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Resumo

O presente estudo tem por objetivo identificar a producéo cientifica subsidiada pela Teoria das Representa¢des Sociais
(TRS), acerca da Qualidade de Vida e da Disfuncdo Temporomandibular. A amostra foi constituida por 11 artigos,
produzidos com a temaética, e estes foram analisados pelo software Iramuteq, por meio do Método Reinert, a partir da
Classificagao Hierarquica Descendente (CHD) e a Andlise de Similitude (AS). Os resultados da anélise lexical do
corpus apresentaram seis classes: (i) Concepg¢des acerca da disfuncdo temporomandibular; (ii) Sintomas ou Sinais
relacionados a disfuncéo temporomandibular, (iii) Diagnostico acerca da Disfungdo Temporomandibular; (iv) Exames
especificos da Disfuncdo Temporomandibular; (v) Consequéncias da Disfuncdo Temporomandibular; e (vi) Causas
relacionadas com disfuncdo temporomandibular. Na anélise de similitude, a representacdo social da disfungdo
temporomandibular foram objetivados no vivenciar da disfuncéo, dor, doenca, medo, estratégia, indicando 0s aspectos
psicossociais representativos do adoecer. A dor foi o elemento figurativo da objetivacdo, tendo como ancoragem 0s
fatores psicoemocionais. Segundo o0s atores sociais, 0s sentimentos adversos como realizagdo de atividade
académicas, provas, figuraram como caracteristicas e implicagdes psicossociais ainda ndo medidas a longo prazo.
Espera-se que o resultado desse estudo contribua para uma melhor compreensao da Disfungdo Temporomandibular.
Palavras-chave: Disfunc¢éo temporomandibular; Qualidade de vida; Representagdes sociais.

Abstract

The present study aims to identify the scientific production supported by the Theory of Social Representations (TRS)
on Quality of Life and Temporomandibular Disorders. The sample consisted of 11 articles, produced with the theme,
and these were analyzed by the Iramuteq software, using the Reinert Method, from the Descending Hierarchical
Classification (CHD) and the Similitude Analysis (SA). The results of the lexical analysis of the corpus presented six
classes: (i) Conceptions about temporomandibular disorders; (ii) Symptoms or Signs related to temporomandibular
disorders, (iii) Diagnosis of Temporomandibular Disorders; (iv) Specific exams for Temporomandibular Disorders;
(v) Consequences of Temporomandibular Disorders; and (vi) Causes related to temporomandibular disorders. In the
similarity analysis, the social representation of temporomandibular disorders was objectified in experiencing the
dysfunction, pain, disease, fear, strategy, indicating the psychosocial aspects that are representative of the illness. Pain
was the figurative element of objectification, anchored by psycho-emotional factors. According to social actors,
adverse feelings such as performing academic activities, tests, figured as characteristics and psychosocial implications
not yet measured in the long term. It is hoped that the result of this study will contribute to a better understanding of
Temporomandibular Disorders.

Keywords: Temporomandibular disorder; Quality of life; Social representations.

Resumen

El presente estudio tiene como objetivo identificar la produccion cientifica sustentada en la Teoria de las
Representaciones Sociales (TRS) sobre Calidad de Vida y Trastornos Temporomandibulares. La muestra estuvo
compuesta por 11 articulos, producidos con el tema, y estos fueron analizados por el software Iramuteq, utilizando el

1


http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v11i14.36009
https://orcid.org/0000-0002-9896-6297
https://orcid.org/0000-0003-3961-2402

Research, Society and Development, v. 11, n. 14, e57111436009, 2022
(CC BY 4.0) | ISSN 2525-3409 | DOI: http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v11i14.36009

Método Reinert, a partir de la Clasificacion Jerarquica Descendente (CHD) y el Anélisis de Similitud (SA). Los
resultados del andlisis Iéxico del corpus presentaron seis clases: (i) Concepciones sobre los trastornos
temporomandibulares; (ii) Sintomas o Signos relacionados con trastornos temporomandibulares, (iii) Diagnéstico de
Trastornos Temporomandibulares; (iv) Examenes especificos para Trastornos Temporomandibulares; (v)
Consecuencias de los Trastornos Temporomandibulares; y (vi) Causas relacionadas con trastornos
temporomandibulares. En el andlisis de similitud se objetivd la representacion social de los trastornos
temporomandibulares en la vivencia de la disfuncién, dolor, enfermedad, miedo, estrategia, indicando los aspectos
psicosociales representativos de la enfermedad. El dolor fue el elemento figurativo de objetivacion, anclado por
factores psicoemocionales. Segun los actores sociales, los sentimientos adversos como la realizacion de actividades
académicas, examenes, figuraron como caracteristicas e implicaciones psicosociales ain no medidas a largo plazo. Se
espera que el resultado de este estudio contribuya a una mejor comprension de los Trastornos Temporomandibulares.
Palabras clave: Trastornos temporomandibulares; Calidad de vida; Representaciones sociales.

