UNIVERSIDADE FEDERAL DE CIENCIAS DA SAUDE DE
PORTO ALEGRE
CURSO DE FISIOTERAPIA

Natana Luiza Vogt

DOR E FUNCIONALIDADE EM DIFERENTES
TIPOS DE DTM: UM ESTUDO BASEADO NOS
QUESTIONARIOS DC/TMD E CF-PDI

Porto Alegre

2024



Natana Luiza Vogt

DOR E FUNCIONALIDADE EM DIFERENTES
TIPOS DE DTM: UM ESTUDO BASEADO NOS
QUESTIONARIOS DC/TMD E CF-PDI

Trabalho de Conclusdgo de Curso de
Fisioterapia, da Universidade Federal de
Ciéncias da Saude de Porto Alegre, como
requisito parcial para obtencdo do titulo

de Bacharel em Fisioterapia
Orientador: Marcelo Faria Silva

Co-orientadora: Roberta Menezes Schulte Ferreira

Porto Alegre
2024



Catalogacdo na Publicagao

Vogt, Watana Luiza

Dor e funcicnalidade em diferentes tipos de DTM: um
estude baseado nos questiondrios DC/TMD e CF-PDI / Matana
Luiza WVogt. -- 2024.

31 p. : tab. ; 30 cm.

Monografia (trabalho de conclusdo de curso) --
Universidade Federal de Ciéncias da Sadde de Porto
hlegre, Cursc de Fisioterapia, 2024.

Orientador (a) : Marcelo Faria Silva ; coorientador(a):
Ecberta Menezes Schulte Ferreira.

1. Dor Crénica, Disfungdo Temporomandibular,
Capacidade Funcicnal. I. Titulo.

Sistema de Geragio de Ficha Catalografica da UFCSPA com os dados
fornecidos pelo(a) autor{a).




NATANA LUiZA VOGT

DOR E FUNCIONALIDADE EM DIFERENTES TIPOS DE DTM: UM ESTUDO BASEDO
NOS QUESTIONARIOS DC/TMD E CF-PDI

Trabalho final, apresentado a Universidade
Federal de Ciéncias da Saude de Porto Alegre,
como parte das exigéncias para a obtencéo do

titulo de Bacharel em Fisioterapia.

Porto Alegre, 4 de dezembro de 2024.

BANCA EXAMINADORA

Prof.® MARCELO FARIA SILVA

Prof.® LUIS HENRIQUE TELLES DA ROSA

Prof.@ LUCIANO DE SOUZA DA SILVA



Dedico este trabalho aqueles que sofrem
de DTM e para os profissionais que
enxergam seus pacientes como seres
humanos. Que meu trabalho possa
contribuir, mesmo que inicialmente, para
um melhor entendimento sobre a
condicdo e encontrar uma melhor

abordagem.



AGRADECIMENTOS

Agradeco, primeiramente, aos meus pais, Marco e Neusa, que abriram mao de seus
sonhos para que eu pudesse ir atras dos meus. Que me ensinaram sobre a vida, sobre
simplicidade e amor incondicional, que foram meus alicerces quando tudo estava
desmoronando e meu incentivo quando tudo deu certo. Sou imensamente grata a minha
familia, ao meu irméo, Vitor, meus avos, Vanisia, Reno e Lucia e minhas dindas, Juliani, lara
e Sandra; sem eles, nenhum dos meus sonhos faria sentido.

Agradego aos meus amigos e colegas pelo apoio, companheirismo e incentivo
durante todos esses anos de curso, fazendo com que tudo fosse mais leve. Ao meu grupo,
Amanda, Francisca, Karol, Laura, Lucas, Luiza, Marcus e Otavio por estarem comigo em
todas as fases, dividir anseios e risadas, pelos aconselhamentos e pela companhia ao longo
dessa caminhada que construimos juntos.

Agradeg¢o a minha melhor amiga, Natalia, por estar sempre disponivel a me ouvir e
me aconselhar, por sonhar junto comigo e me incentivar em todos os momentos, por ser
paz e escuta quando preciso e por ser leveza e aprendizado, e ao meu melhor amigo,
Lucca, que mesmo longe sempre esteve comigo em todas as horas.

