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• Etiologia dos Distúrbios Funcionais do Sistema Mastigatório

• Desenvolvimento dos distúrbios funcionais do sistema mastigatório

• Classificação das desordens temporomandibulares

Desordens e disfunções Temporomandibulares (DTMs)



Desordens e disfunções Temporomandibulares (DTMs)



James Costen (1934): síndrome de Costen

Shore (1959): síndrome da disfunção da articulação temporomandibular

Ramjford e Ash: distúrbios funcionais da articulação temporomandibular

Distúrbio oclusomandibular

Mioartropatia da articulação temporomandibular.

Síndrome da dor e disfunção

Síndrome da dor-disfunção miofascial

Síndrome da dor e disfunção temporomandibular

Bell: desordens temporomandibulares (DTM)

Terminologia



1934: medicina dentária

Terapia mais comum: aparelhos ortodônticos

1940 – 1950: interferências oclusais como o principal fator etiológico

1950: investigações científicas sobre as DTM 

1960 – 1970: Oclusão e estresse emocional 

1970: “Boom” - Causas intracapsulares

1980: complexidade das DTM.

Histórico



Epidemiologia

• Problema significante na população em geral

• Solberg et al: 1/4  Sintoma de DTM

10% procuraram tratamento.

Fator que determina se o paciente vai 
procurar atendimento: DOR





Desenvolvimento dos distúrbios funcionais do sistema 
mastigatório

Função normal + Evento > Tolerância fisiológica  Sintomas de DTM



Desenvolvimento dos distúrbios funcionais do sistema 
mastigatório

Eventos

Locais: qualquer mudança no estímulo sensorial ou proprioceptivo

Sistêmicos: envolve todo o corpo e/ou o SNC



Desenvolvimento dos distúrbios funcionais do sistema 
mastigatório

Tolerância Fisiológica

Varia de indivíduo para indivíduo.

Cada paciente tem a capacidade de tolerar 
certos eventos sem nenhum efeito adverso. 

Sintomas temporomandibulares

Cada componente do sistema mastigatório 
tem uma tolerância estrutural específica

Músculos, ATMs, dentes



Complexa e multifatorial

Fatores predisponentes: aumentam o risco das DTM

Fatores desencadeantes: ocasionam o início das DTM

Fatores perpetuantes: interferem na cura ou aumentam a progressão das DTM

Etiologia



Etiologia



Fatores Oclusais

• No início do desenvolvimento do estudo das DTM, a oclusão era tida 
como o fator que mais contribuía para essas desordens.



Trauma

• Trauma pode levar a desordens funcionais do sistema mastigatório

• Trauma tem um impacto maior na desordem intracapsular que na muscular



Estresse emocional

Hans Selye: “uma resposta não específica do corpo para qualquer demanda feita sobre ele”

• Estresse psicológico é uma desordem emocional comum

• Corpo reage ao agente estressante

• Mecanismos de liberação

Interno

Externo



Estímulo de dor profunda

• Pode causar alteração na função muscular

• Estímulo de dor profunda  Tronco encefálico  Contração protetora

• Resposta do corpo para proteger a parte lesionada



Atividade Parafuncional

Atividades da musculatura mastigatória 

• Funcional 

• Parafuncional



Atividade Parafuncional

Diurna

• Concentrado em alguma tarefa 

• Contração do masseter

• Inconsciente 



Atividade Parafuncional

Noturnas

• Muito comuns

• Únicas ou rítmicas



Atividade Parafuncional

Noturnas

Processo do sono

• ECG durante o sono  Polissonografia

• Onda alfa e delta

• Não REM x REM

• Controvérsia qual estágio o bruxismo ocorre



Atividade Parafuncional

Noturnas

Bruxismo

• Número e duração variam

• Clarke et al: 60% da força máxima de apertamento 

• Nível subconsciente

• Com dor x Sem dor



Atividade Parafuncional



Atividade Parafuncional

• Etiologia de alguns tipos de DTM

• Forças de contato dos dentes

• Direção das forças aplicadas

• Posição mandibular

• Tipo de contração muscular

• Influência dos reflexos de proteção



Atividade Parafuncional

• Etiologia de alguns tipos de DTM

• Forças de contato dos dentes



Atividade Parafuncional

• Etiologia de alguns tipos de DTM

• Direção das forças aplicadas



Atividade Parafuncional

• Etiologia de alguns tipos de DTM

• Posição mandibular



Atividade Parafuncional

• Etiologia de alguns tipos de DTM

• Tipo de contração muscular



Atividade Parafuncional

• Etiologia de alguns tipos de DTM

• Influência dos reflexos de proteção



Adaptabilidade do paciente

• Sistema musculoesquelético é adaptável 

• Fatores inatos

• Fator etiológico significativo excede a adaptabilidade

• Adaptabilidade também pode estar reduzida



Adaptabilidade do paciente



Resumo

• Sinais e sintomas das DTMs são comuns na população em geral

• Nem sempre são severos ou debilitantes

• reconhecer e entender sua etiologia

• A oclusão representa somente uma das condições etiológicas

“O clínico que só avalia a oclusão, 
provavelmente está perdendo tanto quanto 

aquele que nunca a avalia.”
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