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RESUMO: Esse artigo buscou comparar a discopexia minimamente invasiva por artroscopia e a cirurgia
aberta no tratamento da Disfun¢io Temporomandibular (DTM), analisando suas indicacdes,
vantagens, limitaces e resultados clinicos. A metodologia empregada consistiu em uma revisio
bibliografica da literatura cientifica, com enfoque em estudos relacionados as diferentes abordagens
cirtrgicas da articulacio temporomandibular. Os resultados encontrados demonstraram que a
discopexia artroscépica apresenta beneficios relacionados a redugio da dor, melhora da funcio
mandibular, menor morbidade e recuperacio mais rdpida. Por outro lado, a cirurgia aberta permite maior
visualizagio e manipulagio das estruturas articulares, sendo indicada principalmente em casos
complexos ou quando tratamentos menos invasivos nio apresentam resultados satisfatérios. Observou-
se também que a diversidade metodolégica dos estudos dificulta a comparagio direta entre as técnicas e
a determinacdo de superioridade clinica. Concluiu-se que ambas as abordagens possuem indicagdes
especificas e podem apresentar resultados favordveis quando corretamente selecionadas. Dessa forma, a
escolha do procedimento deve ser individualizada, considerando a gravidade da disfungio, as condi¢des
clinicas do paciente e as evidéncias cientificas disponiveis.
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ABSTRACT: This article aimed to compare minimally invasive arthroscopic discopexy and open
surgery in the treatment of Temporomandibular Disorders (TMD), analyzing their indications,
advantages, limitations, and clinical outcomes. The methodology consisted of a bibliographic review of
scientific literature, focusing on studies related to different surgical approaches to the
temporomandibular joint. The findings demonstrated that arthroscopic discopexy offers benefits related
to pain reduction, improved mandibular function, lower morbidity, and faster recovery. On the other
hand, open surgery allows greater visualization and manipulation of joint structures and is mainly
indicated in complex cases or when less invasive treatments fail to provide satisfactory results. It was
also observed that methodological differences among studies make direct comparisons between
techniques and the determination of clinical superiority difficult. It was concluded that both approaches
have specific indications and may provide favorable outcomes when appropriately selected. Therefore,
the choice of procedure should be individualized, considering the severity of the disorder, the patient's
clinical condition, and the available scientific evidence.
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RESUMEN: Este articulo tuvo como objetivo comparar la discopexia minimamente invasiva mediante
artroscopia y la cirugia abierta en el tratamiento de los Trastornos Temporomandibulares (TTM),
analizando sus indicaciones, ventajas, limitaciones y resultados clinicos. La metodologia empleada
consistié en una revisién bibliografica de la literatura cientifica, centrada en estudios relacionados con
los diferentes abordajes quirdrgicos de la articulacién temporomandibular. Los resultados encontrados
demostraron que la discopexia artroscépica presenta beneficios relacionados con la reduccién del dolor,
la mejora de la funcién mandibular, una menor morbilidad y una recuperacién mis ripida. Por otro lado,
la cirugia abierta permite una mayor visualizacién y manipulacién de las estructuras articulares, siendo
indicada principalmente en casos complejos o cuando los tratamientos menos invasivos no presentan
resultados satisfactorios. También se observé que la diversidad metodolégica de los estudios dificulta la
comparacién directa entre las técnicas y la determinacién de superioridad clinica. Se concluyé que ambos
abordajes tienen indicaciones especificas y pueden presentar resultados favorables cuando se seleccionan
adecuadamente. Por lo tanto, la eleccién del procedimiento debe ser individualizada, considerando la
gravedad del trastorno, las condiciones clinicas del paciente y la evidencia cientifica disponible.

Palabras clave: Trastornos Temporomandibulares. Discopexia. Artroscopia.
1 INTRODUGCAO

A articulagdo temporomandibular (ATM) é uma das articulagdes mais complexas do
corpo humano, sendo responsdvel por fungdes vitais como mastigacio, degluticdo, fonacido e
movimenta¢io mandibular. Estruturalmente, trata-se de uma articulagio sinovial do tipo
ginglimo-modificada, composta pela fossa mandibular do osso temporal, o céndilo da
mandibula, o disco articular, cdpsula articular, ligamentos e membrana sinovial. A ATM realiza
movimentos simultineos e coordenados, como rotagio e translacio, que s3o essenciais para a
funcionalidade do sistema estomatognitico. Dada a sua complexidade anatémica e funcional,
qualquer alteracdo nessa estrutura pode comprometer significativamente a qualidade de vida do
paciente.

A Disfunc¢do Temporomandibular (ATM) ¢é caracterizada como um grupo heterogéneo
de condi¢des clinicas que podem afetar a ATM, os musculos mastigatérios e estruturas
adjacentes, resultando em dor, limita¢3o funcional e comprometimento da articula¢do. Segundo
a American Academy of Orofacial Pain (AAOP), a DTM possui uma etiologia multifatorial,
sofrendo influencia de fatores biomecinicos, neuromusculares, psicolégicos, oclusais,
hormonais e até sistémicos. Dentre os sinais e sintomas mais comuns temos: dor na articulagio
ou nos musculos da mastigacdo, estalidos ou crepitagdes articulares, limitagio ou desvio nos
movimentos mandibulares, dores de cabega, zumbidos, sensa¢io de ouvido tampado, vertigem,
entre outros, que impactam negativamente o bem-estar do paciente (AAOP, 2020; CRUZ et al.,
2020).