Agradego a minha co-orientadora, Roberta que fez com que esse trabalho fosse
possivel de acontecer, me ajudou com todas as duvidas e esteve sempre presente e ao
meu querido orientador Marcelo por me receber de bracos abertos quando nao sabia para
onde ir.

Agradegco a banca avaliadora, professores Luis Henrique e Luciano, pelo
aprendizado, atencgao, disponibilidade e contribuicdes que irdo me tornar uma boa
fisioterapeuta. Ademais, agrade¢o ao seu Carlos por ter me ajudado com os calculos
estatisticos que fizeram com que essa pesquisa se tornasse realidade.

Por fim, agradeco a vida pela oportunidade de cursar fisioterapia em uma
universidade federal, digna e bem conceituada, por me mostrar que o caminho nao é
sempre igual, mas que, com certeza, vale a pena.

Com carinho, Natana Vogt.



RESUMO

Introdugao: A disfuncdo temporomandibular (DTM) refere-se a um grupo de
disturbios envolvendo os musculos da mastigagéo, a ATM e/ou as estruturas associadas. A
etiologia dessa disfungcao ainda é complexa e multifatorial, podendo envolver fatores
psicolégicos, emocionais, anatdmicos, oclusdo e até mesmo genéticos. Entretanto, embora
seja de consenso geral que as disfungcdes temporomandibulares causem impacto na
qualidade de vida dos pacientes, existem poucos estudos na literatura que demonstrem a
relacdo entre o tipo de DTM com dor e funcionalidade, através de questionarios especificos.
Objetivo: Avaliar a associagao entre os subtipos de DTM com dor e funcionalidade através
dos questionarios DC/TMD e CF-PDI. Metodologia: Estudo observacional do tipo
transversal (n=42), divididos em trés grupos estabelecidos pelo questionario DC/TMD: DTM
artralgia, DTM mialgia, DTM mista. Através do T-Test avaliou-se a associagao entre o tipo
de DTM com a média da pontuacao do questionario CF-PDI em cada dominio. Resultados:
O tipo de DTM nao tem influéncia sobre a dor e funcionalidade nos individuos acometidos,
uma vez que nao houve diferenca estatisticamente significativa comparando os
questionarios DC/TMD e CF-PDI

Palavras chave: Articulacdo Temporomandibular, ATM, Transtornos da Articulacéo
Temporomandibular, Dor Facial, Dor Crénica e Capacidade Funcional.



ABSTRACT

Introduction: Temporomandibular dysfunction (TMD) refers to a group of disorders involving
the masticatory muscles, the TMJ, and/or associated structures. The etiology of this
dysfunction is still complex and multifactorial, and may involve psychological, emotional,
anatomical, occlusion, and even genetic factors. However, although there is a general
consensus that temporomandibular dysfunctions impact patients' quality of life, there are few
studies in the literature that demonstrate the relationship between the type of TMD with pain
and functionality, through specific questionnaires. Objective: To evaluate the association
between the subtypes of TMD with pain and functionality through the DC/TMD and CF-PDI
questionnaires. Methodology: Observational cross-sectional study (n=42), divided into three
groups established by the DC/TMD questionnaire: TMD arthralgia, TMD myalgia, and mixed
TMD. The association between the type of TMD and the mean score of the CF-PDI
questionnaire in each domain was assessed using the T-Test. Results: The type of TMD
has no influence on pain and functionality in affected individuals, since there was no
statistically significant difference when comparing the DC/TMD and CF-PDI questionnaires.

KEYWORDS: Temporomandibular Joint, TMJ, Temporomandibular Joint Disorders, Facial
Pain, Chronic Pain, Functional Status
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Highlights

I- Nao ha relagdo direta entre o tipo de DTM com dor e funcionalidade através dos
questionarios DC/TMD e CF-PDI.

2- H& uma prevaléncia maior de mulheres com Disfuncdo Temporomandibular do que
homens.

3- A cronicidade da disfungdo pode levar a uma adaptagdo e alterar a percepgao da dor nos
individuos acometidos.

4- A média de anos com dor evidencia a cronicidade e persisténcia da disfungao ao longo do
tempo.