1. Introducéo

A disfuncdo temporomandibular (DTM), segundo a American Academy of Orofacial Pain (AAOP), trata-se de um
conjunto de condi¢Bes musculoesqueléticas e neuromusculares que envolvem as articulagdes temporomadibulares (ATM), com
a participacdo dos musculos mastigatérios e todos os tecidos associados, incluindo dificuldades na mastigacdo, fala e outras
funcbes. (Macfarlane et al., 2009, Ferreira et al., 2016; Doville et al., 2018).

A etiologia da DTM é multifatorial que envolve fatores biolégicos, ambientais, sociais, emocionais e cognitivos.
(Gauer; Semidey, 2015). A influéncia desses fatores é ainda pouco compreendida, nessa perspectiva, sdo varios os debates que
envolve a associagdo de fatores emocionais como, tensdo emocional, estresse, depressdo e ansiedade na etiologia da DTM
(Monteiro et al., 2011; Fernandes et al., 2013; Canales et al., 2019; Paulino et al., 2018).

Estudos apontam que a DTM tende a iniciar apds a puberdade, sendo que a idade parece exercer maior influéncia nas
mulheres, onde apresenta um aumento nos sintomas por volta da idade reprodutiva (Warren; Fried, 2001; Ferreira et al., 2016).
Os hormonios sexuais, principalmente o estrogénio vem demonstrando potencial moderador do limiar de dor, com possiveis
variacOes dependendo da fase do ciclo menstrual, desempenha um papel na sensibilidade dolorosa, inclusive nos musculos da
mastigacdo e na causa da DTM (Sherman et al., 2005; Ferreira et al., 2016). De forma que, o estrogénio pode ter acdo
periférica e central na modulacdo da dor, de forma que se mostra fator de risco no desenvolvimento da DTM (Bereiter;
Okamoto, 2011; Ferreira et al., 2016).

Em relacéo ao construto Qualidade de Vida, verifica-se um nimero crescente de estudos relacionados a saide de um
modo geral, (Lemos et al., 2015; Arayasantiparb et al., 2020; Tonin et al., 2020) que demonstram um impacto dos sintomas
fisico/organico, psicoldgicos como: limitacdo dos movimentos mandibulares, assimetria, ruidos articulares, fadiga muscular e
desgaste dos elementos dentarios, podendo estar associados ao bruxismo, os quais tem constatado impactos negativos desses
sintomas. Nesse direcionamento a dor é o sintoma mais prevalente da DTM, normalmente localizada na regido dos musculos
da mastigacao e regido pré-auricular, podendo sofrer agravos na atividade mandibular.

No estudo desenvolvido por Filho, J. C. et al., 2020, demonstrou-se que 0s sintomas de DTM apresentaram associa¢ao
significativa com o impacto na qualidade de vida, principalmente relativo ao dominio da dor fisica, ja que a presenca de
sintomas de DTM, produz dor e maior sensibilidade em regiGes craniofaciais, por isso, de modo geral, a dor é conhecida por
exercer impacto negativo na qualidade de vida das pessoas de um modo geral.

Ha um reconhecimento crescente de que a satde bucal tem um impacto significativo nio apenas fisico, mas também
social e psicologico. A disfuncdo temporomandibular (DTM) pode originar morbidades relevantes, resultando em
consequéncias que afetam a qualidade de vida. (Lemos et al., 2015; Arayasantiparb et al., 2020; Tonin et al., 2020).

A dor afeta negativamente os individuos que a apresentam, prejudicando o funcionamento social, assim como o bem-
estar fisico e psicoldgico. Considerada a maior causa de dor ndo dentaria na regido orofacial, a DTM afeta negativamente a

qualidade de vida (QV). (Canales et al., 2019; Paulino et al., 2018).
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Do ponto de vista da Psicologia Social, especificamente, sob a 6tica das Representagdes Sociais (RS), estudar o
fendmeno Qualidade de Vida, como objeto disseminado mundialmente, possibilita conhecé-lo a partir da construcdo do
conhecimento pratico, numa conjectura autbnoma, propria da sociedade, em estabelecer compreensao da realidade, sobre o0s
impactos ambientais e sociais, elucidando a comunicacdo, para promover e ressignificar o conhecimento emergente e
apreendido pelas pessoas e grupos de pertenca (Jodelet, 2011; Moscovici, 2010).

