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Resumen

Introduccion. La actividad humana esta sujeta a condiciones
que nos ponen en diversos cuadros de estrés, este trae consigo
como consecuencias patologias colaterales, a nivel estoma-
tolégico uno de ellos es el bruxismo, cuyos signos y sintomas
pueden ser tratados, pero no podemos dejar de lado el cuidado
que se debe tener en relacién con una de las principales causas
como es el estrés, por lo que el objetivo principal de este estudio
es analizar la relacion entre el estrés emocional y el bruxismo,
en pacientes atendidos en una Clinica Odontoldgica de cercado
Cochabamba. Metodologia. El estudio es de tipo descriptivo y
correlacional bajo un enfoque cuantitativo. La muestra fue no
probabilistica, constituida por 55 pacientes con bruxismo, quie-
nes accedieron voluntariamente a participar del estudio. Resul-
tados. Los pacientes con bruxismo del estudio mostraron en un
35 % un nivel excesivo de estrés, un 60 % con resultados sobre
el limite, dentro el rango normal solo un 5 %, de estos un 60 %
presentan bruxismo céntrico y 40 % excéntrico. Discusion. El
resultado nos muestra la evidente relacién entre el bruxismo y
el Stress que en su mayoria presentan un nivel superior al limite
de Stress seguido de un excesivo nivel el cual esta integrado
por factores tanto fisioldgicos, conductuales y cognitivos, asi
también el estudio muestra que de los tipos de bruxismo el mas
frecuente es el céntrico en comparacién con él, lo que muestra
que ambos tipos pueden desencadenar no solo a nivel esto-
matologico, sino también a nivel emocional.

Palabras Clave: Estrés, Emociones, Bruxismo, Odontologia.
Abstract

Introduction. Human activity is subject to conditions that put
us in various stress situations; this brings with it collateral pa-
thologies as consequences, at the stomatological level. One of
them is bruxism, whose signs and symptoms can be treated,
but we cannot leave aside the care that must be taken into ac-
count in relation to one of the main causes, such as stress. So,
the main objective of this study is to analyze the relationship
between emotional stress and bruxism, in patients treated at a
Cochabamba dental clinic. Methodology. The study is descrip-
tive and correlational, using a quantitative approach. The sam-
ple was non-probabilistic, consisting of 55 patients with bruxism
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who voluntarily agreed to participate in the study. Results. The patients with bruxism
in the study showed an excessive level of stress in 35%, 60% with results above the
limit, and within the normal range in only 5%. of these, 60% present centric bruxism
and 40% are eccentric. Discussion. The result shows us the evident relationship
between bruxism and Stress which mostly presents a level above the Stress limit fol-
lowed by an excessive level that is integrated by both physiological, behavioral, and
cognitive factors, as well as the study shows that the most frequent type of bruxism is
the central type compared to it, which shows that both types can trigger not only at the
stomatological level but also at the emotional level.

Keywords: Stress, Emotions, Bruxism, Dentistry.
Resumo

Introducgao. A atividade humana esta sujeita a condigdes que nos colocam em varias
situacOes de stress, isto traz consigo patologias colaterais como consequéncias, ao
nivel estomatoldgico uma delas € o bruxismo, cujos sinais e sintomas podem ser tra-
tados, mas ndo podemos ignorar os cuidados que devem ser tomados em conta em
relagdo a uma das principais causas como o stress, pelo que o principal objetivo deste
estudo € analisar a relagao entre o stress emocional e o bruxismo, em pacientes aten-
didos numa Clinica Dentaria de Cochabamba. Metodologia. O estudo € descritivo e
correlacional sob abordagem quantitativa. A amostra foi ndo probabilistica, composta
por 55 pacientes com bruxismo, que concordaram voluntariamente em participar do
estudo. Resultados. Os pacientes com bruxismo do estudo apresentaram nivel de
estresse excessivo em 35%, 60% com resultados acima do limite, dentro da nor-
malidade apenas 5%, destes 60% apresentam bruxismo céntrico e 40% excéntrico.
Discussao. O resultado nos mostra a relagcao evidente entre bruxismo e estresse
gque em sua maioria apresenta um nivel acima do limite de estresse seguido de um
nivel excessivo integrado por fatores fisioldégicos, comportamentais e cognitivos, as-
sim como o estudo mostra que os tipos de bruxismo mais frequentes é o tipo central
comparado a ele, o que mostra que ambos os tipos podem desencadear nao apenas
no nivel estomatoldgico, mas também no nivel emocional.

