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Resumo

Introducao: A Disfun¢do Temporomandibular (DTM) ¢ reconhecida como um grupo de condigdes
musculoesqueléticas e neuromusculares alteradas que abrangem as articulagdes temporomandibulares
(ATMs), os musculos mastigatorios e todos os tecidos associados, com etiologias multiplas e tratamentos
especificos. Objetivo: O objetivo deste trabalho ¢ revisar a literatura sobre as propostas terapéuticas
das disfun¢des temporomandibulares (DTM’s) e verificar quais sd@o os procedimentos terapéuticos
utilizados na terapia fonoaudiologica. Métodos: Foram incluidos artigos que agregaram aos seus
objetivos a descrigdo de propostas de intervencdo fonoaudiologica, publicados em portugués e inglés,
com os resumos disponiveis nas bases de dados LILACS, PUBMED e SCIELO e publicados entre 2008
e 2018. Os descritores utilizados foram: “sindrome da disfung@o da articulagdo temporomandibular”,
“tratamento”, “fonoaudiologia”, “transtornos da articulagdo temporomandibular”, “temporomandibular
joint dysfunction syndrome”, “treatment”, “speech therapy”. Resultados: Dos 83 artigos selecionados,
10 foram considerados para analise do estudo por atenderem aos critérios de inclusdo. Destes, 3 se
encontravam sem acesso disponivel e 2 estavam repetidos, restando, assim 5 artigos para a analise. Foram
encontrados artigos que abordaram técnicas com laser de baixa intensidade, terapia miofuncional orofacial

tradicional e bandagem terapéutica. Conclusio: Conclui-se que nos estudos na area da Fonoaudiologia,
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os tratamentos trazem, além da diminui¢do da dor, a necessidade da reabilitacdo das fungdes orofaciais.
Os estudos ainda sdo escassos dentro dessa patologia, sendo de muita importancia novas pesquisas sobre a
DTM, pois a fonoaudiologia pode trazer uma variagao benéfica de tratamentos, visando o restabelecimento
das fungdes estomatognaticas.

Palavras-chave: Sindrome da Disfun¢do da Articulagdo Temporomandibular; Transtornos da
Articulagdo Temporomandibular; Tratamento; Fonoaudiologia.

Abstract

Introduction: Temporomandibular joint (TMJ) dysfunction is recognized as a group of altered
musculoskeletal and neuromuscular conditions that encompass temporomandibular joints (TMJ),
masticatory muscles and all associated tissues, with multiple etiologies and specific treatments. Objective:
The objective of this paper is to review the literature on the therapeutic proposals of temporomandibular
joint (TMJ) dysfunctions and to verify what therapeutic procedures are used in speech therapy. Methods:
Articles were included that added to their objectives the description of proposals for speech therapy
intervention, published in Portuguese and English, with the abstracts available in the LILACS, PUBMED
and SCIELO databases and published between 2008 and 2018. The descriptors used were: “sindrome da
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disfun¢ao da articulagdo temporomandibular”, “tratamento”, “fonoaudiologia”, “transtornos da articulagédo
temporomandibular”, “temporomandibular joint dysfunction syndrome”, “treatment”, “speech therapy”.
Results: Of the 83 selected articles, 10 were considered for study analysis because they met the inclusion
criteria. Of these, 3 were without available access and 2 were repeated, thus remaining 5 articles for
analysis. Articles were found that addressed techniques with low-intensity laser, traditional orofacial
myofunctional therapy, and therapeutic bandage. Conclusion: It is concluded that in studies in the field
of speech therapy, treatments bring, in addition to the reduction of pain, the need for rehabilitation of
orofacial functions. Studies are still scarce within this pathology, and new research on TMJ dysfunction
is very important because speech therapy can bring a beneficial variation of treatments, aiming at the
restoration of stomatognathic functions.

Keywords: Temporomandibular Joint Dysfunction Syndrome; Temporomandibular Joint Disorders;
Treatment, Speech Therapy.

