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RESUMEN

Objetivos:  Observar clínicamente la armonía facial y funcional producto del equilibrio neuromuscular, 
utilizando   la Terapia neuromuscular funcional, en pacientes disfuncionados. Método: Terapia 
Neuromuscular funcional,   (Método Chiavaro), tomando al sistema corporal como base para 
reorganizar al sistema estomatognático, subsistema del sistema corporal.  Tanto en la evaluación 
como en la terapéutica se consideran los cinco componentes del sistema estomatognático: 
esqueletal, articular, oclusal, neuromuscular y espacios funcionales. La neuromusculatura del S. 
E. ha sido clasificada, en cinco unidades funcionales: Cráneo-cervical, Cráneo-mandibular, linguo-
hiodea, Cráneo-facial y velo faríngea, con el objetivo de restablecer la A.N.M. desde el reposo 
(contracción isométrica), desplazamiento (contracción isotónica) y coordinación del movimiento 
para la ejecución de sus Funciones: Respiración, succión/sorbición, deglución, masticación, habla/
voz. La función respiratoria en su rol jerárquico como función presente y partícipe de todas las 
funciones del SE cumple con un rol determinante en la eficiencia funcional, tanto es así en la 
deglución como en la succión, sorbición, masticación y el habla. Según sea su participación en cada 
una de ellas y según su situación funcional o disfuncional ella incide notoriamente condicionando el 
resultado de las otras. Por lo tanto es necesario iniciar la Terapia NM-F siempre desde este abordaje 
ya que va a ser la base indispensable hacia la reorganización funcional sistémica. Resultados: En 
el presente trabajo puede observarse, en pacientes disfuncionados, abordados con la TNMF, un 
cambio favorable en la relación cráneo-cervico-mandibular y el equilibrio en la neuromusculatura 
facial y mandibular, conseguido a corto plazo, siendo la respiración la función más relevante en el 
logro de los resultados obtenidos. Conclusiones: Los desequilibrios neuromusculares se deben a 
una adaptación de la neuromusculatura por una necesidad FUNCIONAL, dependiendo de la base 
esqueletal (biotipología), oclusal, articular, y los espacios funcionales. La terapia neuromuscular 
funcional nos permite alcanzar una actividad muscular adecuada y en consecuencia la elasticidad en 
la musculatura facial necesaria para su armonía. Dicha armonía facial logrará mantener su equilibrio 
y estabilidad en el tiempo siempre que sean abordados adecuadamente los cinco componentes 
del sistema estomatognático, esqueletal (biotipología), articular, oclusal, neuromuscular y libertad 
de espacios funcionales.
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