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APRESENTAÇÃO 

A coletânea ‘A fisioterapia e a terapia ocupacional e seus recursos terapêuticos’ é 
uma obra composta por 26 capítulos, com abordagem de diferentes áreas da Fisioterapia 
e da Terapia Ocupacional. Os autores trazem discussões científicas por intermédio 
de pesquisas, ensaios teóricos ou revisões da literatura resultantes de seus projetos 
acadêmicos ou de atuações profissionais. 

A coletânea conta com contribuições de discentes e docentes de vários cursos de 
graduação e de pós-graduação, bem como de outros profissionais de instituições parcerias 
das universidades envolvidas. Os capítulos abordam os seguintes temas da reabilitação: 
ortopedia, neurologia, geriatria, pneumologia, saúde da mulher, oncologia, entre outros. 

Os capítulos têm autoria predominante da Fisioterapia, além de dois capítulos da 
Terapia Ocupacional. Destaca-se a importância da atuação interdisciplinar, revelando os 
avanços nesses dois campos do ensino superior. Os estudos compartilhados na obra 
corroboram com a consolidação das atividades acadêmicas que integram, cada vez mais, 
as universidades, as demais instituições e as comunidades envolvidas.

Espero que os ensaios teóricos e as revisões contidas nessa coletânea contribuam 
para o enriquecimento da formação universitária e da atuação profissional no âmbito da 
reabilitação e por meio da atuação da Fisioterapia e da Terapia Ocupacional. Agradeço aos 
autores da obra e desejo uma ótima leitura a todos.

Edson da Silva
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RESUMO: O Bruxismo é uma desordem onde 
é evidenciado o apertar e ranger dos dentes, o 
que caracteriza um movimento parafuncional. 
Foi realizado uma revisão integrativa sobre a 
fisioterapia no tratamento do bruxismo, para 

identificar estudos refiram o efeito da intervenção 
fisioterapêutica no bruxismo. Estudos mostraram 
seis diferentes tipos de intervenções, sendo a 
mais citada a laserterapia de baixa potência, 
promovendo uma diminuição do quadro álgico.
PALAVRAS-CHAVE: Fisioterapia, bruxismo, 
Disfunção Temporomandibular.

PHYSIOTHERAPEUTIC PERFORMANCE 
IN BRUXISM: AN INTEGRATIVE REVIEW

ABSTRACT: Bruxism is a disorder where the 
clenching and grinding of the teeth is evidenced, 
which characterizes a parafunctional movement. 
A integrative review was carried out on physical 
therapy in the treatment of bruxism, to identify 
studies referring to the effect of physical therapy 
intervention in bruxism. Studies have shown 
six different types of interventions, the most 
cited being low-level laser therapy, promoting a 
decrease in pain.
KEYWORDS: Physiotherapy, bruxism, 
Temporomandibular Disorders.

INTRODUÇÃO
O sistema estomatognático possui 

movimentos característicos: os movimentos 
funcionais e os parafuncionais. Nesse contexto, 
os movimentos funcionais consistem na ação 
da musculatura na mastigação, deglutição 
e fala. Os movimentos parafuncionais são 
aqueles que levam à desarmonia do sistema 
estomatognático, gerando instabilidade. Alguns 
exemplos de movimentos parafuncionais são: 
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morder os lábios ou objetos, pressionar a língua nos dentes, ranger de dentes, dentre 
outros (SENA; MONTEIRO, 2018).

O termo bruxismo vem do grego “bruchein” e significa apertamento, fricção ou atrito 
dos dentes. Em 1907, foi utilizado o termo “Bruxomania”, na literatura odontológica e em 
1931, foi substituído por “Bruxismo” (SILVA; CANTISANO, 2009). 

Segundo Alves et al. (2006), o bruxismo caracteriza-se pelo contato dos dentes, de 
forma parafuncional, podendo ser de maneira inconsciente ou consciente, sendo observado 
através do apertar dos dentes ou ranger dos dentes.

O bruxismo se enquadra nos movimentos parafuncionais, e está cada vez 
mais presente nos pacientes, gerando comprometimento das estruturas do sistema 
estomatognático. Pode ser classificado em bruxismo noturno, que ocorre de maneira 
inconsciente, e o bruxismo diurno, sendo o noturno mais freqüente. O bruxismo apresenta 
etiologia multifatorial, sua intensidade pode variar, e nota-se uma forte influência do nível 
de estresse emocional e físico (SILVA; CANTISANO, 2009).

