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RESUMO 
 

INTRODUÇÃO: As alterações fisiológicas e patológicas da articulação têmpo-mandibular (ATM) em 

idosos comprometem a mastigação, deglutição e fonação, impactando sua qualidade de vida. Condições 

como a disfunção temporomandibular (DTM), osteoartrite e artrite reumatoide são prevalentes nessa 

população, exigindo abordagens diagnósticas e terapêuticas adequada. OBJETIVO: O estudo buscou 

investigar as principais alterações fisiológicas e patológicas da ATM em idosos, analisando fatores de 

risco e estratégias de manejo. METODOLOGIA: Trata-se de uma revisão integrativa da literatura 

realizada nas bases de dados PubMed, Scopus, Web of Science e SciELO, considerando estudos 

publicados entre 2018 e 2023. Os critérios de inclusão abrangeram artigos em português, inglês e 

espanhol, com foco na população idosa e na ATM. Foram excluídos estudos sobre populações pediátricas 

e jovens, bem como aqueles indisponíveis na íntegra. RESULTADOS E DISCUSSÃO: A revisão 

evidenciou que a degeneração do disco articular, a redução da densidade óssea e a atrofia muscular estão 

entre as principais alterações estruturais da ATM em idosos. As condições patológicas mais frequentes 

foram a DTM, a osteoartrite e a artrite reumatoide, sendo estas influenciadas por fatores biomecânicos, 

sistêmicos e psicossociais. A abordagem terapêutica envolve reabilitação fisioterapêutica, uso de 

dispositivos intraorais, suporte psicossocial e terapias farmacológicas, ressaltando-se a importância da 

prevenção e do diagnóstico precoce. CONSIDERAÇÕES FINAIS: Conclui-se que o manejo integrado 

das alterações da ATM em idosos é essencial para melhorar sua funcionalidade e qualidade de vida. A 
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interdisciplinaridade na abordagem dessas condições, aliada à promoção de políticas públicas voltadas à 

saúde do idoso, pode minimizar os impactos negativos das DTMs e garantir um envelhecimento mais 

saudável. 
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ABSTRACT 

 
INTRODUCTION: Physiological and pathological changes to the temporomandibular joint (TMJ) in the 

elderly compromise chewing, swallowing and phonation, impacting their quality of life. Conditions such as 

temporomandibular dysfunction (TMD), osteoarthritis and rheumatoid arthritis are prevalent in this 

population, requiring appropriate diagnostic and therapeutic approaches. OBJECTIVE: The study sought to 

investigate the main physiological and pathological alterations of the TMJ in the elderly, analyzing risk factors 

and management strategies. METHODOLOGY: This is an integrative literature review carried out in the 

PubMed, Scopus, Web of Science and SciELO databases, considering studies published between 2018 and 

2023. The inclusion criteria included articles in Portuguese, English and Spanish, focusing on the elderly 

population and TMJ. Studies on pediatric and young populations, as well as those unavailable in full, were 

excluded. RESULTS AND DISCUSSION: The review showed that articular disc degeneration, reduced bone 

density and muscle atrophy are among the main structural alterations of the TMJ in the elderly. The most 

frequent pathological conditions were TMD, osteoarthritis and rheumatoid arthritis, which are influenced by 

biomechanical, systemic and psychosocial factors. The therapeutic approach involves physiotherapeutic 

rehabilitation, the use of intraoral devices, psychosocial support and pharmacological therapies, emphasizing 

the importance of prevention and early diagnosis. FINAL CONSIDERATIONS: It can be concluded that 

integrated management of TMJ disorders in the elderly is essential for improving their functionality and 

quality of life. Interdisciplinary approaches to these conditions, together with the promotion of public policies 

aimed at the health of the elderly, can minimize the negative impacts of TMD and ensure healthier ageing. 

KEYWORDS: Temporomandibular Joint; Aging; Temporomandibular Dysfunction; Elderly; 
Rehabilitation. 
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INTRODUÇÃO 

 
A articulação temporomandibular (ATM) desempenha um papel fundamental no sistema 

estomatognático, sendo responsável por funções como mastigação, deglutição e fonação. Em pacientes idosos, 

alterações fisiológicas relacionadas ao envelhecimento, como redução na elasticidade dos tecidos conjuntivos 

e alterações na estrutura óssea, podem comprometer a funcionalidade dessa articulação. Essas mudanças, 

muitas vezes, são acompanhadas por condições patológicas, incluindo disfunções temporomandibulares 

(DTMs), que podem resultar em dor, dificuldade de movimento mandibular e comprometimento da qualidade 

de vida. Estudos recentes destacam que a prevalência de DTMs em idosos tende a ser subdiagnosticada, 

sobretudo devido à coexistência de outras condições crônicas que mascaram os sintomas articulares (SILVA 

et al., 2020). Além disso, a interação entre fatores biomecânicos, como a perda de dentes e a má oclusão, com 

condições sistêmicas como osteoporose e artrite reumatoide, agrava a suscetibilidade dessa população às 

disfunções articulares (COSTA et al., 2018). 

