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RESUMO: Disfungio temporomandibular (DTM) refere-se a um conjunto de sinais e sintomas que afetam os
musculos da regido orofacial, articulagio temporomandibular (ATM) e estruturas anexas. Este estudo teve
como objetivo analisar a prevaléncia de DTM em pacientes que possufam indicagio para tratamento
odontolégico protético. Trata-se de um estudo observacional, analitico transversal, quantitativo, aprovado pelo
comité de ética sob parecer nimero: 2006/0107. Incluiu-se todos os pacientes que procuraram tratamento
odontolégico para fins protéticos, sendo excluidos pacientes com idade abaixo de 18 anos, e que estivessem em
tratamento ortoddntico. Aplicou-se o Critério de Diagnéstico em Pesquisa das Desordens
Temporomandibulares (RDC/TMD) eixo I e II, para andlise da prevaléncia de DTMs na populagio estudada.
Os dados foram tabulados no programa Microsoft Office Excel, e em seguida, analisados pela estatistica
descritiva, utilizando-se de célculos de frequéncia absoluta e relativa. Foram estudados 80 individuos, dos quais
70% corresponderam ao sexo feminino e, 30% ao sexo masculino, com prevaléncia de idade entre 45 e 55 anos
(fi= 27). 256% da amostra apresentou diagnéstico de DTM (p=0,3837), desses, 15% corresponderam ao género
feminino. Dos disttrbios identificados, separados por 3 grupos, o mais frequente foi o deslocamento do disco
com redugio (GII)= 58,33%, artralgia/osteoartrite (GIII)= 25,00% e, dor miofascial (GI)= 16,67%. Uma
porcentagem consideravel (25%) do grupo estudado apresentou DTM, desta forma, sugere-se que a auséncia
dentaria pode vir a desencadear uma desarmonia no sistema estomatognatico, afetando a ATM, ao depender da
tolerdncia fisiolégica e estrutural do individuo. Sugere-se mais estudos desta natureza para caracterizar a
patologia neste puiblico e implementar tratamentos adequados.

PALAVRAS-CHAVE: Articulagdo temporomandibular, sistema estomatogndtico, estudo clinico.

ABSTRACT: Temporomandibular disorder (TMD) refers to a set of signs and symptoms that affect the
muscles of the orofacial region, temporomandibular joint (TMJ) and attached structures. This study aimed to
analyze the prevalence of TMD in patients who had an indication for prosthetic dental treatment. This is an
observational, analytical, transversal, quantitative study, approved by the ethics committee under opinion
number: 2006/0107. All patients who sought dental treatment for prosthetic purposes were included, excluding
patients under the age of 18 years and who were undergoing orthodontic treatment. The Diagnostic Criteria in
Research on Temporomandibular Disorders (RDC/TMD) was applied to analyze the prevalence of TMDs in
the studied population. The data were tabulated in Microsoft Office Excel and then analyzed by descriptive
statistics using absolute and relative frequency calculations. Eighty individuals were studied, of which 70%
were female and 30% were male, with a prevalence of age between 45 and 55 years (fi = 27). 25% of the sample
had a diagnosis of TMD (P=0,3837), of these, 15% were female. Of the disorders identified, separated by 03
groups, the most frequent was disc displacement with reduction (GII) = 58.88%, arthralgia / osteoarthritis
(GIII) = 25.00 % and, myofascial pain (GI) = 16.67%. A considerable percentage (25%) of the studied group
presented TMD, therefore, it is suggested that the absence of teeth may cause disharmony in the
stomatognathic system, affecting the TMJ, depending on the individual's physiological and structural tolerance.
Further studies of this nature are suggested to characterize the pathology in this audience and implement
appropriate treatments.

KEYWORDS: Temporomandibular joint, stomatognathic system, clinical study.
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INTRODUCAO

A Academia Americana de Dor Orofacial conceitua a Disfungio
Temporomandibular (DTM) como um conjunto de distirbios que afetam estruturas do
sistema estomatogndtico, como articulagdio temporomandibular (ATM), inervagio,
ligamentos, musculos da regido orofacial e estruturas associadas (LEEUW, 2010;
OKRESON, 2013).