Quanto aos sintomas psicologicos a literatura especifica indica que o estresse, ansiedade e depressdo influenciam na
instalacdo e desenvolvimento da DTM, e que 0s seus sintomas ocorrem predominantemente em adultos jovens, sendo mais
prevalente no sexo feminino (Visscher et al., 2016; Chatzopoulos et al., 2017; Paulino et al., 2018;). Os impactos psicologicos
decorrentes da DTM consistem em um conjunto de reagdes que os individuos apresentam mediante situagdes de ameaga,
irritacéo, excitacdo e também de felicidade, que compromete a qualidade de vida. (Natu et al., 2018; Paulino et al., 2018; Tay
etal., 2019).

Diante dessas premissas, 0 objetivo serd identificar a producdo cientifica em artigos ancorados pela Teoria das
Representacfes Sociais, acerca da Qualidade de Vida da Disfuncdo Temporomandibular sobre a 6tica de Estudantes da

Odontologia. Espera-se que os resultados auxiliem em pesquisas futuras, nas orienta¢cdes em programas de politicas publicas.

2. Metodologia

Para alcancar o objetivo dessa pesquisa, foi desenvolvida uma revisdo sistematica de literatura (Koller, Couto &
Hohendorff, 2014) cujo objetivo foi identificar a producéo cientifica em artigos orientados pela Representa¢des Sociais acerca
de qualidade de vida na Disfuncdo Temporomandibular sobre a Otica de Estudantes de Odontologia. Foram coletadas
publicacdes nas bases de dados: SciELO, BVS, Web of Science, Scopus, Google Académico, Capes e PsycINFO). Os
descritores usados foram: "DTM, OR "qualidade de vida" e AND "representa¢des sociais". Para ampliar o universo da busca,
optou-se por utilizar também os seguintes termos em inglés e sindnimos: "ancoragem" AND "social representation”, OR
"quality of life" AND "TMD Symptoms", nos seguintes campos: titulo, resumo em lingua portuguesa e estrangeira.

Para selecionar os artigos para a amostra final, foram utilizados alguns filtros nas bases de dados de acordo com o0s
critérios de inclusdo: artigos disponiveis de forma completa e gratuita na versdo online, em lingua portuguesa e estrangeira,
bem como pesquisas empiricas que envolvem disfun¢do temporomandibular em suas amostras. Em contrapartida, os critérios
para exclusdo foram artigos duplicados nas bases pesquisadas, artigos sem relacdo com o tema, além dos textos sem acesso
completo, artigos tedricos e artigos de revisdo. Os autores leram os artigos em pares e confrontaram os resultados para
validacgdo final dos resumos que fariam parte desta revisdo.

Para andlise dos artigos e categorizagdo dos dados foi adotado o fluxograma na figura 1, em quatro etapas para a
avaliacdo critica de revisfes sistematicas publicadas. Os seguintes procedimentos adotados: Identificacéo, sele¢do de acordo
com os critérios de incluséo e exclusdo no fluxograma, extracdo dos dados e redacéo dos resultados.

De acordo com a busca realizada nos bancos de dados, foram localizados inicialmente n=471 resultados (Scopus = 33;
Capes= 20; Google Académico = 399; Web of Science = 15; SciELO = 3; BVS = 1; PsycINFO = 0). Destes, foram n=61
excluidos por estarem repetidos, restando n=410 artigos para leitura de resumo. Apés esse procedimento, foram excluidos
n=399 manuscritos (maioria destes excluidos advindos do Google Académico), por estarem fora do objeto de estudo ou em
conformidade aos critérios de exclusdo, sendo selecionados, ao final, n=11 artigos, os quais foram submetidos a uma anélise

detalhada. A Figura 1 sintetiza o fluxograma demonstrativo do processo de triagem e escolha dos artigos.
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Figura 1. Fluxograma demonstrativo da selegdo de artigos.
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Fonte: Elaborada pelos autores.

Definida a amostra final da revisdo sistematica da literatura, foi desenvolvida uma anélise utilizando o Método
Reinert (Camargo, 2005), a partir da Classificagio Hierarquica Descendente (CHD) e a Andlise de Similitude (AS),
processados pelo software Iramuteq. O método Reinert, indica as classes para associagdo com o contexto da presenca de
termos, e identifica que palavras emergem com mais representatividade em um cluster do que nos outros (Camargo, 2005).
Essa anélise permite também avaliar quais termos sdo especificos de cada um dos grupos a partir da estatistica y2 de Pearson,
gue mede a significancia da presenca de um termo em um cluster quando estatisticamente comparados aos outros.

