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INFLUENCIA DE LA FUNCION MASTICATORIA EN EL
DESARROLLO DE LOS MAXILARES

Por el Dr. LUIS BOLASCO SINDIN

El principio filogenético de Lamqrck se expresa en esta frase banal pero lapi-
daria: “la funcién hace el 6rgano”, que nos habla claramente que para estudiar, con-
trolar y dirigir el crecimienio de un érgano, es necesario conocer y orientar las
funciones que desempefia. En nuestro caso, el conocimiento de las funciones bu-
cales se hace indispensable para poder actuar sobre el desarrollo de dicho érgano
y es por ello, que nos proponemos, en este uaba]o, estudiar brevemente una de
eilas, la masticacion.:

No debemos olvidar la importancia de la etapa previa a la masticacién; nos
referimos al amamantamiento, que tiene una influencia fundamental en el creci-
miento y desarrollo de los maxilares.

Desde el primer dia, después del nacimiento, el nifio tiene que realizar la
funcién de la alimentacién, que es diferente de la masticacién; se trata precisa-
mente del amamantamiento.

Normalmente al nacer, ia mandibula se encuentra en una posicién posterior
La activacién del aparato bucal es de una. importancia decisiva para su desarrollo
normal. El acto de mamar el pecho materno, se constituye en el principal ejercicio
para el desarrcllo de toda la musculatura oro-facial y de los maxilares, especial-
mente del inferior que debe igualar al superior, en el sentido antero- -posterior, para
que armonice el entrecruzamiento oclusal, especialmente en la zona incisiva, cuando
éstos hacen erupcién.

Veremos rapidamente el mecanismo del amamantamiento y su influencia en
el crecimiento mandibular. Esta funcién se realiza en dos etapas. En la primera, el
nifio toma el pezén y parte de la aréola; cerrdndolo herméticamente con sus labios.
En esta forma, se asegura la fuente de su alimento y hace que la leche pase desde
el interior del pecho a los conductos externos. Esto ultimo lo consigue, por el en-
rarecimiento del aire alrededor del pezén, cuando lo aspira y cierra la parte poste-
rior de la cavidad bucal, al aplicar el dorso de la lengua conira el paladar blando,
En la segunda fase, se produce primero un descenso de la mandibula, luego, es
llevada hacia adelante, hasta enfrentarse con el reborde alveolar superior. En un
tercer movimiento asciende para morder el pezén, efectuando finalmente, un mo-
vimiento hacia atrds exprimiéndolo. La lengua adopta una forma de cuchara, des-
lizdndese la leche por ella hasta el paladar blando. Son estos movimientos mandi-
bulares, los estimulos necesarios para su propio crecimiento, que ya en las prime-
ras semanas de vida se hacen manifiestos.

En la lactancia artificial, prescindiendo de los clementos que componen la
leche, la ingestién tiens lugar de una forma diferente y considerablemente mas des-
favorables para el nifio. Si se ejerciera sobre el chupete o tetina una presién y mo-
vimientos mandibulares semejantes a los que se ejercen sobre el pezén de la madre,
la leche, casi siempre, retrocederia a la mamadera o botella.

La forma de los chupetes tiene una gran importancia, habiendo en ciertos
paises, algunos que reproducen bastante bien la anatomia del pezén y de la aréola.
La consistencia del material empleado, lo mismo que el diametro del orificio, son
fundementales, ya que la goma demasiado blanda y/o el orificio muy grande, per-
miten que el lactante obtenga su alimento apretando simplemente, con la lengua,
el chupete conira el paladar. Otras veces, la succién intensa se manifiesta por la
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gran presién ejercida por las mejillas contra los rebordes alveolares, impidiendo
el crecimiento lateral de los maxilares. En todos estos casos, la falta de movimien-
tos mandibularel‘s correctos, es decir, del excitante funcional para el desarrollo de
la misra, en los primeros meses de vida, provocara trasiornos en su desarrollo,
que se traduciran en malformaciones dento-faciales con las consiguientes deficien-
cias funcionales| y estéticas. ‘

