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ABSTRACT

In 2024, the Stomatognathic System (ES) and Temporomandibular Disorders (TMD) acquired a particular
relevance in Argentina due to the demographic, economic and health changes affecting its constantly
changing population. The aging population structure and the increase in life expectancy generated direct
implications in the prevalence and management of TMDs, especially in women during climacteric and
menopause. The socioeconomic context presented contrasts, with growing access to health services thanks
to public policies focused on primary health care, although inequalities persisted between urban and rural
areas. These inequalities affected the quality of the specialized treatments needed for TMDs, aggravating
the situation of vulnerable women due to economic barriers and lack of information. During the climacteric
period, hormonal changes had a negative impact on oral and maxillofacial health, exacerbating TMDs, which
are more prevalent in women than in men, with a ratio of three to one. Factors such as emotional stress and
psychological disorders, intensified by inflation and economic uncertainty, played a crucial role in the etiology
of TMDs. The importance of preventive strategies, such as educational campaigns and professional training
to identify and treat TMDs early was highlighted. However, the limitations of the public health system and
the high costs of specialized treatments restricted their scope. Despite advances in academic training and
interdisciplinary approach, the need for more comprehensive public policies that prioritize women’s health
became evident. Argentina faced the challenge of consolidating an equitable model that would guarantee
access to effective treatments, allowing women in climacteric conditions to live with dignity and wellbeing.
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RESUMEN

En 2024, el Sistema Estomatognatico (SE) y los Trastornos Temporomandibulares (TTM) adquirieron una
relevancia particular en Argentina debido a los cambios demograficos, economicos y sanitarios que afectaron
a su poblacion en constante transformacion. La estructura poblacional envejecida y el aumento de la
esperanza de vida generaron implicancias directas en la prevalencia y manejo de los TTM, especialmente
en mujeres durante el climaterio y la menopausia. El contexto socioeconémico presentd contrastes, con un
acceso creciente a servicios de salud gracias a politicas publicas enfocadas en la atencion primaria, aunque
persistieron inequidades entre zonas urbanas y rurales. Estas desigualdades afectaron la calidad de los
tratamientos especializados necesarios para los TTM, agravando la situacion de mujeres vulnerables debido
a barreras econdmicas y falta de informacion. Durante el climaterio, los cambios hormonales impactaron
negativamente en la salud bucal y maxilofacial, exacerbando los TTM, mas prevalentes en mujeres que en
hombres, con una relacion de tres a uno. Factores como el estrés emocional y los trastornos psicolégicos,
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intensificados por la inflacion y la incertidumbre econdmica, desempenaron un rol crucial en la etiologia de
los TTM. Se destacé la importancia de estrategias preventivas, como campafas educativas y capacitacion
profesional para identificar y tratar los TTM tempranamente. Sin embargo, las limitaciones del sistema
publico de salud y los altos costos de los tratamientos especializados restringieron su alcance. Pese a los
avances en formacion académica y enfoque interdisciplinario, se evidencio la necesidad de politicas publicas
mas integrales que prioricen la salud de las mujeres. Argentina enfrento el desafio de consolidar un modelo
equitativo que garantizara acceso a tratamientos efectivos, permitiendo a las mujeres en climaterio vivir
con dignidad y bienestar.

Palabras clave: Trastornos Temporomandibulares; Climaterio; Salud Publica; Argentina; Atencion Integral.

INTRODUCCION

El Sistema Estomatognatico (SE) y los Trastornos Temporomandibulares (TTM) adquieren una relevancia
particular en el contexto argentino del afo 2024, donde los desafios demograficos, econdmicos y sanitarios
interactUan con una poblacion en constante transformacion.®?34% La Argentina, como parte de América
Latina, ha experimentado cambios significativos en las Ultimas décadas, con una esperanza de vida que sigue
en ascenso y una estructura poblacional en la que el envejecimiento se convierte en un fenomeno central. Estas
dinamicas tienen implicancias directas en la prevalencia y el manejo de los TTM, especialmente en mujeres en
etapa de climaterio y menopausia. (©7:8°10

En 2024, la situacion socioecondmica en Argentina presenta un panorama de contrastes. Por un lado, se
observa un mayor acceso a los servicios de salud debido a politicas publicas que priorizan la atencion primaria y
la salud comunitaria. Sin embargo, los desafios de financiamiento en el sistema de salud y las inequidades entre
las regiones urbanas y rurales persisten, lo que afecta la calidad y disponibilidad de tratamientos especializados
como los requeridos para los TTM. Esto se agrava en poblaciones vulnerables, como las mujeres en climaterio,
quienes suelen enfrentar barreras adicionales para acceder a cuidados adecuados, ya sea por desconocimiento
de las opciones disponibles o por limitaciones economicas. 112

En el caso de las mujeres argentinas, la transicion menopausica se convierte en un punto critico. Durante esta
etapa, los cambios hormonales no solo afectan aspectos sistémicos como el metabolismo éseo y cardiovascular,
sino que también impactan en la salud bucal y maxilofacial, exacerbando condiciones como los TTM. Esto se
alinea con estudios internacionales que muestran una mayor prevalencia de estos trastornos en mujeres en
relacion de tres a uno frente a los hombres, lo cual puede estar vinculado no solo a factores hormonales, sino
también a tensiones psicosociales, estrés y ansiedad, fenémenos comunes en un contexto donde las presiones
economicas y laborales son una constante. 31413

