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RESUMO:

A odontologia vai além do cuidado com os dentes e gengiva, contribuindo também para uma qualidade de
vida, atendendo as necessidades individuais de cada paciente. O objetivo deste artigo € descrever as técnicas
das terapias manuais usadas no tratamento da disfun¢do temporomandibular. Trata-se de uma revisdo de
literatura, em que foram avaliadas publicagdes cientificas presentes em trés bases de dados: Google Scholar,
PubMed e Scielo. Foram incluidos apenas estudos de intervengdo, sem restri¢ao temporal, nos idiomas Inglés
e Portugués. Apds a consulta nas bases de dados, foram encontrados 72 artigos, destes, 14 artigos foram
considerados elegiveis. As técnicas de terapias manuais foram: liberagdo miofascial, mobilizacdo da
articulacdo temporomandibular, massagem terapeutica e alongamento muscular, mobilizacdo cervical e
postural, desprogramacdo manbibular. Conclusdo: os estudos observaram melhora dos movimentos
mandibulares, da fungao mastigatoria, alivio da dor e redugdo da ansiedade dos pacientes.

Palavras-chave: Manipulagdes Musculoesqueléticas; Transtornos da Articulagdo Temporomandibular.

ABSTRACT:

Dentistry goes beyond the care of teeth and gums, also contributing to quality of life by addressing the
individual needs of each patient. The objective of this article is to describe the manual therapy techniques used
in the treatment of temporomandibular dysfunction. This is a literature review in which scientific publications
from three databases were evaluated: PubMed, Google Scholar, and Scielo. Only interventional studies were
included, with no temporal or language restrictions. After searching the databases, 43 articles were found, of
which 16 were considered eligible. The manual therapy techniques identified were: intraoral and extraoral
massage, temporomandibular joint mobilization, digital pressure for trigger points, and deep transverse
massage. Conclusion: The studies observed improvements in mandibular movements, masticatory function,
pain relief, and reduced patient anxiety.

Keywords: Musculoskeletal Manipulations; Temporomandibular Joint Disorders.

INTRODUCAO

A Disfun¢ao Temporomandibular, conhecida também como DTM, ¢ uma doenca que acomete as estruturas
do sistema mastigatorio como a ATM (articulagdo temporomandibular), musculos da face/cabeca e pescoco.
Sendo assim existe 3 tipos de DTM: Muscular, ¢ quando sistema mastigatorio sofre um excesso de tensao, ja
a articular ocorre uma sobrecarga da articulagcdo quanto por trauma ou doengas degenerativas, como artrite,
osteoartrose e artrite reumatoide e a mista que e relacionada aos distirbios musculares e articulares. Sao
causadas por habitos inadequados como encostar os dentes mesmo que de leve, morder objetos ou bochecha,
posturas inadequadas de trabalho, distirbios do sono, estresse e depressdo. Sintomas como cefaleias
enxaquecas, dores ou zumbidos no ouvido, dores no pescoco e na face, dificuldades para abrir e fechar a boca
e também estalidos ao fazer esses movimentos. Seu tratamento se da Cirurgido buco maxilo facial,
fisioterapeuta, psicologo e cirurgido dentista especialista em DOF e DTM (SILVA et al., 2020).
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Cada vez mais podemos notar diversas doengas surgindo do mundo moderno, que chamamos comumente de
doengas do século. Dentre essas doencas, podemos citar a DTM (Disfun¢do Temporomandibular) (MARTINS
& OLIVEIRA, 2019).

Temos uma Unica articulagdo moével no cranio: a ATM (Articulacdo Temporomandibular) sendo conhecida
como a unica articulacdo do corpo humano que permite movimentos rotacionais e translacionais, tendo uma
importante fun¢do na mastigacao e na fala (COSTA & RIBEIRO, 2018).

A DTM ¢ uma doenga multifatorial que afeta a populacdo em geral, porém sua maior incidéncia ¢ no género
feminino, devido a uma combinagdo de fatores bioldgicos, hormonais e comportamentais (ALMEIDA et al.,
2021).

Essa disfungdo acomete grupos musculoesqueléticos e neuromusculares que envolvem as articulagdes
temporomandibulares. As principais causas sdo perdas dentarias, desgastes, uso de proteses insatisfatorias,
restauragdes inadequadas. Problemas psicologicos e devido a tensdo, essa musculatura aumenta suas
atividades gerando fadiga e espasmos. Hébitos para funcionais como o bruxismo, succao digital. Traumas ou
lesdes degenerativas na articulagdo temporomandibular (PEREIRA & LIMA, 2022).