13



RESUMO

Introducio: A Disfun¢do Temporomandibular tem etiologia multifatorial. Entretanto,
nao hd estudos que relacionem dor e funcionalidade com o tipo de DTM através de
instrumentos especificos. Objetivo: Avaliar a associagdo entre os tipos de DTM com dor e
funcionalidade através dos questionarios DC/TMD e CF-PDI. Metodologia: 42 individuos,
divididos em trés grupos estabelecidos pelo questionario DC/TMD: DTM artralgia, DTM
mialgia, DTM mista. Avaliou-se a associagdo entre o tipo de DTM com a média da pontuacdo
do questionario CF-PDI nos dominios. Resultados: O tipo de DTM nao tem influéncia sobre
a dor e funcionalidade nos individuos acometidos, pois ndo houve diferenca estatisticamente
significativa entre os dois questionarios.

Palavras chave: Articulagdo Temporomandibular, ATM, Transtornos da Articulagdo
Temporomandibular, Dor Facial, Dor Cronica e Capacidade Funcional..
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ANEXO A
CF-PDI (Craniofacial Pain and Disability Inventory)

Laboratério de Pesquisa sobre Movimento e Dor

Faculdade de Medicina de Ribeirao Preto - Universidade de Sao Paulo

Craniofacial Pain and Disability Inventory (CF-PDI/Br)

Inventario de Dor Orofacial e Incapacidade (IDOI)

Este questiondrio foi desenvolvido para obter informacoes de como sua dor no rosto, cabeca e mandibula afeta sua vida

didria. Por favor, leia todas as perguntas e marque em cada uma. somente uma resposta que melhor represente seu caso.

1a.Por favor, assinale na figura abaixo os locais que
vocé sente dor:

1b. Vocé sente dor no rosto?
[0 Nao sinto dor no rosto (0)
O  Sinto dor no rosto em algumas ocasides (1)
[0 Sinto dor no rosto frequentemente (2)
0  Sempre sinto dor no rosto (3)
2. Essa disfungfo prejudica sua qualidade de vida?
[0 Nio prejudica minha qualidade de vida (0)
[0 Prejudica um pouco minha qualidade de vida (1)
[0 Prejudica, muito, minha qualidade de vida (2)
O Prejudica fortemente minha qualidade de vida (3)
3. Intensidade de dor no rosto.
Naio sinto dor no rosto (0)

Sinto uma dor leve no rosto (1)

o o g

Sinto uma dor moderada no rosto (2)
O  Sinto uma dor forte no rosto (3)
4. Sua dor dificulta no momento de ter relagdes afetivas
como: beijos, abragos, relacdes sexuais...
0 Nio tenho nenhuma dificuldade para ter relacoes
afetivas (0)
[0 Consigo ter relagoes afetivas, mas com uma leve dor no

rosto/mandibula (1)

0 Consigo ter relagoes afetivas, mas com uma dor
moderada no rosto/mandibula (2)
0 Nio consigo ter relacées afetivas devido a dor forte que
sinto (3)
Vocé sente dor quando ri?
Naio sinto dor ao rir (0)
Sinto uma dor leve ao rir (1)
Sinto uma dor moderada ao rir (2)

Sinto uma dor forte ao rir (3)

& 0o ogg @

Vocé evita sorrir, falar ou mastigar devido a sua
disfungio?

0O  Posso realizar essas agdes sem nenhum problema (0)

O Devido a dor em algumas ocasifes evito essas acoes (1)

0  Devido a dor evito frequentemente essas acSes (2)

O Devido a dor sempre evito essas agdes (3)

7

océ sente dor na mandibula?

.V

00 Nio sinto dor na mandibula (0)

[ Sinto dor somente quando movimento a mandibula (1)

O Sinto dor em algumas ocasides mesmo que nio
movimente a mandibula (2)

O Sinto dor constante independente da atividade (3)

8. Vocé escuta/sente algum ruido ao movimentar a

mandibula?

0O Nio escuto/sinto nenhum ruido (0)

O

Em alguns movimentos escuto/sinto um ruido (1)
[0 Na maioria dos movimentos escuto/sinto ruidos e dor
@
0 Em todos os movimentos escuto,/sinto midos e dor (3)
9. Vocé percebe que sua mandibula sai do lugar ou
trava?