Palavras-chave: Estresse, Emoc¢des, Bruxismo, Odontologia.

Introduccién

La Organizacién Mundial de la Salud (OMS) define el estrés como un problema que
afecta a nivel mundial a una poblacién determinada, donde pueden intervenir diferen-
tes circunstancias del contexto en el que el individuo se desenvuelve (1). Una de las
situaciones que inducen a la presencia de estrés es la alta competitividad que hay
actualmente, ya sea por el trabajo que se desempenia, las profesiones o el mismo
contexto que obliga al ser humano a esforzarse mas, llegando en algunas situaciones
a dejar de lado nuestra salud, por cumplir objetivos trayendo en algunos casos como
consecuencia a cuadros de estrés que danan la salud en general (2).

La actual coyuntura que es parte de nuestro entorno dejo al ser humano en un medio
social, laboral, e incluso como efecto posterior a la pandemia por el COVID-19diver-
sos cuadros de estrés emocional, capaz de desencadenar consecuencias patologicas
colaterales (1). Dentro la odontologia el bruxismo es considerado como una patolo-
gia estomatoldgica cuya etiologia aun esta en discusion desde épocas remotas, se
sabe que hay una serie de factores internos, externos, incluso psiquicos, que han de
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producirse continuamente para causar una inestabilidad en el organismo, aunque no
expliquen la actividad del bruxismo como tal (3).

El término bruxismo fue acufiado por Fronman en 1931; quien la describe como una
actividad parafuncional, diurna o nocturna, en el que se aprietan o rechinan los dien-
tes, ya sea en forma consciente o inconsciente, la etiologia considera una combina-
cion de problemas relacionados con la presencia de algun tipo de desarmonia oclusal
y factores psicoldgicos de origen psicosomatico que desencadena la patologia en la
cavidad bucal (4,5).

En 1901 Karolyi mencioné que los seres humanos en alguna etapa de su vida llegan a
ejercer fuerzas normales de su sistema masticatorio, introduciendo la mayoria de los
conceptos que actualmente se emplean (6). Drum en 1962 inserta la denominacién
de parafuncién dentro la definicion de bruxismo porque se trataria de una actividad
paralela a la funcion, la cual segun el autor puede ser o no lesiva (4).

Para el afio 1971 Ramfjord y Ash, diferencian el bruxismo en; bruxismo céntrico y
excentrico, diferenciando ambos y describiendo al bruxismo excéntrico como el rechi-
namiento dentario en movimientos fuera del area de oclusion habitual; y el bruxismo
céntrico o de apretamiento, refiriéndose a la presion realizada sobre los dientes en
posicion de intercuspidacion. Estos autores considerarian que tendria su origen en
un nivel subcortical, en condiciones normales de funcién, el tronco cerebral regula las
acciones de los musculos mediante la memoria muscular., por lo tanto, desconocido
por el paciente (3).

Lavigne el ano 1991, ha sostenido que el bruxismo estaria presente en un 8 % de
la poblacion de edad media y cerca de un tercio de la poblacion mundial, no existe
una predileccion por el sexo, pero disminuiria con la edad del paciente y en relacion
con la sintomatologia dolorosa esta se presentaria en 1 de cada 5 personas (6,7). En
1991 Okesson implementa un cambio en las teorias conocidas hasta ese momento, a
partir de la concepcidon de que el sistema masticatorio se considera una unidad com-
pleja donde se desarrollan las funciones masticatorias, la deglucion y fonacién bajo
el sistema de control neuromuscular, de producirse un estimulo sensitivo repentino e
inesperado se activan los reflejos de proteccion capaces de disminuir la actividad del
musculo en la zona estimulada (8,9).

