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Dolores de cabeza,
migranas, acutenos,
mareos..., que tienen
Su causa en la boca

Migraiias, cefaleas tensiénales, ines-
tabilidad, mareos y vértigos, picor de
oidos, sensacién de oido taponado,
acufenos, hipoacusia, dolor de oidos,
ojo seco, boca seca, SBA (sindrome
de boca ardiente), dificultad de enfo-
que, visiéon borrosa, contracturas cer-
vicales y de espalda, convulsiones,
paralisis facial periférica, neuralgias
del trigémino representan formas de
las mas comunes de dolor o malestar
en la especie humana.

En realidad todo este variado conjunto de
sintomas y signos, son en muchos casos, las
diferentes formas de expresion del deterio-
ro morfologico y/o funcional en diferentes
elementos del aparato masticatorio, que
pertenecen a una patologia funcional de la
boca llamada Compromiso Articular Temporo-
mandibular (CAT).

Esta patologia funcional traumatica de la
boca, descrita en el afio 2000 por el doctor
José Larena Avellaneda Mesa, es causada
durante los movimientos funcionales man-
dibulares de masticacion, fonacion, bostezo,
posturas de descanso, etc., por impacto y/o
compresion de alguna o algunas de las estruc-
turas situadas en la parte movil del aparato
masticatorio (mandibula, musculatura, diente,
protesis, etc.), contra alguna o algunas estruc-
turas situadas en el orificio cigomatico y/o en
el maxilar superior (maxilar, diente, protesis,
etc.). Puede darse de manera uni o bilateral.
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Nervio trigémino

Un 6rgano puede alcanzar su completo desa-
rrollo, cuando realiza plenamente su funcion
(Korkhaus). La vida moderna ha trastocado cos-
tumbres como lactar o comer entre otras, lo
que ha comprometido el desarrollo musculo-
esquelético, con una disminucion del volumen
del aparato masticatorio, perdiéndose un
espacio necesario para el correcto desenvol-
vimiento funcional entre los maxilares.

Cada vez que la mandibula realiza sus mo-
vimientos habituales, y debido a este com-
promiso de espacio en la zona posterior de
los maxilares, se provoca una presion sobre
terminaciones nerviosas de las estructuras
internas de la boca, especialmente inervadas
por ramas del nervio trigémino.

El Compromiso Articular Temporo-mandibular
(CAT) se aprecia en mas del 70% de la pobla-
cion, aunque solo se manifiesta con dolor en
el 20% de los casos, afectando tanto a nifos
y jovenes como a adultos y ancianos.

Al estar el dolor o molestia alejada del lugar
de origen, la boca, conduce a un diagnostico
dificil y muy a menudo, crea equivocacion
debido al desconocimiento de esta patologia
incluso entre profesionales de la salud.
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Tratamiento del Compromiso
Articular Temporomandibular (CAT)
Para obtener un tratamiento con gran por-
centaje de éxito en el largo plazo, se dirige a
la eliminacion de la causa y no tanto en sus
consecuencias, lo que revertira los sintomas de
la manera mas fisiologica y natural para el or-
ganismo, evitando asi el uso de medicamentos.
El tratamiento se fundamenta en la rehabili-
tacion neuro-oclusal, que tiene como objetivo
el equilibrio oclusal masticatorio. Se devuelve
la normalidad funcional, aplicando los trata-
mientos que proporcionan el espacio libre que
permita a la mandibula y a su musculatura
moverse sin limitaciones, ni impactos. Las
fuerzas masticatorias deben ser repartidas a
todos los dientes, estando este equilibrio den-
tario en perfecta armonia con la situacion de
las dos articulaciones temporo-mandibulares
(ATM) y los musculos, tanto en el cierre como
en los movimientos masticatorios.

Conclusion

En general podemos decir que el Compromiso
Articular Temporal (CAT) es bastante descono-
cido, aunque lo padece un porcentaje alto de
la poblacion. Su diagnostico es complicado
incluso para profesionales de la salud porque
el dolor o0 molestia estan en una zona alejada
del origen, que es la boca. Ademas cada indi-
viduo los sufre de manera diferente debido a
la complejidad de la inervacion de las estruc-
turas afectadas y dependiendo de sus propias
caracteristicas.
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