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Docente de la Cátedra de Prótesis Parcial y Total Removible de la Universidad Católica de Santiago de Guayaquil2 

 

RESUMEN 

Introducción: La Eficiencia masticatoria (EM) evalúa objetivamente el número de golpes masticatorios requeridos para lograr 

un nivel tipo de pulverización de un determinado alimento. La Clase de Kennedy y el número de pares oclusales (antagonistas) 

revelaría una medición certera de la eficiencia masticatoria. La importancia de este estudio es conocer que tan óptima es la EM 

en pacientes que han perdido piezas dentales, previo a la colocación del tratamiento rehabilitador. Objetivo: Determinar la 

Eficiencia Masticatoria según los pares oclusales y Clases de Kennedy de los pacientes edéntulos parciales de la Clínica 

Odontológica UCSG-2023. Materiales y Métodos: Estudio Descriptivo de tipo transversal no experimental, de enfoque 

cuantitativo donde la población estuvo conformada por 60 pacientes, que realizaron 15 golpes masticatorios con 2 láminas de 

goma de mascar de diferente color, estas muestras fueron escaneadas y analizadas bajo el programa Perceptodent y mediante 

correlación de Pearson.  Resultados: La Clase III de Kennedy resultó con una EM del 75%, la Clase I con un 40%, seguido 

de la Clase IV con un 35% de Eficiencia Masticatoria. La correlación entre Edad y Eficiencia Masticatoria utilizando Pearson 

resultó en - 0,674, y la correlación del número de Pares Oclusales con la Eficiencia Masticatoria fue de 0,955. Conclusión: 

Se estableció que la Eficiencia Masticatoria aumenta a mayor cantidad de Pares oclusales, además se determinó que la Clase 

III de Kennedy fue la de mayor eficiencia masticatoria y la clase IV la de menor. Así como se concluyó que a mayor edad la 

eficiencia masticatoria disminuye. 

Palabras claves: Eficiencia Masticatoria, Rendimiento masticatorio, Pares oclusales, Clases de Kennedy, 

Edentulismo parcial, Perceptodent. 

 

ABSTRACT 

Introduction: Masticatory Efficiency (ME) objectively evaluates the number of chewing strokes required to achieve a typical 

level of pulverization of a certain food. The Kennedy Class and the number of occlusal pairs (antagonists) would reveal an 

accurate measurement of masticatory efficiency. The importance of this study is to know how optimal ME is in patients who 

have lost teeth, before the placement of rehabilitative treatment. Objective: Determine the Masticatory Efficiency according to 

the occlusal pairs and Kennedy Classes of the partially edentulous patients of the UCSG-2023 Dental Clinic. Materials and 

Methods: Descriptive non-experimental cross-sectional study, with a quantitative approach where the population was made up 

of 60 patients, who performed 15 chewing strokes with 2 sheets of chewing gum of different colors. These samples were 

scanned and analyzed under the Perceptodent program and through Pearson correlation. Results: Kennedy Class III resulted 

in a ME of 75%, Class I with 40%, followed by Class IV with a 35% of Masticatory Efficiency. The correlation between Age and 

Masticatory Efficiency using Pearson resulted in - 0.674, and the correlation of the number of Occlusal Pairs with Masticatory 

Efficiency was 0.955. Conclusion: It was established that Masticatory Efficiency increases with a greater number of occlusal 

Pairs, and it was also determined that Kennedy Class III was the one with the highest masticatory efficiency and class IV the 

lowest. Just as it was concluded that with older age, masticatory efficiency decreases. 

Keywords: Masticatory Efficiency, Masticatory Performance, Occlusal Pairs, Kennedy Classes, Partial 

Edentulism, Perceptodent. 
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INTRODUCCIÓN 

 

La Función masticatoria es un 

concepto que engloba términos 

como la eficiencia, habilidad y 

rendimiento masticatorio.  

El Rendimiento masticatorio se 

define como el grado de 

trituración al que puede ser 

sometido un alimento, ya sea 

natural o artificial, con un número 

determinado de golpes 

masticatorios durante su 

masticación. Por otro lado, la 

Habilidad masticatoria es la 

propia valoración del individuo 

respecto a su masticación, esta 

corresponde a la respuesta 

subjetiva1. 