Por meio do software Iramuteq, foi analisado os resumos dos artigos, no qual é possivel classificar os segmentos de
textos em funcdo dos seus respectivos vocabulérios, e o conjunto deles é repartido em fungdo da frequéncia das formas
reduzidas, a partir de matrizes cruzando segmentos de textos e palavras (em repetidos testes do tipo X2), quando aplica-se o
método de CHD (Camargo, 2005). A partir das analises em matrizes, o software organiza a analise dos dados em um
dendograma, que ilustra as relagBes entre as classes. Outrossim, também sera analisado a analise de Similitude, que se baseia
na teoria dos grafos e auxilia na identificacdo da estrutura das representacdes sociais, para corroborar com o dendograma de
CHD.

3. Resultados e Discusséo

Os artigos selecionados foram classificados por autoria, ano de publicacdo e a area de conhecimento onde foram
publicados, seguido do local onde foi realizada a pesquisa e tipo de delineamento do estudo para analises de dados. Diante da
producdo cientifica em artigos publicados entre os anos de 2010 a 2020 (n=7) e de 2021 e 2022 (n=4). Destaca-se que as
pesquisas sdo recentes, 0 que demonstra interesse de pesquisadores na tematica sobre a disfungao temporomandibular.

No tocante a &rea de conhecimento da publicacdo apontada pelas bases de dados, os estudos estdo concentrados na
area da Psicologia representando (n=6) seis artigos (54,60%). As representacdes sociais sdo advindas da abordagem tedrica da
Psicologia Social, o que justifica a maioria das pesquisas envolvendo essa tematica de conhecimento, os demais artigos, foram
distribuidos em trés areas diferentes, sendo Odontologia com (n=3) trés artigos (27,27%), seguida de (n=1) um artigo (9,09%)

publicado na area de Enfermagem e (n=1) um artigo (9,09%) na area de Saide como revista multidisciplinar, Estes dados
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apontam que o conceito da disfuncdo Temporomandibular é plural, multifacetado com areas diferentes que estudam o
fendmeno para compreender suas influéncias nos comportamentos e relagdes dos individuos (Lima, Coutinho & Milani, 2013).
Evidencia-se que de acordo com a jurisdicdo de publicacdo das pesquisas, (n=6) seis artigos (54%) foram produzidos no Brasil,
com a temadtica estudada e os outros (n=5) cinco (46%) internacionais, sendo identificados os paises: Italia (2), Franca (1),
Espanha (1) e Finlandia (1), concentrando os estudos na regido europeia, berco das pesquisas que estudam as representacdes
sociais. Outrossim, revela a importancia quantitativa de estudos realizados no campo de RS no Brasil. Para Jodelet (2011), se
testemunha a vitalidade crescente do campo das RS no Brasil, no tocante ao nimero de pesquisas envolvendo a teoria, 0 que
pode justificar o interesse de relacionar o tema emergente com os estudos dos pesquisadores brasileiros na area da Psicologia
Social.

Vale ressaltar que essas seis classes se encontram divididas em duas subcorpora do corpus em analise. O subcorpus a
esquerda, foi composto pelas Classes 3 e 4 e 0 subcorpus a direita, correspondentes as Classes 1, 2, 5 e 6. Esta distribuicao
hierarquica de termos com significancia estatistica esta destacada na figura 2, a seguir.

Figura 2. Classificacdo Hierarquica Descendente para o corpus analisado no Iramuteq.

RS DA QUALIDADE DE VIDA DA DISFUNGAO TEMPORO MANDIBULAR

CLASSE 4 (14% UCE) CLASSE 3 (16% UCE)
EXAMES ESPECIFICOS DA DIAGNOSTICO ACERCADA [
DIM DTM CLASSE 1 (14% UCE) CLASSE 2 (18% UCE) CLASSE 6 (14% UCE) CLASSE 5 (24% UCE)
CONCEPCAO ACERCA DA SINAIS E SINTOMAS CAUSAS RELACIONADAS A CONSEQUENCIAS DA DTM
PALAVRAS x* PALAVRAS X DTM RELACIONADOS DA DTM DTM ¢
B PALAVRAS x:
TOMOGRAFIA 9,82 AVALIACAO 25 PALAVRAS bd PALAVRAS x: PALAVRAS X
. . DESEQUILIBRIO 225
RESSONANCIA 9.45 SINAIS 11,0 POSTURA 225 ESTALAR 225 AT TERAGOES 225
HORMONAIS PERDA DE AUDICAO 11,5
RADIOGRAFIA 60 SINTOMAS 9,45 DOR DE DENTE 943 DIFICULDADE DE 1L5 .
ABRIR ABOCA MALOCLUSAO L5 | bERDA DE EQUILIBRIO | 945
ARTOGRAFIA 60 ENCAMINHAMENTO | 5.89 CANSACO 60
DOR NA ATM 11 ALTERACOES 9.45 %
. . SISTEMIE AS : PRESSAO NOS 945
PAIPACAO 3,03 IDENTIFICACAO 5,89 ENXAQUECA 60 £ OUVIDOS
ANORMALIODADE NA 539
MASTIGAGAG ) MASTIGAGAO TRAUMAS LOCATS %45 | pores NA 589
. MASTIGAGAQ
HABITOS 5.89

PARAFUNCIONAIS

Fonte: Elaborada pelos autores.

