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RESUMO

Introducdo: A Disfuncdo Temporomandibular (DTM) é um grupo de condicbes
musculoesqueléticas e neuromusculares que envolvem as Articulacdes Temporomandibulares,
0s musculos mastigatdrios e estruturas associadas, apresentando dor e ruidos articulares como
queixas frequentes. No Brasil, grades curriculares de cursos de Graduagdo em Odontologia
que contemplem a especialidade de DTM e Dor Orofacial séo infrequentes e ndo obrigatorias.
Além disso, estas desordens apresentam grande complexidade, o que gera dificuldade no
diagnostico e aprendizado. A utilizagdo de metodologias ativas tem sido sugerida para
melhoria nos processos de ensino-aprendizagem, especialmente na area da salde, onde
aprendizagem baseada em problemas se mostra eficaz. No Brasil, a pandemia da COVID-19
desencadeou diversas mudancas no ensino, as quais devem permanecer, mesmo que
parcialmente, ap6s mudanca do cenario atual. A técnica binaural é baseada na audicdo
humana, dando uma rica sensacdo espacial ao som, permitindo, ao ouvinte, uma sensacao
tridimensional do som. Objetivo: Este trabalho objetivou desenvolver audios didaticos, a
serem validados, para utilizacdo como ferramenta auxiliar no processo de teleeducacdo na
area de DTM e Dor Orofacial. Metodologia e resultados: Este tratou-se de um estudo de
elaboracdo de instrumento produzido através de tecnologia binaural. Para tal, dois roteiros,
com base nos Critérios de Diagnoéstico para DTM, foram desenvolvidos e utilizados para a
criacdo de dois audios. O som produzido foi captado por Microfone Condensador e
processado por Software de Gravacdo Digital. Posteriormente, os audios foram mixados e
editados. Os audios foram produzidos por quatro colaboradores e apresentaram duracdo de
4:30 min e 2:47 min, os quais serdo submetidos, posteriormente, a etapas de validag&o.
Conclusdo: A utilizacdo de tecnologia binaural permitiu o desenvolvimento de audios
didaticos os quais possivelmente, apés realizacdo de demais etapas de processo de
desenvolvimento de instrumento, poderdo ser utilizados como ferramenta para ensino na area
de DTM e Dor Orofacial.

Palavras-chave: Sindrome da Disfuncéo da Articulagdo Temporomandibular. Dor Orofacial.
Teleducacao Interativa.



ABSTRACT

Introduction: Temporomandibular Disorder (TMD) is a group of musculoskeletal and
neuromuscular conditions involving the Temporomandibular Joints, masticatory muscles and
associated structures, bending and joint noises as previous complaints. In Brazil, the
curriculum of undergraduate courses in Dentistry that include the specialty of TMD and
Orofacial Pain are infrequent and not mandatory. In addition, these disorders are highly
complex, which makes diagnosis and learning difficult. The use of active methodologies has
been suggested to improve teaching-learning processes, especially in the health area, where
problem-based learning is effective. In Brazil, the COVID-19 pandemic triggered several
changes in education, as they should remain, even if partially, after the change in the current
scenario. The binaural technique is based on human hearing, giving a rich spatial sensation to
the sound, allowing the listener to have a three-dimensional sensation of sound. Objective:
This study aimed to develop didactic audios, to be validated, for use as an auxiliary tool in the
teleeducation process in the area of TMD and Orofacial Pain. Methodology and results: This
was a study of the elaboration of an instrument produced using binaural technology. To this
end, two scripts, based on the Diagnostic Criteria for TMD, were developed and used to
create two audios. The produced sound was captured by Condenser Microphone and
processed by Digital Recording Software. Afterwards, the audios were mixed and edited. The
audios were produced by four collaborators and had a duration of 4:30 min and 2:47 min,
which will be subsequently submitted to validation steps. Conclusion: The use of binaural
technology allowed the development of didactic audios which, possibly, after carrying out
other stages of the instrument development process, can be used as a teaching tool in the area
of TMD and Orofacial Pain.