 

La Eficiencia masticatoria (EM) 

es la dimensión más importante 

de la función masticatoria, porque 

evalúa objetivamente el número 

de golpes masticatorios 

requeridos para lograr un nivel 

tipo de pulverización de un 

determinado alimento2. 

 

El 48% de la EM se encuentra 

directamente afectado por 

factores oclusales. El número de 

dientes es el que mayor 

influencia tiene3. Además de 

otros factores como el área de 

contacto oclusal, presencia de 

lesiones cariosas extensas, 

forma dentaria, lado de 

preferencia masticatoria, clase de 

Kennedy y pares oclusales (PO) 

(dientes antagonistas)4. 

 

Kennedy y Rumpel, idearon una 

forma de clasificación de los 

parcialmente desdentados; Esta 

clasificación se basa en la 

relación que guardan las brechas 

edéntulas respecto a los dientes 

remanentes5. 

La clasificación original de 

Kennedy contiene cuatro clases, 

con ciertas modificaciones. Clase 

I: zona edéntula bilateral 

posterior, Clase II: zona edéntula 

unilateral posterior; Clase III: 

zona edéntula unilateral con 

dientes a cada lado de ella y; 

Clase IV: zona edéntula única y 

bilateral anterior5. 

 

Por otro lado; una investigación 

reveló que una de las causas de 

una baja Eficiencia Masticatoria 

es la pérdida de pares oclusales 

posteriores, porque se reduce las 

áreas de contacto oclusal 

funcional esenciales para la 
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trituración y molido de los 

alimentos6.  

 

Según estudios, el primer molar 

representa casi el 40% del área 

oclusal dentaria y su pérdida 

reduce la eficiencia y rendimiento 

masticatorio en un poco más del 

30%7. 

 

Para evaluar la Eficiencia y el 

rendimiento masticatorio se han 

utilizado distintos tests a lo largo 

de la historia. El método más 

común fue usado desde 1924 y 

es el de tamizado fraccional.1 

Dahlberg y Manly estuvieron 

entre los primeros en introducir 

este método de trituración 

utilizando un tamiz y alimentos de 

prueba como cachuates y 

zanahorias8. 

 

Schimmel et al. En el 2007 

propusieron métodos alternativos 

utilizando muestras cohesivas, 

como chicles de colores o cera. 

Una muestra bicolor es 

masticada durante un número 

determinado de ciclos 

masticación y el bolo resultante 

es evaluado 

optoelectrónicamente8. 

Wada et al. En 2017 indicaron 

que la cera y la goma de mascar 

de dos colores funcionan 

eficazmente como alimento de 

prueba9. Una de las rutinas más 

rápidas y sencillas para la 

evaluación objetiva de la EM es 

la cuantificación de la mezcla de 

una muestra de chicle bicolor 

sometida a masticación 10. El 

grado de mezcla medido por el 

grado del cambio de color es 

evaluado objetivamente con un 

colorímetro/escáner o software 

digital9. 

 

La principal finalidad de todas las 

áreas en Odontología es 

restaurar y/o mantener las 

funciones del sistema 

estomatognático, en especial la 

masticación6. Allí la importancia 

de este estudio en conocer cómo 

se encuentra la EM en pacientes 

que han perdido piezas dentales, 

previo a la colocación del 

tratamiento rehabilitador. La 

Clase de Kennedy y el # de PO 

revelaría una medición 

relativamente certera de la 

eficiencia masticatoria6. 

 

Por lo tanto, el propósito de este 

estudio es determinar la EM 
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según los PO y Clase de 

Kennedy de los pacientes 

edéntulos parciales de la clínica 

odontológica UCSG-2023, por 

medio del análisis y la 

recolección de muestras. 

 

MATERIALES Y MÉTODOS 

Se presentó un estudio 

Descriptivo de tipo transversal no 

experimental, de enfoque 

cuantitativo, realizado en la 

Cátedra de Prótesis Parcial 

removible II y Clínica Integral del 

adulto I y II.  