O diagnéstico correto da ATM deve considerar ndo apenas os achados clinicos e a

anamnese, mas também exames complementares de imagens, como a ressonincia magnética e
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a tomografia computadorizada, que auxiliam na avaliacio das estruturas articulares e
musculares. A escolha do tratamento deve ser fundamentada em uma abordagem
individualizada, levando em conta a gravidade do quadro, a duragio dos sintomas e a respostas
as terapias iniciais. Em geral, o tratamento conservador é utilizada como primeira linha de
conduta, enter elas podemos citar o uso de placas oclusais, analgesia, fisioterapia, reabilitagio
oral e orientacdes comportamentais. Entretanto, em casos nos quais essas interven¢des nio
resultam em remissdo ou promovem alivio significativo dos sintomas ou quando as alteracdes
estruturais presentes podem comprometer a fung¢io articular, o tratamento cirtrgico deve ser
considerado uma alternativa (PEREIRA et al., 2021).

A cirurgia aberta da ATM ainda apresenta importincia no tratamento de casos mais
complexos ou que nio respondem adequadamente as abordagens menos invasivas. Essa
modalidade terapéutica deve ser indicada em situacdes que senstatam deformidades estruturais,
aderéncias fibrosas extensas, anquilose, deslocamentos irreversiveis do disco ou falhas no
tratamento minimamente invasivo. Entre os procedimentos realizados por meio da abordagem
aberta estio a condilectomia, a discectomia, o reposicionamento discal, a eminectomia e a
tuberculotomia, entre outros. Essa tipo de abordagem, por apresentar maior grau de
invasividade, exige planejamento cirdrgico criterioso e pode estar associada a maiores riscos
intra e pds-operatérios, embora permaneca necessiria em determinados quadros clinicos
(PEREIRA et al., 2021).

Dentre os procedimentos cirdrgicos indicados para a DTM, a discopexia por artroscopia
se destaca por ser uma técnica minimamente invasiva, indicada principalmente em casos de
deslocamento anterior do disco articular com ou sem reducio, ou em determinadas alteracdes
do tecido retrodiscal. Seu principal objetivo é reposicionar o disco articular, restaurar a fun¢io
da articulagio e aliviar os sintomas. Desde que foi introduzida por Ohnishi em 1975, a
artroscopia evoluiu consideravelmente, com melhorias nos equipamentos, nas técnicas
cirdrgicas e na capacitagdo profissional, o que contribuiu para sua ampla aceitagio na pratica
clinica. Estudos demonstram que a discopexia artroscdpica pode apresentar resultados clinicos
favoriveis, associando-se a menor invasividade, recuperacio mais rdpida e reducdo de
determinadas complica¢des quando comparada a procedimentos cirdrgicos mais invasivos (Liu
X et al., 2022; Del Santo et al., 2023; Jerez et al., 2022).

Nesse contexto, embora ambas as técnicas possam ser utilizadas no tratamento cirtirgico
da ATM, ainda existe a necessidade de compreender qual abordagem apresenta melhores

resultados clinicos em diferentes situagdes. A escolha entre a discopexia minimamente invasiva
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por artroscopia e a discopexia por cirurgia aberta deve considerar fatores como indicagio clinica,
eficicia do procedimento, recuperagio do paciente, possiveis complicacdes e resultados obtidos
em médio e longo prazo. Dessa forma, a presente pesquisa delimita-se 4 comparagio dessas duas
abordagens cirtrgicas no tratamento da DTM, buscando compreender suas principais
caracteristicas, indicagdes, vantagens, limitacdes e desfechos clinicos (Gomes et al., 2023).

A escolha desse tema justifica-se pela relevincia da DTM na prética odontolégica e pelos
impactos que essa condi¢io pode provocar na qualidade de vida dos pacientes, especialmente
quando associada a dor persistente, limitacio dos movimentos mandibulares e prejuizos nas
funcdes mastigatéria e fonatéria (Zhang et al., 2024). Embora o tratamento conservador seja
recomendado como primeira op¢io na maioria dos casos, determinadas condi¢des podem exigir
intervencdo cirtrgica (Gomes et al., 2023). Nesse cendrio, o conhecimento sobre as diferentes
técnicas disponiveis é fundamental para que o cirurgiio-dentista possa realizar uma avaliacio
adequada e contribuir para uma escolha terapéutica mais segura e fundamentada. A comparagio
entre a discopexia artroscdpica e a cirurgia aberta também se mostra relevante por possibilitar
uma analise critica das evidéncias disponiveis, considerando os beneficios, limitagdes, riscos e
resultados clinicos de cada abordagem (Gomes et al., 2023).