As pessoas acometidas com bruxismo apresentam, na maioria das vezes, sintomas 
característicos dessa patologia, que são: estalidos, dor articular, crepitações, limitação 
de movimento da articulação temporomandibular (ATM), até mesmo apresentar cortes na 
língua. Em alguns casos mais graves, o paciente pode apresentar hipertrofia muscular e 
alterações na oclusão, que podem provocar alguns problemas na fala e na mastigação 
(SILVA; CANTISANO, 2009).

De acordo com Kajita e Fasolo (2004), a fisioterapia pode auxiliar no alívio dos 
sintomas na região da articulação temporomandibular (ATM), em conjunto com a ortodontia, 
equilibrando as forças musculares.

Devido à etiologia multifatorial, o tratamento varia de acordo com os sinais e 
sintomas observados e da etiologia. A acupuntura é uma forma de tratamento alternativo, 
complementar, integrativo e eficiente, devido sua ação ansiolítica, antiinflamatória e 
relaxante muscular (SANTOS et al. 2017).

Este artigo objetiva realizar uma revisão de literatura, no que diz respeito ao 
bruxismo e o tratamento fisioterapêutico, elucidando as medidas terapêuticas possíveis, 
que amenizem os sinais e sintomas.

METODOLOGIA 
A presente pesquisa trata-se de uma revisão integrativa sobre estudos em relação 

ao tratamento fisioterapêutico no Bruxismo.
Para compor a amostra, foram adotados os seguintes critérios de inclusão: artigos 

científicos disponíveis em texto completos e não pagos (free); estudos publicados no período 
de 2003 a 2018; estudos que abordassem intervenções fisioterapêuticas relacionadas ao 
bruxismo, sendo excluídos os estudos que não fossem específicos sobre esse tema.



 
A fisioterapia e a terapia ocupacional e seus recursos terapêuticos Capítulo 3 22

O levantamento dos estudos para esta pesquisa foi realizado no mês maio do 
ano de 2019, a partir de buscas em publicações científicas indexadas na base de dados 
do Google Acadêmico, que permite o uso da terminologia comum em português. Foram 
usados os seguintes descritores na língua portuguesa: Fisioterapia, Bruxismo, Articulação 
Temporomandibular, Disfunções e suas respectivas traduções para o inglês (Physiotherapy, 
Dentistry, Medicine, Health). Esses descritores foram combinados entre si. 

RESULTADOS
Foi realizada a leitura dos títulos e resumos e aplicados os critérios de inclusão 

e exclusão. 6 artigos foram selecionados e 17 descartados do estudo. Os que foram 
escolhidos abordam o tratamento fisioterapêutico no bruxismo.

Para a melhor exposição dos resultados, os trabalhos foram abordados no Quadro 1, 
com o autor e o ano, objetivos, tipo de estudo, instrumento de avaliação do bruxismo, efeitos 
das terapias. Apenas artigos que falam especificamente da fisioterapia na reabilitação do 
bruxismo e que respondam os 5 itens contidos nele foram incluídos no quadro.

Autor/ Ano Objetivos Tipo de Estudo N Instrumento de 
Avaliação

Técnica 
Fisioterapêutica

Efeitos das 
Terapias

Kulczynski, 
2010.

Avaliar os protoco-
los de tratamentos 
para os pacientes 
com disfunções 
temporomandibula-
res, associado ao 
bruxismo, utilizando 
lasers de baixa 
potência, técnicas 
de fisioterapia e 
as placas oclusais 
miorelaxantes.

Estudo Clínico 
randomizado. 13

Utilizado 
aparelho 
dolorímetro, 
antes e depois 
do tratamento. 

Laserterapia de 
baixa potência, 
mobilizações 
e técnicas de 
relaxamento da 
musculatura.

Foi eficaz na 
melhora da 
sintomatologia 
dolorosa 
muscular.

Silva, Lima, 
Hollais, 
2018.

Avaliar o grau de 
efetividade da 
auriculoterapia no 
controle sintomático 
do bruxismo e o 
efeito da acupuntura 
auricular no 
controle da algesia 
associada ao 
bruxismo.

Artigo – 
pesquisa 
quantitativa 
experimental, 
simples cego.

13

Escala multi-
dimensional 
de avaliação 
de dor (escala 
numérica 1 a 
10) durante 8 
dias.

Auriculoterapia.

