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RESUMEN: En esta comunicacién breve se plantea como objetivo la necesidad de analizar los términos anatémicos relaciona-
dos a la articulacion temporomandibular presentes en Terminologia Anatomica Internacional (TAl) y, en referencia a @stos, inclu
nuevos términos no presentes en la TAI, eliminar términos no correctos de la TAl y analizar otros términos que son &lentificado
literatura cientifica pero que no estan incluido§eminologia Anatomica.

PALABRAS CLAVE: Terminologia AnatomicaArticulacion temporomandibular.

INTRODUCCION

Desde su origerferminologia Anatomicdna sido ben tener nombres armonizados (FICAT, 1998; FCAT, 2001,
sujeto de conflictos y desacuerdos. Durante siglos I¥&squez & del Sol, 2015).
anatomistas trabajaron aislados, denominando a las distin-
tas estructuras por analogia de formas, con sus propios nom- De esta manera, y tomando en cuenta la importancia
bres o los de sus maestros. Algunas estructuras llegaratieanantener un idioma comdn anatémico, consideramos fun-
tener varias denominaciones y la nomenclatura anatémitamental su establecimiento en una regién anatémica de
se colmd de nombres, sindnimos y epénimos. A fines dektrema importancia, como es la articulacion
siglo XIX, existian diez términos para cada estructura, credamporomandibular (ATM). El objetivo de esta breve co-
dose de esta manera gran confusién y caos en la terminotaicacion fue analizar la TAl en relacién a los términos
gia de ese tiempo, lo que no permitia un fluido intercambésociados a la ATM, presentes en la misma, y la identifica-
de informacién y comunicacion. Es asi que en 1895, eidn de términos ausentes, que deberian ser incorporados,
Basilea, se cred el primer listado de términos anatdmice®mo asi también términos que deberian eliminarse o no
denominado Nomina Anatomica, Basilea Nomin&onsiderarse como parte de la ATM.
Anatomica (BNA) en inglés o Nomenclatura Anatomica
Internacional de Basilea en espafiol. A partir de este hito,
comenzé a trabajarse en el perfeccionamiento de RESULTADOS Y DISCUSION
terminologia hasta que en 1989, la Federacion Internacio-
nal de Asociaciones de Anatomia desarrddaminologia
Anatomicalnternacional (TAl), que se encuentra redactada En la Tabla | se pueden observar todos los términos
en latin y a partir de la cual se debe realizar la traducciérealatomicos asociados a la ATM presentes en la TAI. El tér-
idioma correspondiente. Ademas establece que: los nomino capsula articular se encuentra incluido en la seccion
bres de las estructuras deben tener un valor informativo; élincturae; Systema articulare / Articulaciones; Sistema ar-
minacién de epénimos y homoénimos para evitar confusitieular (A03.0.00.000). Seria adecuado en relacion a este
nes; las estructuras en las mismas regiones anatémicasténino su inclusion en la misma seccioén que articulacion
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Tabla I. Términos anatoémicos presentes en TAIl relacionados y correspondientes a la articulacion
temporomandibular.

Codigo TAI Latin Espaiiol
A03.0.00.000 Juncturae; Systema articul are Articulaciones; Sistema articular
A03.0.00.001 Junctura Articulacion

A03.0.00.020 Junctura synovialis; Articulatio; Diarthrosis Articulacio_n sinovial; Diartrosis
A03.0.00.022 Cavitas articularis Cavidad articular

A03.0.00.023 Fossa articularis Fosa articular

A03.0.00.026  Capsula articularis Cépsula articular

A03.0.00.028 Membrana synovialis; Stratum synoviale Membrana sinovial; Capa sinovial
A03.0.00.032  Discus articularis Disco articular

A03.0.00.034  Ligamenta Ligamentos

A03.0.00.035 Ligg. intracapsularia Ligs. intracapsulares
A03.0.00.037 Ligg. extracapsularia Ligs. extracapsulares
A03.1.06.001 Articulationes cranii Articulaciones sinoviales del cra_neo
A03.1.07.001 Articulatio temporomandibularis Articulacio n temporomandibular
A03.1.07.002  Discus articularis Disco articular