Assim, diante da necessidade de selecionar a alternativa terapéutica mais adequada as
caracteristicas de cada paciente, considerando as diferentes indica¢des e implicaces clinicas das
intervengdes cirdrgicas da ATM (Gomes et al., 2023), formula-se o seguinte problema de
pesquisa: qual das abordagens cirdrgicas para o tratamento da Disfun¢io Temporomandibular
apresenta melhores resultados clinicos, a discopexia minimamente invasiva por artroscopia ou
a discopexia por cirurgia aberta? A partir desse questionamento, o presente trabalho tem como
objetivo geral realizar uma revisio bibliogréfica comparativa entre a discopexia minimamente
invasiva por artroscopia e a abordagem aberta no tratamento cirdrgico da Disfuncio
Temporomandibular, avaliando suas indicaces, técnicas utilizadas, vantagens, limitacdes e
resultados clinicos observados.

Para alcancar esse objetivo, busca-se especificamente analisar as principais
caracteristicas de cada abordagem cirdrgica, identificando as situagdes em que cada técnica é
mais indicada; comparar seus beneficios e limitacGes na préitica odontoldgica; e avaliar os
principais desfechos clinicos relacionados a eficicia, recuperacdo, complicacdes e resultados do
tratamento. Dessa maneira, considerando a importincia da avaliacio das indicacdes e
implicagdes clinicas das diferentes intervencdes cirtrgicas da ATM (Gomes et al., 2023),

pretende-se contribuir para uma escolha terapéutica mais embasada e eficaz no manejo cirdrgico
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da DTM, oferecendo subsidios para a prética clinica odontolégica e para a formagio

profissional.

2 REVISAO LITERARIA

A disfuncio temporomandibular (ATM) constitui um termo abrangente que engloba
um conjunto de condi¢des clinicas que acometem as articulagdes temporomandibulares
(ATM:s), os musculos da mastigagdo e estruturas orofaciais adjacentes. Tais disfun¢des podem
manifestar-se por meio de dor na regido pré-auricular, nas ATMs ou nos musculos
mastigatérios, além de limitagdo ou desvio dos movimentos mandibulares e presenca de ruidos
articulares durante a fun¢io mandibular. Adicionalmente, a dor desencadeada durante a funcdo
mandibular oud palpacio dos musculos mastigatérios representa um achado clinico
frequentemente associado 8 DTM (J Appl Oral Sci,et al., 2023).

O tratamento das DTMs pode ser dividido, de forma geral, em duas abordagens
principais: a ndo cirtrgica (ou conservadora) e a cirdrgica. A abordagem nio cirdrgica,
geralmente considerada como primeira linha de tratamento, inclui medidas como placas
oclusais, fisioterapia, farmacoterapia, mudancas comportamentais e terapias combinadas
(Zhang et al., 2024). Quando essas alternativas falham em promover alivio dos sintomas ou
restaurar a fun¢io mandibular, considera-se a abordagem cirtrgica, que deve ser indicada com
base em critérios clinicos e imaginolégicos bem definidos (Gomes et al., 2023).

No 4mbito das abordagens cirdrgicas, é importante destacar que também existem
classificagdes quanto a complexidade e grau de invasividade. De um lado, encontram-se técnicas
mais cldssicas e invasivas, como a condilectomia, discectomia e eminectomia. De outro, surgem
técnicas mais conservadoras e minimamente invasivas, como a discopexia, especialmente
quando realizada por meio de artroscopia. Essa diferenciacdo é fundamental para a escolha do
procedimento mais adequado a cada paciente, considerando o estado anatémico da articulagio,
a gravidade dos sintomas e os riscos associados a cadaintervengdo (Wroclawski, et al., 2023).

A cirurgia aberta da articulagio temporomandibular (ATM) é indicada principalmente
em casos mais graves de disfun¢io, quando tratamentos conservadores ou minimamente
invasivos, como a artroscopia, nio sio eficazes (Gomes et al., 2023). Essa abordagem permite
um acesso direto a articulagio, sendo utilizada para realizar procedimentos como discectomia,
eminectomia e condilectomia, especialmente em situacées de anquilose, deformidades 4sseas,
fraturas ou presenca de tumores. Apesar de proporcionar uma melhor visualizagio da ATM e

maior controle durante a cirurgia, essa técnica é mais invasiva, apresenta maior risco de
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complicacdes, como lesdo do nervo facial e fibrose, além de exigir um tempo de recuperagio
mais longo e poder deixar cicatriz visivel. Por isso, a indicagio da cirurgia aberta deve ser feita
com cautela, levando em considera¢io o histérico do paciente, a gravidade dos sintomas e a
falha de outras alternativas menos invasivas (Gomes et al., 2023).

