Trauma em ATM - Tratamento:

A Articulacdo Temporomandibular (ATM), estrutura do sistema estomatognatico,
€ uma das mais complexas e dindmicas dentre as articulagcdes existentes no
corpo humano. Por ser uma articulacao bilateral, o acometimento de um dos
lados acaba modificando o funcionamento do outro também.

Qualquer alteragao em ATM pode resultar em prejuizos ao sistema
estomatognatico no que diz respeito ao desenvolvimento das funcoes,
em especial, a mastigacdo, uma vez que a mesma € totalmente
dependente do movimento mandibular . Dentre as diversas anomalias
que afetam a articulagao temporomandibular, a anquilose, ou seja,
quando a aderéncia da articulacdo com presenca de rigidez entre as
suas superficies e os movimentos mandibulares encontram-se
impossibilitados ou limitados. Sua gravidade esta diretamente
relacionada com o tipo de extensio da leséo, a época do
acometimento.

A causa é principalmente relacionada a trauma direto na ATM ou
indireto, sendo encontradas também referéncias a quadros infecciosos
e inflamatorios maxilares ou articulares graves: artrites reumaticas e
causas congénitas.

Podemos citar dois tipos principais de anquilose:intra-articular
(intra-capsular) € chamada de anquilose verdadeira :é devida a uniao,
ou seja, fusao dos ossos de uma articulacao movel; sendo a
extra-articular (extra-capsular) ou anquilose falsa € devida a rigidez
das partes que rodeiam a articulacdo. A forma intra-articular € mais
freqUente e tem tendéncia a transformar-se em extra-articular se for
deixada sem tratamento por um longo tempo.
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A deformidade facial sera assimétrica quando a anquilose for unilateral
e simeétrica quando for bilateral.

A funcao mais comprometida nestes pacientes acometidos por
anquilose sao as alteragcdes na mastigacao e, em decorréncia
disso, ha uma grande dificuldade para a alimentacao.

O tratamento da anquilose da ATM inicialmente é
cirargico e se baseia em excisao adequada e ressecgao
da anquilose seguida de terapia fonoaudiologica
miofuncional oral .A musculatura atrofiada pela falta de
uso em virtude de restricao 6ssea, precisa ser
intensamente estimulada apés a cirurgia. E necessario
iniciar, em curto prazo, a mobilizacao mandibular para
direcionar a formacao de tecido cicatricial, sem permitir
que esta restrinja 0 movimento.

Alguns autores defendem que 0s exercicios devam
ser iniciados 24 horas apds a cirurgia mesmo que a
dor presente seja um fator de desestimulo. Os
treinos mioterapicos devem ser concomitantes a
reabilitacao funcional, implicito em
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acompanhamento posterior para manutencao dos
resultados obtidos por ao menos um ano.

Na pratica clinica fonoaudioldgica, constata-se,
gue 0s casos de anquilose temporomandibular,
mesmo ja operados passam novamente a
apresentar restricao de amplitude de abertura
mandibular devido a nova formacao de tecido
cicatricial e grande dificuldade funcional. A
mastigacao, uma das funcdes mais importantes
do sistema estomatognatico, € a mais
prejudicada. Os pacientes realizam a funcao da
mastigacao com muita dificuldade, usando
mecanismo adaptativo de estruturas
associadas. A degluticao mostra-se
compensada com elevacao brusca da laringe e
ou movimento associado de cabeca com
grande fungao de dorso da lingua. A
articulacao dos sons da fala apresenta-se com
reduzida amplitude do movimento mandibular,
ressonancia posterior e pobreza de articulacao
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comprometendo a inteli-gibilidade -

A proposta fonoaudioldgica, por meio de
reabilitacao miofuncional orofacial, visa
principalmente o direcionamento da
mobilidade da mandibula, alongamento do
tecido cicatricial, imediata, estimulacao da
musculatura facial e reabilitacao funcional.
Os exercicios buscam o estimulo a
musculatura facial e os treinos o
restabelecimento das funcoes
estomatognaticas, em especial a
mastigacao, degluticao e fala .

Que tal retomar ao prazer de se alimentar,
falar e viver novamente??
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A Bless aguarda por voceé!!
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