La etiologia del bruxismo aun es incierta, pero las hipétesis mas aceptadas sostienen
que esta es provocada por una alteracion en la oclusion, donde las desarmonias oclu-
sales se constituyen en las responsables de la actividad parafuncional, algunos auto-
res afirman que tras eliminar estas desarmonias oclusales desaparecerian los habitos
parafuncionales (10). Sin embargo, estudios mas recientes desestiman esta teoria
(11) puesto que muchos individuos no bruxan a pesar de tener alteraciones oclusales,
lo que nos muestra que el bruxismo no obedece a un solo factor sino a multiples fac-
tores etiopatogénicos (6).

El estrés ha sido relacionado con una serie de procesos neuroendocrinos, inmunoldgi-
cos, emocionales y conductuales que se presenta en distintas situaciones que afectan
de diferente manera al ser humano (1,11).

En circunstancias de la pandemia, la vida laboral se ha vuelto cada dia mas compe-
titiva y la presencia del estrés se ha constituido en una de las principales causas de
multiples afecciones en el ser humano, donde el encierro, los trabajos remotos, obligo
al ser humano a cambiar la rutina, produciendo un desgaste psicologico en las perso-
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nas (1,12).

La relacion entre el bruxismo y el estrés emocional resulta de la intensificacion de la
actividad de los musculos masticatorios al aumento del nivel de estrés que presenta el
paciente, y este ultimo es capaz de manifestar en el organismo diversas respuestas,
ya sea a nivel emocional o fisiolégico, propio de las circunstancias que pueda encon-
trarse el individuo, una de las manifestaciones ha sido el estrés, que muchas veces
el mal manejo de estas emociones ha desencadenado otros malestares y el descuido
del individuo en si mismo (12).

Como se ha mencionado anteriormente, la etiologia del bruxismo es multifactorial,
capaz de involucrar multiples factores, Tischler en 1928, Solberg et al. y Thaller, en
1969, han destacado el componente psicologico de tipo emocional, demostrando una
relacion entre la ansiedad y la frustracion con el bruxismo (13).

El bruxismo de dia, esta mayormente relacionado con el estrés, y produce un apre-
tamiento dentario continuo, se presenta de manera inconsciente o consciente en la
persona, quien presiona los dientes produciendo un desgaste en sus dientes, también
puede inducir a que la persona comience a morder lapiceros, ufias, labios entre otras,
aspectos que muchas no se les da mucha importancia (13), porque se hacen parte de
nuestra rutina.

El bruxismo nocturno surge como consecuencia de un desorden del sistema nervio-
S0, y se manifiesta por un movimiento de la funcién muscular repetitiva que se hace
repetitivamente y puede estar acompanado de ruidos por la friccion de los dientes,
es mas frecuente en las noches cuando la persona intenta conciliar el suefio y puede
ser interrumpido por estos episodios. Este tipo de bruxismo es el mas complicado de
detectar y de controlar, ya que hay que evidenciar en qué momento ocurre (14).

Tomando en cuenta el movimiento de la mandibula, el bruxismo puede ser céntrico o
exceéntrico; El bruxismo céntrico o perpendicular, conocido también como apretamien-
to, se caracteriza como su nombre mismo lo menciona por un apretamiento fuerte
de los dientes, es considerado como una manifestacion normal del aumento del tono
muscular asociado con el estrés emocional. Este también puede presentarse durante
el levantamiento de peso o de otras demandas fisicas. Pero se lo considera anormal
cuando no hay desencadenante fisico o emocional o dejo de ser habitual.

Por lo general un apretamiento habitual no involucra un movimiento perceptible de la
mandibula, pero los dientes con puntos de contacto prematuros pueden constituirse
en un apretamiento repetido, al hacerse constante esta actividad conduce a la mani-
festacion de sintomatologia dolorosa oclusomuscular (14).

El abordaje odontoldgico exige un estudio minucioso de la oclusion para detectar los
puntos prematuros de contacto e involucra tras una desprogramacion la eliminacién
de los puntos de contacto, logrando una reduccion de la actividad muscular. Algunos
estudios sostienen que el sistema nervioso central se constituye en un factor que favo-
rece al apretamiento habitual y para ser eliminado en algunos pacientes este se debe
tratar al eliminar o disminuir otros factores emocionales, aun en bajos niveles (15).

