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INTRODUCAO

Os disturbios temporomandibulares (DTM)
correspondem a alteragcbes funcionais e/ou
estruturais da articulacao temporomandibular e
das estruturas a ela associadas, frequentemente
relacionados com fatores biomecénicos,
emocionais e posturais. Paralelamente, os
sintomas musculo-esqueléticos sao queixas
recorrentes entre estudantes de Medicina
Dentaria, influenciados pelo tempo prolongado
de pratica clinica, pelas posturas inadequadas e
pelo stress académico. A presenca
concomitante destas condicdes pode
comprometer de forma significativa o
desempenho académico e a qualidade de vida.

OBJETIVO

Avaliar a prevaléncia de DTM e sintomas

musculo-esqueléticos em  estudantes de
Medicina Dentaria, e analisar possivel
associacao entre estas condic¢ées clinicas.

MATERIAIS E METODOS

e Tipo de estudo:
Observacional, transversal
e Amostra:
Estudantes do Mestrado Integrado em
Medicina Dentaria
* |nstrumentos:
o Questionario Anamnésico de Fonseca
o Questionario Nordico de Sintomas
Musculo-Esqueléticos

RESULTADOS

Dos 157 estudantes avaliados, 66,5%
apresentaram DTM: 36,1% de grau leve, 25,2%
moderado e 5,2% severo (Figura 1). Sintomas
musculo-esqueléticos foram reportados por 77%
dos participantes, sobretudo no pescocgo
(58,6%), ombros (37,2%) e costas, tanto na regiao
superior como inferior (26,8%). As mulheres e os
estudantes do 4.2 ano revelaram maior
incidéncia de dor (Figura 2). Observou-se ainda
associagao significativa entre DTM
moderada/severa e sintomas musculo-
esqueléticos na zona do pescoco (Figura 3).
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Fig.1: Prevaléncia das categorias de DTM segundo o
género
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Fig.2: Prevaléncia das categorias de DTM segundo o ano
letivo.
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Fig.3: Distribuicao da dor musculo-esquelética por regiao
anatéomica segundo a gravidade da DTM
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Os resultados evidenciam elevada prevaléncia
de DTM e de sintomas musculo-esqueléticos em
estudantes de Medicina Dentaria, com impacto
ja nos primeiros anos de formacao. A associagao
entre estas condicdes reforca a necessidade de
estratégias preventivas precoces para promover
saude e bem-estar ao longo do percurso
académico.
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