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INTRODUCCIÓN 

En el 2019 en el mes de diciembre, 

se comunicó de un brote de 

neumonía, de extensa y rápida 

propagación, en Wuhan, República 

Popular de China. Así, expusieron 

que el virus que estaba provocando 

este brote, es el SARS-CoV-2, el 

cual es capaz de afectar a las vías 

respiratorias inferiores, y ha sido 

identificado como una nueva cepa 

de Coronavirus. El virus avanzó 

hacia otros países y la OMS 

declaró, en enero de 2020, una 

emergencia de salud pública 

internacional. A principios de 

febrero del mismo año, se anunció 

que la enfermedad se llamaría 

COVID-19. Posteriormente el 11 de 

marzo de 2020, la OMS decretó 

que el brote caracterizó una 

pandemia.1–3 

Según Natu et al, aseguraron que 

la pandemia y el distanciamiento 

social, llevaron a un rápido cambio 

de hábitos sociales debido al riesgo 

inminente inherente a la condición 

patológica. En este contexto, sería 

plausible considerar un aumento de 

los casos de trastornos 

temporomandibulares y bruxismo, 

por tratarse de enfermedades 

orales psicosomáticas 

estrechamente relacionadas con 

factores psicosociales y 

ambientales.4 

Autores informan que, durante la  

 

 

 

 

 

INTRODUCCIÓN: Situaciones como la pandemia de COVID-19 pueden provocar problemas 
psicológicos y altos niveles de estrés. La rutina de la vida se alteró drásticamente, y la cuarentena 
y el autoaislamiento pueden dañar la salud física y mental de las personas.1Las respuestas 
psicológicas comunes de las personas a la pandemia de coronavirus incluyeron estrés, ansiedad 
y depresión. OBJETIVO: Establecer los factores de riesgo del Bruxismo en estudiantes de la 
Carrera de Odontología de la UCSG durante la pandemia por COVID19.MATERIALES Y 
MÉTODOS: esta investigación es de enfoque cuantitativo se lo realizó por medio de una encuesta 
a los estudiantes de la Universidad Católica Santiago de Guayaquil, de la Carrera de Odontología 
de 4to y 9no Ciclo. ANÁLISIS Y DISCUSIÓN DE RESULTADOS: La mayoría de los estudiantes 
se vieron afectados en sus emociones y sentimientos durante y post pandemia, factores como 
cambios conductuales y de rutina fueron el detonante de afectaciones como ansiedad y estrés. 
En cuanto al bruxismo, la mayoría de los estudiantes no sufre de esta afectación y los que la 
padecían antes de la pandemia se vieron afectados negativamente por la misma. CONCLUSIÓN: 
Los resultados acerca del daño psicológico como lo son el estrés, la ansiedad y los trastornos de 
sueño se hicieron evidentes en los estudiantes de 4to y 9no ciclo de la Carrera de Odontología, lo 
que no fue tan significativo es el hecho de que esto no fue una causal en la mayoría de casos de 
que el alumno presentara bruxismo. Aunque los estudiantes que ya lo padecían vieron un 
empeoramiento de esta afectación durante la pandemia. 
 
Palabras claves: Covid-19, Bruxismo, Trastornos Temporomandibulares, Malestar Psicológico, 
Angustia, Estrés, Salud Mental 
. 
 
ABSTRACT 

INTRODUCTION: Situations such as the COVID-19 pandemic can cause psychological problems 
and high levels of stress. The routine of life has been dramatically altered, and quarantining and 
self-isolation can harm people's physical and mental health.1 People's common psychological 
responses to the coronavirus pandemic included stress, anxiety, and depression. OBJECTIVE: 
To establish the risk factors for Bruxism in students of the UCSG Dentistry School during the 
COVID19 pandemic. MATERIALS AND METHODS: This research has a quantitative approach 
and was carried out through a survey of students from the Catholic University. Santiago de 
Guayaquil, from the 4th and 9th Cycle Dentistry Career. ANALYSIS AND DISCUSSION OF 
RESULTS: Most of the students were affected in their emotions and feelings during and after the 
pandemic, factors such as behavioral and routine changes were the trigger for affectations such 
as anxiety and stress. As for bruxism, most students do not suffer from this affectation and those 
who suffered from it before the pandemic were negatively affected by it. CONCLUSION: The 
results about psychological damage such as stress, anxiety and sleep disorders became evident 
in the 4th and 9th cycle students of the Dentistry Career, what was not so significant is the fact that 
this It was not a causal in most cases that the student presented bruxism. Although students who 
already suffered from it saw a worsening of this affectation during the pandemic. 