El reborde |alveolar superior presenta, en el lactante, una plataforma por don-
de se desliza el inferior. Pero. muchas veces, desde el nacimiento, podemos ver
tendencias patolégicas de los maxilares. Es posible encontrar relaciones poco favo-
rables, como en{ el caso de existiv ura oclusién de los rebordes en forma de tapa
de caja, que favoreceria una futura sobreoclusién. Un nifio en estas condiciones
mamari con dificultad; ademds, podra presentar en el futuro una retrogenie. Se
puede encentrar, otras veces, un verdadero “but a but”. El porvenir de estas casos

abre dos posibilidades. La articulacién serd normal, si los gérmenes dentarios es-

tan ubicados favorablemente, de lo contrario, si estin situados de tal forma que al

hacer erupeién }articulen en forma invertida, posiblemente sea el camienzo de una
progenie. Es posible, en estos casos, intentar el tratamiento precoz, de acuerdo a
los trabajos de |Chesnais-Lafillatre, mediante masajes realizados por la madre, con
la yema del dede, en la zona anterior del paladar.

Los 6 u 8 meses posteriores al nacimiento tienen una importancia decisiva en
el desarrollo de ios maxilares. Es la fase preparatoria de la primera denticién y
solamente se 1'(%a’iizaré en forma adecuada, si los estimulos funcionales producen
las transformaciones necesarias para la erupcién correcta de la dentadura tempo-
raria. Como _Va‘dijimos, la posicién de la mandibula es fisiolégica y necesaria para
la alimentacién la pecho, pero cuando les incisivos estin por hacer erupcién, el ma-
xilar inferior debe haber avanzado. Con la erupcién de los dientes temporarios, la
alimentacion dr.-‘;be ser cada vez mas solida, para que el trabajo y ejercicio de la
masticacién se inicie en el periodo de uso de esta dentadura. El excitante formativo
de las arcadas y maxilares no debe despreciarse, pues es indudable que existe una
estrecha relacién entre la funcién y la forma.

La masticacién es la accién combinada de la mandibula, dientes, lengua, la-
bios v mejillasfpara producir la trituraciéon y divisién de los alimentos. En reali-
dad, el factor méas importante de esta funcion son los movimientos mandibulares
que estan realizados por los musculos masticadores y dirigidos por la articulacién
témporo-maxilar, que, gracias a su estructura en el hombre puede realizar movi-
mientos en los|tres sentidos del espacio, es decir, de abre y cierre, de avance y
retroceso v de lateralidad y lodas sus combinaciones posibles. Los céndilos, ovales
y convexcs, se |articnlan con las cavidades glenoideas, que presentan la mitad pos-
terior céncava.|como en los carnivoros y la mitad anterior convexa, como en los
rumiantes. Entre ambas mitades, se encuentra una superficie de deslizamiento
plana, como en los roedores. Los mevimientos de avance, retroceso y lateralidad
estan determinados por la trayectoria condilea y la conduccién de los dientes, a
través de las ctispides de premolares, molares y de la trayectoria incisiva. Con esto,
la articulacién |adquiere un marcado caracter dental.

De acuerdo a los trabajos del doctor Bremen, la masticacién se produce por
una serie de actos reflejos, en los que se han descripto tres movimientos, segin
la excitacién actie sobre los incisivos, la mucosa buco-lingual por delante de los
molares o esta mucosa en su parte lingual vecina a los mismos. En el primer caso
se producen ré‘pidos movimientos de la mandibula, es el reflejo de roer. En el se-
gundo caso se [produce el movimiento ritmico de elevacién y depresién de la mis-
ma; es el reflejo de masticacion vertical. En el tercer caso se producen movimientos
diductivos, tratindose del reflejo de rumiacion.

La intensidad y direccién de los movimientos masticatorios dependen princi-
palmente de las cualidades fisicas del cuerpo extrafio. Normalmente la consistencia
de los alimentos es la que regula la intensidad refleja de dichos movimientos. Es
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sabido que el pan blando exige una masticacién débil, mientras que la carne re-
quiere movimientos masticatorios mas fuertes. Trozos de huesos o carozos de fruta,
lgual que oircs cuerpos duros frenan por unos instantes la musculatura masticato-
ria por reflejos de proteccién y reducen nmmalmente los movimientos mandibu-
lares a un movimiento cuidadoso.

- La funcién masticatoria 6ptima va desgastando las cuspldes y bordes incisales
de la dentadura temporaria, formdndose una articulacién deslizante con muchos
puntos de contacto dentario. Ello permitird amplios desplazamientos mandibulares,
lo que se traduce en el correcto desarrollo de ambos maxilares.