3.1 Exames especificos da Disfun¢do Temporomandibular

A Classe 4, denominada de exames especificos da Disfungdo Temporomandibular, obteve um percentual das UCEs
que envolveu 14% do corpus, foi composta por palavras no intervalo de X2 = 9,82 (tomografia) a X2= 3,03 (palpacéo). As
variaveis caracteristicas que contribuiram para o surgimento desta classe além da tomografia, foram: ressonancia, artografia e
radiografia. Os estudos representaram que a qualidade de vida se encontra associada ao grau de DTM, ou seja, quanto mais
elevado o grau de DTM menor a qualidade de vida dos individuos, sendo de extrema relevancia os exames especificos para
deteccdo do problema. (Coli, et al, 2020; Emiliani et al., 2020; Eiguren et al., 2021).

Dentre os exames complementares para estudar a DTM, ha: radiografia panoramica, tomografia computadorizada
convencional, tomografia computadorizada de feixe conico (TCFC) e ressonancia magnética (RM). Alteragdes 0sseas sdo

melhor visualizadas em tomografias, e a TCFC tem se mostrado um método promissor para tal.
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O exame fisico deve incluir a palpagéo dos mudsculos mastigatorios, avaliagdo dos movimentos mandibulares e regido
da articulagdo temporomandibular. Exames de imagens como radiografias panordmica e seriada da ATM, tomografia e

ressonancia magnética completam o arsenal para avaliagdo das estruturas envolvidas.

3.2 Concepcdes Acerca da Origem do Novo Coronavirus

A Classe 3, denominada de Diagnéstico acerca da Disfuncdo Temporomandibular, obteve um percentual das UCEs
que envolveu 16% do corpus, foi composta por palavras no intervalo de X2 = 22,5 (avaliacdo) a os elementos com X2= 5,89
(identificacdo). As outras variaveis caracteristicas dos artigos que contribuiram para o surgimento desta classe foram: sinais,
sintomas e encaminhamento.

O diagnéstico de Disfungdo Temporomandibular é feito na maior parte das vezes pelo conjunto de dados clinicos,
necessitando ainda do apoio de testes diagndsticos ou exames de imagem. A Disfun¢do Temporomandibular é comum em
mulheres jovens (24-40 anos), em individuos com histoéria de bruxismo, trauma externo da mandibula, ansiedade, estresse e
outros distdrbios emocionais.

Usualmente cursam 0s seguintes sinais e sintomas: dor e desconforto na regido da ATM; crepitacdo na ATM; cefaléia;

rigidez ou dor cervical; dificuldade para abrir a boca sem despertar dor (mais incomum).

3.3 Concepgdes acerca da Disfungdo Temporomandibular

A classe 1, responsavel por 14% do corpus, denominada concepgfes acerca da disfungdo temporomandibular, foi
composta por palavras no intervalo de X2 = 22,5 (postura) a 0s elementos com X2= 5,89 (mastigacdo). As outras varidveis
caracteristicas dos artigos que contribuiram para o surgimento desta classe foram: cansago, dor no dente e enxaqueca.

Os Sintomas mais comuns da disfun¢do da ATM sdo dores de cabeca na regido da testa, fundo de olho e nas
témporas; dores de ouvido; zumbidos no ouvido; dificuldade para mastigar, principalmente alimentos duros; dores durante a
mastigacdo; tonturas; vertigens; barulho prédximo a orelha ao abrir e fechar a boca; desgaste dental excessivo; sensacdo de
travar a mandibula.

As causas mais comuns de disfuncdo da ATM estdo relacionadas com: a mordida (encaixe dos dentes superiores e
inferiores); a falta de dentes; prdteses mal-adaptadas ou “gastas” (toda protese deve ser avaliada anualmente para controlar o
seu desgaste); aperto ou ranger de dentes durante o dia ou durante a noite. Outros fatores podem levar as pessoas a
desenvolverem os sintomas citados, tais como: acidentes de carro com algum tipo de traumatismo, tanto na face como no
pescoco; traumas no local da articulacio (boladas, quedas, etc.); traumas na regido do queixo; artrites e artroses; estresse

emocional; entubamento para cirurgias e endoscopias; cirurgias de siso.