Key words: Covid-19, Bruxism, Temporomandibular Disorders, Psychological Discomfort, 
Anxiety, Stress, Mental Health. 
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INTRODUCCIÓN 

En el 2019 en el mes de diciembre, 

se comunicó de un brote de 

neumonía, de extensa y rápida 

propagación, en Wuhan, República 

Popular de China. Así, expusieron 

que el virus que estaba provocando 

este brote, es el SARS-CoV-2, el 

cual es capaz de afectar a las vías 

respiratorias inferiores, y ha sido 

identificado como una nueva cepa 

de Coronavirus. El virus avanzó 

hacia otros países y la OMS 

declaró, en enero de 2020, una 

emergencia de salud pública 

internacional. A principios de 

febrero del mismo año, se anunció 

que la enfermedad se llamaría 

COVID-19. Posteriormente el 11 de 

marzo de 2020, la OMS decretó 

que el brote caracterizó una 

pandemia.1–3 

Según Natu et al, aseguraron que 

la pandemia y el distanciamiento 

social, llevaron a un rápido cambio 

de hábitos sociales debido al riesgo 

inminente inherente a la condición 

patológica. En este contexto, sería 

necesario considerar un aumento 

de los casos de trastornos 

temporomandibulares y bruxismo, 

por tratarse de enfermedades 

orales psicosomáticas 

estrechamente relacionadas con 

factores psicosociales y 

ambientales.4 

Autores informan que, durante la 

pandemia, el estrés fue una 

condición que se vio agravada, 

además indican que es una 

condición capaz de potenciar la 

aparición de trastornos 

temporomandibulares y, asimismo, 

altos niveles de estrés emocional 

pueden aumentar el tono muscular 

de la cabeza y el cuello, así como 

los niveles de actividad muscular 

parafuncional, representada por el 

bruxismo o el apretamiento de los 

dientes.5,6 

Según la investigación Emodi-

Perlman de et al, informaron que el 

agravamiento del estado 

psicoemocional provocado por la 

pandemia del Coronavirus pudo 

resultar en la intensificación de los 

síntomas del bruxismo y trastornos 

temporomandibulares y por ende 

conducir a un aumento del dolor 

orofacial.7 

Varios informes han revelado que 

recientemente, el número de 

pacientes que sufren de bruxismo 

ha aumentado significativamente. 

Se ha informado que la incidencia 
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de bruxismo varía entre el 8% y el 

31% de la población y puede 

provocar dolores de cabeza y dolor 

en los dientes, los músculos y la 

mandíbula.8,9 

Diferentes estudios informaron que 

el bruxismo, uno de los hábitos 

parafuncionales más comunes, 

tiene componentes psicosociales y 

emocionales como factor 

contribuyente.6,10 Además, 

acotaron que, este hábito nocivo 

provoca cambios en la estructura 

del sistema masticatorio, 

provocando desgaste de los 

dientes, inflamación, dolor 

muscular y crujidos en la 

articulación. 6,10 Mientras otras 

investigaciones afirman que los 

factores psicosociales como la 

ansiedad y el estrés percibido son 

tan importantes como las causas 

somáticas en la aparición y 

mantenimiento del bruxismo.1,3,11,12 

En un estudio del 2021, mediante 

las respuestas obtenidas de los 

cuestionarios con respecto a 

personas encuestadas, se encontró 

que los estudiantes durante la 

pandemia tuvieron una rutina de 

sueño alterada y un aumento 

significativo en el nivel de estrés 

emocional y en la aparición de 

apretones durante el día, los cuales 

son factores desencadenantes de 

trastornos temporomandibulares. 

De esta manera, este estudio 

confirmo que el brote de COVID-19 

resultó en impactos psicológicos, 

fisiológicos y de comportamiento.13 

Este estudio es importante porque 

se podrá distinguir de qué forma los 

estudiantes de la UCSG se han 

visto afectados durante la 

pandemia de COVID-19, lo cual no 

solo ha producido efectos adversos 

en la calidad de vida de las 

personas, a nivel social y 

económico, sino también a nivel de 

salud bucal, siendo el estrés y la 

ansiedad factores influyentes en 

trastornos temporomandibulares y 

en particular caso en el bruxismo. 

