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APRESENTAÇÃO

Por muitos anos a Odontologia foi a área assistencial em saúde menos acessível a 
grande parte da população. Considerado um serviço muito caro no atendimento privado e 
pouco ofertado pelo sistema público, a saúde bucal acabou ficando em segundo plano, sem 
considerar os aspectos culturais e comportamentais associados.

Inúmeras ações, como planejamento de políticas públicas, disseminação de 
informação e aumento na oferta de atendimento colocaram a Odontologia mais próxima da 
comunidade, favorecendo o acesso a este serviço. Veículos de informação, cada vez mais 
digitais e disponíveis, deixaram o conhecimento a um clique de distância dos profissionais, 
o que possibilita melhora na qualidade do atendimento. 

Este e-book é mais um destes veículos que ampliam o acesso e a qualidade da 
assistência odontológica. Espero que a leitura do conteúdo aqui expresso possa auxiliá-lo 
no desenvolvimento de suas habilidades profissionais.

Ótima leitura.
Emanuela Carla dos Santos
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RESUMO: Mesmo com os avanços científicos 
na área odontológica, a dor ainda é uma 
realidade que afeta a qualidade de vida das 
pessoas, independente da faixa etária. E 
esta pode estar relacionada às Desordens 
Temporomandibulares (DTMs), onde na maioria 
das vezes não é diagnosticada de forma correta. 
Os desdentados parciais podem utilizar Próteses 
Parciais Removíveis (PPRs), nas quais devem 
ser confeccionadas respeitando os princípios 
biomecânicos de suporte, retenção e estabilidade, 
seguindo os critérios que devem ser obedecidos 
tanto na sua confecção, como em função, para 
evitar danos à mucosa oral, aos tecidos de 
sustentação e aos músculos e articulações que 
fazem parte do Sistema Estomatognático (SE), 
restabelecendo função e estética. Por este 

motivo, o objetivo desse trabalho foi realizar uma 
pesquisa com 80 pacientes usuários de PPR, 
onde foram avaliados os princípios biomecânicos 
da prótese, a oclusão do paciente por meio da 
dimensão vertical de oclusão (DVO), trespasse 
vertical e horizontal, mordida cruzada posterior 
e interferências oclusais, e a presença ou não 
de DTM através do Índice Anamnésico de 
Fonseca, sendo possível observar a relação 
da condição das PPRs com o surgimento ou 
agravamento das DTMs.  Observou-se através 
da pesquisa, que a DVO, o trespasse horizontal 
e as interferências oclusais apresentam 
significância estatística no desenvolvimento das 
desordens, e que a quantidade de pacientes 
com severidade moderada de desordem e 
com prótese insatisfatória, é elevada. Dito isto, 
conclui-se que alterações oclusais em conjunto e 
o uso inadequado da prótese podem desenvolver 
ou agravar uma DTM.
PALAVRAS-CHAVES: Prótese Dentária, 
Desordem Temporomandibular, Índice.

PREVALENCE OF 
TEMPOROMANDIBULAR DISORDERS IN 
PATIENTS WITH REMOVABLE PARTIAL 

PROSTHESIS
ABSTRACT: With scientific advances in dentistry, 
the pain is still a reality that afeccts the quality 
of people’s life, independente of the age range. 
And it can be related to Temporomandibular 
Disorders (TMDs), where most of the time it’s 
not diagnosed of the right way. The parcial 
toothless can make use of Removable Parcial 
Dentures (RPD), in which must be made 
respecting biomechanical principals of support, 

