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OSTEOLOGIA Y MIOLOGIA CRANEOFACIAL.
LA ARTICULACION TEMPOROMANDIBULAR

UNIDAD DIDACTICA 1

En la presente unidad didactica se abordara el estudio anatémico vy fisioldgico del sistema
musculoesquelético mas directamente relacionado con el aparato estomatognatico.

Partiendo de una descripcion general del macizo craneofacial externo e interno, se incidira
especialmente en la descripcion de los huesos que conforman la region del esplacnocra-
neo y de la musculatura responsable del desplazamiento de la mandibula en los tres ejes
del espacio (musculatura masticatoria e hioidea), asi como de la musculatura de la mimica
especialmente relacionada con la masticacion.

Por ultimo, se describira la dinamica mandibular, la representacion esquemética de dichos
desplazamientos en los tres ejes del espacio y las principales posiciones de relacion inter-
maxilar y de contacto dentario relacionadas.

.

El esqueleto
de la cabeza o

macizo esquelético

craneofacial, que se

localiza en la parte

superior del cuerpo,

descansa sobre el

extremo superior de la

columna vertebral.

|. OSTEOLOGIA DEL CRANEO Y LA CARA

|.l. Descripcion anatémica del conjunto
del macizo esquelético craneofacial

El esqueleto de la cabeza o macizo esquelético craneofacial, que
se localiza en la parte superior del cuerpo, descansa sobre el extremo
superior de la columna vertebral. Estd formado en total por 29 hue-
sos, dispuestos en dos zonas diferenciadas a partir de una linea de
trazo irregular que se inicia en la sutura frontonasal (articulacién entre
huesos nasales propios y hueso frontal), pasa por la raiz de la ap&fisis
cigomatica del hueso malar y termina a nivel de la escama del hueso
temporal. El conjunto de huesos que se encuentra por delante y por
debajo de dicha linea imaginaria trazada en una proyeccion lateral del
craneo corresponderia al macizo facial (Figura 1).

) El conjunto 6seo posterosuperior corresponde al neurocraneo. Su
funciéon principal es alojar y proteger el sistema nervioso central
(encéfalo).

D Esla parte mas voluminosa, y se encuentra dividida, a su vez, en
dos regiones: superior, o bdveda craneal, e inferior, o base del
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La unién de las dos apdfisis palatinas en la linea media da lugar a la sutura
palatina media o sagital; y la unién con los dos huesos palatinos, por
detras, a la sutura palatina transversa (completando el paladar 6seo).

En la linea media, cerca del borde anterior de la apdéfisis palatina, se
aprecia el conducto palatino anterior o incisivo (paso de nervios y
vasos sanguineos).

Justo cranealmente a la unién de las dos apd&fisis palatinas y en la linea
media, se sitla el vomer (hueso que forma parte del tabigue medio de

las fosas nasales).

Por encima de la apofisis se hallan, de delante hacia atras, las siguientes
estructuras (Figuras 12 y 13):

) Rugosidades para la articulacién con el hueso palatino.

)} Orificio de entrada al seno maxilar (gran variabilidad de tamano de
un individuo a otro).

) Canal, o surco, lacrimal (forma el conducto lacrimo-nasal junto con el
hueso unguis, o lagrimal), que se extiende hacia abajo desde el angulo

interno de la érbita a las fosas nasales (camino de vertido de lagrimas).

) Apdfisis ascendente, o frontal, del maxilar superior (cara interna).

Cara nasal

Apofisis palatina

Apdfisis alveolar

Figura 12. Representacion de la cara interna o medial del maxilar superior donde pue-
den apreciarse la apdfisis palatina y las estructuras situadas por encima de ella, y la
apofisis alveolar.

Por encima de
las apdfisis palatinas
se encuentra el vomer,

hueso que forma
parte del tabique
medio de las fosas
nasales.
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es donde apoya la glandula sublingual, de la depresién inferior, que se
denomina fosa submaxilar y es donde apoya la glandula submakxilar.

Por debajo de la cresta milohioidea, a nivel de la unién del cuerpo de la
mandibula con la rama, se puede apreciar el canal milohioideo (que

sirve de paso para la arteria y el nervio milohioideo) (Figura 15).
RECUERDA QUE

En la cara interna
de la mandibula,

la linea milohioidea
separa entre si las
fosas sublingual y
submaxilar, que alojan
las glandulas salivales
mayores del mismo
nombre.

