Universidade de S&o Paulo — Faculdade de Medicina de Ribeirdo Preto
Ambulatério de DTM e Cefaleia — Fisioterapia/CER
Laboratorio de Analise da Postura e do Movimento Humano

AVALIACAO
Data: [

Nome:

Idade: Estado Civil: Filhos:
Profisséo: Escolaridade:

Cidade: Telefone:

ANAMNESE
HD:

QP:

HMA:

Antecedentes clinicos:
Medicamentos em uso:

Alergias:
Atividade fisica: ( ) Sim ( ) Nao Tabagismo ( ) Sim ( ) Néao
Limitacdo Funcional:

CEFALEIA

Hé& quanto tempo:

Relacdo com periodo/fato/acontecimento:

Agrava com esforgo fisico? ( ) Sim ( ) Néo Desperta pela dor: ( ) Sim () N&o
Foto/Fono/Osmofobia: ( ) Sim ( ) Néao Néausea/ Vomito () Sim () Néo
Rinorréia / Lacrimejamento ( ) Sim ( ) Néao Ptose Palpebral ( ) Sim ( ) Néo
Frequéncia de crises:

Tipo de dor: Duracéo das crises:

Localizagéo da dor:

Tipo de dor:

A Queimacgao
X Pulsétil
e Pressao




Intensidade da crise:

Semdor O 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
Reavaliacdo (EVA):

Dor no momento:

Semdor O 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
Reavaliacdo (EVA):

O que provoca sua dor de cabeca?

O que alivia?

CERVICALGIA

Hé& quanto tempo:
Relacdo com periodo/fato/acontecimento:
Frequéncia de crises: Duracéo das crises:

EXAME FiSICO

Postura
Vista Anterior:

dor maxima

dor maxima

Vista Lateral

Vista Posterior

-> Palpacdo muscular

* dor familiar

Mdasculo Avaliagéo Reavaliacédo

Data: [/ Data:

/

/

D E D

E

Temporal anterior




Temporal méedio

Temporal posterior

Masseter origem

Masseter ventre

Masseter insercéo

Regido submandibular

Regido posterior da mandibula

ECOM (insercéo)

Esternocleidomastoideo (ventre)

Escaleno

Elevador da escapula

Trapézio superior (ponto médio)

Trapézio insercao

Suboccipitais

Pterigoideo lateral

Tend&o do temporal

ATM polo posterior

ATM polo lateral

> ADM (CROM)

MOVIMENTO Avaliacéo Reavaliacédo
Data: /1 Data: [
Posicdo | Posicao Arco de Dor Posicdo Posicdo Arco de Dor
Inicial Final Movimento | 0-10 Inicial Final Movimento | 0-10
Flexdo
Extensdo
Inclinacdo a D
Inclinacdo a E
Rotacdo a D
Rotacdo a E
FRTaD
FRT aE
Valores Referéncia— CROM
Idade F E | R

10 67 86 49 76
20 64 81 46 72
30 61 76 43 68
40 58 71 40 65
50 55 66 36 62
60 52 62 33 58
70 49 58 30 55
80 46 54 27 52
90 43 49 24 49




Testes complementares

Positivo Negativo OBS

Abducédo do ombro

Teste de Spurling

Teste de Distracdo

Teste da Artéria
Vertebral Superior

Teste de Retracdo
Cervical

Forga muscular dos flexores profundos:

Resultado Data da avaliacdo

DTM

Vocé tem algum desses sintomas?

Estalo sim  néo
Ranger sim  ndo
Rangido noturno sim  néo
Rangido diurno sim  ndo
Mordida desconfortavel/ fora do usual ~ sim  nao
Rigidez matinal sim  néo
Barulho no ouvido sim  néo

Vocé ja teve dor na face, nos maxilares, témporas, na frente do ouvido ou no ouvido no MES
PASSADO: Néo 0 Sim 1

Vocé alguma vez teve travamento articular de forma que nao foi possivel abrir a boca por
todo o trajeto? N&o 0 Sim1

Se SIM: Esta limitacdo de abertura mandibular foi severa a ponto de interferir com a sua
capacidade de mastigar? Néo 0 Sim1

