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GADULINIUM DEPOSITION DISEASE, EFEITOS NA
MUSCULATURA OROFACIAL E TERMOGRAFIA MEDICA:

CASO CLiNICO

Descricao do caso clinico

Doente do sexo feminino, 42 anos, observada na consulta
de Oclusao e Dor Orofacial da FMDUP por sentir dor conti-
nua, de intensidade moderada, localizada principalmente a
direita, com irradiacdo retroauricular e periorbital, agravada
com 0s movimentos e com sensacdo de “rigidez” muscular
durante a mastigacao.

Na anamnese referiu ter realizado uma ressonancia mag-
nética com contraste a base de gadolinium (Gd*) hd seis
meses, tendo iniciado um quadro de “rigidez” e perda de
forca muscular generalizada. A presenca do ido radioativo foi
comprovada a partir de andlises sanguineas e a urina. 0 exa-
me clinico revelou mialgia de predominio direito, nos mus-
culos masséter, digastrico, esternocleidomastoideu e padrao
facial “rigido/espastico”.

Foi realizada uma termografia médica da regido orofacial
(equipamento Flir® i7 e FlirSystems®) para identificacao de
areas cutaneas com aumento da temperatura, por alteracao
da contracao muscular.

Discussao

Diversos estudos tém enfatizado os efeitos adversos do
Gd** no sistema renal e a sua deposicao no tecido cerebral,
6sseo e muscular. As consequéncias deste ido radioativo no
musculo esquelético estao relacionadas com a grande afi-
nidade do Gd** pelos canais de calcio. Desta forma, o Gd**
compete com o cdlcio (Ca*) e, sendo a contracdo muscular
é um fenémeno dependente de Ca*, todo este processo é
alterado, com diminuicdo da excitabilidade e contractilida-
de.

Conclusdes

Apesar de pouco comuns, os efeitos adversos por con-
taminacdo com gadolinium podem provocar alteracdes do
padrdo de contracdo muscular também a nivel orofacial,
com dor. 0 médico dentista deve atribuir especial énfase
a anamnese e histoéria clinica do paciente. A termografia
médica suportou a identificacdo das regides musculares com
“padrao de contracdo anémalo-espasmédico”, através da
objetivacao de dreas de aumento de temperatura cutanea, e
como tal, o nosso diagndstico clinico, orientando a terapéu-
tica em medicina dentaria (com um aparelho de interposi-
¢do maxilar para miorrelaxamento) e em medicina fisica e
de reabilitacao (agentes fisicos, técnicas de relaxamento e
reeducacao muscular).=
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Fig. 1: Termograma da Hemiface Esquerda: Musculo Tem-
poral 35,2°C; Musculo Periorbitario externo 36,1°C.
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Fig. 2: Termograma da Hemiface Direita: Mdsculo Temporal
35,9°C; Musculo Periorbitério externo 36,2°C.
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Fig. 3: Termograma da Hemiface Direita: Musculo Esterno-
cleidomastoideu (ECM) 35,3°C; Musculo Masséter 34,0°C.

camara termogrdfica, ao abrigo do Protocolo de Colaboracdo Cientifica
desta instituicGo com a Sociedade Portuguesa de Medicina Fisica de e
de Reabilitacdo (SPMFR) e do Protocolo de Colaboracdo Cientifica entre
a SPMFR com a FMUP.

'Licenciado pela Faculdade de Medicina Dentaria da Universidade do Porto
(FMDUP). Assistente convidado nas Unidades Curriculares de Oclusao, ATM
e Dor Orofacial na FMDUP. Docente no Curso de especializacdo em Ocluséo,
Disttirbios Temporomandibulares e Parafun¢ées Orofaciais na FMDUP. Aluno
de Doutoramento da FMDUP.

2Médico(a) Dentista. Assistente convidado das UC de Oclusao, ATM e Dor
Orofacial da Faculdade de Medicina Dentéria da Universidade do Porto

3 Médica Fisiatra. Professora Auxiliar Convidada. Regente da UC de Fisiatria e
Ergonomia da Faculdade de Medicina Dentdria da Universidade do Porto

* Médico Dentista. Professor Associado com Agregacdo da Faculdade de
Medicina Dentdria da Universidade do Porto. Regente das UC de Ocluséo,
ATM e Dor Orofacial da FMDUP

Fig 4: Termograma da Hemiface Direita: MUsculo Esterno-
cleidomastoideu 35,7°C; Musculo Masséter 34,6°C.
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