Alívio na ATM, 
melhora na 
fadiga, redução 
da cefaléia, 
relaxamento 
muscular, 
melhora no auto 
percepção da 
manifestação 
do bruxismo 
cêntrico.
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Bortolini, 
2016.

Analisar 
comparativamente 
portadores de 
bruxismo e DTM 
antes e após 
a aplicação do 
estimulador elétrico 
transcutâneo, sobre 
o masseter.

Estudo clínico 
randomizado. 20

Questionário 
RDC/DTM para 
mensuração da 
dor e ADM dos 
movimentos 
mandibulares.

Estimulação 
Elétrica 
transcutânea 
(TENS).

Aumento nas 
medidas de 
movimentos 
excursivos e 
não significante 
para “overbite” e 
“overjet”.

Bortoletto, 
2012.

Avaliar a influência 
do tratamento com 
placa oclusal e 
massoterapia.

Estudo clínico, 
randomizado. 48

Avaliação 
inicial e final 
da atividade 
muscular com 
o BiteStrip e 
da força da 
mordida com o 
dinamômetro 
digital.

Massoterapia.

Placa oclusal 
reduziu a 
atividade 
muscular e 
aumentou 
a força de 
mordida e a 
massoterapia 
promoveu 
aumento 
na força da 
mordida.

Pacheco, 
Schapoch-
nik, 2018.

O intuito deste 
trabalho foi um 
estudo de caso de 
bruxismo tratado de 
maneira associativa 
com Laser de Baixa 
Intensidade.

Artigo – Estudo 
de Caso – 
Pesquisa 
intervencionista

1

Após o término, 
avaliaram 
a evolução 
dos sintomas 
através da 
escala: 1 a 5 
(dor) com 3 
itens: melhora, 
sem alteração, 
piora.

Laser de Baixa 
intensidade.

Após a segunda 
sessão, houve 
redução da dor 
e relaxamento 
durante o sono 
noturno e de-
saparecimento 
da maioria dos 
sintomas.

Kajita, 
Fasolo, 
2012.

O objetivo do 
trabalho foi um 
estudo de caso 
de DTM tratado 
com laser de baixa 
potência.

Artigo – Estudo 
de Caso – 
Pesquisa 
intervencionista.

1
Escala 
numérica visual 
de 0 a 10.

Laser de baixa 
potência.

Após duas ses-
sões, já referia 
redução da dor, 
com desapa-
recimento da 
sintomatologia 
dolorosa após 
oito semanas.

Quadro 1 - Descrição das terapias utilizadas na reabilitação fisioterapêutica do bruxismo.

De acordo com os resultados demonstrados no quadro 1, a fisioterapia atua com 
diversas técnicas e procedimentos para a melhora da sintomatologia do bruxismo.  Dentre 
elas estão a laser de baixa potência, as mobilizações articulares, as técnicas de relaxamento 
muscular, a estimulação elétrica transcutânea e a auriculoterapia.

 

DISCUSSÃO 
Segundo Borletto (2012), a força de mordida está significativamente relacionada 

com a eficiência muscular e com o desenvolvimento do complexo mastigatório. Desse 
modo, a redução da performance mastigatória em pessoas com bruxismo está relacionada 
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com a atividade muscular aumentada e a força da mordida diminuída, tendo em vista o 
quadro de fadiga muscular apresentado. Prova disso é o observado pelo autor após o 
tratamento com placa oclusal e massoterapia: o aumento na força de mordida e redução 
da atividade muscular.

Nesse contexto, observa-se a relação direta entre o bruxismo e a DTM; e apesar de 
Borletto (2012) ressaltar nenhuma diferença na força de mordida entre as crianças bruxistas 
e não bruxistas antes da realização de qualquer terapia, após o tratamento, houve melhora 
na performance mastigatória.

Com objetivo correlato ao abordado por Borletto (2012), Bortolini (2016) utiliza 
a estimulação elétrica transcutânea para reduzir a dor e a hiperatividade muscular nas 
desordens crânio-mandibulares por meio do controle das contrações (que são efetuadas de 
forma automática e involuntárias) à medida que promove o relaxamento e o balanceamento 
do sistema muscular mastigatório. Segundo Ankelson e Swan (1978 apud BORTOLINI, 
2016), esse balanceamento tem sido consistente sob a ação dos estímulos elétricos, que 
permitem o estabelecimento de uma atividade muscular fisiológica (MAINIERI et al., 1983 
apud BORTOLINI, 2016) e que ultrapassam qualquer inibição fisiológica ou psicológica 
(MANNHEIMER; CARLSSON, 1979 apud BORTOLINI, 2016).

