya que el espacio entre los dientes
de un tenedor y las particulas deben ser de 4 mm o
menos.*! Es conveniente evaluar el antes y el después
del tratamiento.

A pesar de que el odontélogo deberia ser el lider
en lo concerniente a la masticacién, no lo somos.
Participan principalmente el terapeuta del lenguaje,
el médico y la industria alimentaria, entre otros; y por
supuesto, esta labor deberia ser multidisciplinaria o
interdisciplinaria. ¢Por qué gran parte de la industria
alimentaria estd en busqueda de alimentos para per-
sonas con una funcién masticatoria disminuida?, ¢no
deberiamos mas bien los odontélogos evitar, como
profesion, que esa funcién se pierda?, ¢o verificar que
se haya restaurado lo mejor posible?
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Lo que no se aprende en la escuela, posteriormente

es dificil adquirirlo; inclusive el conocimiento adquirido
va dejando de ser actual. Pero, lo que nunca deberiamos
olvidar es nuestro compromiso con el paciente, nues-
tra ética profesional y la responsabilidad propia de la
profesién odontolégica. iHagamos conciencia! Seamos
realmente custodios de la funcién masticatoria de cada
uno de nuestros pacientes.
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