A03.1.07.003 Lig. laterale Lig. lateral

A03.1.07.004  Lig. mediale Lig. medial*

A03.1.07.005 Membrana synovialis superior Membrana sinovial superior
A03.1.07.006 Membrana synovialis inferior Membrana sinovial inferior
A03.1.07.007  Lig. sphenomandibulare Lig. esfenomandibular
A03.1.07.008 Lig. stylomandibulare Lig. estilomandibular
A05.3.01.102 Raphe pterygomandibularis Rafe pterigomandibular®*

* Lig. medial: deberia eliminarse de la TAl, en relacién a la ATM. ** No forma parte de la ATM, correctamente
incluido en FARINGE (A05.3.01.001).

temporomandibular (A03.1.07.001), pero dependiendo dentes en la ATM pero que no estan incluidas en la TAI. En
éste término, mas alla de su presencia en la seccion genearfdrencia a estos términos no considerados en la TAI, se
de sistema articular. Por su parte, el término articulaci@mcuentran los siguientes: ligamento posterior, ligamentos
temporomandibular se encuentra incluido en la secciéolaterales, ligamento de Tanaka y ligamento de Pinto.
Articulationes cranii / Articulaciones sinoviales del craneo

(A03.1.06.001). Debajo del mismo son incluidos los siguien- Con respecto al ligamento posterior, es también co-
tes términos: Disco articular (A03.1.07.002), Lig. laterahocido como “zona bilaminar” (Parsons & Boucher, 1966;
(A03.1.07.003), Lig. medial (A03.1.07.004), Membranadall et al, 1984; van der Kuijt al, 1990; Hollendeet al,
sinovial superior (A03.1.07.005), Membrana sinovial infe1998; Benignet al, 2001; Zhangt al, 2006; Leonardét

rior (A03.1.07.006), Lig. esfenomandibular (A03.1.07.007)l., 2012). Estos autores lo ubican en el area retrodiscal,
Lig. estilomandibular (A03.1.07.008). En relacién a estgsermitiendo la unién entre la capsula articular y el disco
términos, los mismos si bien estan bien incluidos por delmticular. Sin embargo, Mackinnon & Morris (1993) y Pertes
jo del término articulacion temporomandibular, deberian ir& Gross (2005), lo nombran como ligamento posterior, e
cluirse como dependencia del mismo, algo que no suceddican que limita los movimientos de protrusién de la man-
en la terminologia sugerida por la Sociedad Anatdmica déula. Todos consideran la conformacién de este ligamen-
Espafia (2001). En la Tabla Il se identifican las estructurts posterior por dos tipos de fibras, elasticas y colagenas.
anatomicas que son nombradas en la literatura como pbe esta manera, consideramos adecuada la inclusion en la

Tabla Il. Estructuras anatémicas asociadas a la ATM en la literatura, pero que no se encuentran
incluidas en la TAI.

Estructura anatémica no presente en la TAI Propuesta terminolégica

Ligamento posterior Lig. posterior

Ligamentos colaterales Lig. colateral lateral y Lig. colateral medial
Ligamento de Tanaka (confirmar su existencia)

Ligamento de Pinto (confirmar su existencia)
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TAI del término ligamento posterior debido a la confirmaintracapsulares” se podrian incluir los términos Lig. poste-
cion de su existencia morfolégica. rior, Lig. colateral lateral y Lig. colateral medial. Mientras,
gue como dependencia del término “Ligs. extracapsulares”

Con respecto a los ligamentos colaterales, de acuse podrian incluir los términos Lig. esfenomandibular y Lig.
do a diversos autores, pueden ser considerados verdadestdomandibular. Y seria necesario analizar, si el ligamento
ligamentos de la articulacion temporomandibular (Okesolateral (descrito generalmente como ligamento
2003; Fuentest al, 2016). Estan conformados por fiboragemporomandibular) es, de acuerdo a su disposicion, un li-
de tejido conjuntivo colageno, y se identifican uno lateralgamento capsular o extracapsular.
otro medial, extendiéndose desde los respectivos margenes
del disco articular hasta el céndilo de la mandibula (Langton En conclusidn, los puntos fundamentales de nuestra
& Eggleton, 1992; Okeson). Se diferenciarpropuesta son los siguientes:
morfolégicamente entre si, siendo el ligamento colateral la-
teral mas delgado y amplio, con respecto a su homoélogo Ligamento posterior: incorporacién en la TAI como “Lig.
medial (Langton & Eggleton). Debido a esto, consideram@®sterior”.
adecuada la inclusion en la TAI de estos ligamentos, como
“Lig. colateral lateral” y “Lig. colateral medial”. - Ligamentos colaterales: incorporacién en la TAl como

“Lig. colateral lateral” y “Lig. colateral medial”.