  

La muestra del estudio estuvo 

conformada por 60 pacientes 

atendidos en la Clínica 

Odontológica- UCSG durante el 

periodo B-2023 y que cumplían 

con los criterios de inclusión y 

exclusión establecidos. 

 

Criterios de inclusión: 

▪ Pacientes que acudan a la 

Clínica Odontológica de la 

Universidad Católica 

Santiago de Guayaquil 

durante el semestre B 

2023. 

▪ Pacientes que se 

encuentren de acuerdo 

con participar en el 

estudio.  

▪ Pacientes con edentulismo 

parcial 

▪ Pacientes con buena salud 

dental general. 

 

Criterios de exclusión: 

▪ Pacientes con edentulismo 

total. 

▪ Pacientes con enfermedad 

periodontal severa/ 

movilidad dental. 

▪ Pacientes con alteraciones 

temporomandibulares. 

▪ Pacientes con desgaste 

oclusal severo. 

 

PROCEDIMIENTOS 

 

Se gestionó el permiso 

correspondiente para el ingreso a 

la Clínica Odontológica UCSG a 

la Directora de la carrera, para la 

cátedra de Prótesis Parcial 

Removible II, Integral I y II.  

 

Se realizó la visita a dichas 

cátedras y se seleccionó la 

muestra de acuerdo a los 

parámetros, realizando un breve 

examen clínico y obteniendo 
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información de las historias 

clínicas. 

Se procedió a explicar la 

actividad detalladamente a cada 

participante y se adquirió la firma 

del paciente en la hoja de 

consentimiento informado al 

aceptar ser parte del estudio. 

Con la bioseguridad 

correspondiente, se procedió a la 

toma de muestra por medio de la 

goma de mascar de la marca: 

Bubble Boy, de color rojo y verde 

con la medición de 3cm de largo 

x 1cm de ancho.  

Se le entregó a cada paciente 2 

pequeñas láminas de goma de 

mascar juntas de ambos colores, 

para que las ingrese a su boca y 

realice 15 golpes masticatorios 

llevando el conteo. 

 

Una vez retiradas las muestras 

de la boca del paciente se 

colocaron inmediatamente entre 

2 láminas transparentes que 

median 8cm de largo y 6cm de 

ancho, y se realizó una ligera 

presión sobre la muestra para 

que quedara compacta y 

uniforme. 

 

Conforme se iba recolectando 

cada muestra, se colocó en la 

parte superior de la lámina el # 

de PO presentes del paciente, 

clase de Kennedy superior e 

inferior y el código de ICDAS de 

la caries en peor condición, 

mientras que en la parte inferior 

de la lámina se colocó el sexo y 

edad; Estos datos a su vez se 

colocaron en la hoja de registro 

de datos diseñada para 

recolectar la información 

necesaria. 

 

Posteriormente se procedió a la 

digitalización de las 60 muestras 

obtenidas con el scanner de la 

marca Epson L375 en formato 

PNG con resolución de 300dpi. 

Los datos de las muestras se 

registraron en una tabla de datos 

en Excel.  

Finalmente se analizaron los 

resultados obtenidos de la 

eficiencia masticatoria mediante 

el sistema de análisis de imagen 

digital del programa: 

PERCEPTODENT11 y utilizando 

la correlación de Pearson y una 

regresión lineal.
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RESULTADOS 

Los resultados del presente 

artículo fueron establecidos 

relacionando cada una de las 

variables, como lo son, la 

eficiencia masticatoria, pares 

oclusales, Clases de Kennedy, 

ICDAS, Edad y Sexo, con 

respecto a los pacientes que 

conforman la población. A 

continuación, se presentan una 

serie de análisis de distribución 

que segmentan a la población 

por sexo, con el fin de comparar 

si existen diferencias entre ellos: 

Tabla 1. Distribución de Edad por Sexo 

Sexo N Mínimo Máximo Media Desviación 

Femenino 39 22 74 46,38 13,831 

Masculino 21 14 70 45,43 16,070 

Se contó con la participación de 

39 mujeres y 21 hombres, que 

conformaron la población total de 

60 pacientes, de los cuales se 

obtuvo la Media aritmética (M) 

entre sus edades. La tabla 1 

muestra que para el sexo 

femenino se obtuvo una Media 

de edad del 46,38 y para el sexo 

masculino una Media del 45,43.  