Vocé ja apresentou ou apresenta inchaco ou dor em qualquer das articulagdes que ndo sejam
as articulaces perto de seus ouvidos (ATMs)? Né&o 0 Sim1

E uma dor persistente que vocé vem tendo por pelo menos um ano? N&o 0 Sim1

Formulario de exame (RDC/TMD):

1. Vocé tem dor no lado direito da sua face, lado esquerdo ou ambos os lados?
Em nenhum dos ladosO0  No lado direito 1 ~ No lado esquerdo 2 ~ Em ambos os lados 3




2. Vocé poderia apontar as areas onde vocé sente dor?

| Direito Esquerdo
Nenhuma 0 0
Articulagdo 1 1
Musculos 2 2
Ambos 3 3

3. Padrdo de abertura
Sem desvio 0
Desvio lateral direito (ndo corrigido) 1
Desvio lateral direito corrigido (“S™) 2
Desvio lateral esquerdo (n&o corrigido) 3
Desvio lateral esquerdo corrigido (“S”) 4
5

Outro Tipo (especifique):

4. Amplitude de movimento de abertura da boca

Vocé tem dor durante abertura da boca? Nao 0 Sim1

ADM Dor Muscular Dor Articular

(mm) | nenhuma D E | ambos | nenhuma | D E | ambos
Abertura ativa sem dor NA NA NA NA NA NA NA NA
Abertura maxima ativa 0 1 2 3 0 1 2 3
Abertura maxima passiva 0 1 2 3 0 1 2 3
Overbite NA NA NA NA NA NA | NA NA
Overjet NA NA NA NA NA NA | NA NA

5. Ruidos articulares:

Abertura Fechamento

Direito Esquerdo Direito Esquerdo
Nenhum 0 0 0 0
Estalido 1 1 1 1
Crepitacdo grosseira 2 2 2 2
Crepitacao fina 3 3 3 3
Medida do estalido na . mm __ mm . mm . mm
abertura/fechamento

Estalido reciproco eliminado durante abertura protrusiva (NA: ndo apresenta)
Direito Esquerdo

Sim 0 0

Né&o 1 1

NA 8 8




6. Excursdes

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
Protruséo 0 1|2 3 0 1 ]2 3
Desvio da linha média: mm
direito esquerdo NA
0 1 8
7. Ruidos articulares
Nenhum Estalido Creplta_(;ao Crepitacao
grosseira leve

D E D E D E D E

Excurséo direita 0 0 1 1 2 2 3 3

Excursdo esquerda 0 0 1 1 2 2 3 3

Protruséo 0 0 1 1 2 2 3 3

Diagnostico(s) RDC:
Diagnéstico cinético-funcional:
Objetivo/Plano de Tratamento:
Reavaliacéo Data: [/ [
DTM
Abertura ativa sem dor: mm Desvio lateral esquerdo: mm
Abertura méxima ativa: mm Protruséo: mm
Abertura méaxima passiva: mm Overbite: mm
Desvio lateral direito: mm Overjet: mm
Cefaleia
Frequéncia: Intensidade: Duracéo:

Recuperacéo Funcional:




Subgrupos cervicais

Controle da dor

Mobilizacéo

Cefaleia

Cervicogénica

Centralizacéo

Exercicios e
condicionamento

Extrema dor
aguda

NDI > 52

EVA>7-10

Grande restricdo
de ADM

Grande
dificuldade de
exame

< 50 anos

Sintomas < 12
semanas

ADM ativa restrita
Hipomobilidade

cervical e toracica

Néo ter
radiculopatia

Dor somente local
ou irradiada até o
ombro

Cefaleia unilateral
desencadeada pela
coluna cervical
Cefaleia piora ou
inicia com
movimentos da
coluna cervical
Cefaleia
desencadeada por
pressdo em PG
Sintomas
intermitentes

Sintomas associados a

atividades mantidas
por longos periodos

Sintomas com
propagacao para o
MMSS
Centralizagdo com
ADM ativa

Sinais neuroldgicos
+

Teste de Spurling +

Teste de distracdo +

ADM < 60° de
rotagdo ipsilateral a
dor

NDI < 20%

EVA=1-4

Exame neuroldgico
normal

Auséncia de
centralizagéo ou
distalizacdo da dor
Dor croénica cervical
de longa data

Sintomas > 12
semanas