De etiologia multifatorial, as desordens que acometem a ATM e o sistema
neuromuscular que compde o sistema estomatogndtico requerem um olhar minucioso
por parte do cirurgido-dentista, exigindo deste a realizagcdo de uma anamnese completa,
onde possa-se reconhecer os fatores predisponentes, iniciadores e os perpetuantes. Além
de fatores relacionados a biologia, como desarranjos internos da articulagdo, fatores
psicossociais, como o estresse e ansiedade sdio comumente associados a esta disfuncdo
(ALENCAR et al, 2005; CARRARA; CONTI; BARBOSA, 2010; SCHIFFMAN et al,
2014).

Essa patologia gera impacto negativo na qualidade de vida relacionada a saide
do individuo, uma vez que seus sinais e sintomas desencadeiam limitagdes no
funcionamento do sistema estomatognatico. Os principais achados para essa disfungio
sdo: desvio e/ou deflexdo na abertura bucal, dor muscular, dor na ATM, restri¢io na
amplitude de movimentos, estalidos, crepitagdes, cefaleias e fadiga muscular
(OLIVEIRA et al, 2006; BASTOS et al, 2017; SANTILLANA; RODRIGUEZ;
OGAWA, 2019).

Estudar a prevaléncia e as caracteristicas clinicas destas disfungdes em pacientes
que procuram tratamento reabilitador é de suma importancia. Para Arcos, Nilo e
Frugone-Zambra (2016), a porcentagem dos casos de individuos edéntulos parciais ou
totais acometidos por algum sinal de DTM ¢é crescente, de forma que possamos
potencializar os tratamentos. Ainda, é uma forma de acompanhar o envelhecimento
dessa estrutura nesse grupo populacional (MOLINA & VELAZQUEZ, 2018).

Assim, o objetivo deste estudo foi analisar a prevaléncia de DTM em pacientes

que procuraram tratamento odontolégico protético.
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METODOLOGIA

Trata-se de um estudo observacional, transversal, analitico e de abordagem
quantitativa, aprovado pelo comité de ética da Faculdade Sio Leopoldo Mandic -
Campinas, sob parecer ntimero: 2006/0107. Realizou-se uma avaliagdo da prevaléncia
das desordens temporomandibulares, utilizando o Critério de Diagndstico para Pesquisa
das Desordens Temporomandibulares (RDC/TMD), proposto por Dworkin e Leresche
(1992), em 80 pacientes que procuraram tratamento odontolégico na Faculdade de
Ciéncias Biolégicas e da Saide do Centro de Ensino Superior de Macei6 (FCBS,
Odontologia CESMAC — FEJAL, Macei6, AL), e que fossem indicados para tratamento
protético.

Incluiu-se todos os individuos com indicagdo para tratamento odontolégico
protético na referida instituigdo a partir de 18 anos, e como critério de exclusdo, os
individuos que apresentassem idade inferior a 18 anos e os que estivessem em
tratamento ortodontico, uma vez que pretendiamos verificar a hip6tese da alteragdo
oclusal causada pela auséncia dentdria parcial ou total influenciar no surgimento da
disfungio, sendo a ortodontia uma terapéutica que corrige a oclusdo dentéria. Apés ser
explicado a pesquisa, os participantes foram inicialmente instruidos quanto ao Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido - TCLE, para seguinte assinatura e, responder o
questionario.

A aplicagdo do RDC/TMD foi realizada pelo pesquisador previamente treinado
pela coordenadora do estudo e pela coordenadora, a fim de evitar divergéncias nos
resultados. O questionério é dividido em dois eixos (EI e EII), no primeiro, constam
aspectos biolégicos e permitiu a divisdo dos pacientes em trés grandes grupos de
diagnéstico: Grupo 1 (GI) — muscular: dor miofascial; Grupo 2 (GII) — articular:
deslocamento de disco com redugio e sem redugdo; Grupo 3 (GIII) — outras condigdes
articulares como artralgia, osteoartrose e osteoartrite. O Eixo II engloba aspectos
psicossociais relacionados a dor cronica: depressdo, grau de dor cronica e sintomas
tisicos ndo especificos, possibilitando avaliar essa correlagdo (dor croénica e sinais e
sintomas subjetivos para niveis de depressdo e somatizagdo). Este instrumento de
pesquisa propicia uma avaliagdo sistematizada, incluindo exame clinico padronizado para
melhor caracteriza¢do dos sinais e sintomas e questionarios. Os dados foram tabulados

no programa Moicrosoft Office Excel, e em seguida analisados pela estatistica descritiva,
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utilizando-se de célculos de frequéncia absoluta e relativa. Para a andlise estatistica o
intervalo de confianga foi de 95% para cada ponto estimado nas variaveis quantitativas.
Foram testadas utilizando-se o teste binomial, considerando-se como significante p <