Tanto en el sexo femenino como 

el masculino el número mínimo 

de PO fue 0, mientras que el 

máximo fue de 13 PO, resultando 

en una M de 7,92 para femenino 

y 8,38 para masculino. 

También se realizó la distribución 

de valoración de caries bajo el 

código de ICDAS según el sexo, 

en donde ambos grupos 

presentaron un ICDAS mínimo de 

0, es decir sano, sin evidencia de 

caries y un ICDAS máximo de 6, 

presentando alguna cavidad 

extensa que abarcara más del 

50% de la superficie.12 

Resultando en una M de 3,33 

para el sexo femenino y una M 

de 3,38 para el sexo masculino. 

En la Gráfico 1 Se muestra la 

distribución de Eficiencia 

masticatoria por sexo, en donde 

para el sexo Femenino se obtuvo 

la Mediana del 60% de EM, 

mientras que para el sexo 

Masculino la Mediana fue de 54% 

de Eficiencia Masticatoria 

Gráfico 1. Distribución de Eficiencia Masticatoria por Sexo 
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Con estos análisis preliminares 

de distribución se demuestra que 

no existían sesgos al momento 

de la selección de los 

participantes y que la muestra 

estuvo bien distribuida ya que 

tanto los valores de edad, pares 

oclusales, ICDAS y eficiencia 

masticatoria fueron más o menos 

similares entre hombres y 

mujeres.  

Los siguientes resultados 

corresponden al análisis de 

distribución de frecuencias de 

Clases de Kennedy Superior e 

Inferior, mostrando el porcentaje 

de cada una de las Clases de 

Kennedy encontradas en la 

población, con sus 

modificaciones.  

Gráfico 2. Distribución de Frecuencias de Clase de 

Kennedy Superior 

 

En el arco Superior se encontró 

que la Clase de Kennedy más 

frecuente fue la Clase III, ya sea 

con modificación (18,4%) o sin 

modificación (16,7%), resultando 

una frecuencia total de Clase III 

del 35,1% y con el 16,7% 

pacientes sin ausencia de piezas 

dentales superiores. (Gráfico 2)  

Y se encontró que las clases de 

Kennedy superiores menos 

frecuentes fueron la Clase I, II 

modificación 4 y III modificación 4 

representando al 1,7%. 

De igual forma en el arco inferior, 

la clase de Kennedy más 

frecuente fue la Clase III, 

representando el 26,7% de la 

población, como se muestra en el 

Gráfico 3. La Clase de Kennedy 

inferior menos frecuente fue la 

Clase II modificación 2 

representando el 1,7% de la 

población. 

 Y tan solo el 5% no presentó 

ausencia de piezas dentales 

inferiores. 

Gráfico 3. Distribución de Frecuencias de Clase de 

Kennedy Inferior 
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Al Evaluar la Eficiencia 

masticatoria según las distintas 

clases de Kennedy presentadas, 

se observó que los pacientes que 

No presentaron ausencias 

dentales en el arco superior 

tuvieron una Mediana de EM del 

80%, seguida de esta la Clase III 

de Kennedy Superior resultó con 

una EM del 75%.  Y la Clase IV 

alcanzó a una Mediana del 8%. 

Para las Clases de Kennedy 

Inferiores, se encontró que la 

Clase I llegó a una Mediana de 

EM del 20%, la Clase III 75% y 

aquellos pacientes que no 

presentaron ausencias dentales 

inferiores obtuvieron una 

Mediana un 77% de Eficiencia 

Masticatoria. 

