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Diagnostico diferencial de limitacdo da abertura bucal: relato de caso
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A limitacdo da abertura bucal € um sinal frequente em pacientes portadores de DTMs,
provocando desconforto ao individuo, pois pode estar associada a dor ou limitar suas funcgdes,
especialmente a mastigacdo. A etiologia desta limitagdo pode estar relacionada a inumeros
fatores como desarranjos internos da articulagdo temporomandibular (ATM), espasmos
musculares e dor, bem como a fatores ndo associados as disfun¢gbes temporomandibulares
(DTMs) como a anquilose, hiperplasia do processo corondide e tumores. Diante destas
diferentes alteracdes, o cirurgido-dentista deve estar apto a realizar o diagnéstico diferencial
clinico e utilizar-se de exames laboratoriais e de imagem para complementar diagnéstico. A
formacéao do profissional da Odontologia possibilita o diagnéstico diferencial de alteracdes intra-
articulares, musculares, bem como a diferenciacdo entre as estruturas anatbmicas que podem
limitar a movimentacdo da mandibula. As caracteristicas desta movimentagdo direcionam o
clinico para o diagnostico adequado, uma vez que a movimentagdo mandibular deve
apresentar padrées de amplitude e simetria. Diante disto, 0 objetivo deste trabalho é apresentar
o relato do diagndstico de trés casos clinicos de limitacdo de abertura bucal, de etiologias
diferentes (hiperplasia do processo coronéide, DTM, tumor benigno no fundo de férnice), em
pacientes que buscaram tratamento na clinica do Nucleo de Diagnostico e Tratamento das
Disfuncdes Temporomandibulares da FOA — UNESP. Os profissionais devem estar atentos a
possivel ocorréncia de limitagdo de abertura bucal, sem relacdo de causa e efeito com DTM e
considerar que o diagnéstico diferencial € uma necessidade.
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