3.4 Sintomas ou sinais relacionados a disfuncdo Temporomandibular

A classe 2, responsdvel por 18% do corpus, denominada Sintomas ou sinais relacionados a Disfuncdo
Temporomandibular, foi composta por palavras no intervalo de X2 = 22,5 (estalar) a os elementos com X2= 5,89
(anormalidade na mastigagdo). As outras variaveis caracteristicas dos artigos que contribuiram para o surgimento desta classe
foram: dor na articulacéo, dificuldade de abrir boca.

Os principais sinais e sintomas relacionados a Disfuncdo Temporomandibular sdo: dor intra-articular, espasmo
muscular, dor ao fechar a mandibula; crepitagdo, dor ou zumbido no ouvido; dor irradiada no pescoco; dor de cabega; sensacdo
de tamponamento no ouvido. A dor de cabeca é um dos sintomas mais relatados pelos pacientes.

Os sinais e sintomas mais frequentes avaliados na literatura foram a limitacdo da abertura bucal, dor durante a

mastigacdo, dor no ouvido e na articulacdo temporomandibular e estalidos na articulacdo. A etiologia das desordens
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temporomandibulares é ainda bastante controversa e discutida entre os profissionais da area de salde, como os dentistas,

médicos e fisioterapeutas. (Coli, et al, 2020; Emiliani et al., 2020; Eiguren et al., 2021).

3.5 Causas Relacionadas com a Disfun¢do Temporomandibular

A classe 6, responsavel por 14% do corpus, denominada Causas Relacionadas com a Disfuncdo Temporomandibular,
foi composta por palavras no intervalo de X2 = 22,5 (alteragdes hormonais) a os elementos com X2= 5,89 (habitos
parafuncionais). As outras varidveis caracteristicas dos artigos que contribuiram para o surgimento desta classe foram: severas
maloclus6es, traumas locais e alteragdes sistémicas.

A disfuncdo temporomandibular (DTM) surge a partir de um conjunto de fatores, como habitos parafuncionais,
alteracGes hormonais, severas malocluses, traumas locais e alteragdes sistémicas que levam ao desenvolvimento de alteracdes
degenerativas articulares, como a artrite reumatoide e a fibromialgia. (Canales et al., 2019)

Muitas vezes, um problema aparentemente especifico em nosso organismo pode desencadear uma série de
consequéncias nocivas para outras regides do corpo. Esse é caso da disfun¢do temporomandibular, uma ocorréncia bastante
prejudicial para a salde e que tem origem na regido da mandibula. (Gauer; Semidey, 2015).

Dores de cabega ou problemas na mastigacéo sdo alguns dos sintomas mais comuns dessa disfuncdo, que acomete
muitas pessoas em todo o mundo e nem sempre € percebida. Por isso, conhecé-la é fundamental para podermos buscar o
melhor tratamento.

A Disfuncdo Temporomandibular (DTM) trata-se de um problema que afeta a regido do maxilar. A sigla esta
relacionada com o préprio nome, enquanto ATM é a designacdo de articulacdo temporomandibular, uma das estruturas mais
comumente afetadas pela disfuncéo.

Essa articulagdo é considerada por muitos como uma das mais complexas de todo o0 organismo, gragas ao Sseu
funcionamento em ‘’varias dimensdes’’. Ela pode produzir movimentos para todas as dire¢des, ser rotacionada, entre outros.
Por conta disso, costuma ser acometida por problemas e desgastes.

A disfuncdo temporomandibular, entdo, € o nome dado a uma série de consequéncias que acometem a regido da
mandibula, tanto em suas articulagdes como nos musculos responsaveis pela mastigacdo. Com isso, traz muitos maleficios para

a salde do paciente.

3.6 Consequéncias com a Disfuncdo Temporomandibular

A Classe 5, denominada de Consequéncias da Disfuncdo Temporomandibular, obteve um percentual das UCEs que
envolveu 24% do corpus, foi composta por palavras no intervalo de X2 = 22,5 (desequilibrio) a os elementos com X2= 5,89
(dores na mastigagdo). As outras variaveis caracteristicas dos artigos que contribuiram para o surgimento desta classe foram:
pressao nos ouvidos, perda de audicdo, perda de equilibrio.

Desordens nos musculos mastigatérios decorrentes da DTM podem causar, portanto, como consequéncia, disfuncao
da tuba auditiva, pressdo nos ouvidos, desequilibrio e perda da audicdo, otalgia, zumbido e cefaléia.

