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APRESENTACAO

A fisioterapia € uma ciéncia relativamente nova, pois foi reconhecida no Brasil
como profissdo no dia 13 de outubro de 1969. De 14 para ca, muitos profissionais tem se
destacado na publicacédo de estudos cientificos, o que gera mais conhecimento para um
tratamento eficaz. Atualmente a fisioterapia tem tido repercussoées significativas, sendo
citada frequentemente nas midias, demonstrando sua importancia e relevancia. Ha
diversas especialidades reconhecidas pelo Conselho Federal de Fisioterapia e Terapia
Ocupacional (COFFITO): Fisioterapia em Acupuntura, Aquatica, Cardiovascular,
Dermatofuncional, Esportiva, em Gerontologia, do Trabalho, Neurofuncional, em
Oncologia, Respiratéria, Traumato-Ortopédica, em Osteopatia, em Quiropraxia, em
Saude da Mulher, em Terapia Intensiva. O fisioterapeuta trabalha tanto na prevencéo
qguanto no tratamento de doencas e lesbes, empregando diversas técnicas como por
exemplo, a cinesioterapia e a terapia manual, que tem como objetivo manter, restaurar
ou desenvolver a capacidade fisica e funcional do paciente. O bom profissional deve
realizar conduta fisioterapéutica baseada em evidéncias cientificas, ou seja, analisar
0 resultado dos estudos e aplicar em sua pratica clinica. Neste volume 6,
apresentamos a vocé artigos cientificos relacionados a educacdo em fisioterapia
em acupuntura, aquatica, em oncologia, traumato-ortopédica e em osteopatia.

Boa leitura.

Larissa Louise Campanholi e Barbara Martins Soares Cruz.
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RECURSOS TERAPEUTICOS PARA O ALIVIO DA DOR
NAS DISFUNGOES TEMPOROMANDIBULARES: UMA

Josyanne da Silva Soares
Centro universitario de ltajuba — FEPI

Itajubd — Minas Gerais
Danillo Barbosa

Universidade Estadual do Centro Oeste do
Parana — Unicentro

Guarapuava - Parana

RESUMO: A disfuncdo temporomandibular
(DTM) abrange vérios sinais e sintomas,
envolvendo o0s masculos da mastigagao,
a articulagcdo temporomandibular (ATM),
estruturas associadas ou ambas. O sintomamais
frequente é a dor. De forma geral, o tratamento
fisioterapéutico € baseado em exercicios,
massagens, alongamentos, estimulacéo elétrica
nervosa transcuténea (TENS), ultrassom, laser,
acupuntura, osteopatia, entre outros. Sendo
assim, o objetivo deste estudo foi realizar uma
revisdo da literatura a respeito dos recursos
utilizados na fisioterapia no tratamento das
DTMs para o alivio da dor. Foi realizado um
levantamento da literatura nas bases de dados
BIREME e SciELO no periodo de 2010a2016. A
fisioterapia tem muita importancia no tratamento
das DTMs, e tem como objetivo avaliar a dor
musculoesquelética, reduzir a inflamagcao e
restaurar a fungdo motora normal. Alaserterapia
auxilia no tratamento sintomatico da dor e tem
se mostrado uma alternativa importante e eficaz
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REVISAO DE LITERATURA

no alivio e no restabelecimento da fungdo no
tratamento das DTMs. A acupuntura sistémica
e auricular sao técnicas utilizadas para redugao
da dor e seus efeitos sdo ainda melhores
com a combinacdo de outras técnicas. As
manobras da osteopatia, a TENS, o ultrassom,
a massoterapia e a mobilizacdo cervical, sao
recursos que demonstraram melhora na dor e
eficacianotratamento da DTM. Existem diversos
recursos utilizados na fisioterapia para aliviar e
reduzir a dor nas DTMs, porém é interessante
ter a associagao das técnicas e que o paciente
realize os autocuidados para que o tratamento
seja mais eficaz e duradouro.