A discopexia é uma técnica especifica que visa ao reposicionamento e fixagio do disco
articular da articulacdo temporomandibular (ATM) em sua posi¢io anatdmica original, sem
remogdes significativas de tecidos. Essa fixacdo pode ser realizada por meio de suturas ou
dispositivos de ancoragem em estruturas como o tecido retrodiscal, a cdpsula articular ou a face
lateral do céndilo mandibular, com o objetivo de restabelecer a fungio articular, reduzir a dor e
melhorar a mobilidade mandibular, sendo especialmente indicada em casos de deslocamento
discal anterior com ou sem redugio, acompanhados de dor persistente ou limita¢do funcional
(Sato & Tralli, 2023). Em situacdes em que a artroscopia nio é indicada ou nio produz os
resultados esperados, pode-se optar pela discopexia aberta, que oferecemaior controle visual e
manipulacio direta das estruturas articulares, sendo particularmente util em casos mais
complexos, como na presenca de fibrose extensa, deformidades anatdmicas ou falhas em
tratamentos anteriores. Embora apresente maiores riscos, como cicatrizes visiveis e
possibilidade de les3o a estruturas nobres, a discopexia aberta continua sendo uma alternativa
valida e eficaz em casos bem selecionados (Delgado, 2019. Vykintas Pliavga et al., 2022; Sato &
Tralli, 2020).

E comum haver confusio entre os conceitos de artroscopia e discopexia, mas é
fundamental compreendé-los como distintos. A artroscopia da articulagdo temporomandibular
é uma técnica cirdrgica minimamente invasiva que utiliza um artroscépio para permitir a
visualizagdo direta da cavidade articular. Por meio dela, é possivel realizar procedimentos como
lavagem articular (lavage), lise de aderéncias, biépsias, manipulacio e até mesmo o
reposicionamento do disco. J4 a discopexia pode ser realizada tanto por via artroscépica quanto
por cirurgia aberta, sendo o reposicionamento e fixagio do disco seu objetivo central. Portanto,
enquanto a artroscopia é uma via de acesso e técnica operatéria minimamente invasiva, a
discopexia é um procedimento especifico que pode ser executado por essa via ou por via
convencional aberta, dependendo da complexidade do caso (Camino Junior et al., 2015). A
artroscopia, por sua vez, oferece diversasvantagens clinicas, como menor morbidade tecidual,
tempo de recuperacio mais rdpido, auséncia quase total de cicatrizes visiveis e bons resultados
funcionais, como alivio da dor e aumento da amplitude de abertura bucal. No entanto, apesar

de ser menos invasiva, esse procedimento exige anestesia geral, ambiente hospitalar adequado
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e apresenta riscos especificos, como lesio ao nervo facial ou 4 artéria maxilar. Por esses motivos,
a indicacdo da artroscopia deve ser sempre baseada em uma avaliagio clinica e radioldgica
criteriosa (Vykintas Pliavga et al., 2022; Sato & Tralli, 2020).

A comparagio entre a discopexia minimamente invasiva e a abordagem aberta no
tratamento das disfun¢des temporomandibulares revela que ambas as técnicas tém suas
indicacdes especificas, vantagens e limitagdes (Gomes et al., 2023). A artroscopia, por apresentar
menor invasividade, constitui uma alternativa cirirgica em casos selecionados, enquanto a
cirurgia aberta pode ser necessiria em situagdes mais graves ou complexas, especialmente
quando abordagens menos invasivas ndo apresentam resultados satisfatérios (Gomes et al.,

2023).

3 METODOLOGIA

Este trabalho foi desenvolvido por meio de uma revisdo literaria, com o objetivo de
comparar duas abordagens cirdrgicas no tratamento da disfungio temporomandibular (ATM):
a discopexia realizada por via artroscépica (minimamente invasiva) e a cirurgia aberta da
articulagdo temporomandibular (ATM). A escolha desse tipo de estudo justificou-se pela
necessidade de reunir e analisar informacdes cientificas atualizadas que contribuam para a
compreensio e a pratica clinica na Odontologia.

A busca pelos artigos foi realizada em bases de dados cientificas como PubMed, SciELO,
Google Scholar, LILACS e BVS (Biblioteca Virtual em Sadde). Foram selecionados trabalhos
publicados entre os anos de 2014 a 2024, escritos em portugués, inglés ou espanhol, e disponiveis
em texto completo.

Os critérios de inclusio abrangeram:

* Artigos cientificos que abordavam a discopexia por artroscopia ou a cirurgia aberta

da ATM ou ambeas;

* Estudos que discutiram sobre indicagdes clinicas, técnicas cirargicas, vantagens,

limitacdes e resultados das intervencdes;

* Revisdes narrativas, estudos clinicos e comparativos.

Foram excluidos:

* Artigos fora do escopo do tema proposto;

* Estudos voltados exclusivamente para tratamentos conservadores da DTM;

* Trabalhos duplicados ou que n3o estejam disponiveis na integra.
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Apés a selegdo dos materiais, os dados foram organizados e analisados através de tabelas
e graficos, considerando os objetivos do trabalho. A proposta foi identificar, com base nas
evidéncias disponiveis, quais as principais indicacdes de cada abordagem, seus beneficios
clinicos e limitacdes, promovendo uma reflexdo critica sobre a escolha terapéutica mais

adequada no contexto da Odontologia.