0,05.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Foram avaliados 80 individuos de ambos os sexos que procuraram atendimento
na Clinica de Odontologia do Centro de Estudos Superiores de Maceié (CESMAC) e que
preencheram os requisitos de inclusdo. Houve prevaléncia do sexo feminino (70%) sobre
o sexo masculino (80%), o que pode ser explicado pela grande procura por atendimento
odontolégico protético na instituigdio ser por mulheres. A tabela 1 explicita essa

distribuigio.

Tabela 1 — Variavel sexo: distribui¢do segundo niimero de individuos e

porcentagem
Variavel Sexo N %
Feminino 56 70
Masculino 24 30
Total Amostra 80 100

Fonte: Dados da pesquisa

Quanto a frequéncia da idade dos participantes deste estudo, verificou-se que a
maior concentragdo de individuos ocorreu nas classes de 45-55 (27 individuos) e de 25-
85 anos (22 individuos), valores estes que somados representam 61,25% do total dos

individuos da amostra, como mostra na tabela 2.
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Tabela 2 — Variavel idade: distribuicdo de freqiiéncia

Classes (anos) fi

25 35 22
35 b 16
45 55 27
55 65 %
65 75 %
75 85 1

N 80

Fonte: Dados da pesquisa.

Os resultados obtidos através da aplicagio do RDC/TMD mostraram que a
distung¢do temporomandibular esteve presente em 25% dos individuos avaliados, sendo
mais prevalente no sexo feminino, entretanto, de acordo com a andlise estatistica ndo foi
significante p= 0,3837 (resultados obtidos com o teste binomial). Quanto a prevaléncia
do género, o resultado corrobora com os estudos de Rodrigues et al. (2015) e Ferreira;
Silvia; Felicia (2016). Para Bereiker e Otamoko (2011), este fendmeno justifica-se pela
presenga de estrogénio, hormoénio sexual feminino que desempenha um papel importante
na sensibilidade dolorosa. Ainda, pode-se relacionar este dado a maior busca por
tratamento ser por mulheres (PAULINO et al, 2018). A tabela 8 apresenta essa

distribuig¢io.

Tabela 3 — Diagnéstico DTM: ausente / presente (segundo género) de acordo

com o RDC/TMD

Ausente DTM Presente DTM
Género
n % (I) n % (11)
Feminino 41 68,33 15 75,00
Masculino 19 31,67 5 25,00
Totais 60 100 20 100

*Valor p= 0,3837

Fonte: Dados da pesquisa.

Quanto ao tipo de DTM presente, os individuos foram diagnosticados através do

exame clinico do RDC/TMD (eixo I). Quando separados por grupos: GI, GII e GIII,
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percebemos que o GII (Deslocamento do disco com redugdo) foi o diagnéstico mais
presente na populagdo estudada (58,33%), o que corrobora com outros estudos (SILVA ez
al., 2011; JANG et al., 2016; SILVA et al., 2019). J4 o GIII - Artralgia, osteoartrose e/ou
osteoartrite (25%) e o GI - Dor miofascial (16,67%), apresentaram menor prevaléncia,

conforme apresentado na tabela 4.

Tabela 4 — Diagnéstico de DTM. Grupos de Diagnéstico (segundo género) de
acordo com o RDC/TMD

Pagina | 2953

GI1 GII G III TOTAIS
Género n | %) n % (b) n | %) | n %
Feminino 3| 12,50 11 45,83 5| 20,83 19| 79,16
Masculino 1 4,17 3 12,50 1 4,17 5| 20,84
Totais 4| 16,67 14 58,38 6| 25,00 24 100

(a), (b) e (c) foram calculadas relacionando o ntiimero de individuos incluidos em cada
grupo de controle com o total de 24.