En 2024, el estrés emocional y los trastornos psicologicos, identificados como factores clave en la etiologia
de los TTM, tienen una presencia marcada en Argentina. La incertidumbre economica y las consecuencias de la
inflacion repercuten directamente en la salud mental de la poblacion, aumentando la incidencia de ansiedad
y depresion.©1718 En las consultas odontoldgicas y médicas, se observa un nimero creciente de pacientes
que presentan dolor orofacial asociado a estas condiciones. Este fenomeno resalta la importancia de adoptar
enfoques integrales que combinen la atencion médica y psicologica para abordar los TTM de manera efectiva.
(19,20)

Desde una perspectiva de salud publica, la prevencion y manejo de los TTM representan un desafio y
una oportunidad en Argentina. La alta prevalencia de estos trastornos en mujeres en edad media destaca la
necesidad de incluir evaluaciones de salud bucal y maxilofacial dentro de los programas destinados a la atencion
integral de mujeres en climaterio. A su vez, los avances tecnologicos en tratamientos como la laserterapia y
el ultrasonido, aunque efectivos, enfrentan limitaciones en su implementacion debido a los altos costos y a la
falta de equipos en centros de salud publicos.®"

En el ambito académico y de investigacion, el 2024 es un afo crucial para profundizar en estudios
epidemioldgicos que permitan entender mejor la prevalencia y los factores asociados a los TTM en Argentina.
Aunque existen datos generales que indican que un tercio de la poblacion mundial padece estos trastornos, es
fundamental contar con estadisticas locales actualizadas que guien el diseno de politicas y programas de salud
adaptados al contexto nacional. Por ejemplo, investigaciones recientes sugieren que los TTM son mas comunes
en mujeres que atraviesan el climaterio debido a una combinacion de factores hormonales, psicosociales y
estructurales. Sin embargo, estas afirmaciones necesitan validarse con estudios representativos de la poblacion
argentina. 22232425

En paralelo, los avances en la formacion de profesionales de la salud maxilofacial en Argentina son un paso
alentador. Universidades y centros de investigacién han comenzado a incluir mddulos especificos sobre TTM
y su relacion con condiciones sistémicas, fortaleciendo asi las capacidades de diagndstico y tratamiento. Sin
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embargo, se requiere una mayor integracion entre disciplinas, como la odontologia, la psicologia y la medicina
general, para abordar de manera multidimensional estos trastornos. ?¢27:28

Un aspecto que no debe subestimarse es el impacto econdmico de los TTM tanto a nivel individual como
social. En Argentina, el costo de los tratamientos especializados, que incluyen dispositivos oclusales, terapias
fisicas y medicamentos, puede ser prohibitivo para muchas personas. Esto genera una dependencia hacia el
sistema puUblico de salud, el cual se encuentra limitado en su capacidad de respuesta debido a problemas de
financiamiento y distribucion de recursos. Como resultado, muchas mujeres en climaterio, quienes ya enfrentan
multiples desafios de salud, no reciben el tratamiento adecuado para sus sintomas de TTM, lo que deteriora
aun mas su calidad de vida.@303132)

En términos de prevencion, el enfoque debe centrarse en campanas educativas que promuevan el cuidado de
la salud bucal desde edades tempranas y fomenten el autocuidado durante el climaterio. Ademas, se necesita
capacitar a los profesionales de la salud para identificar tempranamente los sintomas de TTM y otros problemas
relacionados con el climaterio, permitiendo intervenciones oportunas que reduzcan la progresion de estos
trastornos y sus complicaciones. (¢33435:36,37)

El futuro de la atencion de los TTM en Argentina depende también de la voluntad politica para priorizar
la salud de las mujeres como un tema central en las politicas publicas. Iniciativas recientes han demostrado
que es posible avanzar en esta direccion, pero queda mucho por hacer. Por ejemplo, la inclusion de estudios
preventivos de TTM en controles ginecologicos y odontoldgicos regulares podria ser una medida efectiva para
garantizar que estas afecciones no pasen desapercibidas. :3%40)

En Gltima instancia, la relacion entre el climaterio, los TTM y la calidad de vida de las mujeres argentinas
en 2024 resalta la necesidad de un enfoque integral y coordinado en salud. Los esfuerzos para mejorar la
atencion deben estar respaldados por un compromiso multisectorial que integre politicas de salud, educacion
y desarrollo social. Solo asi sera posible enfrentar de manera efectiva las complejas interacciones entre los
factores hormonales, psicoldgicos y sociales que subyacen a estos trastornos. 44243

La Argentina del futuro tiene la oportunidad de convertirse en un ejemplo regional en la atencion de los
TTMYy el climaterio. Esto requiere superar desafios estructurales y promover una vision de salud que contemple
no solo la dimension bioldgica, sino también los determinantes sociales y culturales que afectan el bienestar
de las mujeres. En este sentido, 2024 puede marcar un punto de inflexion si se logra consolidar un modelo de
atencion que priorice la equidad, la prevencion y el acceso universal a tratamientos efectivos. Con ello, se
podra garantizar que las mujeres en climaterio vivan esta etapa de su vida con salud, dignidad y bienestar.
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