4 RESULTADOS E DISCUSSOES

A anilise da literatura evidenciou que a discopexia por via artroscépica e a discopexia
por cirurgia aberta s3o alternativas cirtrgicas utilizadas no tratamento de casos selecionados de
disfunc¢do temporomandibular (DTM), especialmente na presenca de deslocamento anterior do
disco articular. Os estudos analisados demonstram que a escolha da abordagem depende das
caracteristicas clinicas do paciente, da gravidade das alteracdes articulares e da resposta aos
tratamentos previamente realizados (GOMES et al., 2023; PLIAVGA; SAKALYS, 2022).

Em rela¢io a discopexia artroscdpica, os resultados descritos na literatura apontam
beneficios relacionados i redu¢io da dor e 3 melhora da fun¢io mandibular. Sato e Tralli (2020),
ao avaliarem clinicamente e por ressonincia magnética pacientes submetidos a discopexia
artroscépica com utilizagdo de dncoras, observaram resultados favoréveis apés o procedimento.
No estudo, realizado com 20 pacientes, a intensidade média da dor diminuiu de 7,5 para 2,05
pontos, enquanto a abertura bucal mdxima média aumentou de 33,8 mm para 35,1 mm apds seis
meses de acompanhamento. Quanto ao posicionamento do disco articular, foi observado
reposicionamento completo em 15 pacientes e parcial nos cinco restantes. Esses achados indicam
melhora dos parimetros clinicos avaliados, embora o tamanho da amostra e o periodo de
acompanhamento devam ser considerados na interpretacdo dos resultados.

Resultados favoraveis também foram descritos por Sah et al. (2023), que compararam a
evolugio clinica e radiolégica de pacientes com deslocamento anterior do disco articular
submetidos a discopexia artroscdpica com a evolucdo observada durante o curso natural da
condi¢io. O estudo envolveu 108 pacientes e 152 articulagdes temporomandibulares. Os autores
identificaram melhora significativa dos parimetros clinicos apdés a intervencdo cirtrgica,
incluindo aspectos relacionados a dor, a alimentacio, & qualidade de vida e a abertura bucal.
Esses resultados reforcam o potencial da discopexia artroscédpica no tratamento de pacientes
selecionados, principalmente quando hé4 persisténcia dos sintomas e comprometimento

funcional.
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No que diz respeito as diferentes técnicas de discopexia artroscépica, Pliavga e Sakalys
(2022) realizaram uma revisio sistemdtica sobre a eficicia dos procedimentos com base em
achados clinicos e radiogrificos. A anélise evidenciou a importincia de considerar as
particularidades das técnicas empregadas e os critérios utilizados para avaliar os resultados.
Nesse sentido, a avaliacdo da eficicia no deve se limitar ao reposicionamento do disco articular,
mas também considerar a reducdo da dor, a recuperacio dos movimentos mandibulares e a
evolucdo clinica do paciente.

Jerez et al. (2022), por sua vez, apresentaram uma modificagio da técnica de discopexia
artroscépica de Yang para o tratamento do deslocamento do disco da articulagio
temporomandibular. A publicacio contribuiu para a compreensio das possibilidades de
aperfeicoamento técnico do procedimento. Entretanto, por se tratar de uma nota técnica, seus
resultados nio devem ser interpretados como evidéncia suficiente para estabelecer
superioridade clinica em relagdo a cirurgia aberta.

Quanto a cirurgia aberta da articulagio temporomandibular, Grossmann e Grossmann
(2011) discutiram as possibilidades de tratamento cirtirgico das alteragdes dessa articulagio,
destacando a importincia da indicacio adequada e do planejamento do procedimento. De forma
complementar, Gomes et al. (2023) abordaram diferentes intervencdes cirtrgicas destinadas ao
tratamento do deslocamento anterior do disco articular e ressaltaram a necessidade de
considerar as caracteristicas de cada caso na escolha terapéutica. A abordagem aberta permite
acesso direto as estruturas articulares e pode ser considerada em situacdes que exigem maior
exposi¢io e manipulagio dos tecidos. Entretanto, por ser mais invasiva, requer atencio aos
riscos operatdrios e s possiveis complicagdes pds-operatdrias.

A comparacido entre as duas abordagens demonstra diferencas importantes quanto ao
acesso cirdrgico e 3 complexidade dos procedimentos. A discopexia artroscdpica apresenta como
caracteristica a utiliza¢do de acessos menores e a visualiza¢do intra-articular por meio do
artroscépio, permitindo a realizacdo de procedimentos especificos com menor exposi¢io dos
tecidos. A cirurgia aberta, por outro lado, proporciona acesso direto a articulacio e pode ser
necessiria em casos selecionados de maior complexidade. Dessa forma, as caracteristicas
anatdmicas e funcionais da articulagio, associadas 4 experiéncia do profissional e as condicdes
clinicas do paciente, devem orientar a decisdo terapéutica (GOMES et al., 2023; PLIAVGA;
SAKALYS, 2022).