En los resultados 

correspondientes a correlación 

entre ICDAS y la EM se encontró 

que existe una correlación 

inversa (negativa) muy débil 

entre el ICDAS y la Eficiencia 

Masticatoria (-0,082) según 

coeficiente de correlación de 

Pearson, esto indica que hay una 

ligera tendencia a que conforme 

aumenta la valoración de ICDAS 

la EM disminuye, sin embargo, 

no es estadísticamente 

significativo (p = 0,533). 

Así mismo se realizó un análisis 

de correlación bivariada para 

relacionar la edad con el número 

de pares oclusales y la Eficiencia 

masticatoria que se muestra en la 

Tabla 2, donde la correlación 

encontrada entre Edad y número 

de  PO fue de        -0,711, lo 

que indica que a medida que 

aumenta la edad disminuyen los 

pares antagonistas. 

 Al igual que ocurre con la 

correlación de Edad y Eficiencia 

Masticatoria, que resultó en           

-0,674, demostrando que a 

mayor edad la EM disminuye. 

Y por último, al correlacionar el 

número de Pares Oclusales con 

la Eficiencia Masticatoria se 

encontró que efectivamente 

existe una muy fuerte correlación 

(positiva) de 0,955, demostrando 

que a mayor # de pares oclusales 

aumenta la EM. 
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Tabla 2. Análisis de Correlación bivariada  

En el Gráfico 4 se muestra la 

influencia del # de PO en la 

Eficiencia masticatoria, dando como 

resultado que los pacientes que 

tenían de 0 a 1 par oclusal 

obtuvieron una EM del 0% al 5%. Al 

tener de 2 a 3 PO llegaban a una EM 

menor al 20%, de 4 a 6 PO la EM 

aumentaba a un 40%, de 7 a 9 PO a 

un 60%, de 10 a 12 PO la EM fue de 

hasta 80% y los pacientes que 

presentaron 13 PO, es decir que 

solo le hacía falta 1 par oclusal o 1 

pieza dental, su EM fue mayor al 80 

 

 

Gráfico 4. Dispersión simple con ajuste de Línea de 

Eficiencia Masticatoria por número de pares  

 

DISCUSIÓN 

Los resultados de Eficiencia 

Masticatoria de este trabajo de 

investigación fueron adquiridos 

con el sistema 

PERCEPTODENT, Vaccaro G. lo 

describe como un novedoso 

sistema experto para la 

evaluación de EM basado en el 

reconocimiento automático de 

patrones de mezcla de chicles de 

dos colores masticados utilizando 

una combinación de inteligencia 

computacional y técnicas de 

procesamiento de imágenes11.  

Con respecto a la Edad y 

Eficiencia Masticatoria, utilizando 

la correlación de Pearson resultó 

en - 0,674, demostrando que a 

mayor edad la EM disminuye; 

Autores como Júnior A. et al, 

concluyen también que, con el 

 

EDAD # de 

pares 

oclusale

s 

Eficiencia 

masticatori

a 

EDAD Correlación 

de Pearson 

1 -0,711 -0,674 

Significancia

. 

--- 

p < 

0.001 

p < 0.001 

# de pares 

oclusales 

Correlación 

de Pearson 

-0,711 1 0,955 

Significancia

. 

p < 0.001 

--- 

p < 0.001 

Eficiencia 

masticatoria 

Correlación 

de Pearson 

-0,674 0,955 1 

Significancia

. 

p < 0.001 p < 

0.001 

--- 
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avance de la edad, es común que 

ocurran pérdidas dentales, 

resultando en trastornos del 

sistema masticatorio como lo es 

la reducción en la Eficiencia y 

Rendimiento Masticatorio13. 

 

Estudios como el de Jeyapalan 

V. et al, demostraron que la 

Clase III de Kennedy es el tipo 

más frecuente en el maxilar 

superior, seguido de la clase I y 

II4. Así también investigadores 

como Vadagi S. et al, afirmaron 

que la clase III es más común 

tanto en el maxilar superior como 

inferior14, mismos resultados que 

coinciden con este trabajo, ya 

que se obtuvo que la Clase de 

Kennedy más frecuente fue la 

Clase III de Kennedy, que en 

superior fue del 35,1%, y en 

inferior del 26,7%. Como lo 

muestran los Gráficos 2 y 3 

respectivamente. 