Resumen

Introduccion: El Trastorno Temporomandibular (TTM) se reconoce como un grupo de afecciones
musculoesqueléticas y neuromusculares alteradas que abarcan las articulaciones temporomandibulares
(ATM), los musculos masticatorios y todos los tejidos asociados, con multiples etiologias y tratamientos
especificos. Objetivo: El objetivo de este trabajo es revisar la literatura sobre las propuestas terapéuticas
de los trastornos temporomandibulares (TTM) y verificar los procedimientos terapéuticos utilizados en la
terapia fonoaudioldgica. Métodos: Se incluyeron articulos que afiadieron a sus objetivos la descripcion
de las propuestas de intervencion fonoaudiologica, publicadas en portugués e inglés, con los resimenes
disponibles en las bases de datos LILACS, PUBMED y SCIELO y publicadas entre 2008 y 2018. Los
descriptores utilizados fueron: “sindrome da disfun¢ao da articulagdo temporomandibular”, “tratamento”,
“fonoaudiologia”, “transtornos da articulacdo temporomandibular”, “temporomandibular joint
dysfunction syndrome”, “treatment”, “speech therapy”. Resultados: De los 83 articulos seleccionados,
10 fueron considerados para el analisis del estudio porque cumplian los criterios de inclusion. De ellos,
3 no tenian acceso disponible y 2 se repitieron, dejando 5 articulos para el andlisis. Se encontraron
articulos que abordaban técnicas con laser de baja intensidad, terapia miofuncional orofacial tradicional
y vendaje terapéutico. Conclusion: se concluye que en los estudios en el campo de la Fonoaudiologia,
los tratamientos traen, ademas de la reduccion del dolor, la necesidad de rehabilitacion de las funciones
orofaciales. Los estudios son todavia escasos dentro de esta patologia, y nuevas investigaciones sobre
TTM son muy importantes, porque la terapia fonoaudioldgica puede traer una variacion beneficiosa de
los tratamientos, con el objetivo de restaurar las funciones estomatognaticas.

Palabras clave: Sindrome de Disfuncion de la Articulacion Temporomandibular; Trastornos de la
Articulacion Temporomandibular; Tratamiento; Fonoaudiologia.
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Introducao

A Disfungdo Temporomandibular (DTM) ¢
reconhecida como um grupo de condi¢cdes mus-
culoesqueléticas e neuromusculares alteradas que
abrangem as articulagdes temporomandibulares
(ATMs), os musculos mastigatorios e todos os
tecidos associados'2. Estudos epidemioldgicos
indicam que a DTM ¢ uma alteracdo que compro-
mete a saude publica, acometendo de 5 a 12% da
populagdo®. Alguns estudos apontam, ainda, que
cerca de 40% a 75% da populagdo possuem ao
menos um sinal de DTM*.

A etiologia da DTM ¢é multifatorial®, e esta
agregada a fatores predisponentes, como altera-
¢oes oclusais, habitos parafuncionais, estresse,
tensdo emocional, ansiedade e irregularidades no
disco intra-articular, aparecendo em diferentes
populacdes. Esses fatores podem estar envolvidos
em episodios de inflamagdes articulares, lesoes e
dores musculares, ou espasmos °; tendo em con-
sideragdo que quanto maior o niimero de fatores
envolvidos, maior a chance de desencadeamento
de dor e disfungao’.

A literatura demonstrou que, quanto a classi-
ficagdo entre os géneros, a DTM ocorre mais em
mulheres do que em homens®®. Estudos mencio-
nam que este dado acontece em consequéncia de as
mulheres exibirem maior procura a tratamentos em
relacdo aos homens, e também ao maior nivel de
estrogénio, ao ciclo menstrual® e ainda pela maior
ansiedade neste género®. E quanto aos sintomas
dominantes estdo relacionados a dores na regiao
cervical, ombros, nos musculos faciais, cefaleia,
desgastes dentarios e nas ATMs?. O quadro clini-
co indicativo de DTM comumente inclui sinais e
sintomas como ruidos articulares, dores na face,
otalgias, fadiga muscular, desvio da direcdo da
mandibula durante o movimento e limitagdes
funcionais, gerando o desconforto e detrimento da
qualidade de vida ',

O tratamento das DTMs precisa ser realizado
por uma equipe multidisciplinar, composta por
cirurgido-dentista, psicologo, fisioterapeuta e fo-
noaudidlogo. Essa terapéutica deve sempre apontar
o restabelecimento das fungdes debilitadas, o alivio
da dor, a diminuic¢do da sobrecarga da musculatura,
a promogao do equilibrio neuromuscular e oclusal,
e areducdo da ansiedade e do estresse >3,

As terapias existentes para as DTMs sdo di-
versas e o diagnostico clinico por um especialista

¢ indispensavel para que o mais adequado seja
aplicado. No tratamento conservador, podem ser
seguidas intervengdes psicoldgicas, fisioterapia,
terapia farmacoldgica, placas de oclusdo, exercicios
musculares e terapias manuais e orientagdes'*'%.

Tem sido proposta como parte de tratamento
para pacientes com DTM, a terapia fonoaudiolo-
gica miofuncional orofacial, que vai minimizar os
fatores relacionados as condig¢des funcionais do
sistema estomatognatico e propde exercicios com
objetivo de aumentar a precisdo e coordenagao dos
movimentos'®!”. A reabilitacdo e prevencdo da
DTM incluem, também, estratégias que tragam ade-
quacdo da amplitude de movimentos mandibulares
e reducdo de dor, pois tais questdes sdo essenciais
a recuperagado funcional do sistema miofuncional
orofacial'®.

