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Introducción: La etiología de los trastornos temporomandibulares (TTM) es de origen 

multifactorial de manera que los factores psicológicos tienen una gran influencia. Desde 

que el virus del COVID-19 se desencadenó, el estrés y la ansiedad aumentaron 

significativamente en la población a nivel mundial. 

Objetivo: Determinar si el estrés generado por la pandemia provocó un aumento en los 

desórdenes temporomandibulares 

Materiales y métodos: La presente investigación es una revisión sistemática la cual 

realizó la selección de 137 artículos encontrados en los buscadores Pubmed, Google 

Scholar, y Elsevier, de los cuales 28 cumplían con los criterios seleccionados. 

Resultados: El virus del COVID-19 generó un aumento de estrés y ansiedad en la 

población. Los signos y síntomas de los ttm prevalecieron más en el sexo femenino, 

destacando el dolor de cabeza y el dolor orofacial. Dentro de los hábitos para funcionales 

relacionados con los ttm, el que se presenta con frecuencia es el bruxismo. Finalmente, la 

terapéutica más utilizada en tiempos de COVID-19 es el uso de medicamentos. 

Conclusión: En efecto, el estrés inducido por la pandemia del virus COVID-19 agravó los 

ttm, desencadenando hábitos parafuncionales perjudiciales para la salud oral. Por lo tanto, 

es importante la detección temprana del factor etiológico, para lograr un tratamiento 

adecuado y a tiempo. 

 

Palabras claves: Trastornos temporomandibulares, COVID-19, estrés, ansiedad, hábitos 

parafuncionales, tratamiento de los TTM. 
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Stress-Induced Temporomandibular Disorders in COVID-19 

Time. Systematic review. 

Introduction: The etiology of temporomandibular disorders (TMD) is a 

multifactorial origin in which psychological factors play a major role. Since COVID-

19 virus was triggered, stress and anxiety increased significantly in the world 

population. 

Aim: To determine if the stress generated by the pandemic caused an increase in 

temporomandibular disorders. 

Materials and methods: The present investigation is a systematic review, in 

which 137 articles found in Pubmed, Google Scholar, and Elsevier search results 

were selected, out of which 28 met the selected criteria. 

Results: The COVID-19 virus generated an increase in stress and anxiety in the 

population. The signs and symptoms of ttm were more prevalent in females, with 

headache and orofacial pain being the most outstanding. Among the 

parafunctional habits related to ttm, bruxism was the most frequent. Finally, the 

therapeutic most frequently used in times of COVID-19 is the use of medication. 

Conclusion: Indeed, the stress induced by the COVID-19 pandemic aggravated 

ttm, triggering parafunctional habits which are prejudicial to oral health. Therefore, 

it is important the early detection of the etiological factor, in order to achieve an 

adequate and timely treatment. 

 

Keywords: Temporomandibular Disorders, COVID-19, Stress, Anxiety, 

Parafuntional habits, TMD treatment. 
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Introducción 

Los trastornos temporomandibulares 

son condiciones multifactoriales, los 

cuales afectan a los músculos de la 

masticación y las articulaciones 

temporomandibulares1,3. Desde 

diciembre del 2019 se desató la 

pandemia del COVID-19, en la cual 

el virus SARS – CoV2 se comenzó a 

propagar de manera rápida por todo 

el mundo4. Debido a la incertidumbre 

y escasez de información sobre este 

nuevo virus, los países optaron por 

una cuarentena total cambiando la 

vida de muchas personas de manera 

drástica en sentido personal, social y 

laboral, afectando la salud mental; 

por esta razón aumento la incidencia 

de estrés empeorando los síntomas 

de los trastornos 

temporomandibulares1,3,4.  

Chisnoiu et al, menciona que el 60% 

al 70% de la población por lo menos 

tiene un signo clínico de los 

trastornos temporomandibulares6, 

pero solo 1 de cada 4 está 

consciente de este evento y va al 

odontólogo. El estrés y la ansiedad 

han sido una de las respuestas más 

comunes ante la nueva normalidad 

impuesta4. Saccomanno et al, 

menciona que la presencia de 

ansiedad y estrés aumenta la 

frecuencia, intensidad y duración de 

los hábitos para funcionales además 

de que aumentan la actividad 

muscular masticatoria y por ende 

hay una sobre carga en la 

articulación temporomandibular1. 

Estudios han querido demostrar y 

han indicado que en realidad existe 

una relación entre los factores 

psicosociales (estrés/la ansiedad); y 

la progresión y ocurrencia de los 

trastornos temporomandibulares 

1,3,5,6,10,15,17. Por otro lado, Karayanni 

et al mencionaron en su estudio que, 

durante la pandemia observó un 

aumento prominente de casos con 

dolor miofascial a causa del aumento 

de estrés y considera que una 

detección temprana del factor 

etiológico facilita a un tratamiento 

adecuado 5. 

Debido a la situación mundial actual 

en la que nos encontramos y la 

nueva normalidad impuesta por el 

Covid-19, es de gran importancia 

que como objetivo de este trabajo se 

evidencie que el estrés ocasionado 

por la pandemia es un factor 

agravante en los trastornos 

temporomandibulares. 