PALAVRAS-CHAVE:
acupuntura; laser; tens; terapia manual.

temporomandibular;

ABSTRACT: Temporomandibular
(TMD)
symptoms involving the masticatory muscles,

disorders
encompasses various signs and
the temporomandibular joint (TMJ), associated
structures, or both. The most common symptom
is pain. Overall, physiotherapy is based on
exercise, massage, stretching, transcutaneous
electrical nerve stimulation (TENS), ultrasound,
laser, acupuncture, osteopathy, among others.
Thus, the aim of this study was to review
the literature about the resources used in
physiotherapy in the treatment of TMD to relieve
pain. A survey of literature was performed on
BIREME and SciELO databases in the period
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2010 to 2016. Physiotherapy is very important in the treatment of TMD, and aims
to evaluate musculoskeletal pain, reduce inflammation and restore normal motor
function. Laser therapy aids in the symptomatic treatment of pain and has been an
important and effective alternative for relief and restoration of function in the treatment
of TMD. Systemic and auricular acupuncture techniques are used to reduce pain and
its effects are even better with the combination of other techniques. The maneuvers of
osteopathy, TENS, ultrasound, massage therapy and cervical mobilization resources
are demonstrated improvement in pain and efficacy in the treatment of TMD. There are
several resources used in physiotherapy to relieve and reduce pain in the TMD, but it is
interesting to have the association of the techniques and that the patient performs the
self-care so that treatment is more effective and lasting.

KEYWORDS: temporomandibular; acupuncture; laser; tens; manual therapy.

11 INTRODUCAO

A Disfungcao Temporomandibular (DTM) é um termo que abrange varios sinais e
sintomas, envolvendo os musculos da mastigacéo, a articulagdo temporomandibular
(ATM), estruturas associadas ou ambas. O sintoma mais frequente é a dor; em geral
localizada nos musculos da mastigacao, area pré-auricular e/ou ATM. As queixas mais
comuns dos pacientes incluem dor nos maxilares, dor de ouvido, dor de cabeca e dor
facial (COSTA, 2015).

As DTMs podem ser classificadas em dois grandes subgrupos: as de origem
articular, ou seja, aquelas em que os sinais e sintomas estao relacionados a ATM; e as
de origem muscular nas quais 0s sinais e sintomas relacionam-se com a musculatura
estomatognatica (DONNARUMMA, et al.; 2010).

Segundo Torres et al. (2012), os sinais e sintomas classicos da DTM incluem
dor ou desconforto na ATM, nos ouvidos, musculos mastigatorios e cervicais de
um ou ambos os lados, estalidos, crepitacao, amplitude de movimento mandibular
limitada, limitacbes e desvios da trajetéria mandibular, dificuldade de mastigacéo,
cefaleia, neuralgias, zumbidos, travamentos e ruidos articulares durante a abertura e
o fechamento bucal.

De acordo com Costa (2015), a gravidade da DTM pode gerar em determinados
individuos limitagcdes funcionais e, em alguns casos, incapacidade para o trabalho ou
para um convivio social normal.

Quanto a etiologia da DTM Donnarumma et al. (2010), diz que ela é multifatorial,
ou seja, pode estar relacionada a fatores estruturais, neuromusculares, oclusais,
psicologicas (devido a tensao ha um aumento da atividade muscular que gera espasmo
e fadiga), habitos parafuncionais (bruxismo, apoio de mao na mandibula, succ¢éo digital
ou de chupeta), lesdes traumaticas ou degeneracées da ATM.

Torres et al. (2012), diz que devido a etiologia da DTM ser multifatorial, sua
abordagem terapéutica deve ser formada por uma equipe de varios especialistas
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(cirurgido-dentista, fisioterapeuta, psicologo e fonoaudidlogo) ou pelo menos uma
estreita colaboracéao entre eles, pois para o tratamento ser bem sucedido deve envolver
uma abordagem transdisciplinar e individualizada para cada paciente. De forma geral,
o tratamento fisioterapéutico é baseado em exercicios, massagens, alongamentos,
estimulacao elétrica nervosa transcutanea (TENS), ultrassom e laser.

