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Avaliacao das disfuncoes da articulacao temporomandibular
por ressonancia magnética

Evaluation of temporomandibular disorders by magnetic resonance imaging

Natalia R. Ferreira'?, Marcos F. DosSantos"

As disfungbes temporomandibulares (DTMs) sao ampla-
mente descritas como condicoes heterogéneas que afetam a
articulacao temporomandibular (ATM) e os mulsculos mastiga-
térios. Contudo, DTM € um termo altamente genérico, que se
refere a um conjunto de desordens musculares (miogénicas)
e articulares (artrogénicas). Por exemplo, o deslocamento an-
terior do disco articular, assim como a osteoartrite da ATM,
sao as DTMs artrogénicas mais frequentes. A fisiopatologia
de cada uma delas é complexa e engloba multiplos fatores de
risco, 0s quais interagem de diferentes formas em cada indi-
viduo®. Além disso, a cronificacdo da dor, com seus respec-
tivos mecanismos centrais, tais como a neuroplasticidade e
a sensibilizacao central, bem como a participacao de fatores
psicogénicos, tornam o completo entendimento da fisiopatolo-
gia envolvida nas DTMs especialmente desafiador®.

O artigo “Changes in temporomandibular joint anatomy,
changes in condylar translation, and their relationship with
disc displacement: magnetic resonance imaging study”, publi-
cado no nimero anterior da Radiologia Brasileira®, traz im-
portantes contribuicoes para a compreensao dos desarranjos
internos da ATM, principalmente pelo grande nimero de articu-
lacoes estudadas. O trabalho demonstra a maior prevaléncia
de alteracOes osteoartriticas das superficies articulares em
ATMs com deslocamento anterior do disco articular, quando
comparadas com ATMs apresentando posicionamento normal
do disco articular, corroborando os achados de trabalhos an-
teriores, realizados com amostras consideravelmente meno-
res. Esse trabalho de pesquisa, conduzido por Bedran et al.®,
apresenta dados interessantes sobre as alteracoes 6sseas da
eminéncia articular e fossa articular, dados muito relevantes,
tendo em vista que tais sitios anatdmicos sdo muitas vezes ne-
gligenciados na analise dos desarranjos internos da ATM por
exames de imagem médica. Contudo, apesar da pertinéncia
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da apresentagao dos dados e da importante contribuigao do
trabalho para uma melhor compreensao dos desarranjos in-
ternos da ATM, o desenho utilizado no estudo ainda nao nos
permite inferir a relagcao temporal ou causal entre os diferentes
tipos de desarranjos internos da ATM.

A relacao causal entre osteoartrite e o deslocamento an-
terior do disco da ATM ainda ndo é bem entendida. Tem sido
sugerido que alteracdes na posicao do disco articular provoca-
riam um aumento da carga mecanica aplicada na ATM, con-
tribuindo, assim, para o desenvolvimento da osteoartrite. Essa
teoria é corroborada por dados de estudos que demonstram a
associacao entre os dois desarranjos (osteoartrite e desloca-
mento anterior do disco da ATM). Estudo realizado por Roh et
al.® indicou que o risco de alteracdes degenerativas aumenta
em 2 vezes nas ATMs com deslocamento anterior do disco com
reducao e em 4,4 vezes nas ATMs com deslocamento anterior
do disco sem reducdo. Em outro estudo, Dias et al.® demons-
traram que ATMs com deslocamento de disco sem reducao
tém 8,25 vezes mais chances de apresentar alteragoes dege-
nerativas. Outros autores sugerem que as alteracoes 6sseas
provocadas pela osteoartrite da ATM levariam a uma incompa-
tibilidade entre o disco articular e o condilo da mandibula, com
consequente deslocamento anterior do disco articular, o que
também justificaria a maior prevaléncia do deslocamento ante-
rior do disco articular nas desordens degenerativas da ATM®.
Ha, ainda, a hipdtese de que a osteoartrite e o deslocamento
anterior do disco da ATM representam entidades distintas, uma
vez que existem articulagdes com osteoartrite com discos nor-
moposicionados e discos da ATM deslocados anteriormente
sem alteracoes osseas. Além disso, uma questao importante
que deve ser discutida é que o deslocamento anterior do disco
€ a osteoartrite da ATM podem compartilhar os mesmos fatores
de risco, como sobrecarga articular, o que também ajudaria ex-
plicar a frequente presenca concomitante das duas desordens
em uma mesma articulacao®.
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