
B - TRASTORNOS TEMPOROMANDIBULARES Y DOLOR OROFACIAL 

l. Requisitos de Admisibilidad: Se atiene a los requisitos generales.

2. Requisitos de Competencias Profesionales:

PROPÓSITO DE LA ESPECIALIDAD DE TRASTORNOS TEMPOROMANDIBULARES 
Y DOLOR OROFACIAL 

Prestar atención de salud en el nivel secundario y terciario, a personas de diferentes grupos etarios en la 

prevención, diagnóstico y/o tratamiento del dolor orofacial, desórdenes musculo esqueléticos de 

diversa etiología, trastornos del sueño y del movimiento relacionados a estructuras estomatognáticas, 

con un enfoque biopsicosocial. 

El especialista de Trastornos Temporomandibulares y Dolor Orofacial desarrolla funciones en los 

siguientes ámbitos, respecto de los cuales debe ser capaz de realizar las acciones que en cada caso se 

señala, desplegando los conocimientos y destrezas que se indica. 

Área funcional 1 
PREVENIR, EVALUAR, DIAGNOSTICAR Y/O TRATAR ALTERACIONES DE LA OCLUSION DENTARIA EN 

PERSONAS CON O SIN TRASTORNOS TEMPOROMANDIBULARES Y DOLOR OROFACIAL 
Acciones Conocimientos Destrezas 

Pesquisar precozmente • Crecimiento y desarrollo del • Identifica los factores de riésgo asociados
factores de riesgo que individuo con énfasis en las a trastornos de la oclusión dentaria:
pudiesen predisponer, estructuras condiciones estructurales, malos hábitos,
perpetuar y/o agravar estomatognáticas y cráneo iatrogénicos y otros.
alteraciones de la cérvicofaciales y oclusión • Educa al paciente y su familia, respecto a
oclusión dentaria y dentaria. factores de riesgo que pudiesen
educar respecto a ello. • Morfología y fisiología de la comprometer la funcionalidad de la

unidad cráneo-cérvicofacial y oclusión dentaria, asegurando su
oclusión dentaria. comprensión.

• Factores de riesgo asociados • Establece una comunicación fluida con el
a trastornos de la oclusión paciente y corrobora la comprensión por
dentaria. parte de éste.

• Neurociencias:
neuroanatomía y
neurofisiología del sistema
estomatognático.

• Técnicas de comunic·ación
efectiva.

Realizar una anamnesis y • Epidemiología de las • Realiza anamnesis y examen clínico
un examen clínico alteraciones de la oclusión cráneo-e érvi cofacial en relación a la
reladonado con las dentaria. oclusión dentaria.
alteraciones de la • Semiología y patología 
oclusión dentaria. oclusal.
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• Diagn6sticos
oclusales
esqueletales.

especificos
y dento

• Reconoce contactos prematuros,
interferencias oclusales y desarmonfas
dentoesqueletales.

• Identifica las sobrecargas oelusales y su
efecto en el periodonto: trauma oelusal,
migraciones dentarias, recesiones
gingivales.

• Identifica sobrecargas oclusales y su efecto
en la pulpa dentaria: hipersensibilidad
dentaria, sind rome del diente fisurado.

• ldentifica lesiones no cariosas de las piezas
dentarias asociadas 0 no a bruxismo:
atriciones. erosiones, abrasiones y
anfracciones.

• Identifica la presencia de parafunciones
oromandibulares (ej.: bruxismo de vigilia,
onicofagia y otros) y su efecto en la
Delusion dentaria.

• Formula hipotesis diagnostica especifica y
diferencial oclusal, periodontal, pulpar y
dento esqueletal, que integre la
informacion reunida.

Realizar y/o solicltarle • Indica e interpreta tecnicas radiol6gicas
pertinentes (retroalveolares, panoramlcas,
telerradiografia, TC Conebeam y otros).

Realiza e interpreta el montaje en
articulador U otros instrumentos afines.

examenes
complementarios
procedimientos
necesarios 0 pertinentes.

y/o

Anallsis oclusal instrumental.
Radiologia dento maxilar.•

•

Elaborar y ejecutar un •
plan de tr atarniento l s
etiologico y/o sintomatico
o derivar oportunamente
a otro profesional de la
salud.