Keywords: Temporomandibular Joint Dysfunction Syndrome. Orofacial Pain. Interactive
Tele-Education.
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1. INTRODUCAO

1.1 DISFUNCAO TEMPOROMANDIBULAR (DTM)

A Disfuncdo Temporomandibular (DTM) é descrita pela Academia Americana de Dor
Orofacial (AAOP) como um grupo de condi¢fes musculoesqueléticas e neuromusculares que
envolvem as Articulacbes Temporomandibulares (ATMSs), os musculos mastigatérios e todos
0s tecidos associados, e foram identificadas como uma das principais causas de dor néo
dentéria na regido orofacial (LEEUW, 2018). A incidéncia da DTM ¢é de 4% ao ano e mais
evidente dentre individuos entre 25 e 44 anos, sendo as mulheres as mais afetadas. Quanto a
etnia, individuos afro-americanos sdo 0s mais acometidos, seguido de individuos brancos
(SLADE et al, 2013).

As DTMs estdo associadas a uma diversidade de sintomas, sendo a queixa de dor,
geralmente agravada pela funcdo e localizada nos musculos da mastigacdo ou na regido peri-
auricular, a mais comum. Além disso, 0s pacientes com esses disturbios frequentemente
relatam movimentos mandibulares limitados e ruidos na ATM, que sdo mais frequentemente
descritos como estalidos, estalos, rangidos ou crepitacdo. (LEEUW, 2018). Em 2010, um
estudo epidemioldgico realizado no Brasil apontou que 39,2% da populagdo apresentavam
pelo menos um sintoma de DTM, sendo o barulho na ATM a queixa mais comum. Ademais,
25,6% dos individuos avaliados apresentavam queixas de dor em ATM e/ou musculatura
mastigatéria (GONCALVES et al, 2010).

Segundo o Guia de Avaliacdo, Diagnostico e Tratamento das Dores Orofaciais da
AAOP, o padrdo ouro para o diagnostico de dor orofacial, incluindo DTMs, inclui histéria
completa, exame (Eixo 1), avaliagdo psicossocial (Eixo Il) e imagens apropriadas, quando
necessario. (LEEUW, 2018)

Em 1992, a criacdo de um sistema validado e padronizado para diagndstico e
classificacdo das DTMs, o Research Diagnostic Criteria for Temporomandibular Disorders -
RDC/TMD, favoreceu o conhecimento e estudo das DTMs. Este critério representou uma
tentativa de aplicacdo fisica (Eixo I) e psicossocial (Eixo Il) para melhor compreensdo do
quadro clinico dos pacientes. Anos depois, apds diversos estudos e reunides, este critério foi
revisado e atualizado para o padrdo ouro atual: Critérios de Diagndstico para Desordens
Temporomandibulares (DC/TMD) (PECK et al, 2014).
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O protocolo de diagnostico do DC / TMD, eixos | e Il, fornece uma avaliagdo
abrangente do paciente com base no modelo de salude biopsicossocial e é apropriado para
implementacdo em ambientes clinicos e de pesquisa. O protocolo do eixo | DC/TMD inclui
critérios de diagndstico com sensibilidade e especificidade favoraveis ao diagndstico das
DTMs mais comuns. O protocolo do eixo Il, avaliacdo psicossocial, é simplificada a partir do
RDC/TMD e tem duas opgdes: um conjunto de instrumentos de triagem inicial mais curtos e
um conjunto de instrumentos para avaliacdo. (PECK et al, 2014) Em 2014, uma tabela
correspondente a taxonomia expandida do DC/TMD foi desenvolvida. Para tal, cinquenta e
seis condi¢des foram consideradas para possivel inclusdo, das quais, ap6s a revisao do grupo
de trabalho, dezenove foram omitidas por serem consideradas de baixa prioridade, dando

origem a taxonomia hoje utilizada (anexo A).
1.2 O ENSINO DA DTM NA GRADUQAO EM ODONTOLOGIA