[0 Nio percebo que a mandibula sai do lugar ou trava (0)

Greghi SM, Dos Santos Aguiar A, Bataglion C, Ferracini GIN, La Touche R, Chaves TC. Brazilian Portugnese 1 ersion of the Cranigfacial Pain
and Disability Inventory: Cross-Cultnral Reliability, Internal Consictency, and Construct and Structural Vakdity. | Oral Facial Pain Headacke. 3018

Fall;32(4):389-399. doi: 10.11607/ ofph.2141.
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Laboratdrio de Pesquisa sobre Movimento e Dor

Faculdade de Medicina de Ribeirdo Preto - Universidade de Sao Paulo

Em algumas ocasies percebo que a mandibula sai do
Iugar ou trava (1)

Frequentemente percebo que a mandibula sai do lugar
ou trava (2)

Sempre percebo que a mandibula sai do lugar ou

trava (3)

10. Intensidade de dor ao mastigar...

O

O
0
0

Nao sinto dor ao mastigar (0)
Sinto uma dor leve ao mastigar (1)
Sinto uma dor moderada ao mastigar (2)

Sinto uma dor forte ao mastigar (3)

11. Vocé sente cansaco na mandibula, ao falar ou comer?

Nio sinto cansaco na mandibula ao falar ou comer (0)
Sinto um cansaco leve na mandibula ao falar ou comer
0

Sinto um cansaco moderado na mandibula ao falar ou
comer (2)

Sinto um cansaco intenso na mandibula ao falar ou

comer (3)

12. Vocé tem dificuldade em abrir a boca?

oo oo

Nio tenho dificuldade em abrir a boca (0)
Tenho uma dificuldade leve em abrir a boca (1)
Tenho uma dificuldade moderada em abrir a boca (2)

Tenho uma grande dificuldade em abrir a boca (3)

13. Intensidade de dor ao falar...

O o oo

Nio sinto dor ao falar (0)
Sinto uma dor leve ao falar (1)
Sinto uma dor moderada ao falar (2)

Sinto uma dor forte ao falar (3)

14. Vocé tem medo de movimentar a mandibula?

o O

Nio tenho medo de movimentar a mandibula (0)

Em algumas ocasides evito movimentar a mandibula por
medo do meu problema piorar (1)

Frequentemente evite movimentar a mandibula por
medo do meu problema piorar (2)

Realizo apenas os movimentos necessarios por medo do

meu problema piorar (3)

15. Alimentagio

O
O
O

O

Rl

Posso comer qualquer alimento (0)
Nao consigo comer alguns alimentos duros (1)
S6 posso comer alimentos moles (2)

Apenas me alimento com liquidos (3)

16. Com que frequéncia vocé sente dor no

pescogo/cervical?
0O  Nio sinto dor no pescoco/cervical (0)
0O Em algumas ocasides sinto dor no pescogo/ cervical (1)
0O  Frequentemente sinto dor no pesc oc¢o/ cervical )
[0 Sempre sinto dor no pescogo/cervical (3)

17. Com que frequéncia vocé sente dor de cabega?

O
O
O
O

Nao sinto dor de cabega (0)
Em algumas ocasides sinto dor de cabeca (1)
Frequentemente sinto dor de cabega (2)

Sempre sinto dor de cabega (3)

18. Com que frequéncia vocé tem dor de ouvido?

O
O
O
Im|

Nao sinto dor de ouvido (0)
Em algumas ocasides sinto dor de ouvido (1)
Frequentemente sinto dor de ouvido (2)

Sempre sinto dor de ouvido (3)

19. O que vocé sente ao tocar os locais de dor no

rosto/ mandibula?