10/2015

Terapias oelusales reversibles.
Terapias
irreversibles.

oelusales

Comunica e informa en un lenguaje
comprensible al paciente y/o a sus
acompafiantes, acerca del diagnostico,
pronostico y de las alternativas de
tratamiento, corroborando la cornprension
por parte del paciente y/o sus
acompaiiantes.
Realiza diferentes tecnicas de ajuste oelusa!.
Confecciona los diferentes tipos de
dispositlvos interoclusales.

• Participa en la planificacion de una terapia
oclusal en forma interdlsclpllnaria 0 derivar
en caso de que exceda las competencias del
especialista 0 por limitacion de recursos

•

•
•

tecnicos.
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funcional2
PREVENIR, EVALUAR, DIAGNOSTICAR Y/O TRATAR PERSONASQUE PRESENTENALTERACIONES

MUSCULOESQUELETICAS QUE COMPROMETAN ARTICULACIONES TEMPOROMANDIBULARES Y/O
MUSCULATURA MASTICATORIA Y YA SEAN DE CURSOAGUDO 0 CRONICO.

mdagar anticipadamente factores •
de riesgo que pudiesen
predisponer, perpetuar vlo agravar
diferentes cuadros de trastornos
temporomandibulares y educar
respecto a ella. •

Crecimiento y desarrollo del •
individuo con enfasls en las
estructuras craneo-
cervicofaciales y oelusi6n
dentaria.
Morfologia y fisiologia de la
unidad craneo-cervlcofaclal y •
Delusion dentaria.

• Factores de Riesgo asociadas a
trastornos
tempo rom and ibu Ia res. •

• Neurociencias: neuroanatom_ia
y neurofisiologfa del sistema
estornatognatico.

• Tecnicas de comunicaci6n
efectiva.

c

Reconoce factores de riesgo
asociadas a trastornos
temporomandibulares: males
habitos, condiciones
estructurales, posturales,
iatrogenicos y otros.
Educa al paciente y su familia,
respecto a factores de riesgo
asociadas a trastornos
temporomandibulares.
Establece una comunicaci6n fluida
con el paciente y corrobora la
cornprenslon par parte de este.

Realizar una anamnesis y un •
examen clinico relacionado can los
trastornos temporomandibulares.

Realizar via solicitar exarnenes •
complementarios via •
procedimientos
pertinentes.

necesarios

10/2015

o

Epidemiologia de los
trastornos
tem poromand ibuIares.

• Semiologia
Patologia

Funcional y
del Sistema

Estomatognatico.
• Clasificaciones internacionales

de Trastornos
Temporomandibulares: •
Academia Americana de Dolor
Orofacial, DC/TMD.

Patologfas Sisternicas can
manifestacion dolorosa

orofacial.

•

Imagenologia Maxilofacial. •
Farmacologfa de anestesicos
locales y anatomfa topografica •
de cabezay cuello.

•

Realiza una anamnesis y examen
clinico craneo-cervlcofaclal de los
trastornos temporomandibulares.
Define un diagn6stico espedfico:
articular y muscular.

•

• Identifica las parafunciones
oromandibulares y su efecto en
trastornos temporomandibulares.
Integra la informacion para la
formulaci6n de un diagn6stico
espedfico y diferencial de los
trastornos temporomandibulares.

Realizabloqueos analgesicos intra y
extraorales can fines diagnosticos.
Indica e interpreta exarnenes
imagenologicos necesarios y
pertinentes (Radiologia
Dentomaxilar, Tomografia
Computada, Tomografia tipo
Conebeam, Resonancia Nuclear
Magnetica, SPECT y
Ultrasonografia).
Indica e interpreta
laboratorio

exarnenes de
pertinentes:

PCR, Pruebas

•
VHS,



)

Elaborar y ejecutar un plan de •
tratamiento etiologico v/o.

• Indica procedimientos quinirgicos
invasivos de la ATM: meniscopexia,
recambio articular, artroplastia y
otros.
Participa en la planificacion del
manejo de los trastornos
temporomandibulares en forma
interdisciplinaria a deriva en caso
de que exceda las competencias del
especialista 0 par Iirnitacion J:

L_ _J ~ __~r~e~c~u~rs~o~s~t~e~c~n~ic~o~s~.--------~~~~~aJ~~l
'"-' \I' Il ~

<'oS' /

sintomatrco
oportunamente
de la salud.

10/2015

o derivar •
a otro profesional •

Terapias Ffsicas y Kinesicas.
Terapias Ortopedicas.

Terapias Farmacologicas.

•

Terapias
Conductuales.
Tecnicas Ouinirgicas .