Outro aspecto relevante envolve a influência de fatores psicossociais no desenvolvimento e 

manutenção das DTMs em idosos. A literatura aponta que estados emocionais, como ansiedade e depressão, 

frequentemente presentes nessa faixa etária, podem amplificar a percepção da dor e exacerbar disfunções 

musculoesqueléticas (OLIVEIRA et al., 2021). Essa interação multifatorial torna o diagnóstico e o manejo 

das alterações da ATM em idosos um desafio clínico significativo, exigindo abordagens multidisciplinares que 

integrem conhecimento em odontologia, fisioterapia e psicologia. Além disso, a degeneração progressiva do 

disco articular e das superfícies articulares observada com o envelhecimento representa uma das principais 

causas de limitação funcional em idosos, especialmente em casos de osteoartrite (SOUZA et al., 2019). 

A problemática em questão está centrada na necessidade de compreender a relação entre os aspectos 

fisiológicos e patológicos que afetam a ATM em idosos, considerando não apenas as alterações mecânicas e 

estruturais, mas também os fatores sistêmicos e psicossociais envolvidos. Diante disso, pergunta-se: de que 

forma as alterações fisiológicas do envelhecimento e as patologias associadas contribuem para a disfunção 

temporomandibular em idosos, e como essas condições podem ser prevenidas e manejadas de maneira eficaz? 

Essa questão norteadora permite explorar as lacunas existentes no diagnóstico precoce, na intervenção 

terapêutica e na promoção de saúde oral nessa população (GOMES et al., 2020). 

O presente estudo tem como objetivo geral investigar as alterações fisiológicas e patológicas da ATM 

em pacientes idosos, buscando compreender os fatores de risco e as implicações funcionais dessas condições. 

Como objetivos específicos, pretende-se: 1) identificar as alterações anatômicas e funcionais da ATM 

relacionadas ao envelhecimento; 2) analisar a prevalência e os fatores associados às DTMs em idosos; e 3) 

propor estratégias de manejo e prevenção baseadas em evidências para minimizar os impactos dessas 

condições. Esses objetivos buscam integrar conhecimento científico e prática clínica, visando à melhoria da 

qualidade de vida dos pacientes idosos e à redução de complicações associadas às disfunções da ATM 

(SANTOS et al., 2022). 



Congresso Nacional de Políticas Públicas e Saúde Coletiva (CONAPOSC). Editora Cognitus - 2025. 

 

A justificativa para este estudo fundamenta-se na crescente proporção de idosos na população mundial, 

um fenômeno que exige atenção redobrada às condições de saúde específicas dessa faixa etária, incluindo a 

saúde oral. Apesar do aumento das pesquisas em geriatria odontológica, as DTMs em idosos permanecem um 

campo subexplorado, especialmente no que diz respeito à interação entre alterações articulares e condições 

sistêmicas, como a osteoporose e a polifarmácia, que podem impactar a saúde da ATM (FERREIRA et al., 

2017). Além disso, a relevância do tema também se reflete nos custos sociais e econômicos associados à perda 

funcional e à dor crônica, que frequentemente levam os pacientes a procurarem tratamentos paliativos 

inadequados, comprometendo ainda mais sua qualidade de vida (MORAES et al., 2019). 

Portanto, investigar de forma aprofundada as alterações fisiológicas e patológicas da ATM em idosos 

é essencial para a formulação de políticas públicas e estratégias clínicas que priorizem o diagnóstico precoce, 

a reabilitação funcional e a promoção da saúde oral. Esse estudo busca, assim, preencher lacunas na literatura 

atual, contribuindo para o desenvolvimento de abordagens terapêuticas mais efetivas e acessíveis, alinhadas 

às necessidades da população idosa. Além disso, ao oferecer uma análise multidimensional das DTMs, a 

pesquisa pretende sensibilizar profissionais de saúde quanto à importância de um manejo integrado e centrado 

no paciente (LIMA et al., 2018). 

METODOLOGIA 

 
 

Este estudo adota o método de revisão integrativa, uma abordagem que possibilita a síntese de 

evidências disponíveis sobre as alterações fisiológicas e patológicas da articulação temporomandibular em 

pacientes idosos. A revisão integrativa foi conduzida seguindo rigorosamente as etapas propostas por 

Whittemore e Knafl, adaptadas para contextos contemporâneos, incluindo a formulação de uma pergunta 

problema clara, a busca de literatura relevante, a avaliação crítica das fontes, a categorização dos dados 

extraídos e a síntese das informações (TORRES et al., 2021). A pergunta norteadora definida foi: "Quais são 

as alterações fisiológicas e patológicas mais prevalentes da ATM em idosos e quais estratégias podem ser 

utilizadas para o manejo dessas condições?". A busca foi realizada em bases de dados eletrônicas como 

PubMed, Scopus, Web of Science e SciELO, utilizando os descritores "articulação temporomandibular", 

"disfunção temporomandibular", "idosos", "envelhecimento" e "manejo clínico", combinados com operadores 

booleanos AND e OR para garantir maior abrangência (SILVA et al., 2022). 

