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ABSTRACT

Introduction: Oral health is essential for general well-being, affecting both aesthetics and function and emotional life. 
During adolescence, parafunctional habits such as bruxism can cause damage to the temporomandibular joint and 
the stomatognathic system. It is crucial to detect and treat these habits early to prevent longterm complications and 
ensure adequate oral health. Objective: The aim of this article is to highlight the importance of treating parafunctional 
corrections at both the oral and neural levels, ensuring comprehensive and personalized care for each patient. Metho-
dology: A comprehensive review of studies published between 2020 and 2024 was carried out, using databases such as 
Google Scholar, PubMed, Elsevier and SciELO. Result: Bruxism and other parafunctional habits, such as thumb sucking 
or mouth breathing, can seriously affect the stomatognathic system, causing tooth wear and TMJ disorders. Early in-
tervention is crucial to prevent long-term damage, and multidisciplinary treatment, including bite plates, relaxation 
techniques, and orthodontics, can improve symptoms. Conclusion: Parafunction corrections require a comprehensive 
approach that includes both dental treatment and management of muscle tension and neurological disturbances.

RESUMEN

Introducción: La salud bucodental es esencial para el bienestar general, ya que afecta tanto la estética como la fun-
ción y la vida emocional. Durante la adolescencia, los hábitos parafuncionales como el bruxismo pueden causar da-
ños en la articulación temporomandibular y en el sistema estomatognático. Es crucial detectar y tratar estos hábitos 
de manera temprana para prevenir complicaciones a largo plazo y garantizar una adecuada salud bucal. Objetivo: 
El objetivo de este artículo es destacar la importancia de tratar las correcciones parafuncionales tanto a nivel bucal 
como neural, asegurando una atención integral y personalizada para cada paciente. Metodología: se realizó una 
revisión exhaustiva de los estudios publicados entre 2020 y 2024, utilizando bases de datos como Google Académico, 
PubMed, Elsevier y SciELO. Resultado: El bruxismo y otros hábitos parafuncionales, como la succión digital o la 
respiración oral, pueden afectar gravemente el sistema estomatognático, provocando desde desgaste dental has-
ta trastornos en la ATM. La intervención temprana es crucial para prevenir daños a largo plazo, y el tratamiento 
multidisciplinario, que incluye placas de mordida, técnicas de relajación y ortodoncia, puede mejorar los síntomas. 
Conclusión: Las correcciones de las parafunciones requieren un enfoque integral que incluya tanto el tratamiento 
dental como la gestión de la tensión muscular y las alteraciones neurológicas.

Introducción
La salud bucodental es clave para el bienestar integral de los individuos, ya que afecta no 

solo la apariencia estética, sino también la función y la vida emocional, es vital para procesos 
fundamentales como la pronunciación, la masticación y la deglución, que son esenciales en la 
rutina cotidiana1. En la adolescencia, un periodo crucial de crecimiento y desarrollo, los hábitos 
parafuncionales, como morder objetos, labios o uñas, pueden influir negativamente en la arti-
culación temporomandibular (ATM)2. El bruxismo es una parafunción que implica movimientos 
repetitivos de la musculatura mandibular, como el apretamiento o rechinamiento de los dientes, 
sin un propósito funcional, lo que repercute negativamente en el sistema estomatognático3. 

El término parafuncional describe actividades que no están directamente relacionadas 
con las funciones típicas del sistema masticatorio, como masticar o tragar, actividades como 
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el rechinamiento o apretamiento de dientes 
pueden producir una sobrecarga mecánica 
en los dientes, los músculos masticatorios y 
las articulaciones temporomandibulares4. La 
contracción muscular es un proceso fisiológi-
co fundamental que se activa cuando un mús-
culo recibe un estímulo eléctrico del sistema 
nervioso5. El bruxismo es una condición fre-
cuente del sistema estomatognático que pue-
de manifestarse de manera aguda o crónica y 
afecta a individuos de todas las edades y géne-
ros, siendo más común durante el sueño o en 
situaciones de estrés durante el día6.