Cognitivo-

• Comunica e informa en un lenguaje
comprensible al paciente v/o a sus
acompafiantes, ace rca del
dlagnostico. pronostico V de las
alternativas de tratamiento y
corrobora fa cornprension par parte
del paciente v/o sus acompafiantes.
Indica las terapias fisicas (TENS,
ultrasonido, termoterapia, laser y
otros).

• Indica y realiza terapias kinesicas
museu lares (estiramiento,
coordfnacion, fortalecimiento,
propiocepcion, masoterapia) V
articulares (manipulacicn].

• Confeceiona los distintos tipos de
dispositivos interoclusales (rotates,
parciales, actives, pasivos).

• Prescribe ansioliticos, analgeslcos.
antiinflamatorios, miorrelajantes,
hipnoticos, neuromoduladores,
condroprotectores, suplementos
alimenticios y otros farrnacos de
apovo terapeutico.

• Realiza bloqueos analgesicos intra y
extraorales con fines terapeuticos
[anestesicos locales, corticoides,
acido hialuronico, toxina botulfnica
V otros).

• Indica y realiza manejo conductual
(autorregulaci6n fisica. manejo del
est res, tecrncas de relajacion.
biofeedback V otros).

• Indica manejo cognitivo.
• Indica procedimientos quirurgicos

mfnimamente invasivos de la ATM
(artrocentesis, artroscopia), V
realizarlos en caso de capacitarse

•

en este ambito.

•

R
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Area funtional 3
PREVENIR, EVALlJA, DIAGNOSTICAR V/O TRATAR PERSNAS QUE PRESENTAN AlGIAS OROFACIAlES DE

DIVERSA ETIOlOGiA, VA SEAN DE CURSO AGUDO 0 CRONICO.
Actiones Destrezas

Pesquisar precozrnente
factores de riesgo que
pudiesen predisponer,
perpetuar y/o agravar
condiciones de dolor orofacial
agudo y cronico y educar
respecto a ello.

Conotimientos
• Morfologfa y fisiologfa de la •

unidad craneo-cervicofacial,
Factores de Riesgo asociadas a •

Maneja los factores de riesgo asociadas a
dolor orofacial agudo y cronico,

Educa al paciente y su familia, respecto a
facto res de riesgo asociadas a dolor
orofacial agudo y cronlco.

Educa al equipo de salud respecto al
diagnostico de dolor orofacial mediante
reuniones cHnicas, cursos de
capacitacion, charlas 0 talleres.

• Establece una comunicaci6n fluida con el
paciente y corrobora 1a cornprenslon par
parte de este.

Realizar una anamnesis y un •
exam en clfnico relacionados
con dolor orofacial •

•
dolor orofacial.

• Aspectos neuroblologlcos del
dolor agudo y cronico, •

• Realiza una anamnesis y examen clinico
craneo-cervicofactal en relacion a dolor
orofacial.
Realiza diagnostico espedfico:

• Analgesia preventiva.
Tecnicas de cornunicacion
efectiva

•

•

noclceptivo, inflamatorio, neuropatico,
neurovascular, psicogeno y oncologico,
Integra la informacion para la
forrnulacion de un diagnostico espedfico
y diferencial del dolor orofacial.

•

Epidemiologfa
orofacial.
Semiologfa y fisiopatologfa del
dolor orofacial.

del dolor

y/o solicitar •Realizar
examenes
y/o

complementarios
procedimientos

necesarios 0 pertinentes.
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• Clasificaciones internacionales
del dolor orofacial: Academia
Americana de Dolor Orofacial,
International
Society.

• Patologfas sisternicas con
manifestacion dolorosa

Headache

orofacial.

• Imagenologfa de cabeza y
cuello.
Farmacologia de anestesicos
locales y anatomia topograflca
de cabeza y cuello.

•

Realiza bloqueos analgesicos intra y
extraorales con fines diagnosticos.
Indica e interpreta exarnenes
lrnagenologicos necesarios y pertinentes
(Radiologfa Dentomaxilar, Tomograffa
Computada, Tomograffa tipo Conebeam,
Resonancia Nuclear Magnetics. SPECT y
Ultrasonograffa).

• Indica e interpreta exarnenes de
laboratorio pertinentes: Hemograma,
VHS, PCR, Pruebas Tiroideas, Factor
Reumatoideo, Anticuerpos Antinucleares
y otros.

• Aplica e interpreta cuestionarios
pertinentes: DN4, HADS, de depresion
Beck, de ansiedad de Hamilton y otros.