Grades curriculares que contemplem a especialidade de DTM e Dor Orofacial sdo
raros, visto que este ndo € um tdpico obrigatério no conteldo programatico de cursos de
graduacdo em Odontologia no Brasil. Somando-se a isto, existe a grande complexidade destas
desordens, sobreposicdo de sintomas com diversas outras doencas sistémicas, além de sua
etiologia multifatorial e necessidade de tratamento multidisciplinar, o que gera dificuldade no
seu aprendizado. A falta de conhecimento torna a realizacdo do seu diagnostico ainda mais
complexo por parte dos estudantes e profissionais. (CARRARA; CONTI; BARBOSA, 2010)

O ensino hibrido associado as metodologias ativas tém favorecido o aprendizado do
contedo a partir de atividades personalizadas. De maneira geral, muitas instituicdes de
ensino superior ainda ndo dominam as tecnologias necessarias, mas, atualmente, com a
pandemia da COVID-19, o ensino remoto, com a educacdo a distancia, tornou-se necessario e
urgente (OLIVEIRA et al, 2021).

Em uma pesquisa realizada com concluintes de Odontologia sobre suas percepg¢des do
impacto da pandemia no futuro profissional, 30 dos 37 académicos entrevistados sinalizaram
preocupacdo com ndo se sentir capacitado de realizar determinados procedimentos e
destacaram como ponto negativo a auséncia do aprendizado tedrico-pratico concomitante
(NOVAES et al, 2020).

Em uma época de inovacOes e tecnologias que surgem diariamente e na necessidade
de promover uma melhor qualidade de ensino acompanhando 0 aumento expressivo na

categoria de ensino remoto devido ao afastamento presencial de docentes e discentes durante
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a pandemia da COVID-19, urge a necessidade de tornar o ensino odontologico mais
interessante e interativo através de métodos ndo convencionais, facilitando o
compartilhamento de conhecimentos e o aprendizado dos futuros cirurgides dentistas por
meio de novas ferramentas para que seja mantida, mesmo que minimamente, as relagdes
necessarias no processo de ensino-aprendizagem. A expansdo do uso de tecnologias na
educacdo e de inovadores modelos de ensino tenderd a permanecer amplo, mesmo apos a
superacdo da pandemia (SILVA et al, 2021) tornando-se um grande auxilio para professores e
alunos no ensino da DTM caso utilizada para melhor compreensdo de forma tedrico-pratica na

categoria de aulas presenciais e/ou remotas.
1.3 O SOM BINAURAL

A tecnologia de som binaural tem sido utilizada no meio musical e audiovisual para
criacdo de experiéncias auditivas imersivas para os ouvintes que utilizam fones de ouvidos,
incluindo experiéncias de realidade virtual. (PIKE; MELCHIOR; PARNELL, 2012) A técnica
binaural é baseada na audi¢do humana, dando uma rica sensacao espacial ao som. 1sso ocorre
através do reconhecimento neurologico do estimulo sonoro, sendo o sistema nervoso central
responsavel por detectar a direcdo e profundidade do som (BLAUERT; BRAASCH, 2011).

Para 0 nosso conhecimento, a utilizacdo dessa tecnologia sonora para 0 ensino em
Odontologia ainda nédo foi explorada. No entanto, imagina-se que um audio produzido com a
técnica binaural possa transmitir ao ouvinte a sensacdo de estar presente no consultério
odontoldgico e estimular a experiéncia sensorial de presenca/posicdo da pessoa que esta
guiando a consulta e dos ruidos articulares caracteristicos de alguns tipos de DTM articular

comumente apresentada pelos pacientes, sendo, portanto, uma possivel ferramenta de ensino.

O presente trabalho objetivou elaborar dudios didaticos de simulagdo de atendimento
clinico a individuos com DTM, a fim de que, apés validacdo, sejam utilizados como
ferramentas auxiliares no processo de ensino- aprendizagem em cursos de Graduagdo em

Odontologia.
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2. MATERIAIS E METODOS

2.1 Desenvolvimento de 4udio didatico utilizando tecnologia binaural para teleeducacéo
na area de DTM e Dor Orofacial

Este estudo, desenvolvido entre marco e junho de 2021, tratou-se de uma elaboragédo
de ferramenta. Com base no DC/TMD, taxonomia expandida do DC/TMD e Guia da
Academia Americana de Dor Orofacial, dois roteiros para gravacdo de audios didaticos foram

elaborados (apéndices A e B).
2.2 Equipe de Trabalho

A equipe de trabalho foi composta por uma aluna de graduacdo em Odontologia
(L.G.C.); uma cirurgid-dentista (A.M.J.N.R.); um engenheiro civil e musico profissional
(M.A.F.R.) e uma cirurgid-dentista pos-graduada na &rea de DTM e Dor Orofacial
(L.M.S.P.F).