Los dentistas son los profesionales res-
ponsables de detectar las actividades parafun-
cionales, observando sus características y ges-
tionando los efectos que pueden perjudicar la 
salud bucal de los pacientes. Los hábitos pa-
rafuncionales, como el bruxismo, involucran 
actividades musculares y dentarias anormales 
que pueden causar disfunciones orofaciales 
graves7. El objetivo de este artículo es resaltar 
la importancia de abordar las correcciones pa-
rafuncionales a nivel bucal y neural, garanti-
zando una atención integral y adaptada a las 
necesidades específicas de los pacientes. Para 
ello, se realizó una revisión completa de los es-
tudios publicados entre 2020 y 2024, a través 
de una búsqueda en las bases de datos Google 
Académico, PubMed, Elsevier y SciELO.

 Figura 1. Flujo Prisma

Metodología
Para este estudio, se realizó una búsqueda 

exhaustiva de artículos científicos en las bases de 
datos Google Scholar, PubMed, Elsevier y SciELO, 
utilizando las palabras clave "Manejo de la con-
ducta", "Bruxismo"y "Parafunciones". La búsque-
da se limitó a publicaciones entre 2020 y 2024. 

Se incluyeron artículos que abordaran de 
manera específica el manejo de parafunciones 
bucales, como el bruxismo, en el contexto de la 
odontología. Además, se consideraron estudios 
que presentaran información relevante sobre téc-
nicas de manejo, enfoques terapéuticos y resulta-
dos clínicos relacionados con el tratamiento de las 
parafunciones. 

Se excluyeron artículos que no estuvieran 
directamente relacionados con el manejo de pa-
rafunciones en odontología, así como aquellos 
provenientes de otras especialidades médicas, 
artículos duplicados o aquellos que presentaran 
información incompleta o irrelevante para el pro-
pósito del estudio.

Resultado
El En total, se revisaron 70 artículos, de los 

cuales solo 25 cumplieron los criterios de inclu-
sión. El proceso de búsqueda, filtro y selección de 
estos artículos se detalla en el diagrama de Flujo 
PRISMA.

La etiología del bruxismo, una actividad 
parafuncional, es diversa y compleja, con orí-
genes que pueden ser locales, sistémicos, psi-
cológicos, ocupacionales, hereditarios o rela-
cionados con trastornos del sueño, este hábito 
puede manifestarse en personas de todas las 
edades y, si no se maneja de manera adecua-
da, puede causar daños significativos al sis-
tema estomatognático, los efectos más fre-

Google Scholar, PubMed, 
Elsevier y SciELO

Total: 70
Articulosduplicados: 9

Trabajos seleccionados 
para su elegibilidad 
después de lectura de 
titulo y resumes: 71

Trabajos eliminados al 
no disponer despues 

del articulo completo 
o despues de los 

mismo: 46

Numero total de 
articulos 

seleccionados para 
realizar la revision: 

25

cuentes incluyen desgaste dental, trastornos 
en la articulación temporomandibular (ATM), 
dolor muscular y alteraciones en la calidad del 
sueño, lo que enfatiza la importancia de un 
diagnóstico temprano y un manejo integral 
para evitar complicaciones a largo plazo8. 

El bruxismo de sueño se clasifica como 
un trastorno del movimiento relacionado con 
el sueño, originalmente visto como una para-
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función, o una actividad paralela a la función 
masticatoria, el bruxismo de sueño ha sido 
revisado y ahora se considera una actividad 
muscular masticatoria que ocurre durante el 
sueño, esta actividad puede ser rítmica (fá-
sica) o no rítmica (tónica), y aunque se aso-
cia con alteraciones mecánicas que pueden 
afectar la salud bucodental, no se considera 
un trastorno del movimiento ni un desorden 
del sueño en personas sanas, a pesar de esto, 
la repetición continua de esta actividad puede 
ocasionar efectos negativos, como desgaste 
dental, dolor muscular y trastornos en la arti-
culación temporomandibular, lo que resalta la 
necesidad de un tratamiento adecuado9.