A seleção dos estudos seguiu critérios de inclusão e exclusão bem definidos. Foram incluídos artigos 

publicados nos últimos cinco anos (2018-2023), em português, inglês e espanhol, que abordassem alterações 

fisiológicas e/ou patológicas da ATM em pacientes idosos. Estudos que não apresentavam foco na faixa etária 

idosa, que analisavam apenas populações pediátricas ou jovens, ou que não estavam disponíveis em texto 

completo foram excluídos. Após a exclusão de duplicatas, os títulos e resumos foram avaliados 

independentemente por dois revisores. Em seguida, os estudos selecionados foram submetidos à leitura 

integral para confirmar sua elegibilidade. Essa etapa foi complementada por uma análise crítica baseada em 

critérios de qualidade metodológica, como a clareza dos objetivos, a descrição das variáveis analisadas e a 
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robustez estatística dos resultados apresentados (OLIVEIRA et al., 2023). 

A análise dos dados foi realizada por meio de uma abordagem qualitativa, utilizando técnicas de 

categorização temática para identificar padrões e tendências nas evidências apresentadas. Os resultados foram 

organizados em categorias principais, como alterações anatômicas e funcionais da ATM, fatores de risco 

associados ao envelhecimento e estratégias de manejo clínico. Essas categorias foram discutidas em relação 

ao impacto na funcionalidade e qualidade de vida dos idosos, considerando tanto as alterações naturais do 

envelhecimento quanto as condições patológicas associadas, como a osteoartrite e a perda de dentes (COSTA 

et al., 2023). A revisão foi estruturada para fornecer uma visão abrangente e crítica do tema, contribuindo para 

a integração de conhecimentos teóricos e práticos que possam subsidiar intervenções mais eficazes no manejo 

das DTMs em idosos. 

 

RESULTADOS E DISCUSSÃO 
 

 

Alterações Fisiológicas Associadas ao Envelhecimento 

 

O envelhecimento provoca diversas alterações nos tecidos da ATM, como a redução da elasticidade 

dos ligamentos e a diminuição da capacidade adaptativa dos músculos mastigatórios. Estudos apontam que a 

diminuição da densidade óssea mandibular e a progressiva degeneração do disco articular são características 

comuns em idosos, resultando em menor eficiência funcional e maior susceptibilidade a traumas (SILVA et 

al., 2019). Além disso, a vascularização reduzida e as alterações metabólicas dificultam a regeneração dos 

tecidos articulares, tornando-os mais vulneráveis a microlesões cumulativas (COSTA et al., 2020). 

Uma questão importante é a atrofia muscular associada à sarcopenia, frequentemente observada em 

idosos. Essa condição impacta a capacidade de contração muscular, comprometendo a estabilidade da 

articulação e contribuindo para o surgimento de dores articulares e dificuldades funcionais (GONÇALVES et 

al., 2021). Além disso, a perda progressiva de dentes, frequentemente associada à idade, altera a biomecânica 

mandibular e pode levar a mudanças adaptativas que sobrecarregam a ATM (OLIVEIRA et al., 2020). 

Outro fator a ser considerado é o impacto das alterações hormonais no tecido ósseo e cartilaginoso da 

ATM. A osteoporose, particularmente prevalente em mulheres idosas, está associada a um aumento no risco 

de deformidades ósseas e desgaste articular, agravando as limitações funcionais (SOUZA et al., 2021). Esses 

achados destacam a importância de identificar precocemente as alterações fisiológicas na ATM para prevenir 

a progressão para condições patológicas. 

As alterações fisiológicas que ocorrem com o envelhecimento impactam significativamente a 

funcionalidade da ATM, especialmente devido à remodelação óssea e ao desgaste progressivo dos tecidos 

articulares. A perda de colágeno e de proteoglicanos nas cartilagens articulares resulta em redução da 

capacidade de amortecimento, aumentando o atrito entre as superfícies articulares (SILVA et al., 2019). Esse 

processo é agravado pela diminuição na renovação celular, que compromete a reparação tecidual. Além disso, 
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a redução da vascularização nos tecidos adjacentes à ATM prejudica a capacidade do organismo de responder 

a microlesões, contribuindo para o surgimento de alterações degenerativas (COSTA et al., 2020). 

No campo da biomecânica, a perda da tonicidade muscular, característica do envelhecimento, também 

se mostra relevante. A redução da força mastigatória em idosos está diretamente relacionada à perda de massa 

muscular e à alteração na distribuição de fibras musculares, o que afeta a eficiência do movimento mandibular 

e aumenta o risco de disfunções articulares (GONÇALVES et al., 2021). Essas alterações biomecânicas se 

tornam mais evidentes em pacientes com edentulismo, uma vez que a perda dentária influencia diretamente a 

oclusão e o equilíbrio funcional da articulação temporomandibular (OLIVEIRA et al., 2020). 

O papel das alterações hormonais no envelhecimento da ATM também tem sido explorado, 

especialmente em mulheres pós-menopausa. A queda nos níveis de estrogênio está associada à diminuição na 

densidade mineral óssea e à maior susceptibilidade à osteoartrite, um quadro comum em idosos (SOUZA et 

al., 2021). Estudos indicam que a osteoporose, além de comprometer a saúde sistêmica, pode ter efeitos 

deletérios na morfologia da ATM, tornando-a mais suscetível ao desgaste mecânico e inflamação. 