Este estudo foi idealizado por A.M.J.N.R e elaborado por L.G.C., ambas sob
orientacdo e supervisdo de L.M.S.P.F. O colaborador M.A.F.R captou, processou, mixou e
editou os audios. Os audios foram elaborados por L.G.C. e L.M.S.P.F., e as mesmas
interpretaram as personagens paciente "Livia" e cirurgid-dentista "Ana Maria",
respectivamente. A.M.J.N.R. interpretou a personagem cirurgid-dentista "Jalia" e o

personagem paciente "Marcos" foi interpretado por M.A.F.R.
2.3 Local e ferramentas

Os éaudios foram produzidos em estudio caseiro e gravados utilizando tecnologia
binaural. Para tal, o som produzido foi captado por Microfone Condensador (PreSonus M7,
M7 Cardioid Condeser Microphone.) e pela interface PreSonus AudioBox USB 96 2x2, e
processado pelo Software de Gravacdo Digital audio workstation Studio One 4.
Posteriormente, os audios foram mixados e editados utilizando-se o Software de Mixagem
(Efeito Binaural; Sennheiser Ambeo Orbit). Todos os softwares utilizados se encontravam
instalados em um Notebook HP Pavilion 17,3, Intel i3-3130M 2.60GHz 4GB Ram 750 Gb.

A mixagem € a etapa de producgdo de audio em que se faz o balango de volume e de
frequéncias de todas as faixas de audio para que soem como um conjunto. Além disso, é a
mesclagem de todas as faixas diferentes, junto dos efeitos e processamento, para fazer uma

masica finalizada. Na mixagem do panorama n&o tridimensional, as areas de movimento
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panoramico que devem ser respeitadas sdo: esquerda, centro e direta, mas adotamos a
mixagem no sistema multicanal associado a reproducdo realista de um campo sonoro com 0
recurso de panorama binaural. Colocamos cada um dos elementos no campo sonoro
tridimensional levando em consideracdo as areas de movimento panoramico que devem ser
respeitadas: Top (overhead) layer 90° para o topo da cabeca; Height (upper) layer 30° para a
regido entre o topo da cabeca e o nivel das orelhas; Ear-level (surround) layer para o nivel das
orelhas. (BOAVENTURA,2020)

Para uma experiéncia completa de som tridimensional do dudio com técnica binaural,
faz-se necessario que os ouvintes utilizem fones de ouvido, se posicionem sentados, com

cabeca ereta e, se possivel, de olhos fechados.
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3. RESULTADOS

Neste trabalho, produzimos dois dudios simulando consultas odontoldgicas com o0 uso
de tecnologia de som binaural. O "audio 1" foi finalizado com 4 minutos e 30 segundos e 0

"audio 2" com 2 minutos e 47 segundos.

O "audio 1" se trata de caso clinico de paciente do sexo feminino com sintomas de
estalido durante abertura bucal, episodios de travamento intermitente com limitacdo de
abertura e dor muscular com referéncia. Dentre os diversos detalhes que compdem o enredo,
0s pontos principais a serem discutidos durante o ensino séo as possibilidades diagndsticas de
deslocamento de disco com reducgéo, deslocamento de disco intermitente e dor miofascial com
referéncia (SCHIFFMAN, 2014).

O "audio 2" se trata de caso clinico de paciente do sexo masculino com queixas de dor
e crepitacdo em ATM, abertura bucal limitada e histérico familiar de desordem reumatica.
Neste enredo, 0s pontos principais para ensino sdo as doengas articulares com paciente
apresentando possivel artrite sistémica (PECK et al, 2014).

