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As disfungdes temporomandibulares (DTMs) constituem condigbes que
afetam a articulagdo temporomandibular, musculos mastigatorios e estruturas
adjacentes, sendo uma das principais causas de dor orofacial ndo odontogénica.
Essas alteragdes podem ser classificadas em musculares e articulares, com destaque
para a dor miofascial, forma muscular mais comum. A literatura aponta que fatores
psicossociais, em especial a ansiedade, estdo fortemente relacionados a ocorréncia
e a perpetuacao das DTMs, influenciando a percepc¢ao de dor, a limitagao funcional e
a qualidade de vida. Para mensurar ansiedade, o instrumento GAD-7 tem sido
amplamente utilizado. Pacientes com ansiedade moderada ou grave frequentemente
apresentam sintomas fisicos inespecificos, como tontura, cefaleia, fadiga, palpitagdes,
nauseas e desconfortos gastrointestinais, os quais podem estar associados a
sensibilizagdo central, mecanismo recorrente em condi¢ées crbénicas de dor. A
avaliacao desses sintomas pode ser feita com o PHQ-15, questionario validado em
diversos contextos clinicos. Contudo, ainda sdo escassos estudos que detalham quais
manifestacdes sao mais prevalentes em pacientes com DTM e ansiedade significativa.
Este estudo tem como objetivo identificar os sintomas fisicos inespecificos mais
comuns, avaliados pelo PHQ-15, em pacientes com DTM que apresentem ansiedade
moderada ou grave, mensurada pelo GAD-7. Trata-se de um estudo observacional,
retrospectivo e analitico, baseado em dados de prontuarios de pacientes atendidos na
Clinica de DTM da Universidade de Taubaté entre 2023 e 2025. Serado incluidos
individuos diagnosticados com DTM pelo protocolo DC/TMD, que tenham preenchido
integralmente os instrumentos GAD-7 e PHQ-15, sendo analisados apenas aqueles
com escores de ansiedade moderados (10-14) ou graves (=15). Espera-se que os
resultados revelem maior prevaléncia de sintomas como fadiga, disturbios do sono,
cefaleia e desconfortos gastricos, permitindo compreender melhor a relagéao entre dor
orofacial, ansiedade e somatizagdo. Além da produgdo de conhecimento, o projeto
prevé a elaboragdo de materiais educativos voltados a comunidade, como palestras,
videos e infograficos, bem como a submissdo de artigo cientifico e resumo para
congresso, contribuindo para a formacao discente e para a conscientizagao social
sobre a importancia do cuidado interdisciplinar em saude. Assim, o estudo reforga a
necessidade de avaliagdo psicossocial sistematica no manejo clinico de pacientes
com DTM, promovendo uma abordagem mais integral e multidisciplinar.
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