Impacto de los hábitos parafuncionales 
en el sistema estomatognático 

Los hábitos parafuncionales, como la 
succión digital, la deglución atípica o la res-
piración oral, afectan la función normal del 
sistema estomatognático al alterar la posición 
y relación de los dientes, estas conductas re-
petitivas, inicialmente conscientes y luego 
inconscientes, influyen tanto en el desarrollo 
dental como en el de los huesos y los músculos 
orofaciales, generando alteraciones como ma-
loclusiones y deformaciones dentoesqueléti-
cas, estos hábitos tienen un origen multifac-
torial, siendo las maloclusiones uno de los 
principales factores causales, ya que provocan 
desequilibrios entre las fuerzas musculares 
internas y externas, las consecuencias de es-
tos 11 desequilibrios incluyen cambios en la 
morfología y funcionalidad del sistema esto-
matognático, lo que puede afectar la salud bu-
cal y el desarrollo físico y emocional del niño10.

Durante la adolescencia, los hábitos buca-
les, tanto funcionales como parafuncionales, 
son fundamentales para el desarrollo de las 
estructuras del sistema estomatognático, las 
parafunciones, como la respiración bucal, la 
succión digital, el bruxismo y la onicofagia, 
son conductas repetitivas que no están vin-
culadas a funciones fisiológicas normales y 
pueden ocasionar alteraciones importantes 
en la oclusión y la salud general de la cavidad 
oral, estos hábitos, que inicialmente pueden 
ser voluntarios, con el tiempo se convierten en 
automáticos e inconscientes, incrementando 
el riesgo de disfunciones temporomandibu-
lares, maloclusiones y dolor miofascial, a me-
dida que los adolescentes progresan hacia la 
dentición permanente, los efectos de estas pa-
rafunciones pueden empeorar y resultar más 
difíciles de corregir, afectando tanto la estéti-
ca como la funcionalidad del sistema estoma-
tognático11. 

Impacto de las Parafunciones en el ATM
La parafunción de la articulación tem-

poromandibular involucra una serie de hábi-
tos que no son funcionales y que ejercen una 
presión innecesaria sobre dicha articulación, 
lo que ocasiona dolor y disfunciones, algu-
nos de los comportamientos más frecuentes 
son el bruxismo, morder objetos y mantener 
objetos con los dientes, lo cual puede gene-
rar desgaste en los dientes, dolor muscular y 
articular, e incluso desplazamiento del disco 
articular, estos hábitos, que suelen estar rela-
cionados con el estrés y la tensión emocional, 
pueden afectar gravemente la ATM, llevando a 
trastornos temporomandibulares que, si no se 
tratan, pueden derivar en afecciones crónicas, 
la identificación temprana y el tratamiento 
adecuado de estos hábitos son esenciales para 
prevenir problemas mayores y mejorar la cali-
dad de vida de los pacientes12. 

Las parafunciones de la articulación tem-
poromandibular, como el bruxismo y otros 
hábitos perjudiciales, pueden influir nega-
tivamente en el sistema nervioso autónomo 
(SNA), alterando el equilibrio entre las ramas 
simpática y parasimpática, el dolor crónico y 
el estrés mecánico provocados por estas para-
funciones aumentan la actividad simpática, lo 
que se refleja en un aumento de la frecuencia 
cardíaca, la presión 12 arterial elevada y una 
mayor conductancia de la piel, lo cual perpe-
túa los ciclos de tensión y dolor muscular, al 
mismo tiempo, se observa una disminución 
en el tono parasimpático, lo que afecta la re-
gulación de funciones importantes como la 
variabilidad de la frecuencia cardíaca y la ho-
meostasis general del cuerpo, este desequi-
librio puede alterar no solo la función de la 
ATM, sino también la microcirculación en los 
músculos masticatorios y la secreción salival, 
lo que contribuye a la fatiga muscular y al do-
lor crónico, el tratamiento de estas alteracio-
nes mediante técnicas de manejo del estrés 
y regulación autonómica podría resultar en 
una mejora significativa de los síntomas de 
los trastornos temporomandibulares y en una 
mejor calidad de vida para el paciente13-14.