MATERIAIS E METODOS

A pesquisa de artigos baseia-se na utilizacdo das seguintes palavras-chaves: Manipulagdes
Musculoesqueléticas; Transtornos da Articulagdo Temporomandibular. As bases de dados utilizadas foram
Google Scholar, PubMed e Lilacs. Da pesquisa surgiam artigos, monografias, dissertacdes das quais estdo
pertinentes ao tema do artigo proposto.

Sendo assim, foi incluido apenas os estudos que contempla pelo menos um dos seguintes critérios
selecionados: - Artigos cientificos com diversas atualizagdes clinicas da tematica abordada, onde estdo
descritas descobertas e atualizagdes da técnica, novos materiais e paradigmas cientificos. - Revisdes de
literatura que abordam o tema escolhido. - Artigos para complementar dados da técnica de Manipulagdes
musculoesqueléticas.

Os critérios de exclusdo, estdo relacionados com estudos que ndo abordavam diretamente a tematica de
Manipula¢des Musculoesqueléticas ou Transtornos da Articulagdo Temporomandibular, e que ndo atendiam
aos objetivos propostos pelo presente trabalho, conforme os seguintes critérios: - Artigos que mencionavam
DTM apenas superficialmente, sem relagdo com técnicas de manipulagdo. - Publica¢cdes que ndo eram
cientificas ou revisadas. - Estudos cujo acesso estava restrito ou apenas com resumo disponivel. - Pesquisas
que tratavam exclusivamente de intervencdes farmacologicas, cirurgicas ou psicoldgicas, sem envolver
manipulagdo musculoesquelética.

RESULTADOS

A pesquisa inicial encontrou artigos na base de pesquisa Google Scholar (17), Pubmed (26), Scielo (29). No
total foi encontrado 72 artigos, 43 foram excluidos. Foi realizada leitura do titulo e resumo dos 29 artigos
restantes e entdo, selecionamos através dos critérios de inclusao 20 artigos para leitura completa. Apds leitura
completa e analise, 08 artigos foram selecionados e incluidos nesse estudo, conforme demonstrado abaixo no
fluxograma de metodologia de pesquisa (FIGURA 1).
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FIGURA 1.

Fluxograma representativo da metodologia do processo de selecdo dos artigos incluidos nesta revisdo de
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Segue abaixo, tabela resumo (FIGURA 1) dos artigos selecionados e incluidos nesta revisao:
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sao eficazes no
manejo da dor e
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adorem
pacientes com
DTM miofascial.

REVISAO DE LITERATURA

ARTICULACAO TEMPOROMANDIBULAR:

A Articulagdo Temporomandibular (ATM) ¢ uma articulacdo sinovial, ou seja, uma articulagdo movel que
liga os ossos permitindo que se movimentem, ¢ composta pelo condilo da mandibula, a fossa mandibular, um
disco articulado fino e uma capsula, responsavel por todos os movimentos da mandibula, como abertura,
fechamento, retracdo, lateralidade e protrusao, sendo utilizada aproximadamente 1500 a 2000 vezes ao dia
(JESUS et al., 2018).

Essa articulagdo ¢ uma estrutura essencial devido sua fun¢do estar ligada diretamente a fala (comunicagao
verbal), a alimentacdo e outros fatores que contribuem para melhor qualidade de vida do ser humano. Em
consequéncia, disfungdes desta articulagdo podem limitar musculos da mastigagdo e também ocasionar
transtornos no convivio social e na comunicag¢ao (RICHENI e CORDEIRO 2019).

DISFUNCOES TEMPOROMANDIBULARES (DTMs):

As Disfungdes temporomandibulares (DTMs) sdo um conjunto de disfungdes que atingem e restringem a
funcionalidade dos musculos mastigatérios da cabega e do pescogo, articulacdo temporomandibular e
estruturas adjacentes. As jornadas de trabalho intensas, a insdnia, o estresse emocional € a ma postura
provocam comprometimentos no bom funcionamento da articulacdo temporomandibular. Este quadro também
compreende alteragdes na fala, hiperatividade muscular, bruxismo e mastigacao inadequada. Sua etiologia,
portanto, ¢ multifatorial, as causas comuns sdo ma oclusdo, inflamacdo por trauma, doengas sistémicas,
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transtornos internos no disco, hipomobilidade e hipermobilidade articular, disfungdo muscular e cervical,
desgastes Osseos e o desequilibrio da musculatura mastigatoria (FERREIRA et al., 2016).