La presente investigación tiene 

como objetivo establecer los 

factores de riesgo del Bruxismo en 

estudiantes de la Carrera de 

Odontología de la UCSG durante la 

pandemia por COVID19. 

 

 

MATERIALES Y MÉTODOS 

Esta investigación es de enfoque 

cuantitativo se lo realizó por medio 
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de una encuesta a los estudiantes 

de la Universidad Católica Santiago 

de Guayaquil, de la Carrera de 

Odontología de 4to y 9no Ciclo. 

Esta encuesta se pudo dar gracias 

a la aprobación de docentes 

especializados de la universidad. 

Además, es transversal correlación 

y casual, porque las causas y 

efectos ya ocurrieron en la realidad, 

los cuales serán observados y 

reportados en el estudio.  

Las variables analizadas fueron las 

siguientes: Cambio de rutina, 

Cambios conductuales, Estrés y 

ansiedad, Trastornos de sueño, 

Signos y síntomas. 

El universo estuvo compuesto por 

100 estudiantes, la muestra tomada 

fueron 82 alumnos, con un nivel de 

confianza del 95% y un margen de 

error del 5%. 

Se dividió en 6 partes, la primera 

parte trataba acerca de los datos 

personales de los encuestados: 

edad, sexo y ciclo. La segunda 

parte sobre antecedentes, en esta 

sección se realizaron 5 preguntas, 

la primera sobre el conocimiento 

acerca del Covid-19, la segunda si 

el estudiante tuvo Covid-19, la 

tercera si el haber tenido Covid-19 

le afecto emocionalmente, la cuarta 

pregunta era acerca de si algún 

familiar del estudiante había 

padecido de Covid-19 y la última 

pregunta era si el hecho de que 

algún familiar haya tenido Covid-19 

les afecto emocionalmente. 

En la tercera sección, se realizaron 

dos preguntas acerca de los 

cambios de rutina durante la 

pandemia, la primera pregunta se 

trató con exactitud de lo 

mencionado anteriormente, y la 

segunda pregunta acerca de los 

cambios de rutina y su repercusión 

en los sentimientos de los 

encuestados. 

La cuarta parte era solo una 

pregunta acerca de los cambios 

conductuales de los alumnos. La 

quinta parte se dividió en 3 

preguntas las cuales trataban sobre 

ansiedad y estrés durante la 

pandemia, la primera pregunta era 

de seleccionar si los estudiantes 

sintieron ansiedad o estrés (o 

ambas), y las 2 preguntas 

siguientes sobre el nivel de estrés y 

el nivel de ansiedad que sintieron 

dividido de 1 a 3 siento 1 poco, 2 

más o menos y 3 mucho. 
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En la sexta parte se trató de los 

trastornos del sueño, se realizaron 

dos preguntas, la primera de 

seleccionar los trastornos de sueño 

que sintieron durante la pandemia, 

y la segunda acerca de si el 

estudiante o algún familiar se ha 

dado cuenta que el mismo 

rechinaba los dientes en las noches 

durante la pandemia. 

Finalmente, la última parte, fue 

compuesta por 4 preguntas, la 

primera si el estudiante padecía 

previamente a la pandemia de 

bruxismo, la segunda si la 

respuesta era positiva indicar 

respectivamente, si poco, más o 

menos o mucho, en cambio si la 

respuesta era “no”, debían indicar 

si sintieron que comenzaron a tener 

sintomatología de bruxismo, y la 

última pregunta era de dar la 

motivación del porque sentían esos 

síntomas. 

El resultado de las encuestas se 

tabuló y se realizaron los cálculos 

estadísticos gracias al programa de 

Microsoft Office -Excel. 

RESULTADOS 

La investigación se realizó a 

alumnos de 4to y 9no ciclo previo a 

firmar el consentimiento informado. 

Respectivamente, los resultados 

arrojaron que los estudiantes de 

sexo femenino fueron 55 (67.07%) 

y los de sexo masculino 27 

(32.96%), en cuanto a la edad, la 

edad mínima fue de 18 años 

mientras que la edad máximo fue 

de 33 años, y el promedio de 25.06. 