Além das intervencdes diretamente relacionadas ao reposicionamento do disco, a

literatura também aborda outros procedimentos minimamente invasivos para o tratamento das
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disfun¢des temporomandibulares. Zhang et al. (2024), em uma metanalise em rede de ensaios
clinicos randomizados, investigaram a artrocentese no tratamento das alteracdes da ATM.
Embora essa técnica seja diferente da discopexia, o estudo contribui para a compreensio das
alternativas terapéuticas disponiveis. Da mesma forma, [turbe Cordero et al. (2025) analisaram
interven¢des conservadoras e minimamente invasivas para o tratamento das DTMs. Esses
trabalhos reforcam a importincia de avaliar a indicagdo de cada procedimento, sem considerar
as técnicas como equivalentes ou interpretar seus resultados como uma comparacio direta entre
discopexia artroscdpica e cirurgia aberta.

Outro aspecto identificado na literatura refere-se 4 importincia do diagnéstico e da
selecdo adequada dos pacientes. A DTM apresenta etiologia multifatorial e pode envolver
alteracées articulares, musculares e funcionais, tornando necessiria uma avaliagio
individualizada antes da indicagdo cirtrgica (AAOP, 2020; CRUZ et al., 2020). Nesse contexto,
a anamnese, o exame clinico e os exames de imagem contribuem para identificar as alteracdes
presentes e orientar a escolha do tratamento. Pereira, Campos e Paula (2021) também abordam
a utilizagdo de intervengdes cirtrgicas nas disfun¢des da ATM, destacando a necessidade de
considerar as indicacdes e as caracteristicas clinicas de cada paciente.

De maneira geral, os estudos analisados apresentam resultados favordveis a discopexia
artroscépica quanto a redugio da dor e & melhora da fun¢io mandibular em pacientes
selecionados. Entretanto, a literatura reunida n3o permite estabelecer, de forma conclusiva, que
essa abordagem seja superior a cirurgia aberta em todas as situagdes clinicas. A diversidade dos
desenhos metodolégicos, das técnicas utilizadas e dos periodos de acompanhamento dificulta a
comparacdo direta entre os procedimentos. Assim, os resultados indicam que ambas as
abordagens possuem aplicagdes especificas e que a escolha deve ser individualizada,

considerando os beneficios esperados, os riscos envolvidos e a complexidade de cada caso.

Sintese dos estudos analisados

Autor/ano Tipo de estudo Objetivo ou tema abordado Principais contribuicSes para o artigo
A . entac Fundamenta a contextualizagio da dor
. N resentar orientagSes para . . _
American Academy of Obra de referéncia pre . , coes p . orofacial e das disfungGes
R K L avaliagdo, diagnéstico e manejo da . R A L
Orofacial Pain (2020) clinica . temporomandibulares, incluindo avaliagio
dor orofacial. o, .
e manejo clinico.
X Apresenta uma abordagem especifica para
Relatar a redugio manual do disco P . germ especitica p
. L. . ) ~ o deslocamento discal com limitagdo de
Camino Junior et al. (2015) Relato de caso articular apés extragdo traumética - . .
. . abertura bucal. N3o compara discopexia
de terceiro molar mandibular. Y
aberta e artroscépica.
. . . . - Contribui para a contextualizagio da DTM
Revisio Revisar a literatura sobre disfungio ~
Cruz et al. (2020) X . i e para a compreensio das abordagens
sistematizada temporomandibular. .. R .
terapéuticas descritas na literatura.
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Autor/ano

Tipo de estudo

Objetivo ou tema abordado

Principais contribuicdes para o artigo

Grossmann e Grossmann

(2011)

Artigo de revisdo

Abordar aspectos da cirurgia da
articulagio temporomandibular.

Contribui para a fundamentagio teérica
sobre o tratamento cirtrgico da ATM. Por
ser de 2011, antecede o periodo de busca de
2014 a 2024 inicialmente estabelecido.

Sato e Tralli (2020)

Estudo clinico com
avaliagdo por
ressonincia

magnética

Avaliar a técnica de discopexia
artroscépica com ancoras para o
tratamento de desarranjos internos

da ATM.

Contribui para a discussdo sobre
reposicionamento e fixagdo artroscédpica do
disco e avaliagdo clinica e radiolégica.

Martinez-Gimeno, Garcia-
Hernindez e Martinez-
Martinez (2021)

Estudo clinico
retrospectivo

Avaliar a técnica de discopexia
artroscépica por portal tnico.

Os autores avaliaram dor, abertura bucal,
estalidos e posigdo discal. O estudo relatou
melhora clinica apés o procedimento, mas
sua amostra foi pequena (19 pacientes e 21
articulagdes).

Pereira, Campos e Paula (ano
a confirmar)

Ni3o confirmado

O titulo informado aborda a
abordagem cirdrgica nas disfungdes

da ATM.

A contribui¢io nio deve ser definida como
resultado comprovado até que os dados
bibliogréficos e o contetido do artigo sejam
confirmados.

Pliavgae éakalys (2022)

Revisdo sistemitica

Avaliar a eficiéncia de diferentes
técnicas de discopexia artroscépica
com base em achados clinicos e
radiograficos.

Contribui para a discussdo das diferengas
entre técnicas artroscépicas e dos critérios
utilizados para avaliar seus resultados.

Jerez et al. (2022)

Nota técnica

Apresentar uma modificagdo da
técnica de discopexia artroscépica
de Yang para o deslocamento discal

da ATM.