O

O

O

O

Se realizo uma pressio leve com os dedos sobre o
rosto /mandibula nio sinto dor (0)

Se realizo uma pressio leve com os dedos sobre o
rosto/mandibula sinto uma dor leve (1)

Se realizo uma pressio leve com os dedos sobre o
rosto /mandibula sinto uma dor forte (2)

Nao consigo tocar o rosto/mandibula porque o simples

toque me causa muita dor (3)

20. A dor altera o seu sono?

O

O
O
O

A dor néo altera o meu sono (0)
A dor as vezes altera meu sono (1)
A dor frequentemente altera meu sono (2)

Nio consige dormir devido a dor (3)

21. A dor interfere durante sua atividade de trabalho?

O

A dor néo interfere na minha atividade de trabalho (0)

Greghi SM, Dor Santos Aguiar A, Bataglion C, Ferracini GIN, La Touche R, Chaves TC. Bragulian Portuguese 1 ersion of the Craniofacial Pain
and Disability Inventory: Cross-Cultural Reliability, Internal Consistency, and Constreuct and Structural Validity. ] Oral Facial Pain Headacke. 2018
Fall324):389-399. doi: 10.11607/ afph.2141.
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Laboratdrio de Pesquisa sobre Movimento e Dor
Faculdade de Medicina de Ribeirdo Preto - Universidade de Sao Paulo

0 A dor as vezes interfere na minha atividade de trabalho
o)

O A dor frequentemente interfere na minha atividade de
trabalho (2)

0 A dor sempre interfere na minha atividade de trabalho

©)

Dominios para obtengio do escore final:

Dominio de Limitacio funcional e psicossocial: Q2, Q4, Qo,
Q.8, Q1L Q12,Ql13,Q14,Q15, Q21

Dominio Dor: Q1, Q3,Q5, Q7, Q10, Q19 e Q20

Dominio frequéncia de Comorbidades: Q9, Q16, Q17 e Q18

[} e

Greghi SM, Dor Santos Aguiar A, Bataglion C, Ferracini GIN, La Touche R, Chaves TC. Bragulian Portuguese 1 ersion of the Craniofacial Pain
and Disability Inventory: Cross-Cultural Reliability, Internal Consistency, and Constreuct and Structural Validity. ] Oral Facial Pain Headacke. 2018
Fall324):389-399. doi: 10.11607/ afph.2141.
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ANEXO B
DC/TMD (Diagnostic Criteria for Temporomandibular Disorders)- EIXO |

Questionarios DC/TMD

TRIAGEM DA DOR POR DTM

Por favor, antes de comecarmos o questionario tenha a certeza de que vocé compreende
as figuras abaixo.

- —_—

Rogide da Tamgona —lff—-— : ‘1/
mmmm—%—@. Q -~ \ Q X

A st A—;x: J_&

R war i /
1. Nos Ultimos 30 dias, quanto tempo durou qualguer dor que vocé teve na mandibula ou na
regido temporal em qualquer um dos lados?

a. Nao tive dor
b. Dor aparecia e desaparecia
c. Dor estava sempre presente

2. Nos ultimos 30 dias, vocé teve dor ou rigidez na sua mandibula ao acordar?
a Nao
b. Sim

3. Nos ultimos 30 dias, as seguintes atividades mudaram qualquer dor (isto &, fizeram ela
melhorar ou piorar) na sua mandibula ou regido temporal em qualquer um dos lados?

A. Mastigar alimentos duros ou consistentes

a. N3o
b. Sim
B. Abrir a boca ou movimentar a mandibula para frente ou para o lado
a. Nio
b. Sim

C. Habitos ou manias com a mandibula (boca), como manter os dentes juntos, apertar ou
ranger os dentes, ou mastigar chiclete
a2 N3o
b. Sim

D. Outras atividades com a mandibula (boca) como falar, beijar, bocejar
a Nio
b. Sim



Questionario de Sintomas do DC/TMD

Nome do Paciente Data

Por favor, antes de comegarmos o questionario tenha a certeza de que vocé compreende
as figuras abaixo.

'J/' ¥ . ‘_\\. f/. : \

A\ )’ A

Pagtn o Tampon E Bk ) w,_'
= 4, a !. (r')" =1 !
Hmglo 20 Ouveds v i b \ \\tv s
Paglic da Ak - : Q! o/ _j‘ \ ~ |
s | . j MandBula — 5

ReglodoMisoso /,J S )

4 Wniba |
[ .

Observagdo: “Hesitagao” e “Travamento” Articular

Individuos com uma “hesitag@o™ descreverao este evento como momentaneo e com um impacto minimo
sobre a fungdo e o ritmo dessa fungéo, ou seja, ha simplesmente um momento em que a mandibula para
o padrido de movimento programado para em seguida continuar o movimento como se nada tivesse
acontecido. “Travamento® & quando o programa de movimento da articulagdo & completamente
interrompido.

