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A Disfuncdo Temporomandibular (DTM) é definida como um conjunto de distdrbios que
afetam os musculos mastigatorios, as articulagcbes temporomandibulares (ATM) e estruturas
associadas, caracterizada principalmente pela presenca de dor. Este estudo teve como objetivo
avaliar a prevaléncia de sintomas de disfun¢6es temporomandibulares (DTM) em estudantes de
Odontologia da UCEFF, por meio dos Critérios de Diagnostico para Disfuncao
Temporomandibular (DC/TMD) associado a habitos parafuncionais. Para tanto foi utilizado um
questionario validado que avaliara os sintomas de Habitos Parafuncionais quanto a sua presenca
e intensidade, por meio de autorrelato. A amostra foi constituida de 164 estudantes,
correspondente a 82% dos alunos do curso de Odontologia da UCEFF. Destes, 64,2%
responderam que nos ultimos 30 dias, ndo sentiu dor na mandibula, témpora, no ouvido ou na
frente do ouvido em qualquer um dos lados. No quesito parafuncionais, 24 alunos (39,3%)
responderam que ndo range os dentes e 51,8%, (85) dos alunos relataram que ndo aperta 0s
dentes. Porém 70 alunos (42,6%) disseram que possuem o habito de onicofagia. Ao se
questionado sobre “morder objetos”, 12 alunos (7,3%) disseram que alimenta este habito. 89%
dos alunos responderam que nao possuem o habito de morder a borracha e 58% relataram que
chuparam o dedo em algum momento de sua vida adulta. Sobre “Colocar a mao no queixo” 58
alunos (35,3%) confirmaram o habito. Ao serem questionados sobre “morder a lingua”, 69
alunos (42%) relataram que possuem este habito. Sobre Mastigar de um lado da boca, 65 alunos
(39,6%) relataram que mantem este habito. Quanto ao dormir de um lado, 70 alunos, (42,5%)
disseram fazer e Apoiar objetos sob o queixo, apenas 12 alunos (7,3%) confirmaram. Conclui-
se entdo que as altas taxas de prevaléncia de DTM e habitos parafuncionais, podem indicar uma
forte correlacdo entre si. Portanto o tratamento proposto deve abranger ambos 0s aspectos.
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