Contribui para a descrigio de alternativas
técnicas de reposicionamento discal. Nio
deVe ser apresentada como eStudO de
resultados de longo prazo.

Liu et al. (2022)

Publicacdo técnica;
classificacdo a
confirmar

Apresentar uma técnica
artroscépica para fechamento de
perfuracdes nos tecidos retrodiscais
da ATM, conforme o titulo
informado.

Pode contribuir para contextualizar
procedimentos artroscopicos espec{ficos,
mas nio deve ser descrita como revisio
sistem4tica nem como estudo comparativo
sem confirmagio do texto original.

Sah et al. (2023)

Estudo longitudinal
retrospectivo

Comparar a evolugio natural do
deslocamento anterior do disco com
os resultados clinicos e radiolégicos
apés discopexia artroscépica.

O estudo relatou piora clinica durante a
evolugdo natural e melhora apés a cirurgia.
Os préprios autores apontaram limitagdes
relacionadas ao desenho retrospectivo e ao
risco de viés. Nio se trata de comparacio
direta com discopexia aberta. ScienceDirect

Gomes et al. (2023)

Revisio de
literatura

Analisar intervengdes cirdrgicas
para o tratamento do deslocamento
anterior do disco da ATM.

E diretamente pertinente ao tema, pois
discute alternativas cirdrgicas para o
deslocamento discal.

Zhang et al. (2024)

Metandlise em rede
de ensaios clinicos
randomizados

Avaliar a artrocentese no
tratamento de distdrbios da ATM.

Contribui para contextualizar tratamentos
minimamente invasivos, mas ndo permite
concluir diretamente qual técnica de
discopexia é superior.

Iturbe Cordero et al. (2025)

Revisio sistematica
e metanalise de
ensaios clinicos
randomizados

Analisar intervengdes
conservadoras e minimamente
invasivas para DTM.

Amplia a contextualizagdo das alternativas
terapéuticas. Nio constitui, pelo titulo
informado, uma comparagio especifica
entre discopexia aberta e artroscépica. A
publicagdo est4 fora do periodo de 2014 a
2024 inicialmente definido.

A discopexia artroscépica tem sido estudada como uma alternativa cirdrgica para o
tratamento de determinados casos de deslocamento do disco da articulagio temporomandibular
(ATM). Entretanto, para compreender sua efetividade e suas possiveis vantagens, é necessario
analisar os estudos disponiveis considerando os tipos de pesquisa realizados, as técnicas

utilizadas e os resultados avaliados. Além disso, é importante observar que nem todas as
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publicacBes selecionadas investigam diretamente a discopexia, embora contribuam para a
compreensio da disfungio temporomandibular (DTM) e de suas possibilidades de tratamento.

Camino Jdnior et al. (2015) apresentaram um relato de caso sobre a redugio manual do
disco articular apds uma extragio traumadtica de terceiro molar mandibular. Apesar de abordar
uma situagio especifica de deslocamento discal, esse estudo nio permite estabelecer uma
comparagio entre a cirurgia aberta e a discopexia artroscépica. Por outro lado, Cruz et al. (2020)
contribuem para a compreensdo da DTM por meio de uma revisdo da literatura, enquanto a
American Academy of Orofacial Pain (2020) apresenta orientacdes relacionadas a avaliacdo, ao
diagnédstico e ao manejo da dor orofacial. Essas referéncias sio importantes para a
fundamentacio tedrica do trabalho, mas n3o devem ser consideradas evidéncias diretas da
superioridade de uma técnica cirtrgica.

Em relagdo ao tratamento cirtrgico, Grossmann e Grossmann (2011) abordaram aspectos
da cirurgia da ATM, contribuindo para a compreensio das possibilidades de intervencdo nessa
articulacio. Gomes et al. (2023), por sua vez, discutiram intervengdes cirurgicas para o
tratamento do deslocamento anterior do disco articular, apresentando uma contribui¢io
diretamente relacionada ao tema desta pesquisa. A anilise dessas publicacdes permite
compreender que a escolha do tratamento deve considerar as caracteristicas da alteracdo
articular e as condicdes clinicas de cada paciente. No entanto, é necessério respeitar as diferengas
entre os estudos e evitar conclusdes que n3o sejam sustentadas pelos resultados apresentados.

Entre os trabalhos que abordam especificamente a discopexia artroscépica, Sato e Tralli
(2020) avaliaram uma técnica com utilizagio de 4ncoras, considerando aspectos clinicos e
achados de ressonincia magnética. Martinez-Gimeno, Garcia-Herndndez e Martinez-Martinez
(2021) investigaram a técnica realizada por portal tnico e seus resultados. Esses estudos
contribuem para a compreensio das diferentes possibilidades de reposicionamento e fixacdo do
disco articular, além de destacar a importincia do acompanhamento clinico e radiolégico apds
a cirurgia. Apesar de sua relevincia, os trabalhos analisam técnicas artroscépicas especificas e,
isoladamente, ndo permitem afirmar que essa abordagem seja superior a cirurgia aberta.