DOR

Vocé ja sentiu dor na mandibula (boca), témpora, no ouvido ou na frente do Nio Sim
ouvido em qualquer um dos lados? ] |

Se respondeu NAO, pule para a Questio 5.

Ha quantos anos ou meses atras vocé sentiu pela primeira vez dor na anos meses

mandibula (boca), témpora, no ouvido ou na frente do ouvido?

Nos Gitimos 30 dias. qual das seguintes respostas D Nenhuma dor
descreve melhor qualquer dor que voce teve na

mandibula, témpora, no ouvido ou na frente do ouvido I:I A dor vem e vai
em qualquer um dos lados?

Escolha uma resposta. [ Adoresthsempe prssnie

Se voceé respondeu Nenhuma Dor, pule para a Questio 5.

Nos ultimos 30 dias. alguma das seguintes atividades mudou qualquer dor (isto &, melhorou ou piorou a dor) na sua

mandibula, témpora, no ouvido ou na frente do ouvido em qualquer um dos lados?
Nao Sim
A.  Mastigar alimentos duros ou resistentes |:| D
B.  Abrir a boca ou movimentar a mandibula para frente ou para o lado D D
C.  Habitos ou manias com a mandibula (boca). como manter os dentes juntos, |:| D
apertar ou ranger 0s dentes, ou mastigar chiclete
D.  Oufras atividades com a mandibula (boca) como falar, beijar, bocejar I:] [:l
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DOR DE CABECA

5. Nos Ultimos 30 dias, vocé teve alguma dor de cabega que incluiu as areas das Nao Sim
témporas da sua cabega? I:l I:l
Se vocé respondeu NAO para a Questio 5, pule para a Questio 8.
6. Ha guantos ancs ou meses atrds a sua dor de cabega na témpora
comegou pela pnmeira vez? anos meses
7- Nos Ultimos 20 dias, as seguintes atividades mudaram sua dor de cabecga (isto &, melhorou ou piorou a dor) na regido
da témpora em algum dos lados?
Nao Sim
A, Mastigar ali duros ou D D
B. Abrir a boca ou movimentar a mandibula para frente ou para o lado D |:|
C.  Habitos ou manias com a mandibula (boca). como manter os dentes juntos, |:| D
apenar ou ranger os dentes, ou mastigar chiclete
D.  Outras atividades com a mandibula (boca) como falar. beijar, bocsjar D D
Uso do
Pesquisador
RUIDOS ARTICULARES

Nos Ultimos 30 dias. voce ouviu algum som ou barulho na ariculagdo quando  MNao  Sim
movimentou ou usou a sua mandibula (boca)?

O§s

TRAVAMENTO FECHADO DA MANDIBULA

9.

Sua mandibula (boca) travou ou hesitou o suficiente a ponto de limitar a sua D

Alguma vez sua mandibula (boca) travou ou hesitou, mesmo que por um [ O O O
momento, de forma que voce ndo conseguiu abrir ATE O FIM?

O

Se vocé respondeu NAO para a Questio 9, pule para a Questio 13.

O o0

O
e

abertura e interferir com a sua capacidade de comer?

Nos uitimos 30 dias, sua mandibula (boca) travou de tal forma que vocé ndo
consequiu abrir ATé O FIM, mesmo que por um momento apenas, e depois D D D D D
destravou e vocé conseguiu abrir ATE O FIM?

Se vocé respondeu NAO para a Questdo 11, pule para a Questéo
13.

Nesse momento sua mandibula (boca) esta travada ou com pouca aberura
de forma que vocé ndo consegue abrir ATE O FIM? D D D D D

Uso do
Pesquisador

TRAVAMENTO ABERTO DA MANDIBULA

13.  Nos Gltimos 30 dias, quando voo# abriu bastante a boca, ela travou ou Nao  Sim D E Nio
hesitou mesmo que por um momento, de forma que vooé 3o conseguiy Sabs
fecha-la a partir desta posig3o de ampla abertura? O O o g O
Se vocé respondeu NAO & Questdo 13, entdo vocé terminou.