Os sintomas das disfuncdes de ATM sdo bem caracteristicos e intensos, podendo comprometer consideravelmente a
qualidade de vida da pessoa. Alguns dos principais séo: dor no pescoco; dores de ouvido; zumbido no ouvido; vertigem;
desgaste dental; estalos ao abrir e fechar a boca; dor nos ombros; dores de cabeca; tontura; problemas de viséo.

Uma consequéncia da Disfuncdo Temporomandibular é o bruxismo pode causar desgaste nos dentes e deixa-los

doloridos ou amolecidos, além de gerar dores de cabeca e problemas 6sseos, na gengiva e na articulagdo temporomandibular.


http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v11i14.36009

Research, Society and Development, v. 11, n. 14, e57111436009, 2022
(CC BY 4.0) | ISSN 2525-3409 | DOI: http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v11i14.36009

3.7 Analise de Similitude

No que concerne a Analise de Similitude (AS) ou de semelhanca (conforme a figura 3), possibilita localizar as
coocorréncias entre palavras, e suas conexidades. Observa-se que a Como o conjunto de problemas inerentes a disfuncéo
temporomandibular suas representagdes sociais organizam as diversas formas da sua compreensdo. Os vocabulos oriundos da
RS foram ramificados por “dor”, “paciente”, “exame”, “causa”. E os vocadbulos que teve origem do conectivo “como”
objetivadas na “boca”, “estalar”, “dificuldade”, “habito”, indicando os aspectos psicossociais representativas do adoecer
(Ratinaud & Marchand, 2012).

Dentre os dados expostos, os vocabulos oriundos das RS retratam a contextualizagdo da Disfuncao
Temporomandibular, Qualidade de vida e a identificacdo das Representacdes Sociais presentes nos estudantes de odontologia
acerca do assunto abordado, o estudante representativo como um ser vulneravel acompanhado de alteragdes biofisiologicas e
psicossocioculturais, e quando expostos a determinadas situacdes, se predispdem ao aparecimento de alguns tipos de doencas,
assim como, autopercepcéo de si, das relagBes interpessoais e do ambiente. O que corrobora que este puiblico tem uma
predisposicdo a problemas psicologicos, sofrendo uma pressdo interna e da prépria sociedade, fazendo necessario um
acompanhamento de profissionais capacitados, além de pais e familiares, para uma maior reverberacdo da diminui¢do dos
problemas psicolégicos, podendo acometer dores e uma necessidade de medicacdo continua. (Santos et al, 2021; Oliveira et al,
2020; Martikainen & Sakki, 2021).

No que tange a identificacdo, os primeiros estudos retratam a Disfun¢do Temporomandibular como um problema
local, no entanto, a demonstracdo dos sintomas e piora dos mesmos através da pressao, acabaram comprovando a influéncia de
questBes psicoldgicas, na piora daquela dor antes ligada apenas a questfes odontolégicas. (Canales et al., 2019; Paulino et al.,
2018).

Em contrapartida, sublinha-se os vocabulos da ramificagcdo em encaminhar, local, levar, acometer, em torno do objeto
representacional, “como”. Face ao conhecimento de como as pessoas com DTM avaliam os impactos psicoldgicos e sociais na
sua qualidade de vida, como uma medida preventiva, com os niveis de stress, ansiedade e depressdo analisando os impactos
psicoldgicos na qualidade de vida das pessoas que apresentam a disfuncdo. (Oliveira et al, 2020; Coli et al, 2020).

Sendo importante destacar, que por se tratar de uma alteracdo que envolve um conjunto de condigdes dolorosas
cronicas, a relagdo da disfungdo temporomandibular & fatores psicolégicos e psicossociais, afetam diretamente a qualidade de
vida das pessoas atingindo entre outros fatores, transtornos de estresse, ansiedade, depressao e transtornos somaticos (Lemos et
al., 2015; Pinto, Leite, Sampaio, & Sanchez, 2017).

Tudo que fora relatado nessa analise de similitude pode ser observado na figura 3 abaixo.
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Figura 3. Analise de Similitude para o corpus analisado pelo Iramuteq.
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Fonte: Elaborada pelos autores.

4. Concluséo

Diante da analise dos estudos que envolveram a percepcao da qualidade de vida, identificou-se que os individuos com
disfuncdo temporomandibular apresentam vérias alteragdes causadas por forgas excessivas, habitos parafuncionais, processos
inflamatorios, alteragdes morfolégicas degenerativas, processos infecciosos, fatores genéticos e anatdémicos.

A disfuncéo temporomandibular é predominantemente encontrada em adultos jovens, sendo mais prevalente no sexo
feminino, as razdes pelas quais as mulheres sdo mais afetadas que os homens continuam controversas e alguns fatores tém sido
sugeridos, tais como, uma maior percepcao feminina ao estimulo doloroso, maior prevaléncia de distirbios psicologicos,
diferengas fisiologicas, como as variagcbes hormonais, diferencas estruturais musculares e no tecido conjuntivo ou uma maior
preocupacao com a saude, levando a uma maior busca por prevencao e tratamento.