http://lattes.cnpq.br/5765585783395192
http://lattes.cnpq.br/9043054594010219
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retention and stability, following the techniques that must be met both in your confection, as 
in function, to avoid damage to oral mucous, support tissues, and to the muscles and joints 
that are part of the Stomatognathic System (SS), reestablishing function and esthetics. For 
this reason, was carried out of a survey of 80 pacients RPD users, where was evaluated 
the biomechanical principles of the prothesis, the patient’s occlusion by means of vertical 
dimension of occlusion (VDO), vertical and horizontal override, posterior crossbite and 
presence of occlusal interferences, and the presence or not of TMD throught Anamnesic 
Index of Fonseca, being possible to observe the relation of the RPDs conditions with the 
appearance or worsening of the TMDs. It was observe throught the research, that the 
VDO, horizontal override and occlusal interferences presente statistical significance in the 
development of the disorders, and that the number of patients with moderate severity of 
disorder and with unsatisfactory prothesis, is high. That said, it is concluded that occlusal 
changes together and the inapproprietade use of prothesis can develop or worsen a TMD. 
KEYWORDS: Dental Prosthesis, Temporomandibular disorder, Index.

1 | 	INTRODUÇÃO
Devido à rapidez com que declinaram as taxas de fecundidade, a evolução nos 

tratamentos médicos e o aumento da qualidade de vida de modo geral, o envelhecimento 
da população brasileira em ritmo acelerado é notório (RIBEIRO, et al, 2015). Foi visto 
através do censo do IBGE (2013), que 23% da população brasileira possui dentes perdidos, 
e 33,3% da população de modo geral, fazem o uso de algum tipo de prótese. Com isso, as 
próteses ainda são muito utilizadas nos tempos atuais, principalmente pelo seu baixo custo 
com relação a outros meios de tratamento (JOIA, et al., 2007).

Os tratamentos com Próteses Parciais Removíveis (PPR) visam, além da reposição 
dos dentes ausentes, solucionar questões estéticas, funcionais e conservar as estruturas 
remanescentes procurando assim, melhorar a qualidade de vida do paciente (MEDEIROS 
e ALMEIDA, 2018). Quando a prótese não é realizada de forma correta, respeitando os 
princípios da oclusão ideal, pode ocasionar em futuros problemas, como mobilidade dentária, 
aceleração do processo de reabsorção óssea, desordens musculares e articulares, além 
da dificuldade de realização das atividades primordiais, do sistema estomatognático como: 
mastigação, deglutição e fonética (MAGALHÃES, et al.2018).

Tendo em vista que as Desordens Temporomandibulares (DTMs) são identificadas 
pela American Academyof Orofacial Pain, como condições muscoloesqueléticas e 
neuromusculares que rodeiam as articulações temporomandibulares (ATM) e os músculos 
mastigatórios, os sinais e sintomas são diversos, podendo incluir dificuldades na mastigação, 
fala e outras funções orofaciais (FERREIRA, et al. 2016). Essas condições falharam 
em demonstrar uma etiologia comum ou base biológica clara que estejam relacionados 
(MAYDANA, et al. 2010). Sendo assim considerada sua etiologia multifatorial. Por ter 
característica multifatorial, não existe a compreensão exata da etiologia da patologia em 
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questão, porém, pode estar relacionada com fatores fisiológicos, psicológicos, oclusais, 
posturais (SANTORI, 2016). 

Farias et al. (2009), fez uma avaliação clínica da alteração da DVO, como também 
da possível relação desta com a ocorrência de DTM em 185 pacientes parcial ou totalmente 
dentados, ou edêntulos portadores de prótese total dupla. Para analisar a presença de 
desordem, o pesquisador utilizou o Indice Anamnésico de Fonseca, e para medir a DVO, 
baseou-se em dois métodos: o de Lytle modificado por Tamaki, utilizando o compasso de 
Willis, e o de Pleasure, utilizando o compasso de ponta seca. Chegou a conclusão de que 
as variáveis DVO e DTM não apresentaram associação, não evidenciando relação entre 
alteração da DVO e presença de DTM. 

Jorge et al. 2016, também avaliou as alterações na DVO e sua influência no 
desenvolvimento de DTM, em pacientes portadores de prótese parcial removível. Concluiu 
que as variações da DVO podem influenciar negativamente os quadros de DTM.

Rodrigues; et al. (2010), através de uma revisão de literatura, cita que o não 
restabelecimento da DVO é um dos principais fatores que causam desordens no sistema 
estomatognático, sendo assim, deve ser corretamente restabelecida, para que o paciente 
tenha uma estabilidade oclusal que é o mais importante na resolução de DTMs, além de 
propiciar uma estética adequada.