14.  Nos litimos 30 dias, quando sua mandibula (boca) travou ou hesitou nesta O O el : O

posigio de ampla abertura, vocé precisou fazer alguma coisa para fecha-la
com a boca?
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Dados Demograficos do DC/TMD

Qual o seu estado civil atual?
[ casado (a)

[ Vive como casado (a)

[ pivorciado (a)

[] Separado (a) [ viave (a) [J Nunca fui casado (a)
Qual a sua origem ou de seus familiares?
[] Brasileira [ taliana [ Portuguesa
[ Japonesa [ Alema [] Espanhola
[ Arabe [ Francesa [ Holandesa
[ Africana [ Judaica [ india
[ Néo Sabe [ outra — favor
especificar;

Qual a sua raga? Assinale todas as possiveis. Branca
Fonte (IBGE, censo de 2010).

Parda

Preta

Amarela

Indigena
Qual o mais alto grau ou nivel de escolaridade que Ensino Fundamental
vocé concluiu?

Ensino Médio

Curso Superior - Graduagio
Pés-graduago

Qual é a renda anual de sua familia

atualmente? Por favor, inclua todas as
fontes de renda de todos os membros da
familia, tais como pagamentos, salarios,

investimentos, etc.

ooooooOo|jocoooiboOoooao

RS0 -R$ 12.999
RS 13.000 - RS 62.999
RS 63.000 - RS 92.999
RS 93.000 - RS 132.999
RS 133.000 — RS 195.999
RS 196.000 — RS 325 999

RS 456.000,00 ou mais alta.
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DC/TMD Formulério de Exame

Paciente Examinador

Preencha a data (dd-mm-3aaa)

LLH L]

1a. Lmlﬁnu:iﬁnm!nﬁsmudoumuaph)
DOR NA DIREITA
ONenhum OTemporal OOutroM.Mast.  OEstrturas

1b. Localizagio da cefaléia: Ultimos 30 Dias [Marque tudo o que se aplica)
O Nenhum O Temporal O Outra

OnNenhum O Temporal OOutro M. Mast.  OEstnturas
OMasséter OATM Nao-Mast. OMasséter  OATM

Néo-Mast.

ONenhum O Temporal O Outs

2. Relagbes incisais Dente de Referéncia Orpima Oroi#21 O outro
Trespasse " Trespasse Ose gf_m Eoerin WA

Horizontal Incisal O Se negato) m Vertical Incisal ~ negstivo m mia ¢ © O m
3. Padr3o de Abertura-Fechamento (Complementar; Escolha todos que se aplicarem) Desvio n3o Corrigido