A variedade de técnicas também foi abordada por Pliavga e Sakalys (2022), que
realizaram uma revisio sistemditica sobre a eficiéncia de diferentes técnicas de discopexia
artroscépica, considerando achados clinicos e radiograficos. J4 Jerez et al. (2022) apresentaram
uma modificacio da técnica de Yang para o tratamento do deslocamento discal da ATM.
Enquanto a revisio sistemdtica permite analisar as evidéncias disponiveis sobre diferentes

técnicas, a nota técnica contribui para o conhecimento sobre modificagdes no procedimento
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cirdrgico. Dessa forma, os dois estudos apresentam contribui¢des distintas e devem ser
interpretados de acordo com seus objetivos, sem atribuir a eles resultados que nio tenham sido
efetivamente avaliados.

Outro estudo relevante é o de Sah et al. (2023), que investigaram os resultados clinicos e
radiolégicos da discopexia artroscépica em comparagio com a evolugio natural do deslocamento
anterior do disco. Essa pesquisa contribui para a discussio sobre a evolugio da condigio e os
possiveis beneficios associados 4 intervengio cirtrgica. Entretanto, como a comparagio foi
realizada com a evolugdo natural da doenca, e ndo diretamente com a cirurgia aberta, seus
resultados ndo sdo suficientes para determinar qual das duas técnicas de discopexia apresenta
melhores resultados.

Também é necessério diferenciar a discopexia de outros procedimentos empregados no
tratamento da DTM. Zhang et al. (2024) analisaram a artrocentese por meio de uma metanalise
em rede de ensaios clinicos randomizados. Embora esse procedimento faca parte das
alternativas minimamente invasivas utilizadas no tratamento de determinadas alteragdes da
ATM, ele possui caracteristicas diferentes da discopexia. Da mesma forma, Iturbe Cordero et
al. (2025) abordaram intervencdes conservadoras e minimamente invasivas para DTM,
contribuindo para uma visio mais ampla das possibilidades terapéuticas. Contudo, essas
publicacdes nio devem ser utilizadas como evidéncias diretas de superioridade entre a
discopexia artroscépica e a aberta.

De maneira geral, os estudos analisados demonstram que existem diferentes abordagens
para o tratamento das alteracdes do disco articular e que a discopexia artroscédpica vem sendo
investigada por meio de técnicas e critérios de avaliacio variados. Entretanto, a diversidade
metodoldgica das publicacdes dificulta a comparagio dos resultados, principalmente quando sio
considerados diferentes perfis de pacientes, procedimentos cirtdrgicos e periodos de
acompanhamento.

Para uma comparacdo mais consistente entre a discopexia artroscépica e a cirurgia
aberta, seria importante contar com estudos que avaliassem diretamente as duas técnicas,
considerando aspectos como intensidade da dor, abertura bucal, fun¢do mandibular, posi¢io do
disco, complicagdes e necessidade de novas intervengdes. A anélise dessas varidveis permitiria
compreender melhor as possiveis vantagens e limitacdes de cada abordagem.

Diante disso, a escolha da técnica cirirgica deve considerar as caracteristicas clinicas do
paciente, a gravidade da alteragio articular, os tratamentos realizados anteriormente e a

avaliacdo do profissional responsével. A abordagem artroscépica apresenta a caracteristica de
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ser minimamente invasiva, enquanto a cirurgia aberta pode ser considerada em situacdes
especificas, de acordo com a complexidade do caso. No entanto, com base nas referéncias
analisadas, nio é possivel afirmar que uma técnica seja superior a outra em todas as situagdes.
Assim, s3o necessarios estudos comparativos mais especificos para esclarecer as diferencas entre
as abordagens e contribuir para uma escolha terapéutica fundamentada em evidéncias

cientificas.

s CONCLUSAO

A partir da revisio da literatura, conclui-se que tanto a discopexia minimamente
invasiva por artroscopia quanto a abordagem aberta constituem alternativas cirirgicas para o
tratamento de casos selecionados de disfun¢do temporomandibular (DTM), apresentando
indicacdes, vantagens e limitacdes especificas. A técnica artroscépica destaca-se pela menor
invasividade, menor morbidade e recuperacio mais rdpida, além de apresentar resultados
favorédveis na redugio da dor e na melhora da fun¢do mandibular. Em contrapartida, a cirurgia
aberta permite maior visualizagio e manipulagio das estruturas articulares, sendo
especialmente indicada em situacées de maior complexidade ou quando abordagens menos
invasivas nio apresentam resultados satisfatérios.

Entretanto, as evidéncias analisadas nio permitem estabelecer a superioridade definitiva
de uma técnica sobre a outra, devido as diferengas metodoldgicas e i escassez de estudos
comparativos diretos. Dessa forma, a escolha da abordagem cirtrgica deve ser individualizada,
considerando a gravidade das alteracdes articulares, as condic¢des clinicas do paciente e a
resposta aos tratamentos anteriores. Ressalta-se, ainda, a necessidade de estudos clinicos
comparativos com acompanhamento prolongado, a fim de fortalecer as evidéncias cientificas e

orientar decisdes terapéuticas mais seguras e eficazes.
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