Para acessar os audios clique no link abaixo:

https://bityli.com/audios-tcc



https://bityli.com/audios-tcc
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4. DISCUSSAO

Este estudo objetivou elaborar dois &udios didaticos de simulacdo de atendimento
clinico a individuos com DTM utilizando tecnologia binaural, a fim de que, ap6s validagéo,
sejam utilizados como ferramentas auxiliares no processo de ensino- aprendizagem na area de

DTM e Dor Orofacial em cursos de Graduagdo em Odontologia.

O som binaural tem como caracteristica permitir ao ouvinte identificar e distinguir
diferentes fontes sonoras geradas e sua localizagdo em um ambiente. Esta tecnologia, se
gravada corretamente, possibilita que a situa¢do chegue ao ouvinte com bastante fidelidade a
realidade. Permite a sensacdo do espaco e nog¢des de distancias e localiza¢do. Devido a isso, é
chamado som tridimensional. (NUNES et al, 2011)

Nunes et al. (2011) enfatiza a adocdo de recursos de audiodescri¢do para possibilitar o
acesso de pessoas com deficiéncia visual aos conteudos de materiais didaticos. A
audiodescricdo com &udio binaural para producdo de materiais didaticos é uma ferramenta
que permite, ao aprendiz cego, melhores condi¢bes para a compreensdo e melhor
conhecimento espacial, também podendo ser utilizada para ensino de individuos sem

limitacdo visual.

Diversas metodologias orientam 0s processos de ensino e aprendizagem, 0s quais se
concretizam em estratégias, abordagens e técnicas concretas, especificas, diferenciadas. As
metodologias ativas sdo estratégias de ensino centradas na participacdo efetiva dos estudantes
na construcao do processo de aprendizagem de forma flexivel, interligada, hibrida. (MORAN,
2017).

As metodologias ativas tém como objetivo principal incluir o estudante no processo de
ensino-aprendizagem de tal maneira que este participe efetiva e diretamente na resolucéo de
problemas e demandas sociais, 0 que proporciona a assimilacdo do conhecimento.
(OLIVEIRA et al, 2021). As principais metodologias ativas sdo: aprendizagem baseada em
projetos; aprendizagem baseada em problemas; gamificacdo; sala de aula invertida,;
aprendizagem entre pares. (OLIVEIRA et al, 2021) Para 0 nosso conhecimento, até o
momento, a técnica de audio binaural ainda ndo foi explorada como ferramenta para
incrementacdo de metodologias ativas nos processos de ensino-aprendizagem nos cursos de

Odontologia.
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No ultimo ano, houve um aumento significativo das modalidades de ensino remoto e
hibrido. Em 11 de marco de 2020, a COVID-19 (coronavirus disease 2019) atingiu o nivel de
pandemia e, devido ao seu alto poder de contagio, medidas de saude publica para minimizar a
transmissdo do virus - como isolamento social e quarentena - foram implementados em
diversos paises do mundo, inclusive no Brasil. O Ministério da Educacéo Brasileira, por meio
da Portaria MEC n° 343, de 17 de marco de 2020, suspendeu as aulas presenciais e autorizou

a substituicdo das mesmas pelos meios digitais enquanto durar a pandemia.

Certamente, um dos principais legados que a pandemia da COVID-19 deixara para o setor
educacional € o ensino hibrido (OLIVEIRA et al, 2021), no entanto, ndo houve tempo habil
para um planejamento detalhado desse novo formato de ensino e aprendizagem, sendo
pertinente a realizacdo de reflexdes acerca das estratégias adotadas e dos principais desafios
para consolidagdo da aprendizagem, ndo devendo-se suprimir a interagdo entre docentes e

discentes e o incentivo a metodologias ativas. (MACIEL et al, 2020)

Apesar das vantagens que representam, as tecnologias digitais carecem de uma quase
permanente formacao, porque nessa area, a inovagao acontece a todo o momento, 0 que por
vezes proporciona mudancas significativas nas praticas dos professores. E necessario
conhecer os softwares, perceber o que se pretende com a sua utilizagdo do ponto de vista
pedagdgico e se o recurso € o mais adequado para o efeito, porque na realidade o simples uso
de interfaces digitais ndo garante, s por si, avan¢cos ou inovacles nas praticas educativas.
(MOREIRA; HENRIQUES; BARRQOS, 2020)

Este estudo objetivou o desenvolvimento de ferramenta como auxiliar no ensino, no
entanto, para que isso seja possivel, etapas futuras referente ao processo de desenvolvimento,
especialmente de validacdo de instrumento sdo necessarias de forma a assegurar sua eficacia e
embasamento cientifico (ANTONIOLLI et al, 2021).