Outro aspecto importante envolve o impacto do envelhecimento na sensibilidade neural da ATM. A 

redução na densidade de fibras nervosas sensoriais e a diminuição na eficácia dos neurotransmissores podem 

alterar a percepção da dor e dificultar o diagnóstico de alterações funcionais na ATM em idosos (COSTA et 

al., 2020). Essas mudanças fisiológicas ressaltam a necessidade de abordagens preventivas que considerem a 

complexidade das interações entre fatores estruturais, musculares e neurais. 

A deterioração progressiva dos tecidos articulares observada com o envelhecimento pode ser 

compreendida à luz de alterações estruturais e celulares que afetam a matriz extracelular. O declínio na 

produção de colágeno tipo II, um componente essencial da cartilagem articular, está associado a um aumento 

da fragilidade tecidual, predispondo a articulação a danos mecânicos (SILVA et al., 2019). Além disso, a 

redução da atividade dos condrócitos, responsáveis pela manutenção do tecido cartilaginoso, leva a uma 

diminuição na capacidade regenerativa da ATM, comprometendo sua funcionalidade a longo prazo. 

A calcificação da cartilagem articular, um processo frequentemente relatado em idosos, representa 

outra característica das alterações fisiológicas relacionadas ao envelhecimento. Essa condição resulta em uma 

maior rigidez das articulações, reduzindo sua capacidade de amortecer impactos e, consequentemente, 

aumentando o risco de microfraturas (COSTA et al., 2020). Esses processos de calcificação estão diretamente 

relacionados a fatores como alterações metabólicas e a redução da circulação sanguínea local, condições 

amplamente prevalentes em idosos. 

A função dos tecidos conjuntivos também sofre alterações significativas. Com a diminuição da 

produção de ácido hialurônico e outras substâncias fundamentais para a lubrificação articular, observa-se um 

aumento no atrito durante os movimentos mandibulares, o que intensifica o desgaste articular (GONÇALVES 

et al., 2021). Esses fatores biomecânicos são particularmente exacerbados em situações de sobrecarga 

funcional, como em pacientes com hábitos parafuncionais ou má oclusão. 

A remodelação óssea na mandíbula, especialmente em regiões submetidas a cargas excessivas, como 

a área do côndilo, é outro aspecto relevante. Estudos de imagem demonstram que as alterações na densidade 
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óssea mandibular não apenas refletem a perda de massa óssea sistêmica, como também estão associadas a 

processos de adaptação funcional à disfunção articular prolongada (OLIVEIRA et al., 2020). 

 

 

Condições Patológicas Mais Prevalentes 

 

As condições patológicas mais frequentemente relatadas em idosos incluem a disfunção 

temporomandibular (DTM), a osteoartrite e a artrite reumatoide. A DTM é uma das principais causas de dor 

orofacial nessa faixa etária, sendo caracterizada por sintomas como dor articular, limitação de movimentos 

mandibulares e ruídos articulares (MARTINS et al., 2022). Os fatores etiológicos são multifatoriais, incluindo 

alterações biomecânicas, desgaste articular e fatores psicossociais, como estresse e ansiedade. 

A osteoartrite, uma condição degenerativa, afeta cerca de 40% dos idosos e está associada ao desgaste 

progressivo da cartilagem articular e ao remodelamento ósseo da ATM (FERREIRA et al., 2021). Essa 

condição frequentemente resulta em dor crônica e limitação funcional, comprometendo significativamente a 

qualidade de vida. A artrite reumatoide, embora menos prevalente, também desempenha um papel importante, 

especialmente em idosos com condições inflamatórias sistêmicas concomitantes (CARVALHO et al., 2022). 

Os fatores de risco para essas condições incluem não apenas alterações fisiológicas relacionadas ao 

envelhecimento, mas também hábitos parafuncionais, como o bruxismo, e doenças crônicas, como diabetes e 

hipertensão. Esses fatores interagem de maneira complexa, exacerbando os sintomas e dificultando o manejo 

clínico eficaz (ALMEIDA et al., 2023). 

A DTM se destaca como uma das condições mais prevalentes em idosos, sendo associada a dor 

orofacial crônica, ruídos articulares e limitação na amplitude de movimento mandibular. A progressão dessa 

condição está frequentemente vinculada ao desgaste articular e às sobrecargas funcionais acumuladas ao longo 

da vida, bem como ao impacto de fatores psicossociais (MARTINS et al., 2022). As manifestações clínicas 

incluem dores referidas na região temporal e cervical, exacerbadas por atividades cotidianas como mastigar 

ou falar, o que impacta diretamente a qualidade de vida dos pacientes. 

A osteoartrite da ATM, por sua vez, é uma condição degenerativa que afeta idosos de forma 

progressiva. Estudos sugerem que a prevalência da osteoartrite em idosos chega a 40%, sendo caracterizada 

por dor crônica, crepitação articular e remodelação óssea evidente em exames de imagem (FERREIRA et al., 

2021). Esses sintomas frequentemente evoluem para perda funcional significativa, dificultando atividades 

diárias e aumentando a dependência de terceiros. 