O dor é o elemento figurativo da objetivacdo tendo como ancoragem os fatores psicoemocionais, por se tratar de uma
alteracdo que envolve um conjunto de condi¢fes dolorosas crbnicas, estudos tém apontado a relagdo da disfuncédo
temporomandibular a fatores psicologicos e psicossociais que afetam diretamente a qualidade de vida das pessoas. Entre outros
fatores incluem transtornos de estresse, ansiedade, depresséo, transtornos somaticos pois esteve associado ndo sé ao risco do

contagio, mas também ao risco de morte.
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Uma questdo relevante apresentada nesses estudos, aponta associagdo estatisticamente significativa (p<0,001) e
correlacéo positiva (r=0,38; p<0,001) entre a presencga de sinais e sintomas da disfun¢éo temporomandibular com depresséo.
Na mesma diregdo, demonstra-se através de referencial tedrico uma maior prevaléncia da DTM em 76,3% da amostra de
universitarios. Nestes estudos, a tensdo emocional foi estatisticamente associada a presenca de cansago durante a mastigacéo
(p=0,030), a ansiedade foi associada ao travamento mandibular (p=0,031), cansago durante a mastigacdo (p= 0,025) e
dificuldade de movimentar a mandibula (p= 0,031), e a depressdo decorrente da dor articular (p= 0,046).

Observou-se também que. a disfuncdo temporomandibular é predominantemente encontrada em adultos jovens, sendo
mais prevalente no sexo feminino, as razdes pelas quais as mulheres sdo mais afetadas que os homens continuam controversas
e alguns fatores tém sido sugeridos, tais como, uma maior percepcdo feminina ao estimulo doloroso, maior prevaléncia de
distarbios psicoldgicos, diferengas fisiologicas, como as variagcdes hormonais, diferencas estruturais musculares e no tecido
conjuntivo ou uma maior preocupacao com a salde, levando a uma maior busca por prevencao e tratamento

Por outro viés, que a qualidade de vida se encontra associada ao grau de DTM, ou seja, quanto mais elevado o grau de
DTM menor a qualidade de vida dos individuos. Algumas pesquisas desenvolvidas com uma amostra de 732 estudantes de
odontologia, os resultados apontaram que quando a qualidade de vida foi comparada ao grau de DTM, foi detectada diferenga
estatistica significativa (p<0,001) de forma que, os alunos sem DTM (73,5 £13,8) apresentaram percepcao para qualidade de
vida significativamente mais elevada que o grupo com DTM leve (66,0 + 15,0), DTM moderada (60,8 + 15,4) e DTM severa
(50,3 £ 15,3). Neste contexto a qualidade de vida relacionada a satde (QVRS) refere-se a percepcdo do individuo sobre a
condicdo de sua vida diante da enfermidade, as consequéncias e 0s tratamentos.

Apesar desses estudos associando a DTM e a Qualidade de Vida (QV) faz-se necessério avancar para uma maior
compreensdo desses dois construtos. A QV, conceituado pela Organiza¢do Mundial de Saide (OMS), é conceituado como a
percepcdo da pessoa acerca da sua posi¢do na vida, no ambito da cultura e dos sistemas de valores nas quais ela vive, e em
relacdo a seus objetivos, expectativas, padrdes e preocupacdes. Neste segmento trata-se de um conceito subjetivo que considera
a percepgao da pessoa sobre seu proprio estado da salde.

O estudo de revisao sobre as representacfes sociais da qualidade de vida com estudantes universitarios com disfuncdo
temporomandibular demonstram uma amplitude e diversidade de conhecimentos diversificados e ampliados. Diante dessas
premissas é possivel compreender a DTM como resultado de uma complexa interacdo entre varidveis bioldgicas psicoldgicas e
sociais. Tais elementos compdem o carater multifatorial desta disfun¢éo, a qual requer estudos que possam abarcar dimensdes
psicossociais.

Sugere-se que outros estudos ocorram para que se amplie a amostra da qualidade de vida acerca da disfuncédo
temporomandibular, equalizem e seja mais homogénea, sobre o perfil sociodemografico, bem como, se fazer uso de outros
métodos de pesquisa para compreensdo do fendmeno. Justifica-se recorrer a esse arcabougo teérico no presente estudo porque
se entende que as Representacdes Sociais sdo consideradas como principios norteadores que organizam as praticas sociais € as

relagBes simbolicas entre as pessoas frente a objetos sociais que as perpassam.
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