En cuanto al ciclo, hubieron 12 

encuestados de IV ciclo (14.63%) y 

70 encuestados de IX ciclo 

(85.37%). 

En la sección de antecedentes, se 

realizaron 5 preguntas, la primera si 

los estudiantes tenían 

conocimiento sobre el Covid-19. A 

lo cual el 98.78% respondió que sí 

y el 1.22% respondió que no sabía 

que era. En la segunda pregunta, 

se le solicito de indicar si el 

estudiante tuvo o no tuvo Covid-19, 

a lo cual el 64.63% respondió 

positivamente y el 35.37% 

respondió negativamente. La 

tercera pregunta era sobre si haber 

tenido SARS-CoV-2, afectó al 

estudiante emocionalmente, el 

37.80% seleccionó si y el 62.20% 

seleccionó no. La cuarta pregunta, 

era sobre si algún familiar o 

allegado del alumno tuvo Covid-19, 

el respondió de manera positiva 

91.46% y el de manera negativa 



6 
 

8.54%. En la quinta pregunta, se le 

pregunto al estudiantes si el hecho 

de que su familiar o allegado haya 

padecido de esta enfermedad lo 

afecto emocionalmente, los 

mismos respondieron, si en un 

68.29% y no en un 31.71%. (TABLA 

1) 

Tabla 1 Antecedentes 

ANTECEDENTES 
 

¿Usted tiene conocimiento que es el 

Covid-19? 

 N % 

SI 81 98,78 

NO 1 1,22 
   

Indique si usted tuvo Covid-19 

 N % 

SI 53 64,63 

NO 29 35,37 
   

Indique si haber tenido Covid-19 lo 

afectó emocionalmente 

 N % 

SI 31 37,80 

NO 51 62,20 
   

Indique si algún familiar suyo tuvo 

Covid-19 

 N % 

SI 75 91,46 

NO 7 8,54 

   

Indique si el hecho de que algún 

familiar o allegado suyo haya tenido 

Covid-19 lo afectó emocionalmente 

 N % 

SI 56 68,29 

NO 26 31,71 

En la sección de cambios de rutina 

durante la pandemia, la primera 

pregunta era de selección múltiple, 

sobre la afectación emocional y 

psicológica que sufrieron los 

estudiantes por los cambios de 

rutina, lo cual respondieron en un 

23.93% “medidas de prevención 

adoptadas”, el 20.86 % “falta de 

relaciones interpersonales”, el 

33.12% “aislamiento” y el 22.09% 

“aislamiento social”. (GRÁFICO 1) 
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Gráfico 1 Cambios de rutina, afectación 

emocional y psicológica 

La segunda pregunta era acerca de 

los sentimientos generados por 

estos cambios de rutina. A lo cual 

los encuestados respondieron: en 

un 27.56% “miedo”, en un 42.52% 

“incertidumbre”. En un 25.98% 

“desconfianza”, y el 3.94% 

“incredulidad”. (GRÁFICO 2) 

 

Gráfico 2 Sentimientos generados por el 
cambio de rutina 

 

En el tercer componente se realizó 

una única pregunta acerca de los 

cambios conductuales presentados 

por el estudiante durante la 

pandemia. El 46.85% respondió 

“irritabilidad”, el 29.73% 

“sensibilidad o llanto con mayor 

frecuencia” y el 23.42% “inquietud 

motora”. (GRÁFICO 3) 
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Gráfico 3 Cambios conductuales 

La cuarta parte se compuso de 3 

preguntas sobre la ansiedad y el 

estrés durante la pandemia, en la 

primera pregunta los estudiantes 

respondieron en un 51.26% que 

sintieron “ansiedad” y en un 

48.74% que sintieron “estrés”. 

(GRÁFICO 4) 

 

Gráfico 4 ¿Cuáles de estos sentimientos se 
presentaron durante la pandemia? 

En la segunda pregunta se le 

solicitó al alumno indicar cuanto 

estrés sintió, lo cual el 18.29% 

indico “poco”, el 45.12%, respondió 

“más o menos” y el 36.59% 

“mucho”. (TABLA 2) 

En la tercera pregunta de este 

componente, el estudiante debía 

responder cuanta ansiedad sintió 

durante la pandemia, a lo cual el 

21.95% respondió que “poco”, el 

36.59% indicó que “más o menos” 

y el 41.46% seleccionó que 

“mucho”. (TABLA 2) 

Tabla 2 Niveles de estrés y de ansiedad en 
los estudiantes 

Del 1 al 3, siendo 1 poco, 2 más o 

menos y 3 mucho. ¿CUÁNTO 

ESTRÉS SINTIÓ? 