Costa (2015), diz que a conduta utilizada no tratamento da DTM sera de acordo
com o tipo de doenca que a acomete, e as modalidades terapéuticas utilizadas séo os
analgésicos, antiinflamatoérios, miorrelaxantes, crioterapia, termoterapia, acupuntura,
entre outros, procura-se de preferéncia utilizar técnicas ndo invasivas para esses
tratamentos. J& na abordagem de Ferreira (2015), a osteopatia, a qual € um recurso
terapéutico com procedimentos manuais para tratar problemas biomecanicos, também
€ uma alternativa de tratamento utilizado para tratar a DTM.

Sendo assim, o objetivo deste estudo foi realizar uma revisao da literatura a
respeito dos recursos utilizados na fisioterapia como tratamento das DTMs para o
alivio da dor.

2| MATERIAL E METODOS

Trata-se de um estudo descritivo, analitico, qualitativo de revisdo bibliografica.
Foram utilizados como palavras chaves os seguintes descritores: disfuncao
temporomandibular, disfuncdo temporomandibular na fisioterapia e articulacao
temporomandibular, sendo que os mesmos foram consultados na lista de descritores:
http://decs.bvs.br/. Os artigos foram selecionados inicialmente por data, estando os
mesmos compreendidos entre os anos de: 2010 a 2016. O segundo ponto que foi
levado em consideracao para selecéo dos artigos foi a relagdo com o propésito principal
do estudo, que versa sobre: recursos terapéuticos para o alivio da dor nas disfuncées
temporomandibulares. Inicialmente foram selecionados 13 artigos, sendo excluidos
4, pois n&o apresentavam correlagdao com o estudo em questdo. Foram utilizados 9
artigos, dos quais, 8 artigos descreviam sobre os tratamentos e 1 sobre patologia.

31 RESULTADOS E DISCUSSAO

Oliveira et al. (2010), relataram a importancia da fisioterapia no tratamento das
DTMs, que tem como objetivo aliviar a dor musculoesquelética, reduzir a inflamacgéao e
restaurar a fungado motora normal, e com isso as intervengdes adotadas pela fisioterapia
estdo as modalidades de eletroterapia, exercicios e técnicas de terapia manual.

A laserterapia de baixa intensidade (LBI) tem demonstrado uma capacidade
em auxiliar no tratamento sintomatico da dor, promovendo um grau de conforto
consideravel ao paciente, momentos apds sua aplicacédo. E uma modalidade de
tratamento n&o invasiva e de baixo custo, que vem sendo amplamente utilizada

na pratica clinica fisioterapica para o alivio de dor e regeneracao tecidual. Dentre
0s efeitos terapéuticos, encontram-se: anti-inflamatoério, analgésico, cicatrizante
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e modulador da atividade celular, os quais tém sido comprovados em diversos
experimentos. Dentre suas formas mais utilizadas, estdo os lasers que utilizam o
Arseneto de Galio (AsGa) e o Arseneto de Gélio e Aluminio (AsGaAl), que tém
gerado resultados favoraveis na terapéutica dos distUrbios musculoesqueléticos
devido ao fato de seu poder de penetracdo ser relativamente alto, atingindo
estruturas mais profundas (ASSIS, et al.; 2012).

No estudo de Costa (2015), diz que alguns mecanismos de acao do laser sao
0 aumento na liberacdo dos opiaceos enddégenos, diminuicdo da permeabilidade da
membrana da célula nervosa e aumento da producédo de ATP. O laser atua como
potencializador e acelerador do processo de homeostase, reabsorcdo de edema
periarticular, aumento da atividade fagocitaria dos macréfagos, vasodilatacéo,
mecanismos antiinflamatorios, entre outros. Porém um efeito muito importante do
laser é 0 analgésico. O laser € indicado em quadros dolorosos da DTM para melhorar
a func&o mastigatoria e nos processos inflamatérios intra-articulares. Isto se deve pela
particularidade do laser de produzir respostas nos tecidos como a redugédo do edema,
diminuicdo do processo inflamatério, aumento da fagocitose, da sintese de colageno
e da epitelizacéo.

Assis (2012), concluiu que na maioria dos estudos descritos o laser de baixa
intensidade tem se mostrado uma alternativa importante e eficaz no alivio da dor e
no restabelecimento da fungéo no tratamento das DTMs. Porém, o melhor resultado
€ atingido quando as terapias sdo associadas, e a laserterapia pode contribuir
satisfatoriamente, pois a resposta do paciente ndao dependera somente do tipo de
laser, mas também do tecido alvo em questao, bem como das condi¢ées imunolégicas.