Existem controvérsias a respeito das DTMs em usuários de próteses totais ou 
parciais.Ribeiro, et al. (2002) conclui através de uma pesquisa com 90 pacientes utilizando 
o Índice Anamnésico de Fonseca, que o uso das próteses não influencia o aparecimento 
das DTMs.

Foi realizado um estudo por Jorge, et al. (2013), com 75 pacientes usuários de PPR 
que procuraram atendimento na Universidade Estadual de Ponta Grossa, para analisar a 
presença de DTM relacionada à classificação de Kennedy. Para avaliar a prevalência de 
desordem, foi utilizado o Índice Anamnésico de Fonseca. A presença de DTM na amostra 
foi de 44%, sendo que 9,3% apresentaram DTM severa, 16% moderada, e 18,7% leve. 
Com a pesquisa, o autor chegou a conclusão de que a presença de DTM em pacientes 
parcialmente edêntulos e dentados apresentou-se sem diferença significante. 

Azevedo, et al. (2012), realizou uma pesquisa com 77 pacientes de 58-78 anos, 
para verificar se a presença de DTM estava mais associada a pacientes que possuíam 
suporte posterior reduzido e não utilizavam próteses para substituir as ausências dentárias 
em relação aos que utilizavam PPR.  Dos 77, 61% dos pacientes possuíam DTM. Destes, 
68,2% não utilizavam PPR enquanto que 31,8% utilizavam, então, o autor concluiu que não 
houve diferença estatisticamente significante e que não diferiu entre os usuários ou não de 
PPR.

Bontempo (2009),  cita em seus estudos, que a perda dos dentes, a perda de 
dimensão vertical, a instabilidade oclusal e os fatores iatrogênicos durante a confecção das 
próteses podem levar ao desenvolvimento dessas desordens.
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A literatura cientifica é conflitante a respeito dos sinais e sintomas de DTMs em 
pacientes portadores de próteses. Segundo Fonseca et al. (1992), no Brasil, existe uma 
deficiência no ensino odontológico nesta área, e por isso poucos trabalhos científicos sobre 
o assunto têm sido realizados. Pode-se verificar a existência de diferentes instrumentos para 
avaliação de DTM organizados sob diversas formas: questionários, índices anamnésicos 
e clínicos e critérios de diagnóstico. Diante disso, o objetivo deste estudo científico é para 
podermos analisar a prevalência das disfunções temporomandibulares, através do Índice 
Anamnésico de Fonseca, um dos poucos instrumentos disponíveis em língua portuguesa 
para caracterizar a severidade dos sintomas de DTM, com relação ao estado e adaptação 
da Prótese Parcial Removível.

2 | 	MATERIAIS E MÉTODOS
Foi realizado um estudo com 80 pacientes usuários de PPR, incluindo todas as 

faixas etárias e gêneros. No início, foi executado um pré-teste com 10 pacientes, para 
calibragem dos examinadores e certificação das técnicas e instrumentos escolhidos para 
a pesquisa. Foram excluídos os pacientes que usavam prótese fixa unitária, prótese total 
fixa ou removível, pacientes que não usavam nenhum tipo de prótese e ainda aqueles que 
usavam PPR, mas estavam sem a peça no momento. 

O estudo foi realizado na Clínica de Odontologia da UNIT/AL. Foi entregue a cada 
paciente um Termo de Consentimento Livre e Esclarecido em que foi informado como 
seria a realização da pesquisa. Em seguida, foi realizada uma coleta de dados pessoais 
do paciente, como: nome, endereço, idade, data de nascimento, registro geral, etc. Logo 
após, uma avaliação da prótese fora da cavidade bucal, onde analisamos os princípios 
biomecânicos (suporte, estabilidade e retenção) através da presença ou não de apoios, 
grampos, sela e conectores (figura 2). 