Para o processo de validagdo deste instrumento serdo necessarias duas etapas: a primeira
de validacdo de contetudo (LEITE et al, 2018) e a segunda a realizacdo de um pré-teste do
audio produzido. (COLUCI; ALEXANDRE; MILANI, 2015).

A validacdo de contetdo busca assegurar a relagdo da teoria com a pratica, mediante a
contribuicdo critica e reflexiva de um Comité de Especialistas. E um processo que avalia sua
representatividade ao abordar adequadamente o universo a que se propde, além de medir ou

abordar a auséncia de elementos desnecessarios. (LEITE et al, 2018).
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ApoOs as alteracdes sugeridas, o instrumento deve passar por uma segunda validacdo do
contetido agora modificado pelo Comité de Especialistas e cria-se um pré-teste. Este pré-teste
tem a funcdo de avaliar se todo o instrumento é compreensivel ao publico-alvo em questédo e
se gera resultados significativos ao objetivo (COLUCI; ALEXANDRE; MILANI, 2015).

Apesar de comuns, as DTMs podem ser de dificil diagnéstico, o que, muitas vezes, ocorre
por falta de conhecimento de profissionais que ndo vivenciaram experiéncias voltadas para
esse ambito na vida académica (CARRARA; CONTI; BARBOSA, 2010). Além disso,
estabelecer o diagnostico correto em pacientes com dor orofacial é dificil pela complexa inter-
relacdo de fatores fisicos e psicoldgicos na sua etiologia bem como devido a presenca
frequente de comorbidades, sendo uma abordagem multidisciplinar muitas vezes necessaria

para diagnosticar e gerenciar problemas mais complexos (LEEUW, 2018).

Neste contexto, aliado ao cenério atual de ensino remoto e hibrido e necessidade de
aplicacdo de metodologias ativas, acredita-se que os audios produzidos neste estudo podem,
apos etapas de validacao, ser implementados para ensino na area de DTM e Dor Orofacial,
podendo ser utilizadas como questionamentos para os alunos no estudo de diagnostico,
qualidade de dor, sintomas caracteristicos, queixas principais dos pacientes, entre outros.
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5. CONCLUSAO

A técnica de producdo de som binaural é passivel de ser utilizada para obtencdo de audios
didaticos para ensino na area de DTM e Dor Orofacial, no entanto, estudos futuros de
validacdo se fazem necessarios para assegurar-se a eficacia da técnica na melhoria dos

processos de ensino- aprendizagem.
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APENDICES
APENDICE A - ROTEIRO 1 DE GRAVAQAO DO AUDIO BINAURAL
[Roteiro 1]
Inicio: {Porta abrindo — Som dos passos se aproximando}

Voz da dentista; - Ola Livia, tudo bem? Eu sou a Dra Ana Maria e essa é a minha atendente
Neide.

Voz da paciente: - Oi dra. Tudo bem, mas espero ficar melhor depois da consulta.

Voz da dentista: - Sou dentista especialista em Disfuncdo Temporomandibular e Dor
Orofacial. Seja muito bem-vinda! Li sua ficha de avaliacdo inicial e vi que diversas queixas

principais de dor na face e barulhos na articulacédo da boca.

Voz da paciente: - Sim, Dra. Confesso que ja busquei muitos profissionais antes de chegar

aqui. Convivo com esses desconfortos ha 2 anos e nenhum tratamento foi eficaz.

Voz da dentista: - Pode ficar tranquila Livia, vamos buscar o melhor tratamento para suas

queixas mas antes de te examinar, vou te fazer algumas perguntas.
Voz da paciente: Esta ok, Dra.