•



Elaborar y ejecutar un plan de 0

tratamlento etiologico y/o.
sintornatico 0

oportunamente a
profesional de la salud.

derivar •
otro

Terapias Ffsicas y Kinesicas. •
Terapias Farmacol6gicas.

Terapias Cognitive-

o

Conductuales.

Tecnicas Ouirurgicas.

Comunica e informa en un lenguaje
comprensible al paciente y/o a sus
acompaiiantes, acerca del diagnostico,
prcnostico y de las alternativas de

tratamiento.
o Indica terapias fisicas (TENS, ultrasonido,

termoterapia, laser y otros],

o Indica y realiza terapias kinesicas
articulares (manlpulacion) museu lares
(estiramienta, coordinacion.
masoterapia, fortalecimiento,
propiocepcion.).

• Prescribe analgesicos, antiinflamatorios,
miorrelajantes, hlpnoticos, ansioliticos,
neuromoduladores, condroprotectores,
suplernentos alimenticios y otros tarmacos
de apoyo terapeutico.

analgesicos intra y
fines terapeuticos
corticoides y toxina

Realiza bloqueos
extraorales con
(anestesicos locales,
botulinica).

o Realiza y/o indica manejo conductual
[autorregulacion fisica, manejo del est res,
tecnicas de relajacion, hipnosis,
biofeedback y otros).

• Indica manejo cognitivo.
• Indica procedimientos quirurgicos

invasivos pertinentes: neuromoduladores
yablativos.

o Participa en la planificacion del manejo del
dolor orofacial en forma interdisciplinaria
o deriva en caso de que exceda las
competencias del especialista a por
limitaci6n de recursos tecnicos.

o

Area funcional4

PREVENIR, EVAlUAR, DlAGNOSTICAR V/O TRATAR PERSONAS QUE PRESENTAN TRASTORNOS DEL SUENO

V TRASTORNOS DEL MOVIMIENTO DE LA REGION OROFACIAL.

Acciones Conocimientos Destrezas

Indagar precozmente facto res de 0 Morfologia y fisiologia de la 0 Reconoce factores de riesgo asociados
riesgo que pudiesen predisponer, unidad craneo-cervicofacial. a trastornos del suefio:
perpetuar y/o agravar 0 Aspectos neurobiol6gicos del comorbilidades, habitos, alteraciones
condiciones de trastornos del sueiio. estructurales, reflujo gastroesofagico,
suefio via del movimiento que 0 Aspectos neurobial6gicos del depresion y otros. (\
afecten la region orofacial. sistema neuromuscular. 0 "'''0"," factores de ",,0 asociados ~

0 Factores de riesgo a trastornos del rnovimiento:

relacionados con trastornos farma~ologicos, neUrOlOgic/?, ~ R ~

del suefio. pslquiatrtcos y otros. I..;;. ~...
l~ ,,"soy
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Realizar una anamnesis y un •
examen clinico relacionados can
trastornos del suefio y/o del
movimiento. •

Realizar via soticitar exarnenes •
complementarios y/o
procedimientos necesarios 0

pertinentes.

10/2015

deFactores riesgo•

•

relacionados con trastornos
del movimiento.
Tecnicas de comunicacion
efectiva.

•

Epidemiologia de los trastornos •
del suefio y trastornos del
movimiento.
Semiologia y Fisiopatologia de
los trastornos del suefio. •
Semiologia y Fisiopatologia de
los trastornos del movimiento
que repercutan en la region I

orofacial.
Clasificaciones internacionales
de los trastornos del suefio: •
ICSD.
Diagnosticos espedficos de
trastornos del movimiento a
nive! orofaciaL •

•

•

Examenes complementarios: •
Imagenologia de Cabeza y
Cuello, Estudios de Suefio y
otros.

• Educa al paciente y su familia,
respecto a factores de riesgo que
pudiesen estar relacionados 0 generar
trastornos del sueiio.
Educa al paciente y su familia,
respecto a facto res de riesgo que
pudiesen estar relacionados 0 generar
trastornos del movimiento.

• Establece una cornunlcacion fluida con
el paciente y corrobora la
cornprension por parte de ests.

• Educa al equipo de salud respecto al
rol del dentista especialista en el
manejo de los trastornos del sueiio V
del movimiento, mediante reuniones
cifnicas, cursos de capacitaclon,
charlas 0 talleres.