 

De igual manera se obtuvo que la 

Clase de Kennedy con mayor 

eficiencia masticatoria fue la 

Clase III tanto en el arco superior 

como inferior, alcanzando un 

75% de Eficiencia masticatoria; Y 

la Clase de kennedy que obtuvo 

menor eficiencia fue la Clase IV 

en el arco superior con el 8% y la 

clase I en el arco inferior con el 

20%. Estos hallazgos no 

concuerdan con Carrión M, que 

en su estudio concluye que la 

Clase IV obtuvo una mayor 

eficiencia masticatoria (32,5%) 

que la Clase III que obtuvo una 

EM del 25%15.  

 

Pero si concuerda con los 

resultados obtenidos por 

Terrones Díaz, afirmando que la 

eficiencia masticatoria de 

pacientes antes de ser 

rehabilitados con prótesis parcial 

removible en la Clínica 

Estomatología de la Universidad 

Señor de Sipán, durante el año 

2016, según la clase de Kennedy 

se encontró que la clase I obtuvo 

la menor EM de un 28,27%, y la 

Clase III obtuvo 38,50% siendo 

mayor su eficiencia masticatoria7. 

 

Según los resultados obtenidos 

en este estudio no fue 

estadísticamente significativa la 

correlación entre el ICDAS y la 

Eficiencia Masticatoria (p = 

0,533), sin embargo, en un 

estudio realizado por Tuesta S 

que, aunque la población etaria 

fue diferente al presente estudio, 
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concluyó que existe una relación 

fuerte entre Eficiencia 

Masticatoria y Caries de la 

Infancia Temprana (p<0.05),es 

decir que la Eficiencia 

Masticatoria disminuye a medida 

que aumenta a severidad de 

caries16.   

Kazunoir, en un estudio que 

realizó llegó a la conclusión que 

la eficiencia masticatoria se 

redujo casi en su totalidad al 

presentar un solo par oclusal17, lo 

que coincide con el presente 

estudio, que en Gráfico 4 

demuestra que los pacientes que 

tenían de 0 a 1 par oclusal 

obtuvieron una eficiencia 

masticatoria mínima del 5% o 

incluso nula. 

 

Según los resultados de este 

estudio, con un mínimo de 7 a 9 

PO bien distribuidos proveen una 

eficiencia masticatoria del 60% 

es decir adecuada, similar a los 

resultados de Sánchez A, 

manifestando que de 9 a 10 PO o 

20 dientes bien distribuidos se 

puede decir que se tiene una 

eficiencia masticatoria 

relativamente normal4. 

Sin embargo, no coincide con 

Kayser, quien dice que con un 

mínimo de 4 unidades oclusales, 

preferiblemente en una posición 

simétrica, es suficiente para 

mantener una adecuada 

masticación18. 

 

CONCLUSIONES 

• La Clase de Kennedy más 

frecuente encontrada en la 

población fue la Clase III, 

que en superior fue de 

35,1% y en inferior de 

26,7% 

• La Clase de Kennedy que 

obtuvo mayor Eficiencia 

Masticatoria fue la Clase 

III con una Eficiencia del 

75%; Y las Clases de 

Kennedy con menor 

Eficiencia Masticatoria 

fueron Clase IV con el 8% 

y la Clase I con 20%. 

• El número de pares 

oclusales influyó en un 

95,5% sobre la Eficiencia 

masticatoria, concluyendo 

que, a medida que 

aumenta el número de 

pares oclusales aumenta 

la Eficiencia Masticatoria.  

• La presencia de Caries 

dental ya sea en cualquier 

valoración de ICDAS, no 
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representó 

significativamente una 

influencia en la Eficiencia 

masticatoria.  

 

• Se encontró una 

correlación inversa entre la 

Edad y la Eficiencia 

Masticatoria que 

representó al 67,4%, 

concluyendo que, a mayor 

edad menor eficiencia 

masticatoria.  
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