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A articulagdo temporomandibular (ATM) e a articulagcédo do joelho

compartilham caracteristicas estruturais de diartroses sinoviais, incluindo membrana
sinovial e cartilagem articular (fibrocartilagem na ATM; hialina no joelho), ambas
suscetiveis a processos inflamatorios e degenerativos, porém, com algumas
diferengas entre elas. Injecdes intra-articulares de plasma rico em plaquetas (PRP),
fibrina rica em plaquetas (PRF) e acido hialurénico (AH) tém demonstrado eficacia
no manejo de dor e disfungao articular, com maior incorporacgao clinica na ATM e
uso mais restrito no joelho devido a limitagdes regulatorias e a heterogeneidade das
evidéncias. METODO: realizou-se revis&o narrativa estruturada a partir de revisdes
sistematicas e metanalises indexadas no PubMed (até agosto/2025), utilizando

descritores DeCS/MeSH (“platelet-rich plasma”, “platelet-rich fibrin”, “hyaluronic
acid”, “temporomandibular joint”, “knee joint”, “intra-articular injections”) combinados
por operadores booleanos. Incluiram-se estudos que analisaram eficacia, seguranga
e protocolos de PRP, PRF e AH em ATM e/ou joelho. Foram extraidos dados sobre
anatomia, técnica de aplicacao, desfechos (dor, fungao articular) e eventos
adversos. RESULTADOS: metanalises indicam que PRP é superior ao AH na
reducao de dor e melhora funcional tanto na osteoartrite de joelho quanto em
disfungdes da ATM. PRF mostrou maior beneficio sustentado a longo prazo na ATM
em comparacao a PRP e AH. Combinagbes PRP+AH no joelho demonstraram
superioridade em dor e fungao versus AH isolado. Estudos na ATM sugerem eficacia
adicional do PRF como adjuvante a artrocentese, com ganhos em dor e abertura
bucal. DISCUSSAQ: apesar das diferengas anatémicas — espaco articular menor e
proximidade neurovascular na ATM versus maior volume e margem de seguranga no
joelho — ambas as articulagées compartilham alvos terapéuticos comuns,
justificando a hipétese de aplicabilidade cruzada. A extrapolagao, entretanto, exige
cautela devido a heterogeneidade metodoldgica, variagdo na preparagao dos
concentrados plaquetarios e menor robustez dos estudos ortopédicos.
CONCLUSAO: PRP e PRF demonstram potencial terap&utico em ambas as
articulagcdes, com plausibilidade biolégica para aplicagcdo semelhante. No entanto, a
adoc¢ao no joelho requer padronizagao de protocolos, ensaios clinicos multicéntricos
e alinhamento regulatorio.
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