Em seguida, com a prótese na cavidade bucal, através de um breve exame clínico, 
foi observado a alteração ou não da DVO (figuras 3 e 4), se existia presença de mordida 
cruzada posterior (figura 9), interferências oclusais, como ausências dentárias, restaurações 
insatisfatórias por excesso ou falta de material, extrusão dentária, etc. (figura 8), se o 
trespasse horizontal era maior que 4 milímetros (figura 7), trespasse vertical maior que 
5 milímetros (figuras 5 e 6). Onde permitia dois tipos de respostas, sim ou não, contendo 
espaço abaixo para adicionar observações.

Por fim, foi aplicado um questionário contendo o Índice Anamnésico de Fonseca, 
composto foi 10 questões que verificam a presença de dor na ATM, na nuca, ao mastigar, 
cefaléia, dificuldades de realizar movimentos mandibulares, ruídos na ATM, hábitos 
parafuncionais (apertar, ranger os dentes ou outros), percepção da má oclusão, além 
da sensação de estresse emocional. Permite três tipos de respostas: sim/ às vezes/não, 
com pontuação equivalente a 10, 5 e zero, respectivamente. Através da soma dos pontos, 
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o Índice pode classificar os indivíduos em diferenciadas categorias de severidade de 
sintomas, tais como ausência de DTM (zero a 15 pontos), DTM leve (20 a 40 pontos), DTM 
moderada (45 a 65 pontos) e DTM severa (70 a 100 pontos). 

Após a aplicação dos questionários (figura 1), e o término da coleta de dados, foi feita 
a análise estatística dos dados obtidos, realizada com o software IBM SPSS STATISTICS, 
pelo método Anova e post hoc de Tukey, com p=0,05 como significância e modelagem de 
dados no Excel. Através disso, foi possível relacionar a desordem ao uso da PPR. Para 
medição da DVO, o método métrico foi o de escolha, que consiste em observar a igualdade 
das distâncias entre a base do nariz ao mento (figura 3), e a comissura labial ao canto 
do olho (figura 4), utilizando o compasso de Willis. Para medir os trespasses horizontal e 
vertical, foi utilizada a régua milimetrada e um marcador (figuras 5 e 6).

Figura 1 - aplicação dos questionários         Figura 2 - Análise biomecânica da PPR

(Arquivo próprio)                                                 (Arquivo próprio)   
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Figura 3 – Avaliação da DVO com 
compasso de Willis, base do nariz 

à base do mento.

Figura 4 – Avaliação da DVO 
com compasso de Willis, 

pupila do olho à comissura 
labial.

(Arquivo próprio) (Arquivo próprio)

 

Figura 5: Marcação para obtenção 
do trespasse vertical.

Figura 6: Obtenção do trespasse 
vertical.

(Arquivo próprio) (Arquivo próprio)
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Figura 7 - Análise do trespasse 
horizontal.  

Figura 8 – Análise das interferências 
oclusais.

(Arquivo próprio) (Arquivo próprio)

Figura 9: Análise de mordida cruzada posterior.

(Arquivo próprio)

3 | 	RESULTADOS
Analisando todas as alterações através do teste Anovva, foi possível concluir que a 

formação de DTM, independente do grau da patologia, pode ser formada devido somente 
a alterações na dimensão vertical de oclusão, alterações no trespasse horizontal maior 
que 4mm e presença de interferências oclusais (p<0,05), enquanto as demais alterações, 
mordida cruzada posterior e trespasse vertical (p>0,05), não são condições significativas o 
suficiente para sozinhas apresentarem sinais ou sintomas de DTM. 



 
Ações que Ampliam o Acesso e a Qualidade na Atenção Odontológica Capítulo 11 110

Com relação aos diferentes graus de DTM, para o grau leve, quando há alteração da 
dimensão vertical de oclusão ou presença de interferências oclusais, se houveralterações 
como mordida cruzada posterior, trespasse horizontal alterado ou trespasse vertical 
alterado, há mais significância para esse grau de DTM, porém, apenas um sintoma não 
pode causar DTM. Para o grau moderado, quando há alteração da dimensão vertical de 
oclusão ou presença de interferências oclusais, se houver mais de uma alteração, como 
mordida cruzada posterior, trespasse horizontal e trespasse vertical, há mais significância 
para esse grau de DTM. Para o grau de DTM severa, quando há alteração na dimensão 
vertical de oclusão e presença de interferências oclusais, já é suficiente para ter esse grau 
de DTM. Apesar de ser um caso mais grave, não foi visto diferença significante entre DTM 
moderada e severa, com relação as alterações oclusais (gráfico 1). 