Apodfisis coronoides
Cabeza
Cuello

Escotadura

mandibular

Fosita pterigoidea

Linea milohioidea

/g"(—Apofisis condilar

g Lingula

g

Agujero mandibular
Surco milohioideo

C“e‘oo‘
________ ' Fosa submandibular
Fosa sublingual

Fosa digastrica

Espinas mentonianas

Figura 15. Representacion del hueso maxilar inferior (visién interna).

Ramas de la mandibula

Son dos ldaminas muy robustas, con forma cuadrangular, que se dirigen
hacia arriba y atrds y terminan en dos apofisis separadas entre si por la
escotadura mandibular: la anterior, o coronoides, y la posterior, o condilo.

En ellas se distinguen dos caras, un borde anterior, un borde posterior
que termina en un angulo, el angulo mandibular (formado por el borde
inferior del cuerpo y el borde posterior de la rama) y un borde superior
que presenta dos prominencias, o apofisis, como se vera a continuacion.

) La cara externa presenta diversas rugosidades donde se inserta el
musculo masetero (uno de los principales musculos de la masticacion).

) La cara interna presenta, aproximadamente en su zona central, el
orificio de entrada al conducto dentario inferior (que se continlia con
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En el presente tema se describirdn los que se encuentran mas directa-
mente relacionados con el aparato estomatognatico, los musculos de
la region bucal (labios y mejillas).

Los musculos de los labios en la region geniana (o de las mejillas)
se disponen en dos grupos musculares, superficial y profundo, cuyos
haces musculares se entrecruzan entre si y entre los cuales se va a
situar la bola adiposa de Bichat, el conducto de desembocadura de la
glandula parétida (conducto de Stenon) y numerosos vasos sanguineos
y terminaciones nerviosas faciales.

En la capa profunda vamos a distinguir tres musculos: buccinador, ele-
vador del dngulo de la boca, o canino, y cuadrado del mentén; y en
el plano superficial se encuentran el resto: elevador del labio superior
y del ala de la nariz, cigomaticos menor y mayor, risorio, depresor del
angulo de la boca, depresor del labio inferior y platisma (Figura 25).

https.//www.youtube.com/
watch 2v=wybODwFn4TM

Aponeurosis
epicraneana

Musculo epicraneano
occipito-frontal

Musculo elevador del labio
superior y del ala nariz

Musculo orbicular del ojo
(porcion orbitaria)

Musculo elevador
del angulo de la boca

Musculo cigomatico mayor

Mdusculo orbicular
de la boca

Musculo depresor
del labio inferior

Musculo depresor
de la ceja

Musculo orbicular del ojo
(porcion palpebral)

Musculo elevador
del labio superior

Musculo cigomatico
menor

Musculo risorio

Musculo depresor
del angulo de la boca

Musculo mentoniano

Figura 25. Representacion de los musculos de la mimica, donde se visualizan especialmente los relacionados con el aparato
estomatognatico.
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VISION LATERAL

Cépsula articular

Capsula articular
Arteria meningea media

Nervio auriculotemporal
Arteria maxilar
Nervio alveolar inferior

Nervio lingual

Ligamento esfenomandibular
Ligamento estilomandibular.
Fosa mandibular

Disco articular

Cépsula articular

Tubérculo articular Rama milohioidea de la
arteria alveolar inferior
y nervio milohioideo

Ligamento lateral (temporomandibular)

Ligamento esfenomandibular

Ligamento esfenomandibular (por transparencia)
Apdfisis estiloides

Ligamento estilomandibular

Nervio mandibular
y ganglio 6tico

VISION MEDIAL

Figura 28. Representacion de la ATM donde puede apreciarse la disposicion del disco articular y principales ligamentos (caras

lateral y medial).

3.1.4d. Capsula articular

La capsula articular es una ldmina fibrosa que une y alberga las porcio-
nes 6seas, temporal y mandibular, y el disco articular (desde el hueso
temporal se extiende hasta el condilo mandibular, uniéndose a la parte
superior del cuello condilar).