•

Realiza una anamnesis V examen
cHnico craneo-cervicofaclal dirigidas a
trastornos del suefio y trastornos del
mavimiento.
Realiza dlagnostico especifico de
trastornos del sueiio: bruxismo de
sueiio y otros trastornos del
movimiento, trastornos del ciclo
circadiano, respiratorios, parasomnias,
disomnias V otros.
Realiza diagnostico especifico de
trastornos del movimiento con
repercusion orofacial: disquinesias,
tics, distonfas V otros.
Integra la informacion para la
formula cion de un diagnostico
especffico y diferencial en torno a los
trastornos del suefio y/o del
movimiento.

•

Indica e interpreta examsnes
necesarios V pertinentes:
imagenologicos (Radiologia
Dentomaxilar, Tomografia tipo
Conebeam), cefalometria, estudios de
suefio (polisomnografia, poligrafia
respiratoria, test de latencia multiples)
yelectromiografia.
Aplica e interpreta los cuestionarios
de sueiio: cuestionario de Berlin,
escala de Epworth, indice de calidad
de suefio de Pittsburg.
Indicar e interpreta los exarnenes de !~I\
laboratorio pertinentes: Hemogra~~ V: ~
VHS,PCR,Pruebas Tiroideas y otrm("~

7$' ~~ ~
I~ iB\' f
"? \.,9
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Elaborar vlo ejecutar un plan de
tratamiento etiologrco y/a
sintornatico 0 derivar
oportunamente a otro
profesional de la salud.

10/2015

•

• Terapias Ortopedicas para • Comunica e informa en un lenguaje
trastornos del suefio. comprensible at paciente vlo a sus

• Terapias Farrnacologicas. acompafiantes, acerca del diagnostico,

• Terapias Conductuales. pronostrco V de las alternativas de

• Terapias Ouirurgicas tratamiento.

enfocadas a trastornos • Indica V efectua los distintos
respiratorios del sueFio. tratamientos del bruxismo de sueiio:

dispositivos orales, terapia conductual
V farmacologica.

• Indica V realiza los distintos tipos de
dispositivos de avance mandibular
para trastornos respiratorios del
sueiio.
Indica miorrelajantes, hipnoticos.
ansioliticos, neuromoduladores y
otros farmacos de apovo terapeutico.
Indica y realiza infiltraci6n con toxina
botuHnica en bruxism a de suefio y
trastornos del movimiento con
manifestaci6n orofacial.
Realiza vlo indica manejo conductual
(higiene del suefio, autorregulaci6n
fisica, manejo del est res, tecnlcas de
relajacion, hipnosis, V otros) .

tnteractua en la planificaci6n del
manejo del paciente con trastornos
del suefio 0 trastornos del movimiento
orofacial en forma interdisciplinaria 0

deriva en caso de que exceda las
competencias del especialista 0 por
Iimitaci6n de recursos tecnicos.

•

•

•
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-
ANEXO - Tabla 1- Procedimientos de la Especialidad

Requerimientos para la certlficaclon

Procedimientos en TTM y OOF Imprescindible Oeseable

Uso y montaje del articulador •
Realizar terapias de ajuste oclusal •
Realizar distintos tipos de dispositivos interoclusales •
Realizar bloqueos analgesicos intra y extraorales con fines diagn6sticos •
Realizar terapias fisicas (TENS, ultrasonido, termoterapia, laser y otros) *
Realizar terapias kinesicas musculares (estiramiento, coordinaci6n,
fortalecimiento, propiocepci6n, masoterapia) y articulares (manipulaci6n) *
Realizar bloqueos analgesicos intra y extraorales con fines terapeuticos
(anestesicos locales, corticoides, acido hialuronico, toxina botulinica y otros). •
Realizar manejo conductual (autorregulaci6n fisica, manejo del estres,
lE~cnicasde relajaci6n, biofeedback y otros) *
Realizar manejo cognitivo •
Realizar procedimientos quinirgicos minimamente invasivos de la ATM
(artrocentesis, artroscopia) •
Realizar bloqueos analgesicos intra y extraorales con fines diagn6sticos *
Efectua los distintos tratamientos del bruxismo de suefio: dispositivos orales,
terapia conductual y farmacol6gico. *
Realizar los distintos tipos de dispositivos de avance mandibular para
trastornos respiratorios del sueno. *
Realizar infiltraci6n con toxina botulinica en bruxismo de suefio y trastornos
del movimiento con manifestaci6n orofaciaL *
Realizar manejo conductual (higiene del suefio, autorregulaci6n fisica,

.

manejo del est res, tecnicas de relajaci6n, hipnosis u otras tecnicas) •
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