O peto O Dpesvio corrigido O pireita O esquerda
4. Movimentos de Abertura
e LADO DIREITO LADO ESQUERDO
m— Dor Dor  Cefaleia Dor Dor Ccfalcia
- Familiar Familiar Familiar Familiar
Termporal ®E® @ ®® Temponl e 0@ 06
B. Abertura Méxima N3o Assistida Masseter ®Ee ®6 Masseter e ®O6
ATM e ®6 ATM e O6
[:[:I__ Outros MiseM ® ® ® ® OutrosMixM @ ® @ @
N&o-mast. e ®6 NEo-mast. e O
G- Abertura Mixima ASSSS2  Temporal ®® BO ®O Temponl ®® ®O ®O
Dj_ Masseter ®Ee O Masseter ®Ee ®
- ATM e ® ATM e ®
ot d OutrosMizceM ®® @O Outros MiscM ®® ®®
e 2 80 Nio-mast, ®E ®6 Nao-mast. e O
5. Movimentos Laterais e Protrusivo LADO DIREITO LADO ESQUERDO _
Der Dor Cetaleia Dor Dor Cetaleia
A, Lateralidade Direita Familiar Familiar Familiar Familiar
Temporal ®E ®® ®@ Temporal 2@ G ®@
m__ Masseter ®® ®E Masseter ® G ®®
ATM ®Ee ®6 ATM ® ®e
OutresMisceM ®E® ®@ Outros MiscM ®® ® @
Nio-mast, e &6 NZo-mast. ®e ®@
B. Lateralidade Esquerda Temporal ® (] ()] Temporal ® DEe O
[:D Masseter ME O Masseter ®e 06
e ATM ® e ® 6 ATM ®e ®e
Qutros Musc M & & ®® Outros Musc M & & [DES]
Nio-mast. e OO Ndo-mast. a® O
¢. Protns3o Temporal ®E O ® Temporal ®E@ ® ® &
Masseter ®e 06 Masseter e 06
D:l-—- ATM @6 ®6 ATM 8@ ®06
Outros Mise M @ ®e Outros Mise M & ® e
NEo-mast. ® ™ ® NEo-mast. ®Ee 6
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6. Ruidos na ATM o5 Movi de Ab & Fech
ATM DIREITA ATM ESQUERDA
__Examinador  paciente  Dorc/ Dor Examinador Paciente  Dor ¢/ Dor
Abre Fecha Abre Fecha
ealide WS ®© @%@@ ®WE  estalido ®DE ®E @g@@ ®®
crepitagio W ®E ® aepiagie N E ®E ®
7. Ruidos na ATM os i Laterais & i
ATM DIREITA ATM ESQUERDA
—Examinador . Paciente  Dorc/ Dor —Dbaminador ~ Paciente  Dorc/ Dor
Abre  Fecha Abre  Fecha
Buide ®E ®E @%@@ ®O  estalido M0 ®F @@#@@ ®e
cenge B ®O ® oo BO ®O ®
8. Travamento Articular
ATM DIREITA ATM ESQUERDA
Travamento Reducio Travamento Reducio
Paciente Examinador Paciente Examinador
Durante a Abertura ®E ®E ®E Durante a Abertura ® %@ %@
Posiciode AberturaMixima W (5) ®E 2 ®E) Pasic3o de Abertura Maxima &) (5) ® ®
9. Dor 3 Palpag3o dos Musculos & ATM
LADO DIREITO LADO ESQUERDO
D Dor Cefaleia Dor Der Dor Cefalela Dor
(1kg) " Familiar Familiar Refereida (1 kg) Familiar Familiar Refereida
Temporal (posterior) O ®® @O @@ Temporal (posterior) e @60 e ®6
Temporal (médic) B0 OO ®® ®® Temporal (médic) B 060 06 ®6
Temporal (anterior) B ®® ®G @®@ Temporal (anterior) e 0 O ®6
Masseter (origem) e ®e ®®  Masseter {origem) ®ee 06 @ ®
Masseter (corpo) e ®6 ® 6 Masseter (corpo) BE O e
Masseter (insergiio) 2 ® ®®  Masseter (insercio) ®e @6 (Y]
ATM Dor Dor Dor Dor Dor Dor
Polo Lateral (0.5 ke) ®E ®E ®E  rololateral (0.5 kg) ®E ®0 ®6
EmwitadoPoloLateral 1kg) ®E B®E ®E  emwitadopoblatersiiikg) ®E ®E ®G
10. Dor 3 Palpag3o em Musculos Acessdrios
LADO DIREITO LADO ESQUERDO
Dor Dor Dor por por por
(0.5 kg) (0.5 kg)
RegiSoposteriordamandibuizs @S ®E ®®  segidoposteriordamandibua ®E ®E @O
RegiSo submandibular g% %%) g@ Regi3o submandibular %% @% %3%
30 do pterigdideo lateral ® i3o do pterigdideo lateral
mbfmal ®E 5@ ®© 'T::;odo'rml é@ g@ ®E
. D
Desordens de Dor Desordens da ATM Direita Desordens da ATM Esquerda
O Nenhuma (O Nenhuma (O Nenhuma

Mialgia
Dor Miofascial Referida

(O Artralgia Direita
(O Anralgia Esquerda

(O Dor de cabeca atribuida 3
DTM

12. Comentarios

Deslocamento do disco (selecione uma)

.. com reducdo

()
0.
) .

() ... sem redugdo, sem limitagio de abertura
O Doenga degenerativa da articulagio

Deslocamento

Q
.. com redug3o, com travamento intermitente ()
.. sem redugdo, com limitagio de abertura §

Deslocamento do disco (selecione uma)

... com redugao

... com redugdo, com travamento intermitente
... sem reducdo, com limitacio de abertura

... sem redugo, sem limitagdo de abertura
Doenga degenerativa da articulagio

(O Deslocamento
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