La cara interna de la capsula articular esta recubierta de la membrana
sinovial, cuyas células producen el liquido sinovial, liquido de carac-
teristicas viscosas con diversas funciones, entre las que destaca la de
reducir la friccion entre las superficies articulares durante el movi-
miento.

RECUERDA QUE

El pterigoideo lateral

se inserta en el polo
anterior del disco
articular, lo que le
permite desplazarse
hacia delante en
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UNIDAD DIDACTICA 2
LA BOCA

En la presente unidad didactica se abordara el estudio anatomico, histologico vy fisiolo-
gico de la cavidad oral, detallando las principales estructuras que la limitan, conforman y
que participan en las decisivas funciones que realiza: digestion, fonacion (o articulacion de
sonidos), respiracion y gustacion.

Se detallaran los principales paquetes vasculares y linfaticos de los que depende la vas-
cularizacion y drenaje de las estructuras mas intimamente relacionadas con el aparato esto-
matognatico (arterias carétidas, venas yugulares y drenaje linfatico superficial y profundo) y
se incidira en la descripcion de los pares craneales responsables de la inervaciéon sensitiva,
sensorial y motora de dichas estructuras (trigémino, facial, glosofaringeo, vago, hipogloso).

|. BOCA: ANATOMIA, HISTOLOGIA
Y FISIOLOGIA

|.l. Descripcion anatémica e histolégica
de la cavidad bucal

I.I.l. Paredes de la cavidad bucal. Descripcion
anatomica, histolégica y funcional

Desde el punto de vista anatémico y funcional, la cavidad bucal se
considera el inicio del aparato digestivo. En ella tiene lugar toda una
serie de funciones mecanicas y quimicas (corte y trituraciéon del ali-
mento, a través de las piezas dentarias fundamentalmente, y comienzo
de la digestion del mismo a través de las enzimas salivales) que van a
facilitar el trabajo de otros elementos del tracto digestivo, como son el
estémago y el intestino.

La cavidad oral es una zona de transicion del alimento hacia la prime-
ra parte o porcion del tubo digestivo (la orofaringe), pero al mismo tiem-
po, va a intervenir en otra serie de funciones, como son la respiracion,
la fonacion y el sentido del gusto. Debido a esto, la cavidad bucal es,
en conjunto, un érgano complejo, y en las funciones que tienen lugar en
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yugulares externas, yugulares anteriores, yugulares posteriores, tiroi-
deas inferiores y vertebrales (Figura 9).

) Vena yugular interna: es responsable del drenaje venoso de todo
el encéfalo (sale del interior de la cavidad craneal a través del agujero
yugular) y de toda la regiéon facial situada desde la parte anterior de
la oreja hasta la parte anterior de la cara (venas facial, lingual, tiroi-
dea superior, tiroidea media y faringea, temporal superficial, maxilar,
facial).

) Vena yugular externa: es responsable del drenaje venoso de la
region craneal y zona posterior al pabellén auricular (venas occipitales,
auriculares posteriores, supraescapulares).

) Vena retromandibular. Se forma por la unién de las venas temporal
superficial y maxilar. Se divide en dos ramas:

D Larama anterior de la vena retromandibular se anastomosa con la
vena facial y forma la vena facial comun, confluyendo en la yugular
interna.

D La rama posterior se anastomosa con la vena auricular posterior,
confluyendo en la yugular externa.

Vena oftalmica
superior

Vena angular

Vena facial
profunda

<€— Vena maxilar
<€— Vena retromandibular

Vena palatina
externa

«— Venayugular
interna

Vena facial

Figura 9. Representacion esquematica del drenaje venoso de cabeza y cuello.
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RECUERDA QUE

En la inervacion

http.//www.slideshare.net/ompiras/
pares-craneales-14460851

Figura 11. Regiones de inervacion sensitiva de las tres ramas del V par craneal.

terminal del nervio facial que transcurre también entre los musculos
pterigoideos, pero después penetra en la cavidad bucal, se sitla por
debajo de la mucosa de la boca y encima de la glandula submaxilar,
y llega hasta la punta de la lengua, anastomosandose con los nervios
dentario inferior, facial, hipogloso y milohioideo e inervando los dos
tercios anteriores de la mucosa lingual, el velo del paladar y las glan-
dulas submaxilar y sublingual.

) Lainervacion sensitiva de los dos tercios posteriores de la lengua
la realizan los pares craneales IX (glosofaringeo) y X (vago).