 N % 

1 (Poco) 15 18,29 

2 (Mas o menos) 37 45,12 

3 (Mucho) 30 36,59 

 

De 1 a 3, siendo 1 poco, 2 más o 

menos y 3 mucho. ¿CUÁNTA 

ANSIEDAD SINTIÓ? 

 N % 

1 (Poco) 18 21,95 

2 (Mas o menos) 30 36,59 

3 (Mucho) 34 41,46 

 

En el componente de trastornos del 

sueño, en la primera pregunta, 
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acerca de lo antes mencionado, los 

estudiantes respondieron de la 

siguiente forma: el 11.04% 

selecciono “parálisis de sueño”, el 

7.36” “pesadillas”, el 3.68% 

“despertar confusional”, el 17.79% 

“pensamientos negativos antes de 

dormir”, el 33.13% “dificultad para 

conciliar el sueño” y el 26.99% 

“insomnio”. (GRÁFICO 5) 

 

En la segunda pregunta de esta 

sección los estudiantes debían 

indicar si durante la pandemia 

rechinaban los dientes. El 39.02% 

indico que “si” y el 60.98% 

respondió que “no”. 

Como mencionado anteriormente, 

en la parte final se realizaron 4 

preguntas, la primera si el 

estudiante ya padecía de bruxismo 

antes de la pandemia a lo que el 

26.83% respondió que “si” y el 

73.17% que “no”. En la segunda 

parte, los estudiantes debían 

indicar si la pandemia ocasionó un 

empeoramiento de la patología a lo 

que respondieron: el 25.61% “un 

poco”, el 9.76% “más o menos”, el 

6.10% “mucho” y el 25.54% no 

respondió la pregunta. En la última 

pregunta de selección múltiple se le 

pregunto al estudiantes si durante o 

post pandemia comenzó a 

sospechar de sufrir bruxismo, a lo 

que el 20.73% respondió que “si” y 

el 70.73% que “no”, en cambio el 

8.54% no dio ninguna respuesta. 

(TABLA 3) 

Tabla 3 Componente final de la encuesta 

FINAL 
 

Usted padecía de Bruxismo previo 

a la pandemia 

  N % 

SI 22 26,83 

NO 60 73,17 
   

¿Si su respuesta es SI, usted 

considera que la pandemia 

empeoro la patología? 

26.99

33.13

17.79

3.68

7.36

11.04

0.00 10.00 20.00 30.00 40.00

¿ C U Á L E S  D E  E S T O S  
T R A S T O R N O S  D E L  S U E Ñ O  

U S T E D  P R E S E N T Ó ?

Parálisis de sueño

Pesadillas

Despertar confusional

Pensamientos negativos antes de dormir

Dificultad para conciliar el sueño

Insomnio
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  N % 

Un poco 21 25,61 

Mas o menos 8 9,76 

Mucho 5 6,10 

Vacías 48 58,54 
   

¿Si su respuesta es NO, usted 

durante o post pandemia comenzó 

a sospechar de sufrir de Bruxismo? 

  N % 

SI 17 20,73 

NO 58 70,73 

vacías 7 8,54 

La cuarta pregunta no era de 

selección múltiple, sino de escribir 

una motivación por la cual el 

estudiante piensa de sufrir 

bruxismo. Varios estudiantes 

indican, dolor articular, dolor en los 

dientes y encías, desgaste dental y 

rechinamiento. 

ANÁLISIS Y DISCUSIÓN 

Las consecuencias globales de la 

pandemia del COVID-19 son 

diversas e involucran también el 

aspecto psicológico. A la pandemia 

se la puede asociar con un 

aumento de los síntomas 

psicológicos como la ansiedad y la 

depresión debido al período de 

aislamiento social. Estos síntomas 

se asocian a trastornos 

temporomandibulares y bruxismo 

dando lugar a la aparición y 

desarrollo de ambas patologías.14 

Por lo antes mencionado se realizó 

este estudio con la finalidad de 

comprender el grado de afectación 

psicológica y si esta ha provocado 

o exacerbado casos de bruxismo 

entre los estudiantes de 4to y 9no 

ciclo de la carrera de Odontología 

de la Universidad Católica de 

Santiago de Guayaquil. Los 

estudiantes encuestados de sexo 

femenino fueron el 67.07% y los de 

sexo masculino el 32.96%. 