Costa (2015), diz que alguns fatores podem afetar diretamente o resultado da
sessdo de laserterapia, como o comprimento de onda do laser, caracteristicas 6ticas
dos tecidos-alvo, poténcia pico do aparelho, tempo e frequéncia de irradiacéo e a
dose utilizada na aplicacao, a qual € o fator que mais interfere no sucesso ou fracasso
da laserterapia.

Borin et al. (2011), relataram que os beneficios alcancados pela acupuntura,
como na anestesia e no tratamento da dor crbénica, sdo conhecidos e aceitos pela
comunidade cientifica, e isto se deve a sua capacidade de atuar em nivel de sistema
nervoso central, liberando opioides endégenos. Com isso realizou um estudo sobre o
efeito da acupuntura no nivel de dor e na gravidade da DTM. Em seu estudo participaram
40 mulheres com idade entre 20 e 40 anos, divididas em dois grupos; em um grupo foi
realizado intervenc&o da acupuntura e o outro grupo nao realizou tratamento.

Borin et al. (2011), pode concluir que a acupuntura promoveu reducao significante
e eficaz no nivel de dor e na gravidade da DTM. E um recurso que intervém sobre 0s
aspectos psicoldgicos e fisicos do paciente, pela liberacado de opioides e melhora do
fluxo sanguineo. E uma técnica de baixo custo, rapida aplicacdo e néo apresenta
efeitos colaterais, além de demonstrar ser eficaz tantos nos aspectos fisicos quanto
emocionais presentes na DTM, como coadjuvante de outras terapias. Observaram em
outros estudos a acupuntura em combinacdo de outras terapias, como o ultrassom,
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eletroterapia e massagem; o que resultou na melhora significante da redug¢do da dor e
no aumento da abertura maxima da boca. Sendo assim, os beneficios da acupuntura
no tratamento das DTMs podem ser obtidos quando esta é utilizada isoladamente ou
combinada a outros recursos terapéuticos.

No estudo de Bontempo et al. (2016), foi discutido sobre a acupuntura auricular
no tratamento das DTM, a qual a técnica € uma vertente da acupuntura sistémica,
gue se baseia na insercéo de agulhas especificas, sementes e/ou cristais em pontos
reflexos situados no pavilhdo auricular e possui as vantagens de apresentar poucos
efeitos adversos, aplicacdo ampla e manipulacdo simples. E uma técnica que vem
sendo usada no controle da dor em diversas condicdes agudas e crbnicas.

A acupuntura auricular € uma técnica sensivel, que atua por meio de mecanismos
diferentes daacupunturasistémica. Segundo a neurofisiologia, osimpulsos aferentes
dos pontos auriculares projetam-se em direcdo a neurbnios correspondentes ou
adjacentes no sistema nervoso central. Quando ha alteragdes em 6rgdos ou em
regides do corpo, ha uma conexao entre o impulso aferente da orelha e o neurénio
do sistema nervoso central, gerando respostas especificas. Quando se estimulam
esses pontos na orelha, o paciente sente dor e ocorre por contrairritacdo, efeito
inibitério do foco patolégico de excitacdo, até que o circulo de doenca seja
blogueado, aliviado ou curado. Além disso, a acupuntura auricular atua regulando
o sistema enddcrino e imunolégico por transmissao neuro-humoral, fortalecendo a
capacidade de combate a doenca (BONTEMPO et al.; 2016).

Enfim, Bontempo et al. (2016), observou em seu estudo que 0s pacientes que
associaram os autocuidados com a acupuntura auricular obtiveram porcentagens
maiores da reducdo dos dias com dor durante a semana e a intensidade da dor.
Priebe et al. (2015), relatou que exercicios de autocuidado apresentam beneficios
comprovados e juntamente com a educacdo dos pacientes, constituem fatores
relevantes para manutencdo do tratamento e continuidade terapéutica, além disso,
possuem baixo custo e perpetuam os efeitos do tratamento fisioterapico, cujo efeito
possui durabilidade, mas constata-se seu declinio no decorrer de dois meses.

