22

PREVALENCIA DE DISFUNCOES TEMPOROMANDIBULARES ASSOCIADO A
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A Disfuncdo Temporomandibular (DTM) € definida como um conjunto de distarbios que
afetam os musculos mastigatorios, as articulagdes temporomandibulares (ATM) e estruturas
associadas, caracterizada principalmente pela presenca de dor. O objetivo deste estudo foi o de
avaliar a prevaléncia de sintomas de disfunc¢6es temporomandibulares (DTM) em estudantes de
Odontologia da UCEFF e sua relagdo com a ansiedade. A amostra foi constituida de 164
estudantes, correspondente a 82% dos alunos do curso de Odontologia da UCEFF, sendo que
36 académicos, ou seja 18% ndo responderam aos questionarios. Destes, 89% foram do sexo
feminino e 11% sexo masculino. Apds a transformacéo dos valores das questfes em notas de 8
dominios que variam de 0 (zero) a 100 (cem), onde 0 = pior e 100 = melhor para cada dominio.
Este célculo é chamado de raw scale porque o valor final ndo apresenta nenhuma unidade de
medida. Os dominios estudados foram, Capacidade funcional, Limitacao por aspectos fisicos,
Dor, Estado geral de saude, Vitalidade, Aspectos sociais e Aspectos emocionais. Os valores
obtidos indicam que existe nos dominios com menor valor dentre todos 0os componentes da
qualidade de vida foram Vitalidade (55,88) e Dor (57,41), enquanto os dominios Aspectos
Emocionais e Sociais apresentaram o maior escore (96,71 e 94,26). Pode-se concluir que que a
DTM pode comprometer a qualidade de vida do individuo e isto deve servir de alerta para o
Cirurgido-Dentista se empenhe em determinar o diagnostico da patologia, aumentando a
efetividade do tratamento.

Palavras - chave: Estudantes de odontologia. Prevaléncia. Qualidade de vida.
Transtornos da Articulacdo Temporomandibular.
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