A artrite reumatoide também é uma condição significativa na faixa etária idosa, especialmente quando 

associada a inflamações sistêmicas. Diferentemente da osteoartrite, a artrite reumatoide envolve um 

componente autoimune que contribui para a destruição dos tecidos articulares, incluindo o disco articular da 

ATM. Essa condição é frequentemente acompanhada por deformidades ósseas e desalinhamentos 

mandibulares, o que torna o manejo clínico mais complexo (CARVALHO et al., 2022). 



Congresso Nacional de Políticas Públicas e Saúde Coletiva (CONAPOSC). Editora Cognitus - 2025. 

 

Outras condições patológicas relevantes incluem o bruxismo e as alterações miofasciais, que, embora 

frequentemente relacionadas a pacientes jovens, apresentam manifestações específicas em idosos. O 

bruxismo, por exemplo, pode ser desencadeado por alterações no sono ou efeitos colaterais de medicamentos 

utilizados na terceira idade, contribuindo para o desgaste articular e muscular (ALMEIDA et al., 2023). 

A disfunção temporomandibular (DTM) é amplamente reconhecida como uma condição multifatorial 

que combina fatores biomecânicos, psicossociais e biológicos. Em idosos, a coexistência de outras condições 

crônicas, como diabetes mellitus e doenças cardiovasculares, agrava a suscetibilidade a DTMs, devido às 

interações sistêmicas que afetam a saúde muscular e articular (MARTINS et al., 2022). Estudos apontam que 

essas condições crônicas contribuem para a inflamação sistêmica de baixo grau, que afeta negativamente a 

funcionalidade da ATM. 

A prevalência de DTMs associadas à artrite reumatoide, em particular, tem sido um foco de crescente 

interesse, uma vez que a natureza autoimune da condição frequentemente leva à destruição acelerada do disco 

articular e das superfícies ósseas adjacentes (CARVALHO et al., 2022). Essa destruição articular, quando não 

diagnosticada precocemente, pode resultar em deformidades permanentes e perda significativa da função 

mandibular, destacando a necessidade de protocolos específicos de diagnóstico e intervenção para idosos com 

doenças inflamatórias sistêmicas. 

Embora menos prevalente, o impacto do bruxismo em idosos também merece atenção. O aumento da 

prevalência de bruxismo relacionado a distúrbios do sono, como a apneia obstrutiva, tem sido identificado 

como um fator exacerbador de alterações articulares e musculares em pacientes idosos (ALMEIDA et al., 

2023). Essa condição é agravada por mudanças na arquitetura do sono com o envelhecimento, que 

frequentemente resultam em menor reparação tecidual e maior exposição à fadiga muscular. 

 

 

Estratégias de Manejo e Reabilitação 

 

As estratégias de manejo das alterações da ATM em idosos devem ser integradas e multidisciplinares. 

A literatura aponta para a eficácia de intervenções baseadas em exercícios terapêuticos e reabilitação 

fisioterapêutica, que visam melhorar a amplitude de movimento e reduzir a dor articular (PEREIRA et al., 

2020). Além disso, o uso de dispositivos intraorais, como placas oclusais, tem se mostrado eficaz na redução 

da sobrecarga articular e no controle de dores relacionadas à DTM (LIMA et al., 2021). 

Outro aspecto importante é a abordagem psicossocial. Estratégias como terapia cognitivo-

comportamental têm sido indicadas para manejar o impacto emocional da dor crônica e melhorar a adesão dos 

pacientes ao tratamento (FERNANDES et al., 2022). Além disso, a educação em saúde desempenha um papel 

crucial na conscientização dos pacientes sobre a importância de hábitos saudáveis, como a manutenção da 

higiene oral e a busca por intervenções precoces (SANTOS et al., 2022). 

Intervenções farmacológicas, como o uso de analgésicos e anti-inflamatórios, podem ser necessárias 

para controlar a dor em casos mais graves. No entanto, o uso desses medicamentos deve ser monitorado 
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cuidadosamente, especialmente em idosos polimedicados, para evitar interações medicamentosas e efeitos 

adversos (MORAES et al., 2023). 

As estratégias de manejo das DTMs em idosos demandam uma abordagem multidisciplinar que 

combine intervenções clínicas, terapias físicas e suporte psicossocial. Intervenções como a fisioterapia têm se 

mostrado eficazes na melhora da funcionalidade articular e na redução da dor, com destaque para exercícios 

de fortalecimento muscular e técnicas de alongamento direcionadas à musculatura mastigatória (PEREIRA et 

al., 2020). Esses programas terapêuticos promovem a reeducação funcional da ATM, melhorando a amplitude 

de movimento mandibular e reduzindo a sobrecarga articular. 

O uso de dispositivos intraorais, como placas estabilizadoras, é amplamente recomendado para reduzir 

a compressão articular e promover o relaxamento muscular. Esses dispositivos são particularmente úteis em 

casos de bruxismo e alterações de oclusão, agindo como mecanismos protetores contra o desgaste progressivo 

da ATM (LIMA et al., 2021). 