La Intervención temprana en el Manejo 
de Parafunciones

El diagnóstico temprano es esencial para 
proporcionar tratamientos conservadores 
que ayuden a preservar y recuperar tanto la 
estética como la función dental en pacientes 
con bruxismo, no obstante, no existe un tra-
tamiento único y definitivo que cure el bru-
xismo de manera permanente, las estrategias 
terapéuticas se enfocan en proteger los dien-
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tes y las restauraciones existentes, disminuir 
la actividad parafuncional y aliviar el dolor, 
la placa de mordida juega un papel crucial en 
el tratamiento, ya que ayuda a reducir la acti-
vidad del bruxismo y promueve la relajación 
muscular, evitando el desgaste dental, aunque 
es eficaz a corto plazo, la evidencia actual aún 
no respalda su efectividad permanente, por lo 
que se recomienda su uso en combinación con 
otros enfoques terapéuticos15.

Estrategias Multidisciplinarias para el 
Tratamiento de afecciones parafunciones

El El bruxismo genera una sobrecarga 
significativa en los músculos masticatorios, 
particularmente en el masetero, la tensión 
constante puede dar lugar a dolor intenso, 
desgaste dental, trastornos en la articulación 
temporomandibular y dolores de cabeza fre-
cuentes, para evitar consecuencias perma-
nentes, es esencial un tratamiento adecuado 
que incluya el uso de placas de mordida para 
proteger los dientes, así como terapia de re-
lajación y enfoques para reducir el estrés, lo 
que ayuda a mejorar el bienestar general del 
paciente y su calidad de vida16.

La ortodoncia convencional ha utilizado 
durante décadas aparatos fijos para lograr una 
oclusión dental ideal, pero los avances tecno-
lógicos y la creciente demanda17 estética han 
favorecido la utilización de alineadores orto-
dónticos transparentes, estos dispositivos no 
solo mejoran la estética, la funcionalidad y la 
salud bucal, sino que también pueden ser be-
neficiosos en el tratamiento de parafunciones 
bucales, como el bruxismo, el bruxismo, cuyas 
causas pueden ser psicológicas, sistémicas o 
genéticas, puede ocasionar daños al sistema 
estomatognático, incluyendo desgaste dental 
y disfunciones en la articulación temporo-
mandibular (ATM)18. Los alineadores orto-
dónticos ayudan a corregir las maloclusiones 
y pueden actuar como férulas relajantes mus-
culares, disminuyendo el apretamiento dental 
y, en consecuencia, mitigando los efectos del 
bruxismo, a pesar de los resultados positi-
vos reportados por algunos estudios, aún no 
se ha alcanzado un consenso en la literatura 
científica sobre la eficacia de los alineadores 
ortodónticos en el tratamiento de esta para-
función19.

Es fundamental proporcionar a los pa-
dres educación sobre el trastorno y enseñar 
técnicas de relajación a los niños, tales como 
ejercicios de respiración o meditación, para 
reducir el estrés, en el ámbito psico-conduc-
tual, se sugieren tratamientos como psicote-
rapia, biofeedback, hipnosis y métodos como 

los estímulos electrolíticos para la relajación 
muscular, en lo referente al tratamiento den-
tal, las férulas oclusales deben emplearse con 
cautela, ya que pueden afectar el crecimiento 
maxilar y no siempre son efectivas, en situa-
ciones de daño dental, se pueden realizar res-
tauraciones temporales o definitivas20.