El bruxismo excéntrico es conocido comunmente como rechinamiento o frotamiento
afuncional de los dientes de la mandibula contra los dientes superiores en trayectorias
excesivas, por lo general, provoca un desgaste severo en las superficies oclusales e
hipermovilidad de las piezas dentarias, llevando a contribuir a los cambios adaptativos
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de la articulacion temporomandibular, como la alteracion morfolégica de condilos, la
pérdida gradual de la convexidad de la eminencia, se asocia a espasmo muscular,
dientes fracturados, y a restauraciones fracturadas (15).

El estrés es entendido como un estado psiquico caracterizado por una tension ner-
viosa violenta y largamente mantenida, y que se acompafa de un grado de ansiedad
importante de modalidades del comportamiento determinadas por variables psicologi-
cas y sociales (16,17), capaz de generar multiples patologias (18), en relacién con el
bruxismo puede manifestarse con efectos tempranos y tardios sobre todo en el bruxis-
mo nocturno, que a corto plazo; el paciente puede presentar dolor de cabeza y dolor
facial, dolores musculares mandibulares, limitacion de la apertura, movilidad dental y
rigidez en hombro. A largo plazo es capaz de provocar danos permanentes como el
desgaste en planos oclusales, fracturas dentarias y la disfuncién temporomandibular
(DTM).

Metodologia

Se realizé un estudio de enfoque cuantitativo, de tipo correlacional y descriptivo, ya
que a través del analisis de resultados se determind la relacidon de los niveles de es-
trés en sus dimensiones y el Bruxismo. Se obtuvieron los datos de fuentes primarias
a través de encuestas e instrumentos basados en las evaluaciones psicoldgicas y
permitirnos determinar la presencia de estrés y su nivel, a través de una encuesta
como técnica de recoleccion de datos para asi identificar el nivel de Stress emocional
gue presentaban. La muestra aplicada es de tipo no probabilistica constituida por 55
pacientes entre 19 a 33 afios que fueron en consultorios privados de cercado Cocha-
bamba, quienes participaron en el estudio de manera voluntaria.

Resultados

Los pacientes con bruxismo que han participado en el estudio dentro un rango de
edad entre 19 a 33 afios mostraron en un 35 % un nivel excesivo de estrés, un 60 %
con resultados sobre el limite, dentro el rango normal solo un 5 %, los resultados del
cuestionario no mostraron que algun paciente presente demasiado estrés.

Tabla 1. de frecuencias del Nivel de estrés

fi Fi hi %

Nomal 3 3 0,05 5%
Sobre el limite 33 | 36 | 0,60 60 %
Excesivo estrés 19 | 55 | 0,35 35 %
Demasiado estrés 0 55 | 0,00 0%
Total 100 %

Fuente: Elaboracién propia, 2023

Los resultados también indican que de estos pacientes un 60 % presentan bruxismo
céntrico y 40 % exceéntrico, denotando con base en el analisis de la tabla 2 que existe
una probabilidad de que un paciente con bruxismo presentan una probabilidad de
presentar estrés en un 86 % un porcentaje menor al de los pacientes con bruxismo
excéntrico, asi mismo podemos ver que existe una probabilidad de que las personas
con un nivel de estrés sobre el limite tienen una mayor probabilidad de presentar bru-
xismo ceéntrico en un 57 % en un porcentaje menor en comparacion a los pacientes
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con bruxismo excéntrico.

BRUXISMO
NIVEL Céntrico | Excéntrico TOTAL
Normal 0 3 3
Sobre el limite 19 14 33
Excesivo estrés 14 5 19
Demasiado estrés 0 0 0
Total 33 22 55

Fuente: Elaboracion propia, 2023

Grafico 1. Tipos de Bruxismo en pacientes con estrés

Excentrico
403

Céntrico
B0%:

Fuente: Elaboracién propia, 2023
Discusion
El resultado nos muestra la evidente relacion existente entre el bruxismo y el Stress
que en su mayoria presentan un nivel superior al limite, el estrés seguido de un ex-
cesivo nivel, estrés que esta integrado por factores tanto fisioldgicos, conductuales y

cognitivos, debido a que estos pacientes pueden presentar cefalea, dolor muscular
que conlleva a alteraciones de conducta y cambios emocionales (19).