Respectivamente por ciclo, el 

14.63% fueron de IV ciclo y el 

85.37% de IX ciclo. 

En los estudios de De Caxias et al 

y Saki et al, se ha demostrado que 

las diferencias de género son un 

factor influyente que contribuye a 

tales procesos: la ansiedad y el 

estrés causados por COVID-19 

participan en el deterioro de las 

enfermedades estomatognáticas, y 

las mujeres en general fueron más 

influyentes que los hombres.15,16 

Al igual que el estudio antes 

mencionado, en la investigación de 

Winocur-Arias et al, se encontró 

que la actividad de parafunción oral 
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fue significativamente más 

frecuente durante la era de la 

pandemia de COVID-19 tanto en 

hombres como en mujeres, 

mientras que el bruxismo, siguió 

siendo significativo solo para las 

mujeres.17 

La sección de antecedentes estuvo 

compuesta por 5 preguntas, la 

primera si los estudiantes sabían 

que era el Covid-19, a lo que la 

mayoría confirmo que si con un 

98.78%. En la segunda pregunta, 

más de la mitad de los encuestados 

respondieron que tuvieron Covid-

19 (64.63%). La tercera pregunta el 

62.20% de los alumnos indicaron 

que el haber tenido Covid no les 

afecto significativamente. En la 

cuarta pregunta, el 91.46% de los 

estudiantes confirmaron que 

tuvieron familiares que padecieron 

de Covid-19. En la última pregunta 

de esta componente, el 68.29% 

confirmo que el hecho de que algún 

familiar haya sufrido de esta 

enfermedad les causo afectación 

emocional. 

Así como lo sugiere el estudio de 

Joaquim et al, el cual informa que 

a medida que avanzó la pandemia, 

la experiencia mixta de pérdida o 

enfermedad de familiares o amigos 

cercanos sumada a la 

imprevisibilidad de los cambios 

económicos y el aislamiento social 

pueden provocar manifestaciones 

negativas de afecto y angustia 

psicológica.18 

En cuanto a la segunda sección, 

sobre los cambios de rutina durante 

la pandemia, en la pregunta sobre 

la afectación emocional y 

psicológica los estudiantes 

respondieron “medidas de 

prevención adoptadas” en un 

23.93%, “falta de relaciones 

interpersonales” en un 20.86 %, el 

33.12% “aislamiento” y “aislamiento 

social” en un 22.09%. La segunda 

pregunta era sobre los sentimientos 

generados por los cambios de 

rutina. A lo que respondieron: 

“miedo” en un 27.56%, 

“incertidumbre” en un 42.52%, 

“desconfianza” en un 25.98%, y por 

último el 3.94% “incredulidad”. De 

la misma manera que lo afirma la 

investigación de Umberson & 

Montez, la cual demuestra que al 

enfrentar el estrés de la COVID-19, 

las personas tuvieron que cambiar 

su vida y comportamiento 

cotidianos, en particular las 

relaciones sociales, lo que puede 

afectar la salud en una variedad de 
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aspectos, incluidos los riesgos 

mentales y físicos.19 

A su vez, en el estudio de Weng et 

al, destaca que la pandemia de 

COVD-19, especialmente el  

aislamiento, tuvieron un impacto 

adverso significativo en los estados 

psicológicos y en la calidad de vida 

en personas. A lo cual los autores 

sugieren que se debe promover el 

manejo individualizado como el 

asesoramiento psicológico para 

mantener el control de la salud 

mental y la calidad de vida ante los 

eventos estresantes..20 

Según el tercer componente los 

cambios conductuales presentados 

por los estudiantes fueron: 

“irritabilidad” en un 46.85%, 

“sensibilidad o llanto con mayor 

frecuencia” en un 29.73% y 

“inquietud motora” en un 23.42%. 