Voz da dentista: Ok, vamos la... vocé consegue associar o inicio das suas queixas a algum
evento, como por exemplo, algum trauma na face, algum evento de estresse ... (voz vai
ficando distante e comeca uma musica). OK, obrigada pelas informacbes. Agora, vocé

consegue apontar o local da sua dor? {pausa}.

Voz da paciente: - Sim Dra. Doi aqui, perto do ouvido, e também sinto um dolorimento e
cansaco na face toda. Como falei, € uma dor constante que piora quando eu mastigo ou
guando falo muito. Este barulho que ocorre quando eu abro a boca também me incomoda
muito, pois todos a minha volta escutam. Além disso, j& percebi que, quando eu abro e fecho a
boca, ela fica meio torta.
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Voz da dentista: - Certo, entdo agora vou posicionar minhas maos a frente dos seus ouvidos
para avaliar sua dor e o barulho nas suas articulagfes da sua boca. Por favor, vocé pode abrir e

fechar a boca trés vezes?
{Barulho de estalido 3x}

Voz da paciente: - Olha ai! Ouviu Dra?! Este é o barulho que tanto me incomoda. Uma vez
ele sumiu, senti muita dor na articulacdo e ndo conseguia abrir a boca, mas poucas horas

depois ele voltou e minha abertura bucal voltou ao normal.

Voz da dentista: - Ouvi sim, esse seu relato é bem caracteristico de uma desordem que
comumente afeta a articulagdo da boca, que ndés chamamos de articulagdo
temporomandibular, mas ndo se preocupe, ao final da avaliacdo clinica eu vou te explicar tudo

sobre 0 seu caso.
Voz da paciente: - Ta certo Dra.

Voz da dentista: - Agora, leve sua mandibula para frente, 0 maximo que conseguir. 1sso,

assim mesmo! Agora, pode abrir e fechar a boca trés vezes, com a mandibula nesta posicéo.
{Sem som}
Voz da paciente: - Dra., que curioso, agora nao ouvi o barulho.

Voz da dentista: - Ok! Esta avaliacdo é muito importante para o seu diagnéstico. Agora, vou
continuar a avaliacdo dos seus movimentos mandibulares, palpacdo das estruturas da
mastigacdo e vou avaliar sua condicdo oral. Neide, por favor, anote os dados que vou te

passar...
(mdsica de fundo)

Voz da dentista: Livia, este musculo que estou palpando é o musculo masséter. VVou realizar
uma pressdo firme no musculo do lado direito e depois do lado esquerdo, e vocé vai me dizer

se sente dor.

Voz da paciente: Sim, Dra, aiii... doi bastante. Dos dois lados, principalmente do lado

esquerdo.
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Voz da dentista: Ok. VVou sustentar a presséo por alguns segundos e vocé me diz se a dor
permanece somente no local onde estou palpando, se a dor espalha pelo masculo ou se a dor

vai para outro local.

Voz da paciente: Nossa Dra, que estranho, estou sentindo a dor irradiar para os dentes de tréas.

Inclusive, sinto essa dor com frequéncia e achava que meu dente estava com cérie.

Voz da dentista: Obrigada pela informacdo. Estou quase concluindo sua avaliacdo e vou te
explicar por que isso acontece. Neide, continue anotando os dados na ficha ... (voz vai

sumindo e comega musica)

APENDICE B - ROTEIRO 2 DE GRAVAQAO DO AUDIO BINAURAL
[Roteiro 2]

Inicio: {Porta abrindo — Som dos passos se aproximando}

Voz da dentista: - Ol4 Marcos, tudo bem? Eu sou a dra Julia e essa € a Malu, minha atendente.
Sou dentista especialista em Disfungdo Temporomandibular e Dor Orofacial. Seja muito bem-

vindo! Li sua ficha de avaliacéo inicial e vi que possui diversas queixas.

Voz do paciente: - Oi Dra., estava muito ansiosa por essa consulta. Estou sentindo muita dor
e, quando abro e fecho a boca, tenho a sensagcdo de que meus 0ssos estdo raspando um no

outro.