Gráfico 1 – Demonstrativo da relação entre a prótese insatisfatória e o surgimento dos sinais e 
sintomas de DTM, em seus diferentes graus.

(Arquivo próprio)

Através do estudo, foi possível observar que há relação direta das próteses 
insatisfatórias com a formação de DTM (Tabela 1), independente do grau da doença.

Pacientes com prótese parcial removível insatisfatória apresentaram 67,1% de 
alteração da dimensão vertical de oclusão, 15,7% de mordida cruzada posterior, 38,6% 
de alteração no trespasse horizontal, 8,6% no trespasse vertical e 70,0% de interferências 
oclusais. 
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ALTERAÇÃO % DO TOTAL
DIMENSÃO VERTICAL DE OCLUSÃO 67,1%
MORDIDA CRUZADA POSTERIOR 15,7%
TRESPASSE HORIZONTAL 38,6%
TRESPASSE VERTICAL 8,6%
PRESENÇA DE INTERFERÊNCIAS OCLUSAIS 70,0%

TABELA 1 – Porcentagem dos dados obtidos com relação à prótese insatisfatória

(Arquivo próprio)

Sendo possível observar que a prótese parcial removível insatisfatória, junto com 
as alterações na dimensão vertical de oclusão, no trespasse horizontal e presença de 
interferências oclusais, pode levar ao surgimento de DTM.

4 | 	DISCUSSÃO 
Ribeiro, et al. (2002) relata que o uso das próteses não influencia o aparecimento das 

DTMs. Já Bontempo (2009), acredita que a perda dos dentes, a perda de dimensão vertical, 
a instabilidade oclusal e os fatores iatrogênicos durante a confecção das próteses podem 
levar ao desenvolvimento dessas desordens. O mesmo foi possível observar na presente 
pesquisa, onde alterações na DVO, presença de interferências oclusais e alteração no 
trespasse horizontal, associado ao uso inadequado da prótese, pode levar a ao surgimento 
de DTM. 

Foi possível obsevar, através desse estudo, uma relevante relação entre DTM e 
PPR. No entanto, Jorge, et al. (2013), concluiu que a presença de DTM em pacientes 
parcialmente edentados e dentados, não apresentou uma diferença significante. O mesmo 
foi possível analisar no estudo de Azevedo, et al. (2012), que concluiu que não houve 
diferença estatisticamente significante e que não diferiu entre os usuários ou não de PPR 
em relação a predominância da desordem.

Farias et al. (2009), fez uma avaliação clínica da alteração da DVO, como também da 
possível relação desta com a ocorrência de DTM, não evidenciando relação entre alteração 
da DVO e presença de DTM. Já Jorge, et al. (2016), também avaliou as alterações na 
DVO e sua influência no desenvolvimento de DTM, só que em pacientes portadores de 
PPR. Concluiu que as variações da DVO podem influenciar negativamente os quadros de 
DTM. E ainda Rodrigues, et al. (2010), através de uma revisão de literatura, cita que o não 
restabelecimento da DVO é um dos principais fatores que causam desordens no sistema 
estomatognático. O que não foi possivel observar nesta pesquisa, onde foi visto que a DVO 
isoladamente não influencia no desenvolvimento de DTM. 
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5 | 	CONCLUSÃO
Através deste estudo foi possível concluir que o uso inadequado da prótese parcial 

removível é um fator agravante para o desenvolvimento de DTM, porém, a DTM não pode 
ser formada devido somente a alterações na dimensão vertical de oclusão. A associação 
das alterações na DVO, no trespasse horizontal e a presença de interferências oclusais 
pode levar ao desencadeamento da DTM. 
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