Al mismo tiempo, en el estudio de 

Knell et al, realizado a 1809 adultos 

en Estados Unidos, informó que los 

sentimientos de 

preocupación/estrés, falta de 

motivación y las preocupaciones 

por los recursos, en gran medida 

fueron las razones a cambios de 

comportamientos adversos.21 

La cuarta parte estuvo compuesta 

por 3 preguntas, en la primera 

pregunta los estudiantes 

respondieron que tuvieron más 

“ansiedad” (51.26%) que “estrés” 

(48.74%). En la segunda pregunta 

el 18.29% respondió que sintió 

“poco” estrés, el 45.12%, respondió 

“más o menos” y el 36.59% 

“mucho”. En la tercera pregunta los 

estudiantes respondieron en un 

21.95% que sintieron “poca” 

ansiedad, el 36.59% reveló que 

“más o menos” y el 41.46% eligió 

que “mucho”.  

Estudios previos, como los de 

Manfredini et al, Alkhamees et al 

y Almeida-Leite et al, en su 

mayoría encuestas de autoinforme, 

mostraron una posible asociación 

entre el estrés y la ansiedad 

causados por la pandemia, así 

como un aumento en los 

comportamientos de bruxismo 

autoinformados.3,9,22 

La quinta sección sobre trastornos 

del sueño, en la primera pregunta, 

los alumnos respondieron que 

sufrieron en un 11.04% de 

“parálisis de sueño”, el 7.36” 

“pesadillas”, 3.68% de “despertar 

confusional”, 17.79% de 

“pensamientos negativos antes de 
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dormir”, 33.13% de “dificultad para 

conciliar el sueño” y el 26.99% de 

“insomnio”. En la segunda pregunta 

el 60.98% respondió que “no” 

rechinaban los dientes. 

Asimismo, en un estudio realizado 

por Colonna et al, se efectuaron 

encuestas en línea realizada 

durante las primeras etapas de la 

pandemia, los resultados fuero que 

más de la mitad de los participantes 

informaron un aumento en la 

dificultad para conciliar el sueño y 

sueño perturbado o inquieto.23 

En otro estudio, de Nonweiler et al, 

descubrieron que pacientes que ya 

habían padecido anteriormente 

problemas de conducta predijeron 

un empeoramiento de la 

hiperactividad y de impulsividad 

durante la pandemia.24 

En la parte final se realizaron 4 

preguntas, en la primera el 73.17% 

de los alumnos respondieron que 

“no” sufría de bruxismo antes de la 

pandemia. En la segunda parte, los 

estudiantes que respondieron 

positivamente la anterior pregunta 

indicaron de esta manera si la 

pandemia emporo la enfermedad: 

el 25.61% eligió “un poco”, el 9.76% 

seleccionó “más o menos”, el 

6.10% “mucho”. En la tercera 

pregunta el 70.73% respondieron 

que “no”, comenzaron a sospechar 

de sufrir bruxismo. Estos resultados 

no fueron muy concluyentes, a 

diferencia del estudio de Soto-

Goñi et al, el cual revela que “los 

participantes de esta investigación 

que sufrían de bruxismo de día 

mostraron niveles más altos de 

estrategias de afrontamiento 

adaptativas, como la reevaluación 

positiva, lo que implica que los 

comportamientos orales pueden 

desempeñar un papel protector en 

una situación estresante continua 

como la pandemia de Covid-19. 25 

En las cuarta pregunta varios 

estudiantes que indicaron sufrir 

bruxismo revelaron que durante la 

pandemia sintieron: dolor articular, 

dolor en los dientes y encías, 

desgaste dental y rechinamiento. 

Así como un estudio prospectivo en 

Italia (Asquini et al) reveló que, en 

comparación con los pacientes con 

trastornos temporomandibulares 

agudos, los pacientes con 

trastornos temporomandibulares 

crónicos tenían más probabilidades 

de sufrir una mayor severidad del 

dolor facial y estrés relacionado con 

COVID-19.26 
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CONCLUSIONES 

Los resultados acerca del daño 

psicológico como lo son el estrés, la 

ansiedad y los trastornos de sueño 

se hicieron evidentes en los 

estudiantes de 4to y 9no ciclo de la 

Carrera de Odontología, lo que no 

fue tan significativo es el hecho de 

que esto no fue un causal en la 

mayoría de caso de que el alumno 

presentara bruxismo. Aunque los 

estudiantes que ya lo padecían 

vieron un empeoramiento de esta 

afectación durante la pandemia. 
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