Voz da dentista: - Ok, vamos conversar um pouco antes de eu te examinar. Vou te fazer
algumas perguntas importantes. VVocé consegue relacionar o inicio dos seus sintomas a algo a

algo ou a algum evento?

Voz do paciente: - Entdo Dra... acho que meu caso é complicado. Apds os 40 anos, comecei a
ouvir esse barulho perto do meu ouvido e, frequentemente, tenho crises de dor muito forte.

Um fato curioso é que, sempre que tenho essas crises, sinto minha mordida diferente.

Voz da dentista - Ok, vou te pedir mais informac6es. De zero a 10, qual é a intensidade da sua

dor... (voz vai sumindo e entra musica)

Voz da dentista: - Certo. Agora sente-se aqui que vou iniciar o seu exame clinico. Por favor,

abra a boca 0 maximo que conseguir.

Voz do paciente: - Ai Dra, isso € 0 maximo que consigo. D6i bastante.
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Voz da dentista - Ok. Agora vou posicionar minhas maos a frente dos seus ouvidos para
avaliar barulho nas articulagdes da boca. VVocé poderia abrir e fechar a boca trés vezes:

{Som de crepitagéo 3x}
Voz do paciente: - Sentiu Dra?

Voz da dentista: - Sim, senti. Chamamos esse barulho de crepitacdo. O senhor percebe esse

barulho ou dor em outras articulagdes do corpo?

VVoz do paciente: - Sim Dra, sinto dor em varias articulagdes e um barulho semelhante a este
nos joelhos. Inclusive, sempre fiz caminhada, e ja faz um tempo que tenho evitado, pois sinto

muita dor.
Voz da dentista: - E vocé sabe se algum familiar seu apresenta sintomas semelhantes?
Voz do paciente: Sim, meu pai fez tratamento com reumatologista por muitos anos.

Voz da dentista: - Tudo bem. Vou continuar sua avaliacdo clinica para obter mais
informac@es e vou solicitar alguns exames, ta certo? E ndo se preocupe, vou te explicar tudo

para que vocé compreenda seu diagnostico e seu plano de tratamento. (musica)
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ANEXOS
ANEXO A - TABELA DE TAXONOMIA EXPANDIDA DC/TMD

Taxonomia expandida para Disfuncdo Temporomandibular

I. TRANSTORNOS DA ARTICULACAO TEMPOROMANDIBULAR
1. Dor nas articulagdes
A. Artralgia
B. Artrite
2. Distarbios articulares
A. Disturbios do disco
1. Deslocamento do disco com reducao

2. Deslocamento do disco com reducdo com travamento

intermitente
3. Deslocamento do disco sem reducdo com abertura limitada
4. Deslocamento do disco sem reducdo sem abertura limitada
B. Disturbios de hipomobilidade, exceto disturbios de disco
1. Adesbes / Aderéncia
2. Anquilose
a. Fibrosa
b. Ossea

C. Transtornos de hipermobilidade



1. Subluxagéo
2. Luxacdo
3. Doengas articulares
A. Doenca articular degenerativa
1. Osteoartrose
2. Osteoartrite
B. Artrites sistémicas
C. Condilise/reabsorcédo condilar idiopética
D. Osteocondrite dissecante
E. Osteonecrose
F. Neoplasma
G. Condromatose sinovial
4. Fraturas
5. Transtornos congénitos/de desenvolvimento
A. Aplasia
B. Hipoplasia
C. Hiperplasia
II. TRANSTORNOS MUSCULARES MASTICATORIOS
1. Dor muscular
A. Mialgia
1. Mialgia local
2. Dor miofascial

3. Dor miofascial com encaminhamento

27



28

B. Tendinite
C. Miosite
D. Espasmo
2. Contratura
3. Hipertrofia
4. Neoplasia
5. Disturbios do movimento
A. Discinesia Orofacial
B. Distonia Oromandibular
6. Dor muscular da mastigacao atribuida a distarbios de dor sistémica/central
A. Fibromialgia / dor generalizada
I1l. DOR DE CABECA
1. Dor de cabeca atribuidaa DTM
IV. ESTRUTURAS ASSOCIADAS

6. Hiperplasia coronoide

(PECK, 2014)
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