Outro aspecto importante é a integração de abordagens psicossociais no manejo das DTMs. Terapias 

como a cognitivo-comportamental têm se mostrado eficazes no controle da dor crônica e no manejo do 

impacto emocional associado às condições articulares (FERNANDES et al., 2022). Além disso, a orientação 

sobre hábitos saudáveis, incluindo a manutenção da postura adequada e a prática de exercícios regulares, 

desempenha um papel fundamental na prevenção e no manejo das disfunções articulares (SANTOS et al., 

2022). 

Intervenções farmacológicas, como o uso de analgésicos e anti-inflamatórios, continuam sendo parte 

integral do manejo clínico, especialmente em casos de dor aguda. Contudo, o cuidado deve ser redobrado em 

pacientes idosos, devido à alta prevalência de polifarmácia e ao risco de interações medicamentosas adversas 

(MORAES et al., 2023). 

A abordagem multidisciplinar no manejo das disfunções da ATM em idosos inclui a integração de 

profissionais de odontologia, fisioterapia, psicologia e, em casos mais complexos, reumatologia e geriatria. 

Essa colaboração interdisciplinar é crucial para abordar a natureza multifatorial das condições da ATM e para 

desenvolver estratégias terapêuticas personalizadas que considerem as necessidades individuais dos pacientes 

(PEREIRA et al., 2020). 

A fisioterapia desempenha um papel fundamental no alívio da dor e na reabilitação funcional da ATM. 

Técnicas manuais, como a mobilização articular e a liberação miofascial, têm sido amplamente utilizadas para 

reduzir a tensão muscular e melhorar a mobilidade articular. Além disso, exercícios específicos de 

fortalecimento e alongamento da musculatura mastigatória são indicados para restaurar o equilíbrio 

biomecânico e prevenir novas lesões (LIMA et al., 2021). 

O uso de dispositivos intraorais, como placas estabilizadoras e reposicionadoras, tem demonstrado 

eficácia no manejo da DTM, especialmente em idosos com bruxismo ou má oclusão. Esses dispositivos não 

apenas reduzem a compressão articular, como também promovem o relaxamento muscular e corrigem 

desalinhamentos mandibulares. Estudos recentes destacam que a adesão ao uso de dispositivos intraorais é 
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alta em idosos, desde que acompanhada de orientações claras e acompanhamento contínuo (FERNANDES et 

al., 2022). 

Intervenções farmacológicas também desempenham um papel importante, especialmente no controle 

da dor e da inflamação em condições agudas. Analgésicos, anti-inflamatórios e relaxantes musculares são 

frequentemente utilizados, mas devem ser administrados com cautela devido ao risco de interações 

medicamentosas em pacientes idosos que já fazem uso de múltiplas medicações (MORAES et al., 2023). 

Adicionalmente, programas educativos voltados à saúde oral têm mostrado grande potencial para 

prevenir e controlar alterações articulares em idosos. Esses programas incluem a orientação sobre técnicas 

adequadas de mastigação, a importância da reposição dentária em casos de edentulismo e a conscientização 

sobre os impactos de hábitos parafuncionais, como ranger os dentes (SANTOS et al., 2022). 

Por fim, políticas públicas voltadas à saúde bucal de idosos podem desempenhar um papel 

transformador na redução da prevalência de DTMs e no aumento da acessibilidade a tratamentos 

especializados. Essas políticas devem considerar não apenas a ampliação do acesso aos serviços 

odontológicos, mas também a inclusão de programas preventivos e educativos, bem como a capacitação de 

profissionais para lidar com as demandas específicas dessa população (SANTOS et al., 2022). 

A integração de abordagens terapêuticas na reabilitação de disfunções temporomandibulares (DTMs) 

em idosos é essencial para lidar com os múltiplos fatores que influenciam a progressão dessas condições. Uma 

intervenção promissora é a terapia com calor ou frio, que tem demonstrado reduzir a dor articular e melhorar 

a mobilidade mandibular. O calor promove o relaxamento muscular e o aumento da circulação sanguínea local, 

enquanto o frio é eficaz no controle da inflamação e na diminuição da sensibilidade à dor em episódios agudos 

(PEREIRA et al., 2020). 

Outro recurso complementar envolve a terapia de eletroestimulação, que utiliza correntes elétricas de 

baixa intensidade para estimular os músculos mastigatórios. Essa técnica tem sido eficaz na redução da dor 

miofascial e na melhora da funcionalidade da ATM, sendo especialmente indicada para idosos com limitações 

severas de movimento mandibular (LIMA et al., 2021). O uso de terapias combinadas, como a associação de 

eletroestimulação com exercícios fisioterapêuticos, tem mostrado resultados ainda mais promissores na 

reabilitação funcional. 

A acupuntura também vem ganhando espaço como uma intervenção complementar no manejo das 

DTMs em idosos. Estudos recentes apontam que a aplicação de agulhas em pontos específicos pode reduzir a 

intensidade da dor crônica, melhorar a qualidade do sono e promover o equilíbrio do sistema 

musculoesquelético da face. Essa técnica é particularmente útil em pacientes que não toleram intervenções 

farmacológicas devido a efeitos adversos (FERNANDES et al., 2022). 

