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AVALIAÇÃO E TRATAMENTO DA ARTICULAÇÃO TEMPOROMANDIBULAR (ATM) 
 
 

Ø AVALIAÇÃO 
 

• DTM 
 

Você já teve dor na face, nos maxilares, têmporas, na frente do 
ouvido ou no ouvido no MÊS PASSADO: 

sim não 

Você alguma vez teve travamento articular de forma que não foi 
possível abrir a boca por todo o trajeto? 

 

sim 
 

não 

Se SIM: Esta limitação de abertura mandibular foi severa a ponto 
de interferir com a sua capacidade de mastigar? 

 

sim 
 

não 

Você já apresentou ou apresenta inchaço ou dor em qualquer das 
articulações que não sejam as articulações perto de seus ouvidos 
(ATMs)? 

 
sim 

 
não 

É uma dor persistente que você vem tendo por pelo menos um 
ano? 

 

sim 
 

não 

 
Você tem algum desses sintomas? 

 
Estalo sim não 

Rangido noturno sim não 

Rangido diurno sim não 

Mordida desconfortável/ fora do usual sim não 

Rigidez matinal sim não 

Barulho no ouvido sim não 
 
  



 

Formulário de exame (RDC/TMD): 
 

1. Você tem dor no lado direito da sua face, lado esquerdo ou ambos os lados? 
 

Em nenhum dos lados 0 No lado direito 1 No lado esquerdo 2 Em ambos os lados 3 
 
 

2. Você poderia apontar as áreas onde você sente dor? 
 
 

 Direito Esquerdo 

Nenhuma 0 0 

Articulação 1 1 

Músculos 2 2 

Ambos 3 3 

 
 

3. Padrão de abertura 
 

Sem desvio 0 

Desvio lateral direito (não corrigido) 1 

Desvio lateral direito corrigido (“S”) 2 

Desvio lateral esquerdo (não corrigido) 3 

Desvio lateral esquerdo corrigido (“S”) 4 

Outro 5 Tipo (especifique):   
 

 
4. Amplitude de movimento de abertura da boca 

 
Você tem dor durante abertura da boca? Não 0 Sim 1 

 
 ADM Dor Muscular Dor Articular 

(mm) nenhuma D E ambos nenhuma D E ambos 

Abertura ativa sem dor  - - - - - - - - 

Abertura máxima ativa  0 1 2 3 0 1 2 3 

Abertura máxima passiva  0 1 2 3 0 1 2 3 

Overbite  - - - - - - - - 

Overjet  - - - - - - - - 

 



 

5. Ruídos articulares: 
 

 Abertura Fechamento 

Direito Esquerdo Direito Esquerdo 

Nenhum 0 0 0 0 

Estalido 1 1 1 1 

Crepitação grosseira 2 2 2 2 

Crepitação fina 3 3 3 3 

Medida do estalido na abertura/fechamento   mm   mm   mm   mm 

 
Estalido recíproco eliminado durante abertura protrusiva (NA: não apresenta) 

 
 Direito Esquerdo 

Sim 0 0 

Não 1 1 

NA 8 8 
 

6. Excursões 
 

 ADM Dor Muscular Dor Articular 

 mm nenhuma D E ambos nenhuma D E ambos 

Desvio lateral direito  0 1 2 3 0 1 2 3 

Desvio lateral esquerdo  0 1 2 3 0 1 2 3 

Protrusão  0 1 2 3 0 1 2 3 

 

Desvio da linha média: mm 
 
 

direito esquerdo NA 

0 1 8 

 

7. Ruídos articulares 
 
 Nenhum Estalido Crepitação grosseira Crepitação leve 

 D E D E D E D E 

Excursão direita 0 0 1 1 2 2 3 3 



 

Excursão esquerda 0 0 1 1 2 2 3 3 

Protrusão 0 0 1 1 2 2 3 3 

 
 

Diagnóstico(s) RDC: . 
 

Diagnósticos RDC: 

I. MUSCULAR Ia. Dor miofascial 

Ib. Dor miofascial com abertura limitada 

II. DESLOCAMENTO DE DISCO IIa. Deslocamento de disco com redução 

IIb. Deslocamento de disco sem redução, 

com abertura limitada 

IIc. Deslocamento de disco sem redução, 

sem abertura limitada 

III. ARTRALGIA, ARTRITE, ARTROSE IIIa. Artralgia 

IIIb. Osteoartrite da ATM 

IIIc. Osteoartrose da ATM 

 
  



 

Ø TRATAMENTO 
 

• Respiração diafragmática:  
 

 
• Tração cervical manual: 

 

 
• Manobra miofascial:  

 
o Trapézio 

 
 

o ECOM 
 

 
o Occipitais 

 

 
  



 

• Liberação miofascial extra-oral 
 

o Masseter 
 

 
o Temporal 

 
 

o Supra-hióideos  

 

• Liberação miofascial intra-oral 
 

o Masseter 
 

 
 

o Supra-hióideos 
 

 
 
 

o Pterigóideo lateral 

 

  



 

• Mobilização articular 
 

o Abertura 

 
o Lateralidade 

 

o Protrusão 

 

o Hioide 
 

 
• Exercícios ativos e/ou resistidos 

 
o Abertura 



 

 
o Lateralidade 

 

o Protrusão 

 
 

 
 


