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INTRODUCAO

[ Perguntas do Questionario

— Apneia Obstrutiva do Sono (AQS) 1

e Disturbio caracterizado pelo colabamento
das vias aéreas superiores durante o sono,
resultando na interrupgao do fluxo
respiratorio devido aos episédiosde
obstrugaol.

| Disfun¢do Temporomandibular (DTM)
e Conjuntode alteragesfuncionaise/ou
estruturais que se manifestam na
articulagdo temporomandibular, misculos
mastigatodrios e nas estruturas associadas,

e\océ sente dificuldade de abrir a boca?

*Vocé sente dificuldade de movimentar sua
mandibula para oslados?

*\océ sente desconforto ou dor muscular quando
mastiga?

*Vocé sente dores de cabega com frequéncia?*

*\océ sente dores no pescoco e/ou ombros?

*Vocé sente dores de ouvido ou préximo a ele?*

eVocé percebe algum ruido na ATM?

eVocé considera sua mordida “anormal”?

*Vocé usa apenasum lado de sua boca para
mastigar?

podendo ser classificada como de origem
articular, muscular ou mistaZ2.

[ Possibilidade de resposta

1

e Alguns estudos abordam a relagdo entre a
AOS e a DTM, mas ndo foram encontrados
estudos especificos que investiguema
presenga de sintomas de DTM em
pacientes com AOS.

OBIJETIVO

Verificar se adultos com Apneia Obstrutiva do Sono
apresentam sintomas de Disfun¢do Temporomandibular.

METODOLOGIA

Aspectos éticos

— Relagdona literatura
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*NAO (0 pontos); TALVEZ (1 ponto); SIM (2 ou 3
pontos— bilateral ou intensa).
*(unilateral ou bilateral; leve ou intensa?)

RESULTADOS

Grafico 1: Apresentagdo da porcentagem de pacientes que
apresentaram auséncia e presenca de sintomas de DTM,
de acordo com a pontuagdo do Questionario Anamnésico

= Presenca de DTM leve

66,7%

= Auséncia de DTM

Os sintomas subsequentes mais descritos foram:

CONCLUSAO

[Questionério Anamnésico?

Os pacientes da presente amostra

*10 questdes referentes a sintomas de DTM.
eatribuir o grau de severidade da DTM

apresentaram em sua maioria sintomas de
DTM leve, sendo que os sintomas mais
frequentes referem-se a fungdo mastigatoria,

[Classificagéo

dores frequentes na cabecga, dores nos
ombros e pescoco e ruido articular.

eEntre 0 e 3 pontos: auséncia de DTM.
eentre 4 e 8 pontos: DTM leve.

eentre 9 e 14 pontos: DTM moderada.
eentre 15 e 23 pontos: DTM grave.
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[Anélise

eDados foram tabulados e analisados descritivamente.