Fonte: Dados da pesquisa.

A prevaléncia de individuos classificados no GIII (artralgia, osteoartrite e
osteoartrose) deste estudo traz um alerta quanto a evolugdo da patologia, uma vez que
esse diagndstico pode representar uma progressio dos deslocamentos de disco,
diagnéstico esse que para esta populagdo foi alto. Um estudo através de andlises de
imagens obtidas por ressondncia magnética realizado por Bredan & Santos (2019), relata
que com o deslocamento do disco, o contato condilo-fossa glenéide ocorre de forma
direta, podendo desencadear alteragdes na morfologia éssea.

A dor configura-se como uma condig¢do bastante desconfortdvel, gerando perda
na qualidade de vida relacionada a satde, uma vez que traz prejuizo fisico e psiquico
(CAMPBEL; CLAUW; KEEF, 2003). Dor orofacial (DOF) pode ser classificada em
cronica e aguda, podendo se fazer presente tanto em tecidos duros, quanto em tecidos
moles (ALJEHANI, 2014). Mialgia, miosite, fadiga muscular e cefaleias, sdo alguns dos
sintomas mais presentes em individuos portadores de DTM (GLAROS, 2008). Neste
estudo, a DOF esteve presente em 16,67% dos individuos, o sexo feminino foi o mais

acometido, o que corrobora com os achados de Dantas et al. (2015). Esses achados
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reafirmam a necessidade de um olhar mais criterioso por parte do cirurgido-dentista,
considerando a D'TM e a DOF complexas por possuirem causas multiplas, o diagndstico
torna-se dificil, requerendo uma anamnese mais completa por parte do clinico.

Pode-se observar, ainda, que dos vinte individuos que foram diagnosticados com
DTM, quatro tiveram mais de um diagnéstico, o que pode ser justificado pelo fato de a
articulagdo temporomandibular ser a mais frequente utilizada no corpo humano,
complexa, bilateral e realizar movimentos de rotagdo e translagdo, uma vez atetada, esta
pode apresentar mais de um subtipo da patologia em um tunico paciente (BONJARDIM
et al., 2005; VEDANA et al., 2010).

Embora ainda se tenha divergéncia quanto ao papel da oclusdo nas DTMs, e
alguns autores como Sousa et al. (2014), ndo encontrarem relagdo direta da auséncia
dentdria com DTM, autores como Katyayan; Katyayan e Patela (2016) conclufram em
seu estudo que pacientes desdentados, em particular os totais possuem maior associa¢do
a sinais e sintomas relacionados a essa desordem, sendo a estabilidade oclusal fator
indispensédvel ao correto funcionamento do sistema estomatognatico (ALZAREA, 2015;
APARICIO, 2016; KATYAYAN; KATYAYAN; PATELA, 2016).

Ainda, os resultados do eixo II do RDC/TMD evidenciam uma baixa taxa de
depressdo nos individuos diagnosticados com DTM (10%). Entretanto, mesmo essa taxa
sendo considerada baixa perante o total de individuos estudados, estudos como o de
Piccin et al. (2016), mostrou que existe uma relagdo direta de aspectos psicossociais e
biolégicos em individuos com DTM. A depressdo e ansiedade podem ser consideradas
aspectos desencadeadores e perpetuantes na sintomatologia das disfungdes (LUNA;
BARBOSA; BITU, 2015).

Considerando que o estudo é limitado a uma pequena amostra e possuir carater
observacional, sugere-se que outros estudos de carater clinico sejam realizados a fim de

caracterizar e quantificar esta associagdo.

CONCLUSAO
Uma porcentagem consideravel (25%) dos individuos estudados apresentaram
Disfung¢ido Temporomandibular. Desta forma, sugere-se-se que a auséncia dentdria pode

vir a desencadear uma desarmonia no sistema estomatogndtico, afetando a ATM e a
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musculatura orofacial, ao depender da tolerancia fisiolégica e estrutural do individuo.

Entretanto, sugere-se mais estudos para caracterizar essa correlagdo.
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