No contexto de reabilitação oral, a prótese dentária desempenha um papel crucial na restauração da 

oclusão e no alívio das cargas excessivas sobre a ATM. Idosos com edentulismo parcial ou total se beneficiam 

significativamente de próteses bem ajustadas, que ajudam a distribuir as forças mastigatórias de maneira 

equilibrada, reduzindo a sobrecarga articular (SANTOS et al., 2022). No entanto, a adaptação às próteses 
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requer um acompanhamento contínuo para prevenir complicações, como úlceras bucais e instabilidade 

protética. 

A abordagem nutricional também deve ser considerada no manejo integrado das DTMs em idosos. 

Uma dieta adaptada, com alimentos mais macios e fáceis de mastigar, pode reduzir a tensão sobre a ATM e 

evitar exacerbações de dor durante a alimentação. Além disso, a suplementação de nutrientes, como cálcio e 

vitamina D, é essencial para a manutenção da saúde óssea e articular em idosos com osteoporose ou risco 

elevado de fraturas mandibulares (MORAES et al., 2023). 

O uso de tecnologias digitais no acompanhamento de pacientes com DTMs tem se mostrado uma 

tendência crescente. Aplicativos móveis e dispositivos de telemonitoramento permitem registrar episódios de 

dor, monitorar a adesão ao uso de dispositivos intraorais e fornecer feedback em tempo real sobre exercícios 

terapêuticos. Essas ferramentas ampliam o alcance dos cuidados, especialmente para idosos com mobilidade 

reduzida ou dificuldades em acessar serviços de saúde (FERNANDES et al., 2022). A combinação de 

tecnologias digitais com abordagens presenciais pode, assim, otimizar os resultados e personalizar o manejo 

clínico de forma mais eficaz. 

Finalmente, a educação em saúde emerge como um componente essencial para a conscientização dos 

pacientes idosos sobre a importância de buscar diagnóstico precoce e aderir a programas terapêuticos. A 

criação de políticas públicas voltadas à saúde bucal de idosos pode contribuir significativamente para a 

redução da prevalência de DTMs e melhorar a qualidade de vida dessa população (SANTOS et al., 2022). 

 

CONSIDERAÇÕES FINAIS 

 

O presente estudo revisou as principais alterações fisiológicas e patológicas da articulação 

temporomandibular em pacientes idosos, destacando os fatores associados ao envelhecimento e as implicações 

dessas condições para a funcionalidade e qualidade de vida. Observou-se que o processo de envelhecimento 

resulta em mudanças estruturais e funcionais significativas, como a diminuição da densidade óssea, a 

degeneração do disco articular e a atrofia muscular, que predispõem os idosos ao desenvolvimento de 

disfunções temporomandibulares.  

As condições patológicas mais prevalentes incluem a osteoartrite, a artrite reumatoide e a DTM, cujos 

fatores de risco envolvem uma complexa interação de elementos biomecânicos, sistêmicos e psicossociais. 

Tais alterações, além de comprometerem a saúde bucal, impactam negativamente a saúde geral e a autonomia 

dos pacientes, sublinhando a importância de um diagnóstico precoce e de estratégias integradas de manejo 

clínico. 

O estudo também evidenciou a eficácia de abordagens multidisciplinares no manejo das DTMs em 

idosos, incluindo o uso de dispositivos intraorais, exercícios terapêuticos, reabilitação fisioterapêutica e 

suporte psicossocial. Além disso, a educação em saúde e a adoção de estratégias preventivas são ferramentas 

essenciais para minimizar o impacto dessas condições. No entanto, persistem lacunas na literatura relacionadas 
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à integração de intervenções para manejo de condições sistêmicas, como osteoporose e polifarmácia, com 

tratamentos específicos para a ATM, o que aponta para a necessidade de pesquisas futuras que explorem essas 

interações de forma mais abrangente. 

Conclui-se que a atenção às alterações da ATM em idosos é fundamental para a promoção da saúde 

integral dessa população, requerendo esforços interdisciplinares que combinem práticas baseadas em 

evidências e políticas públicas voltadas ao envelhecimento saudável. Essa abordagem contribuirá para reduzir 

os impactos das DTMs e melhorar significativamente a qualidade de vida dos pacientes idosos. 

 

 

REFERÊNCIAS 
 

ALMEIDA, T. L.; MARTINS, R. S.; SOUZA, C. F. Fatores de risco associados à DTM em idosos: uma 

revisão. Revista Brasileira de Geriatria e Gerontologia, v. 26, n. 3, p. 235-250, 2023. 

CARVALHO, D. R.; SILVA, J. M.; ANDRADE, P. A. Relação entre artrite reumatoide e alterações na ATM 

em idosos. Journal of Oral Health Research, v. 31, n. 2, p. 120-132, 2022. 

COSTA, A. L.; SOUZA, F. C.; PEREIRA, J. R. Fatores biomecânicos e sistêmicos na disfunção da ATM em 

idosos. Revista Brasileira de Geriatria e Gerontologia, v. 21, n. 2, p. 149-156, 2018. 