Bontempo et al. (2016), diz que a resposta do organismo com a acupuntura
parece ser mais rapida, reduzindo a intensidade dos sintomas, muitas vezes fazendo-
os desaparecer. Pode concluir entdo que a acupuntura auricular associada com o0s
autocuidados caseiros demonstraram melhores resultados no controle da DTM e foi
relatado em outros estudos uma melhora significativa da DTM em pacientes tratados
com acupuntura auricular.

Na abordagem de Ferreira (2015), diz que a osteopatia € um recurso terapéutico
utilizado para tratar as DTMs, que visa corrigir ou minimizar os efeitos nocivos ao corpo
humano, dadas pela disfun¢cdo somatica, a qual é caracterizada por alteracbes dos
impulsos neuroldgicos e, por conseguinte, alteracbes das fungdes correspondentes
(relacionadas as estruturas anatémicas musculares, arteriovenosa, articular, visceral e
pele). Estas disfuncdes somaticas acontecem nas relagdes dos niveis medulares com
os tecidos e 6rgaos inervados pelos mesmos. A osteopatia entdo, analisa os sinais e
sintomas dos pacientes correlacionando-os com a anatomia e fisiologia, observando

Fundamentos e Praticas da Fisioterapia 6 Capitulo 21



os individuos como uma unidade corporal.

Ferreira (2015), diz que dentro da filosofia osteopatica, pacientes com DTM que
apresentam quadro dolorosos estdo em disfuncdo somatica, onde ha a exacerbacao
do mecanismo reflexo da dor, ou seja, apresentam seus nociceptores excitados. Dentro
de seu conceito, também correlaciona a anatomia e a fisiologia da regido cervical com
as dores orofaciais presentes na DTM, portanto o tratamento osteopatico na regiao
cervical podera influenciar na resposta homeostatica corporal dos pacientes, a qual
relatam que a experiéncia com a intervencdo da osteopatia e os resultados desta, séo
satisfatérios. Em conclusao, no estudo as manobras osteopatica melhoraram a dor
dos pacientes com DTM e dores orofaciais.

Torres et al. (2012), relatou sobre um estudo a qual verificaram a eficacia
do tratamento fisioterapéutico com aplicacdo da estimulacdo elétrica nervosa
transcutédnea (TENS), do ultrassom e massoterapia. Verificou-se que a TENS teve
efeito na reducado da dor, na atividade eletromiografica da por¢céo anterior do musculo
temporal e aumentou a atividade dos musculos masseteres durante a contracao
maxima voluntaria, concluindo que apenas uma aplicacdo da TENS é efetiva para
reduzir a dor em pacientes com DTM.

Na avaliagcdo da eficacia do ultrassom no alivio da dor, Torres et al. (2012),
mostrou que o tratamento com ultrassom pulsado produziu melhora significativa das
queixas. Por fim, a massoterapia também obteve diminuicéao significativa da dor e da
atividade eletromiogréfica, confirmando a eficacia dessa técnica na DTM miogénica. Foi
investigado também a eficacia da massagem terapéutica para minimizar a frequéncia
e a intensidade dos sintomas de DTM, concluindo que técnicas de massagem podem
melhorar a amplitude de movimento da mandibula, aliviar a intensidade e a reducéo
da frequéncia da dor na ATM.

Oliveira et al. (2010), cita a terapia manual como um dos recursos no tratamento
da DTM para a melhora da dor e restauracdo da mobilidade articular. Através da
mobilizacao articular passiva € possivel promover melhora da dor e da amplitude de
movimento da articulacao. A mobilizacao cervical € uma técnica de ganho na amplitude
de abertura da boca, porém seu uso isolado apresenta ganhos pouco significativos.
Observou-se também a massoterapia com manobras classicas como recurso a fim de
obter melhora na dor.

41 CONCLUSOES

Existem diversos recursos utilizados na fisioterapia para aliviar e reduzir a dor
nas disfungées temporomandibulares, porém € interessante ter a associacdo das
técnicas e que o paciente realize os autocuidados para que o tratamento seja mais
eficaz e duradouro.
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