Deslocamento Posterior do Disco Articular
da Articulagdo Temporomandibular - Caso Clinico

FACULDADE DE MEDICINA
VERSIDADE B

Teixeira, R.1; Nunes, M.1; Ferreira, N.2; Loureiro, M.2; Macedo de Sousa, B.34; Rodrigues, M.J.5 6 lC()IMBRA

1. Aluno da Pés-Graduago de Reabilitagéo Oral e Prétetica da Faculdade de Medicina da Universidade de Coimbra
renatateixeira@outlook.pt
2. Assistente Convidado da Faculdade de Met da Universidade de Coimbra

3. Professor Auxiliar da da Faculdade de Medicina da Universidade de Coimbra
4. Investigador do Instituto de Investigacion Biomédica de Salamanca
4. Professora Associada da Faculdade de Medicina da Universidade de Coimbra
6.Diretora do Instituto de Oclus3o e Dor Orofacial da Faculdade de Medicina da Universidade de Coimbra

Introdugao

O deslocamento de disco é uma das disfungdes intra-articulares mais comuns da articulagdo temporomandibular.
Devido as caracteristicas anatémicas e funcionais desta articulagdo, o deslocamento anterior é o mais frequente, sendo o
deslocamento posterior do disco considerado raro. De facto, uma revisdo sistematica que avaliou a prevaléncia dos
deslocamentos posteriores de discos verificou que esta desordem corresponde a menos de 1% das disfungdes
temporomandibulares.! O deslocamento posterior do disco é caracterizado pela posi¢do posterior do disco em relagdo a
proeminéncia superior do céndilo.23 A principal caracteristica clinica do deslocamento posterior do disco é a incapacidade
de ocluir os dentes posteriores do lado afetado, podendo estar associado a dor espontanea, dor em funcgdo, estalido, desvio
ou limitagdo da abertura de boca.*

O diagnostico desta patologia é desafiador, uma vez que as suas caracteristicas clinicas podem estar relacionadas
com outras condi¢des e patologias, como por exemplo o edema articular e o espasmo do musculo pterigdide lateral.4 Assim,
podem ser necessarios exames imagioldgios para diagndstico complementar, sendo a ressonancia magnética o exame
padrdo. Para avaliag¢do do disco articular.5 O deslocamento posterior do disco e os seus critérios de diagndstico, etiologia e
tratamento sdo pouco abordados na literatura e a informagdo sobre estes assuntos é escassa. Assim, esse trabalho tem
como objetivo relatar um caso pouco comum de deslocamento bilateral posterior do disco.

Descrigdo do Caso Clinico

Doente do sexo feminino, 46 anos, compareceu a Clinica de Oclusdo e Dor Orofacial da Faculdade de Medicina
da Universidade de Coimbra com queixas de dor espontdnea na regido da articulagdo temporomandibular esquerda e
auséncia de contatos dentarios posteriores na regido ipsilateral. O exame clinico foi realizado de acordo com o Diagnostic
Criteria for Temporomandibular Disorders e obteve-se o diagndstico de dor miofascial e artralgia. Solicitou-se a realizagdo
de uma ressonancia magnética para determinagdo do diagndstico articular.

De acordo com o exame clinico e os
achados imagioldgicos obteve-se como diagndstico
final o deslocamento posterior do disco articular,
osteoartrite e dor miofascial.

Realizou-se ~ tratamento  conservador
através da introdugdo de terapia farmacoldgica (anti-
inflamatdrio ndo esteroide e relaxante muscular) e de
uma goteira estabilizadora mandibular. O tratamento
foi efetivo no controlo da sintomatologia dolorosa,
porém a doente permaneceu com incapacidade de
ocluir os dentes posteriores do lado esquerdo, tendo
sido encaminhada para realizar artrocentese da
articulagdo temporomandibular no servigo de cirurgia
maxilo-facial.

Imagens B a E: Imagens de ressondncia magnética da ATM
ponderada em densidade de protdes, corte sagital.

Imagem B: ATM esquerda (boca fechada): apresenta ostedfito
de grandes dimensdes, esclerose e aplainamento do céndilo,
presenga do disco articular em posicdo superior.
Imagem C — ATM direita (boca fechada): ndo foi possivel
visualizar o disco nas imagens de boca fechada. O céndilo
apresenta ligeira esclerose cortical.

Imagem D — ATM esquerda (boca aberta): presenga do disco

Imagem A: Imagem de ressonancia magnética em
ponderagdo T2 da ATM esquerda demonstrando
edema articular associado ao disco.

deslocado posteriormente.
Imagem E — ATM direita (boca aberta): deslocamento de disco
posterior.
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