Dessa forma, os principais sinais clinicos sdo a dor orofacial, as crepitagdes a restrigdo de mobilidade articular
da boca e da coluna cervical, reducdo da amplitude dos movimentos, sensacdes que interferem na qualidade
de vida e nas atividades didrias. A disfun¢cdo temporomandibular pode alterar o equilibrio dindmico das
estruturas, levando a uma série de sinais e sintomas caracteristicos dessa disfuncao. (FREITAS et al., 2013).
Outras manifestagdes comuns dessa disfun¢do sdo ruidos articulares durante a realizagdo de movimentos
funcionais da mandibula, distarbios nos movimentos articulares em ambas as dire¢des, dor pré-auricular
localizada sobre a regido da ATM, quadro algico nos musculos mastigatérios e cefaleia (PEDRONI et al.,
2003).

— Técnicas de Manipulagdes:

Liberacdo Miofascial: ¢ uma técnica manual utilizada para aliviar tensdes musculares e tratar pontos gatilho
conhecidos como: trigger points, que estao distribuidos na musculatura mastigatoria e cervical, sendo uma
abordagem eficaz para pacientes com disfun¢do temporomandibular. Seu objetivo principal ¢ a reducdo da
dor, melhora a mobilidade articular e restauragéo da fungdo muscular. E realizado uma técnica de pressdo
manual aplicada sobre pontos gatilho nos musculos mastigatorios: masseter, temporal, pterigoideos, entre
outros (OKESON., 2020).

Mobiliza¢do Articular da ATM: utilizada para restaurar a mobilidade da articulacdo temporomandibular
(ATM), reduzir a dor e melhorar a fungdo mandibular. Essa técnica ¢ baseada em movimentos passivos da
mandibula, realizados pelo profissional cirurgido dentista, para corrigir restricdes de movimento e melhorar a
congruéncia entre o condilo e a fossa articular. A mobilizagao pode ser realizada com diversas técnicas, dentre
elas: Mobilizagdo Longitudinal (Distragdo Articular), Mobilizagdo Lateral (Translacio Mediolateral),
Mobilizagdo Anteroposterior (Deslizamento Condilar para Frente e para tras) e Mobilizacdo Rotacional
(MICHELOTTL, 2010).

Massagem Terapéutica ¢ Alongamento Muscular: Essas técnicas sdo fundamentais no tratamento pois
reduzem a dor, aumentam a circulagdo sanguinea e promovem o relaxamento muscular. As principais técnicas
de massagens sdo: Massagem por Pressdo Sustentada (Trigger Point Release), Massagem de Deslizamento
Profundo (Effleurage e Stripping Massage), Massagem Intraoral (Liberac¢ao dos Pterigoideos). Alongamentos
utilizados: Alongamento do Masseter, Alongamento do Musculo Temporal, Alongamento do Pterigoideo
Lateral, Alongamento Cervical (Relagdo Pesco¢o-ATM). Orientagdes: Evitar as técnicas em casos de:
Inflamagao aguda ou infec¢ao na ATM, Fraturas ou lesdes Osseas recentes, Presenca de tumores ou patologias
articulares graves, Dor excessiva durante o procedimento (FERNANDEZ-DE-LAS-PENAS et al., 2015).
Técnica de Energia Muscular (MET - Muscle Energy Technique) Técnica na qual o paciente ativa
voluntariamente um grupo muscular enquanto o terapeuta oferece resisténcia. Auxilia na reprogramagao
neuromuscular (GREENMAN et al., 2010).

Mobilizagdo Cervical e Postural: Como ha forte relagao entre a postura cervical e a DTM, técnicas manuais
para a regido cervical podem reduzir a sintomatologia da DTM (ARMIJO-OLIVO et al., 2010).
Desprogramacdo Mandibular: Uso de técnicas de relaxamento da musculatura para reduzir espasmos e
permitir um posicionamento mais neutro da mandibula (FERREIRA et al.,2012).