Por consiguiente, el propósito de 

este estudio de investigación será de 

determinar si el estrés generado por 
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la pandemia provocó un aumento en 

los desórdenes 

temporomandibulares. 

 

Materiales y métodos  

El presente estudio presenta un 

enfoque de investigación cualitativo 

no experimental, de tipo 

retrospectivo en cuanto a la revisión 

bibliográfica hallada, y transversal 

debido a que será en un momento 

específico de corte; con un diseño 

descriptivo y analítico, debido a que 

se caracteriza los trastornos 

temporomandibulares relacionados 

con el estrés con respecto a las 

variables establecidas (Ansiedad y 

estrés, síntomas y signos, sexo, 

terapéutica y hábitos 

parafuncionales). 

Con respecto a la elaboración de 

este trabajo, los datos fueron 

recopilados mediante diferentes 

buscadores como Pubmed, Google 

Scholar, y Elsevier. Las palabras 

claves o términos MESH utilizados 

para la búsqueda fueron: 

“temporomandibular disorders AND 

Covid-19”, “temporomandibular 

disorders AND Stress”, 

“temporomandibular disorders AND 

parafunctional habits”, “Covid-19 

AND bruxism”, “Covid-19 AND 

anxiety AND temporomadibular 

disorders”. 

Referente a la búsqueda de artículos 

se encontraron 137 artículos, de los 

cuales 28 cumplían con los criterios 

seleccionados previamente. 

Criterios de inclusión: 

- Artículos de los últimos 5 años 

en revista de primer impacto. 

- TTM relacionados al estrés y 

ansiedad por COVID-19.  

-  COVID-19 como factor de 

estrés en los TTM. 

- Artículos que incluyan 

síntomas y signos de los TTM 

- Terapéutica utilizada en los 

TTM. 

Criterios de exclusión: 

- Estrés que no sea asociado al 

virus COVID-19. 

- Artículos que cuyos signos y 

síntomas de los TTM no estén 

asociados al virus del COVID-

19 

- Artículos mayores a 5 años 

- Artículos de menor impacto 

Posterior a la revisión de la literatura 

científica seleccionada, los datos 

más relevantes en cuanto a nuestras 

variables, fueron organizados en una 
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tabla de registro para luego 

analizarla deductivamente 

permitiéndonos obtener resultados 

finales. 

 

Resultados 

Se realizó un estudio minucioso 

sobre la ansiedad y el estrés 

producidos a raíz de la pandemia del 

virus COVID-19 sobre los TTM. En 

cuanto a los artículos 

estudiados1,2,3,4,5,6,7,8,9,10,11,12,13,14,15,16

,17,18,19,20,21,23,24,25,26,27, concluyeron 

que el COVID-19 causó un gran 

impacto afectando de manera 

negativa la salud psicológica de las 

personas, aumentando y agravando 

los TTM, lo cual puede 

desencadenar en otros problemas 

bucales, como el bruxismo.11 En los 

artículos restantes se obtuvo como 

resultado que no hubo un impacto 

significativo en relación a la ansiedad 

y el estrés sobre los TTM en la 

pandemia.8,9 

Gráfico 1.  

Se observa que a causa del COVID-

19 los TTM tienen un mayor impacto 

en las mujeres 

1,4,9,11,16,17,18,19,20,21,24,26,27,  no 

obstante trabajos de otros autores, 

indican que ambos sexos fueron 

afectados de igual manera3,12. 

Gráfico 2. 

Entre los signos y síntomas 

destacan: el dolor de 

cabeza3,4,9,10,17,18 y el dolor 

orofacial1,2,5,13,19,25, seguidos del 

dolor facial1,3,4,16,24, luego los ruidos 

articulares3,9,21, y dolor 

mandibular4,10, posteriormente el 

dolor miofascial5,23 y el bloqueo de 

las articulaciones4,9, y por último el 

dolor de cabeza-espalda-cuello20, 

dolor en las articulaciones cerca de 

las orejas3, mareo y vomito5. 
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Gráfico 3. 

La terapéutica utilizada con mayor 

frecuencia fue el uso de 

medicamentos5,10,13,22,24, seguido por 

el uso de las placas oclusales10,11,13 

y de automasajes2,13,24. Por último, 

también se mencionó el uso de 

botox10, termoterapia y meditación24. 

 

Gráfico 4. 

 

De los hábitos parafuncionales, el 

que se presentó con mayor 

frecuencia fue el 

bruxismo2,3,4,10,11,13,15,23,24,25,28, 

seguido con un menor porcentaje 

morderse las uñas3,15, la lengua3,15 y, 

por último, morderse los labios3 y las 

mejillas3.  

 

Discusión 

Los trastornos temporomandibulares 

se pueden desarrollar a causa de 

diferentes condiciones ya que su 

origen etiológico es multifactorial. 

Desde que el brote del virus del 

COVID-19 fue declarado pandemia, 

los factores psicosociales como lo 

son la ansiedad y el estrés 

aumentaron, siendo capaces de 

influir en los TTM agravando sus 

síntomas y desencadenando hábitos 

parafuncionales. 