) Lainervacion sensorial (gustativa) se debe a los pares craneales VII
y IX.

) Lainervacion motora de la lengua proviene del nervio hipogloso (XII).
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TEETEEEETN
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ReESUMEN

En este tema, el alumno maneja los principales conceptos clave rela-
tivos a la anatomia, histologia vy fisiologia de la cavidad oral.

Partiendo de una descripcion de la cavidad oral, de las paredes que
la delimitan y de las estructuras que alberga, se analizan de forma
especial la lengua y glandulas anexas (salivales mayores y menores,
tiroides), y su participacién en la fisiologia del aparato estomatog-
ndtico.

Por dltimo, se revisan los principales paquetes vasculares y linfati-
cos de los que depende la vascularizacion y el drenaje de las estruc-
turas mds intimamente relacionadas con el aparato estomatogndtico
(arterias cardtidas, venas yugulares y drenaje linfdtico), incidiendo
fundamentalmente en los pares craneales responsables de la iner-
vacién sensitiva, sensorial y motora de dichas estructuras.

Todos estos conceptos son imprescindibles para posteriormente
ejercer las principales técnicas de la profesion de Higienista Bu-
codental (de forma auténoma o auxiliando al especialista en odon-
tologia).
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GLOSARIO

Cavidad oral: espacio regular situado en la parte inferior de la cara que
se abre anteriormente mediante la hendidura bucal y posteriormente
comunica con la orofaringe.

Glandulas salivales: glandulas exocrinas que producen la saliva, liquido
incoloro de consistencia acuosa 0 mucosa que se vierte en la cavidad
bucal.

Mucosa oral: epitelio plano poliestratificado que recubre la cavidad oral
y se continla con la piel que recubre los labios y la mucosa digestiva
que recubre la faringe; desarrolla funciones de proteccién (de los tejidos
subyacentes), sensitiva (tacto, dolor, temperatura), sensorial (gusto) y
digestiva (glandulas salivales).

Papilas gustativas: estructuras epiteliales especializadas, presentes
en el dorso de la lengua y sus bordes, y relacionadas con el sentido del
gusto y la sensibilidad tactil.

Suelo de la boca: region triangular de vértice anterior situada bajo la
lengua cuya base o piso esta formada por el misculo milohioideo; sus
limites laterales y posteromediales son la rama mandibular y los mus-
culos geniogloso, genihioideo e hiogloso.

Tiroides: glandula endocrina situada en cuello, por delante de la traquea
y de la laringe y por debajo del cartilago cricoides que, a través de las
hormonas que produce, posee un papel fundamental en la regulacion
del metabolismo general y en el proceso de crecimiento y desarrollo
del organismo (especialmente, en el desarrollo del sistema nervioso y
de los dientes).

Velo del paladar: tabique musculomembranoso mévil que se extiende
desde el paladar duro hasta la orofaringe y que separa entre si las fosas
nasales y la cavidad oral.

Vestibulo bucal: espacio estrecho con forma de herradura, limitado
exteriormente por los labios y las mejillas e interiormente, por los pro-
cesos alveolares y los dientes.
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EJERCICIOS

. Nombra las paredes que limitan la cavidad bucal y describe detallada-
mente la boveda palatina.

. Nombra las glandulas salivales mayores y describe detalladamente la
parotida.

. Nombra los musculos de la lengua y diferencia si son extrinsecos o in-
trinsecos. (Qué quiere decir esto?

. ¢Qué vasos arteriales son responsables de la vascularizacion de las es-
tructuras faciales y del aparato estomatognatico?

. Enumera los pares craneales y cita las estructuras que inervan.

. ¢{Qué ramas nerviosas son responsables de la inervacion motora de los
musculos masticatorios?

EVALUATE TU MISMO

1. De las siguientes afirmaciones respecto a la cavidad oral, sefala la mas

correcta:

Q a) Seinicia en la zona anterior y media de la cara a nivel de los labios y mejillas.

Q b) Se extiende en direccion posterior e inferior hasta la region de las amigda-
las palatinas.

Q c¢) En su parte inferior se encuentra limitada por la lengua y el suelo de la
boca.

Q d) Todas las respuestas anteriores son correctas.




SOLUCIONES

EVALUATE TU MISMO
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