Discusión
La atención integral en el tratamiento de 

las parafunciones orales, como el bruxismo 
y el mordisqueo de objetos, requiere la cola-
boración de un equipo multidisciplinario de 
profesionales de la salud, la interacción en-
tre diferentes especialidades es fundamental 
para asegurar una comunicación fluida sobre 
los tratamientos21. Días, señala que el progre-
so del paciente y la identificación de áreas que 
necesiten intervención, la gestión de estas 
condiciones, que están estrechamente vincu-
ladas con factores psicosociales como el estrés, 
demanda un enfoque coordinado que permita 
abordar tanto los aspectos físicos como emo-
cionales del paciente, en este sentido, la par-
ticipación de odontólogos, psicólogos y médi-
cos generales es clave para desarrollar un plan 
de tratamiento efectivo y personalizado22. 

Sosa Véliz, comenta que las parafunciones 
orales, que son hábitos comunes entre la po-
blación, incluyen conductas como el bruxismo 
y el mordisqueo de objetos, si estos hábitos 
superan la tolerancia biomecánica y fisiológi-
ca del sistema masticatorio, pueden resultar 
en daños significativos al esmalte dental, al 
sistema masticatorio en general y a las articu-
laciones temporomandibulares23. Storari por 
otro lado, nos habla de que los hábitos para-
funcionales tienen un impacto significativo 
en la salud bucal y pueden comprometer la 
durabilidad de las restauraciones dentales, el 
desgaste dental causado por conductas como 
el bruxismo afecta no solo a los dientes, sino 
también a las articulaciones temporomandi-
bulares y al sistema masticatorio en general. 
(Storari et al., 2023) 

Factores como el tamaño de la restaura-
ción, la presencia de tratamientos endodón-
ticos y la ubicación del diente en la cavidad 
bucal influyen considerablemente en la lon-
gevidad de las restauraciones, además, el rol 
del dentista, sus habilidades técnicas y las 
decisiones terapéuticas son esenciales para 
maximizar la durabilidad de las restauracio-
nes24. Sin embargo, a pesar de su importancia, 
la evidencia clínica que respalde estos factores 
sigue siendo limitada, lo que subraya la nece-
sidad de más investigaciones para optimizar 
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el manejo de estas condiciones en la práctica 
clínica25.

La limitada información disponible sobre 
las parafunciones orales, como el bruxismo y 
el mordisqueo de objetos, dificulta una com-
prensión completa de su impacto en la salud 
bucal a largo plazo, aunque se reconocen los 
efectos negativos de estos hábitos, como el 
desgaste dental y las alteraciones en el siste-
ma masticatorio, existe una carencia de estu-
dios exhaustivos que establezcan una relación 
clara entre estas conductas y la durabilidad de 
las restauraciones dentales o el daño a las arti-
culaciones temporomandibulares. 

La aplicación clínica de la información 
sobre las parafunciones orales, como el bru-
xismo, requiere un enfoque integral y mul-
tidisciplinario para asegurar el bienestar del 
paciente, dado que el bruxismo y otros hábi-
tos parafuncionales pueden causar daños sig-

nificativos al sistema estomatognático, como 
desgaste dental, alteraciones del ATM dolor 
muscular, es esencial un diagnóstico tempra-
no y un manejo adecuado, el tratamiento ini-
cial generalmente se enfoca en la protección 
dental mediante el uso de placas de mordida, 
que ayudan a reducir la actividad parafuncio-
nal y aliviar la tensión muscular.

Conclusión
Las correcciones de las parafunciones 

deben ser abordadas de forma integral, con-
siderando tanto los factores bucales como 
neurológicos, si bien las placas de mordida y 
las restauraciones dentales son tratamientos 
eficaces para disminuir el daño dental, el con-
trol de la tensión muscular y las alteraciones 
neurológicas es clave para un tratamiento exi-
toso de las parafunciones.
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