Segundo Bortolini (2016), consiste na aplicação de estímulos elétricos de baixa 
frequência, baixa intensidade, e de corrente elétrica específica, através de um aparelho 
portátil, pelo Sistema Nervoso Central. A aplicação dos eletrodos ocorreu no masseter e 
teve como efeitos o aumento de movimentos excursivos da ATM.

A descontração das fibras musculares levam a um aumento nas concentrações de 
pO2, obtendo os mesmos efeitos descritos por Alves et al. (2006), Silva e Cantisano (2012) 
por meio da termoterapia com calor: sedação dos nervos motores e redução dos sintomas 
musculares.

Kulczynski (2010) avaliou 357 pacientes com desordem temporomandibular, 
com média 32 anos de idade, aproximadamente 80% eram mulheres com disfunções 
temporomandibulares associadas ao bruxismo, e concluiu que a massoterapia em conjunto 
com relaxamento da musculatura, mobilizações articulares e exercícios (para coordenação 
motora, relaxamento muscular, mobilidade e fortalecimento) aliviou os efeitos compressivos, 
dor mandibular e proporcionou o alongamento dos ligamentos. Sendo que a tração articular 
corresponde a uma das técnicas utilizadas no tratamento dos distúrbios da ATM.

A laserterapia de baixa intensidade é um método bastante utilizado. A técnica deve 
ser realizada com o laser infravermelho (frequência entre 790 e 830nm) e definido os 
pontos antes da aplicação, sendo indicado o uso extra oral e intra oral. Nos 3 estudos 
foi avaliada a dor do paciente, com o dolorímetro ou com a escala numérica visual. E 
foi possível observar melhora da dor, relaxamento durante o sono e desaparecimento de 
outros sintomas relacionados ao bruxismo em 8 ou 10 dias (PACHECO; SCHAPOCHNIK, 
2018).
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De acordo com Kulczynski (2010), a laserterapia de baixa potência não é melhor 
que o placebo na redução da dor temporomandibular durante o funcionamento da 
mesma, em contraste com outros quatro estudos citados, cujos resultados evidenciam 
que a laserterapia de baixa intensidade parece ser efetiva na redução da dor crônica nas 
desordens temporomandibulares. Alguns estudos apontam resultados positivos no uso do 
laser de baixa potência, tendo um efeito antiinflamatório na região da cápsula articular 
(KULCZYNSKI, 2010).

Pacheco e Schapochnik (2018) concluíram que, após a segunda sessão de 
laserterapia de baixa intensidade, houve redução da dor e relaxamento durante o 
sono noturno e desaparecimento da maioria dos sintomas, enquanto que Kajita e 
Fasolo (2012), cuja avaliação constava de presença de enxaquecas, dores, disfunções 
musculoesqueléticas, otorrinolaringológicas, visuais, apontam que após duas sessões, já 
era referida a redução da dor, com desaparecimento da sintomatologia dolorosa após oito 
semanas.

A auriculoterapia, também chamada de acupuntura auricular, é uma técnica 
alternativa para o bruxismo, baseia-se na estimulação de pontos por meio do pavilhão 
auricular para prevenção e tratamento. Foi avaliada com a escala numérica visual 1 a 10 e 
teve como efeito o alívio na ATM, melhora na fadiga, diminuição da cefaléia e relaxamento 
muscular (SILVA; LIMA; HOLLAIS, 2018).

Os resultados obtidos pela auriculoterapia, recurso utilizado por Silva, Lima e Hollais 
(2018) no controle sintomático do bruxismo, foram semelhantes aos Borletto (2012), Kajita 
e Fasolo (2012), Bortolini (2016) e Pacheco e Schapochnik (2018), sendo os seguintes 
benefícios citados: alívio na ATM, melhora na fadiga, redução da cefaléia, relaxamento 
muscular. 

CONCLUSÃO 
Diante da literatura consultada e do exposto neste artigo, o bruxismo é caracterizado 

como um movimento parafuncional, devido uma hiperatividade dos músculos da 
mastigação, gerando atrito entre os dentes e, conseqüentemente, distúrbio na articulação 
temporomandibular. Os sintomas apresentados por pessoas com bruxismo podem ser 
tratados através de algumas técnicas da fisioterapia, como laser de baixa potência, 
mobilizações e técnicas de relaxamento muscular, auriculoterapia, TENS, laser de baixa 
intensidade, dentre outras.
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