AUTOCUIDADO E PRATICA DOMICILIAR

Os beneficios proporcionados pelas intervengdes de terapia manual no tratamento da Disfungao
Temporomandibular (DTM) tendem a se manter a longo prazo. No entanto, essa manutencao dos resultados
esta diretamente ligada a adesdo do paciente ao autocuidado e a pratica regular de exercicios domiciliares. A
continuidade dos ganhos terapéuticos depende ndo apenas do comprometimento do paciente, mas também da
qualidade das orientagdes fornecidas pelo profissional de satide, que deve instrui-lo corretamente sobre a
execucdo dos movimentos terapéuticos e estratégias de prevencdo (SOARES et al., 2020).

ApOs a realizacao das sessdes de terapia manual, ¢ fundamental que o paciente incorpore habitos e exercicios
que auxiliem na manutencdo da mobilidade articular e na redugdo da tensdo muscular. Técnicas como
alongamentos, fortalecimento dos misculos mastigatorios e exercicios posturais ajudam a evitar recidivas da
disfungdo e prolongam os efeitos positivos da terapia. Pesquisas indicam que pacientes que seguem um
protocolo de exercicios domiciliares apresentam melhores resultados na redu¢do da dor e na melhoria da
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funcdo mastigatoria quando comparados aqueles que nao aderem a essa pratica. Esse aspecto reforca a
necessidade de uma abordagem educativa por parte do profissional, garantindo que o paciente compreenda a
importancia da continuidade do tratamento em casa (LA TOUCHE et al., 2009).

DISCUSSAO

A Disfun¢do Temporomandibular (DTM) ¢ um conjunto de condi¢cdes que afetam a articulagdo
temporomandibular (ATM) e os musculos mastigatorios, podendo resultar em dor, restricio de movimento e
comprometimento funcional. A etiologia da DTM ¢ multifatorial, incluindo fatores oclusais, musculares,
psicologicos e posturais. Estudos indicam que a prevaléncia da DTM varia entre 5% e 12% da populacao,
sendo mais comum em mulheres jovens e de meia-idade (SLADE et al., 2014).

Os sintomas da DTM incluem dor orofacial, cefaleia, estalidos articulares e limita¢do na abertura bucal. O
tratamento pode envolver abordagens conservadoras, como fisioterapia, placas oclusais e terapia cognitivo-
comportamental, além de intervengdes mais invasivas, como infiltragcdes e cirurgia em casos refratarios.
Dentre os métodos conservadores, as técnicas de manipulagdo manual se destacam por sua eficacia na melhora
da dor e da fungo articular FERNANDEZ-DE-LAS-PENAS et al., 2015).

As técnicas de manipulacdo da ATM sdao amplamente utilizadas no tratamento da DTM, proporcionando
diversos beneficios. Um dos principais efeitos dessas abordagens ¢ a reducao da dor, pois as manipulagdes
ajudam a modular a sensibilizagdo neural e a relaxar a musculatura mastigatéria. Estudos demonstram que a
terapia manual pode reduzir significativamente a dor em pacientes com DTM quando comparada a tratamentos
convencionais isolados (LA TOUCHE et al., 2009).

Além da analgesia, a manipulagdo manual também melhora a mobilidade articular, favorecendo a amplitude
de movimento da ATM. Isso ocorre porque as técnicas mobilizam os tecidos articulares e diminuem a rigidez,
contribuindo para uma fun¢ao mandibular mais eficiente, indicando que a terapia manual pode ser eficaz para
restaurar o movimento normal da mandibula e reduzir os bloqueios articulares (ROCHA et al., 2018).

Outro beneficio importante das manipulagdes ¢ a reducao da tensdo muscular. Muitas vezes, a DTM esta
associada a um aumento do ténus muscular nos musculos mastigatérios, o que leva a dor e fadiga muscular.
A manipulagdo pode atuar na liberagao miofascial e no alongamento dos tecidos, promovendo relaxamento e
alivio sintomatico (ZHAO et al., 2021).

CONCLUSAO

Ademais, as manipulagdes sdo um tratamento conservador e minimamente invasivo, evitando a necessidade
de procedimentos cirtirgicos ou farmacoldgicos prolongados. Pacientes que se submetem a manipulagdo
manual frequentemente relatam melhorias na qualidade de vida e na funcionalidade mandibular sem efeitos
adversos significativos (SHARMA et al., 2020).
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