Indudablemente, entre los hombres civilizados ha disminuido en las tltimas
centurias el trabajo de liriturar los alimentos, por la coccién, el uso del tenedor y
el cuchillo y el refinamiento en las costumbres, como dice Planas, lo que sin duda
ha repercutido en su funcién. Gran parte de las anomalias dento-maxilares proce-
den de esta disminucién funcional, que debe considerarse como un entorpecimien-
to en su desarrollo. De esta forma, a los 6 afios la dentadura temporaria no pre-
sentard el desgaste fisiolégico necesario, mostrando en cambio una articulacién
aguda como a los dos afios j\f medio. El desgaste anormal de las superficies de los
dientes temporarios impide los grandes desplazamientos de la mandibula que aten-
tan contra su desarrollo normal, pudlendo provocar anoxmahdades maxilares con
estrechez y apifiamientos en la zona incisiva.

No debemos olvidar en este momento, de la posicién de reposo mandibular,
que es la que ocupa en un individuo calmo, en reposo, respirando normalmente
por la nariz, con la cabeza no reposando en ningin apoyo, pero colocada de tal
modo que el plano de Franckfort sea sensiblemente horizontal y los misculos es-
tando en reposo aparente. I's una posicién de equilibrio. muscular, involuntaria,
constante para cada individuo, que no esta influenciada por la presencia o ausen-
cia de dientes. En esta posicién de reposo mandibular, las arcadas no estdn en
contacto, sino separadas normalmente, por un espacio que varia entre 2 y 3 mili-
meiros, medides a nivel de las clspides mesiales de los primeros molares.

Esta separacién se conoce con el nombre de ‘espacio libre”. Su alteracién
represenia un signo de desarmonia en el sentido vertical.

De esta posicién, por la rotacion de los céndilos mandibulares, provocada
por la contraccién de los miisculos elevadores de la mandibula, se va a producir
el movimiento o “camino de cierre”, que conducira las arcadas dentarias a la po-

“sicién de oclusién céntrica. Si en el curso de este camino de cierre la mandibula

encuentra un obstaculo, es decir, un contacto dentario prematuro, ésta deberd para
obtener la posicién de cierre, evitar dicho obstaculo, contornearlo y sufrir por
consecuencia una modificacién en la irayectoria, adoptando una nueva posicién
de oclusién, verdadera posicién de comodidad. Estos entorpecimientos o contactos
prematuros son originados, muchas veces, por la falta de desgastes fisiolégicos de
la dentadura temporaria y frecuentemente provocan latero-versiones mandibulares.
La articulacién cruzada que se produce, atenta contra el correcto desarrollo trans-
versal de esa zona del maxilar superior, creando problemas en la dentadura per-
manente. Otras veces, un contacto prematuro de los caninos, puede modificar el

" camino de cierre y hacer que por comodidad la mandibula se adelante, gestandose

una futura progenie. Algunas veces, la falia de desgastes fisiolégicos provoca ar-
ticulaciones trabadas, es decir, con tal grado de engranamiento dentario, que im-
pide los correctos desplazamientos mandibulares, que repetimos una vez mads, son
los principales estimulos para el crecimiento y desarrollo de ambos maxilares.
Planas aconseja el control periédico de los desgastes fisiologicos, en los nifios
a parlir de los dos afios y medlo aplommadamente y la realizacién de desgastes
selectivos profilacticos, en los casos necesarios. Algunos nifios-son perezosos para
masticar, no trabajando los misculos lo necesario con las consabidas consecuencias.
Esto se agrava cuando la madre condescendiente le suprime los alimentos duros.



La masticacién correcta se realiza alternativamente en ambos lados de las
arcadas, es decir, en la parte derecha y en la izquierda. Pero muchas veces, debido
a una caries dolorosa, lastimaduras en la mucosa °1n01va1 aftas, etc., el nifio deja
de masticar de un lado y se hace un habito.

Esta masticacién unilateral provoca una alteracmn en el desarrollo de] henn-
maxilar correspondiente, en mayor o menor grado y ademas grandes dépésitos de
sarro por la falta de autolimpieza o inflamaciones gingivales por la carencia de
estimulos.

Es importante la reeducacién de la masticacion unilateral mediante el ejercicio
consciente durante las comidas. El nifio debe pensar lo| que estid haciendo y llevar
los alimentos a las dos zonas de las arcadas.

Para estimular el ejercicio masticatorio se recomendaran alimentos duros,

como ser pan 1nte0ra1 manzanas, zanahorias crudas, nueces, etc.
\