El estrés es un proceso fisico, quimico o emocional que produce una tension y es
capaz de llevar a la enfermedad fisica, situacion de mucha importancia debido a que
esta se constituye en un factor muy importante para el desarrollo del bruxismo sea
este céntrico o excéntrico, que en nuestro estudio se destaca que ante niveles sobre
el limite se presenta con mayor frecuencia el bruxismo céntrico, el cual esta caracte-
rizado por el apretamiento resultado apoyado a lo postulado por Dawson quien rela-
ciona el bruxismo céntrico con el apretamiento anormal desencadenado por acciones
fisicas 0 emociones, cuya permanencia o reiteracién ante interferencias oclusales
pueden desencadenar sintomatologia dolorosa, (15) lo que implica mostrar atencién
al nivel de estrés que lleguen a presentar los pacientes como vimos en nuestros re-
sultados y en los de estudios de Herrero (20) existe una alta probabilidad de que las
personas con un nivel de estrés sobre el limite presenten bruxismo ceéntrico.

Para Capetillo, G. y Torrez los trastornos emocionales se manifiesta mediante descar-
gas emotivas, motoras y psicosomaticas; o un estado de alerta que causa dificultad
de conciliar el suefio, lo que se relaciona con el dolor de la musculatura paravertebral
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y provocando cefaleas tensionales, ademas del exceso de tensién en los musculos
masticatorios y desarrollar el habito del bruxismo, como resultado de la tension por
controlar la expresion de colera (18).

Como hemos podido ver tras el analisis de los resultados las causas mas comunes
del bruxismo son la tensién nerviosa la que origina el estrés emocional y esta puede
ser una causa comun para el bruxismo, un problema de salud bucal que involucra al
odontodlogo y al psicologo para su control o posible tratamiento, (19) por involucrar tan-
to manifestaciones odontolégicas como psicoldgicas llegando a afectar al ser humano
de manera tanto en lo fisioldgico, cognitivo y alteras su conducta, (19) el abordaje tras
un examen minuciosos de la oclusion llevara a que tras una desprogramacion mus-
cular se elimine puntos de contacto prematuros el cual es un tratamiento que reduce
significativamente la actividad muscular, la hipermovilidad dentaria, como también el
dolor en los bruxistas (21).

Cabe destacar que la presencia de interferencias oclusales son un desencadenante
del habito parafuncional, basados en nuestros resultados los pacientes con bruxismo
excéntrico no necesariamente presentan una tensién emocional en concordancia a lo
postulado por Dawson quien menciona que las interferencias oclusales pueden des-
encadenar el bruxismo con o sin presencia a estrés (15).

Lo que nos muestra que segun el tipo de bruxismo tendremos la necesidad de realizar
un tratamiento transdisciplinar o disciplinar, que en el caso de que el paciente presen-
te un bruxismo excéntrico, este requiere un abordaje odontologico, pero ser comple-
mentado por un abordaje psicoldgico cuando estamos frente a un paciente con bruxis-
mo céntrico. El psicologo complementara el tratamiento desde de acuerdo a modelos
conceptuales, en el que este fendmeno puede ser mejor comprendido (16) y tratado.

La OMS promueve la aplicacion integrada de diferentes disciplinas de la medicina
como parte de los programas de atencidén primaria de salud, (16) y mas aun tras
la pandemia que ante diferentes tipos de sintomas neurosiquicos, han brindado y
promocionado la asistencia para el apoyo del bienestar emocional (1), tengamos pre-
sente que el tratamiento depende del diagndstico correcto, que en el caso de que el
paciente presente estrés sera importante determinar el nivel de estrés del paciente
como también realizar un analisis preciso de la oclusion, el estado de las articula-
ciones temporomandibulares, érganos dentarios y estructuras periodontales, ya que
el estrés es una fuente generadora de diversas tensiones que si no son controladas
pueden repercutir de manera negativa en las estructuras de la cavidad oral. (21)
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