En la literatura también suelen nombrarse dos térmi-
nos anatémicos con epénimos. Por un lado, el ligamento de Lig. medial (A03.1.07.004): eliminacién de la TAI, no
Pinto, descripto en el afio 1962 como un pequefio ligameitay suficiente evidencia teérica, morfolégica, ni experimen-
gue une el cuello y proceso anterior del martillo a la porcidal que avalen su presencia.
posterosuperior de la capsula articular, disco articular y liga-
mento esfenomandibular (Fuenétsal, 2014a). Porotrolado - Ligamentos de Tanaka y Pinto: no incluir en la TAI,
se encuentra el ligamento de Tanaka, ubicadwrque requieren mayor estudio en cadaveres para su deter-
anteromedialmente, y extendiéndose desde el disco articul@nacion.

a la fosa mandibular, fue definido asi por Langton & Eggleton,

originalmente descubierto por Terry Tanaka, a comienzos de Ligs. Intracapsulares: incluirlo como dependiente del

los afios 80 del siglo XX. Sin embargo, estos dos ligamentigsmino Articulacién temporomandibular (A03.1.07.001). Y

aun no cuentan con suficiente respaldo morfolégico para catependiendo de este, los términos Lig. posterior, Lig. cola-

siderar su presencia como normal, con una alta frecuenciatel lateral y Lig. colateral medial.

aparicién o como una variaciéon anatémica; por lo cual ain

son considerados como hallazgos aislados en la diseccién ana- Ligs. Extracapsulares: incluirlo dependiendo del térmi-

témica. En esta misma situacién se encuentra el ligamemio Articulacién temporomandibular (A03.1.07.001). Y de-

medial (A03.1.07.004), el cual si bien esta incluido en la TApendiendo de este, los términos Lig. esfenomandibular y Lig.

el mismo no cuenta con suficiente evidencia morfolégica conestilomandibular.

para asegurar su existencia (Fuesteal, 2016). Por lo cual,

deberia eliminarse de la TAI. - Lig. lateral: analizar si, de acuerdo a su morfologia, es
un ligamento capsular o extracapsular.

En relacion al rafe pterigomandibular (A05.3.01.102),
este se encuentra correctamente incluido en la seccion E@ENTES, R. & OTTONE, N. E. Proposal on inclusion and
ringe (A05.3.01.001), por lo, anl no debe §er Cons'der"’lgf?mination of anatomical terms iferminologia Anatomica
como una estructura anatémica perteneciente a la AT responding to the temporomandibular jolnt. J. Morphol.,
(Fuenteset al, 2014b). 35(1)12-15, 2017.

A su vez, en la seccion de “Articulaciones; Sistema SUMMARY: The objective presented in this short
articular” (A03.0.00.000), se encuentran incluidos los tégommunication is the need to analyze anatomical terms related to
minos anatémicos Ligs. intracapsulares (A03.0.00.035)t¢ temporomandibular joint as noted in the International

Ligs. extracapsulares (A03.0.00.037). Estos podrian inc natomical Terminology (IAT) and referring to these, include new
porarse como dependiendo de “Articulacié terms not present in the IAT, removing the incorrect terms of the

. ,qAT and analyzing other terms that are identified in the scientific
temporomandibular” (A03.1.07.001). A su vez, se pOdr'e\ﬂerature but are not included Terminologia Anatomica

dividir los ligamentos de la ATM como intracapsulares y
extracapsulares, dependiente de estos términos en el TAl.  KEy WORDS: Terminologia Anatomica
Por lo tanto, como dependencia del término “LigSTemporomandibular joint.
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