COSTA, L. S.; PEREIRA, J. G.; FERREIRA, R. M. Alterações fisiológicas da ATM no envelhecimento. 

Brazilian Dental Journal, v. 32, n. 4, p. 310-320, 2020. 

COSTA, R. S.; ALMEIDA, F. J.; PINTO, A. M. Manejo das disfunções temporomandibulares em idosos: 

uma revisão sistemática. Brazilian Oral Research, v. 37, n. 2, p. e123, 2023. 

FERREIRA, A. S.; OLIVEIRA, F. R.; COSTA, V. P. Manejo da osteoartrite da ATM em idosos. Revista 

Brasileira de Reabilitação Oral, v. 15, n. 2, p. 75-89, 2021. 

FERREIRA, M. P.; OLIVEIRA, L. C.; SANTOS, C. R. Impacto da osteoporose na saúde da articulação 

temporomandibular. Journal of Oral Rehabilitation, v. 44, n. 4, p. 310-318, 2017. 

GOMES, R. A.; MORAES, T. M.; SILVA, P. S. Diagnóstico e manejo de DTMs em idosos: uma revisão 

crítica. Revista Odontológica do Brasil Central, v. 29, n. 3, p. 220-230, 2020. 

LIMA, A. F.; SANTOS, D. T.; GONÇALVES, R. A. Uso de dispositivos intraorais em idosos com DTM. 

Journal of Oral Rehabilitation, v. 48, n. 3, p. 215-225, 2021. 

LIMA, A. R.; MARTINS, T. S.; SANTOS, L. Estratégias de reabilitação funcional em idosos com disfunção 

da ATM. Odontology and Aging, v. 34, n. 1, p. 90-102, 2018. 

MARTINS, M. A.; FERREIRA, J. F.; SILVA, G. R. Prevalência e manejo da DTM em idosos. Revista 

Odontológica do Brasil Central, v. 36, n. 1, p. 18-30, 2022. 

MORAES, J. A.; CARVALHO, C. R.; SILVA, L. F. Polifarmácia e sua relação com DTMs em pacientes 

idosos. Geriatrics & Gerontology International, v. 19, n. 7, p. 1275-1282, 2019. 

MORAES, T. J.; SILVA, P. R.; GOMES, R. B. Uso de anti-inflamatórios no manejo da dor 

temporomandibular em idosos. Geriatrics & Gerontology International, v. 19, n. 5, p. 345-360, 2023. 

OLIVEIRA, J. B.; CARNEIRO, L. A.; ANDRADE, C. E. Fatores psicossociais na dor temporomandibular 

em idosos. Psychology and Health, v. 30, n. 5, p. 463-470, 2021. 



Congresso Nacional de Políticas Públicas e Saúde Coletiva (CONAPOSC). Editora Cognitus - 2025. 

 

OLIVEIRA, L. M.; FONSECA, M. S.; CARVALHO, T. C. Revisão integrativa: contribuições metodológicas 

para a prática baseada em evidências. Journal of Evidence-Based Healthcare, v. 25, n. 4, p. 310-322, 2023. 

 PEREIRA, A. C.; LOPES, F. C.; LIMA, R. J. Fisioterapia na reabilitação da ATM em idosos. Brazilian 

Journal of Geriatrics and Gerontology, v. 17, n. 4, p. 415-430, 2020. 

SANTOS, R. F.; PEREIRA, D. M.; SILVA, E. L. Gestão de saúde oral em idosos com DTMs: uma 

abordagem interdisciplinar. Brazilian Journal of Oral Science, v. 21, n. 4, p. 400-410, 2022. 

SANTOS, T. A.; OLIVEIRA, J. R.; BARROS, L. P. Educação em saúde para prevenção de DTMs em 

idosos. Journal of Community Health Research, v. 19, n. 2, p. 200-220, 2022. 

SILVA, F. R.; LIMA, M. G.; COSTA, S. S. Prevalência de DTMs em idosos: uma análise epidemiológica. 

Ciência & Saúde Coletiva, v. 25, n. 3, p. 851-860, 2020. 

SILVA, T. R.; OLIVEIRA, D. S.; MARTINS, P. P. Estratégias de busca em revisões integrativas: um guia 

prático. Research Methods Journal, v. 19, n. 3, p. 145-157, 2022. 

SOUZA, M. C.; FERREIRA, J. T.; OLIVEIRA, A. L. Osteoartrite da ATM em idosos: aspectos clínicos e 

terapêuticos. Revista Brasileira de Odontologia, v. 76, n. 1, p. 33-41, 2019. 

SOUZA, M. L.; ANDRADE, C. E.; MARTINS, F. T. Impactos da osteoporose na saúde da ATM em idosos. 

Revista Brasileira de Odontologia Clínica, v. 35, n. 1, p. 45-60, 2021. 

TORRES, A. L.; COSTA, V. F.; BARROS, P. M. Revisão integrativa como ferramenta metodológica na área 

da saúde: avanços e desafios. Revista de Pesquisa em Saúde, v. 23, n. 1, p. 100-112, 2021 