Oliviera et al. en su investigación 

menciona que la situación de 

aislamiento y el distanciamiento que 

se vive actualmente desencadena o 

aumenta la ansiedad, depresión y el 

estrés13. A causa de estos factores 

psicosociales que vivimos, Morón et 

al. y Emodi et al. concluyeron que la 

ansiedad y el estrés y 

preocupaciones personales 

aumentan significativamente las 

probabilidades de desencadenar o 

agravar los TTM4, 11, 14.  Por otro lado, 

Brondani et al. discrepa 

mencionando que en su estudio se  

observó que el distanciamiento 

social no tuvo un impacto 

significativo en ninguno de los 

resultados considerados8.  
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Almeida Leite et al. y Carrillo Díaz et 

al. documentaron en sus estudios 

que un alto porcentaje significativo 

de la población ha reportado 

ansiedad moderada a severa2, 15. 

Asquini et al en su artículo indica que 

para aquellos con TTM crónico, su 

nivel de ansiedad, depresión y estrés 

empeoró debido a la exposición al 

estrés de COVID-19 16.  

En cuanto a los signos y síntomas y 

a la presencia de hábitos, según el 

Health Policy Institute (HPI) de la 

Asociación Dental Estadounidense 

(ADA), menciona que los dentistas 

han observado un aumento 

significativo en casos como 

bruxismo, dientes astillados o 

agrietados y síntomas de TMJD 

como dolores de cabeza y dolor de 

mandíbula10.  

Saccomano et al. en su estudio, el 

60,8% de su población reportó dolor 

facial y un 51.4% informó que el 

dolor había empeorado en el último 

mes a causa del encierro y estrés 

experimentado por el coronavirus1. 

Otros estudios han reportado dolor 

de cabeza9,17,18, dolor 

orofacial1,2,4,13,19, dolor de 

cabeza9,17,18, espalda y cuello20; 

bloqueo de articulaciones3,21, ruidos 

articulaciones9,21, dolor mandibular3 

entre otros. 

El bruxismo es un hábito involuntario 

que ocasiona problemas funcionales 

del sistema estomatognático, el cual 

consiste en el rechinamiento de los 

dientes que en la mayoría de las 

veces se realiza inconscientemente 

como consecuencia del estrés y 

ansiedad11. Con respecto a la 

pandemia, Krajekian et al menciona 

que hubo un aumento significativo 

del 60% en los casos de bruxismo 

reportados10. Por otro lado, 

Vrbanovíc et al. reportó en su estudio 

adicional al bruxismo, morderse las 

uñas, labios, mejillas y lengua3. 

Según Wang et al. el sexo femenino 

en sus datos sociodemográficos, 

sufrieron mayor impacto psicológico 

durante el brote del COVID-1917. 

Saccomano et al. menciona que 

durante la pandemia de COVID-19 

los TTM fueron mayor en el sexo 

femenino que en el sexo masculino y 

que esto es producto de los factores 

hormonales, emocionales, 

posturales, genética y la estructura 

muscular1. Por otro lado, Vrbanovic 

et al. y Medina et al. discrepan 

reportando en sus estudios que tanto 

hombres y mujeres presentan los 

mismos niveles de estrés12 y que 
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durante la pandemia hombres como 

mujeres mostraron una diferencia 

insignificante3. 

Por último, en cuanto a la 

terapéutica, la más común es el uso 

la guarda oclusal o férula oclusal y 

en varios artículos revisados han 

sido mencionadas como tratamiento 

de los TTM en el tiempo de COVID-

1910,11,13. Pero debido a este tiempo 

de pandemia las personas tienen 

miedo de ir al odontólogo por ende el 

tratamiento más usado y que se 

evidenció en este estudio fue el uso 

de medicamentos4,5,10,13,22, otros 

artículos también mencionaron como 

tratamiento automasajes 2,13 en el 

área de dolor. Solo Krajekian et al. 

mencionó como tratamiento el uso 

de Botox y que presenta una tasa de 

éxito superior al 85%. 

 

Conclusión  

El estrés ocasionado por la 

pandemia del virus COVID-19 es un 

factor agravante en los trastornos 

temporomandibulares y es de gran 

importancia detectarlo a tiempo.  

 Dependiendo del nivel de 

estrés se presentarán los 

síntomas, que pueden ir de un 

dolor simple de cabeza a un 

dolor orofacial, 

comprometiendo cabeza, 

cuello y espalda e inclusive 

impedir abrir o cerrar la boca. 

 Las mujeres muestran una 

mayor prevalencia al estrés 

producido por la pandemia, 

generando síntomas de la 

TTM. 

 Este estrés producido por la 

pandemia podría estar 

asociado a hábitos 

parafuncionales como el 

bruxismo, morderse los 

labios, la lengua, las mejillas y 

las uñas debido a la 

incertidumbre ya que es un 

virus nuevo. 

La terapéutica indicada es a través 

de medicamentos debido a que los 

pacientes tienen miedo de ir al 

consultorio y terminar contagiados. 

Otra opción indicada es el uso de las 

placas oclusales y automasajes. 
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