Haé na literatura fonoaudiologica poucos estu-
dos que relatam sobre os tratamentos das disfun-
¢des temporomandibulares, porém recentemente
algumas pesquisas trazem sobre novos métodos
de tratamento que ajudam na reabilitagdo da DTM.
No entanto, ainda sdo escassos os trabalhos que
discutam e correlacionem novos métodos e técnicas
de tratamento demonstrando a sua eficacia. Sendo
assim, o estudo pode contribuir para a fonoaudio-
logia, uma vez que pode se beneficiar dessas novas
técnicas e aprimorar a terapia convencional. O
objetivo deste estudo ¢ revisar a literatura sobre
as propostas terapéuticas das disfungdes tempo-
romandibulares (DTM’s) e verificar quais sdo os
procedimentos terapéuticos utilizados na terapia
fonoaudiologica.

Método

Trata-se de um estudo de revisdo bibliografica,
utilizando as bases de dados eletronicos LILACS,
PUBMED ¢ SCIELO, que respondem a seguinte
pergunta: “Quais sao os procedimentos terapéuticos
utilizados para tratamento das disfungdes temporo-
mandibulares na clinica fonoaudiologica?”

Ao iniciar as buscas, o termo “disfungdo da
articulacdo temporomandibular” foi encontrado
em publicagdes de diversas areas, como fisiotera-
pia, odontologia e fonoaudiologia. Os descritores
utilizados foram: “sindrome da disfunc¢do da
articulagdo temporomandibular”, “tratamento”,
“fonoaudiologia” ¢ “transtornos da articulagdo tem-
poromandibular”, “temporomandibular joint dys-

function syndrome”, “treatment”, “speech therapy”
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e suas combinagdes. Os descritores utilizados sao
pertencentes aos Descritores em Ciéncias da Saude
(DeCS) e foram utilizados a fim de delimitar a area
de interesse do estudo.

A coleta de dados foi realizada de abril a junho
de 2019. Foram incluidos artigos que agregaram
aos seus objetivos a descri¢do de propostas de inter-
vengdo fonoaudioldgica, publicados em portugués
e inglés, com os resumos disponiveis nas bases
de dados selecionadas e publicados entre 2008 e
2018. Os artigos que haviam sido selecionados em
uma das bases de dados foram desconsiderados nas
outras bases. Foram excluidos os artigos publicados
em periodo anterior aos anos selecionados, que
nao permitiram o acesso ao texto completo e os
que ndo descreveram o objetivo da intervengdo

Ndamero de artigos

fonoaudioldgica a sua investigagdo. Posteriormente
foi realizada a interpretagdo dos resultados.

Resultados

Do total de 83 artigos, 57 deles foram encon-
trados na base de dados LILACS, 20 artigos na
PUBMED e 6 artigos na SCIELO. Destes, foram
retirados os artigos que ndo estavam de acordo
com os critérios de inclusdo propostos para este
levantamento.

Dos 83 artigos selecionados, 10 foram consi-
derados para analise do estudo por atenderem aos
critérios de inclusdo. Destes, 3 se encontravam sem
acesso disponivel e 2 estavam repetidos, restando,
assim, 5 artigos para a analise. Para fins de analise,
os artigos foram divididos conforme o Quadro 1.

Fonte: Autor, 2019.

Figura 1. Selegdo e analise dos artigos

identificados
83
Lilacs - 57 artigos
Scielo - 6 artigos
Pud med - 20
Artigos excluidos | |
73 I |
Artigos Incluidos:
10
|
Analisados:
Sem acesso: ] 5
3
Repetigdes:2
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Quadro 1. Dados principais dos estudos selecionados para analise

Autor

Titulo

Objetivo do estudo

Técnicas utilizadas

Resultados
/Conclusao

Richardson et
al., 2012a9

The effect of oral

motor exercises

on patients with
myofascial pain of
masticatory system.
Case series report

Apresentar trés
estudos de casos de
pacientes que referiam
dor miofuncional e que
receberam tratamento
multidisciplinar com
programa de exercicios
motores orais.

Trés a quatro sessdes
de terapia motora
oral, com o objetivo de
aumentar mobilidade
de labios, mandibula
e lingua, melhorando
forca e amplitude de
movimentos.

A terapia foi benéfica,
com redugdo de dor
e melhora na fungdo

mastigatoria.

Melchior et
al., 2012¢%

Does low intensity
laser therapy reduce
pain and change
orofacial myofunctional
conditions?

Verificar se a
aplicacdo de laser
de baixa intensidade
auxilia na remissdo
da dor, avaliar se
ocorrem mudangas
miofuncionais
orofaciais e verificar se
a remissao da dor se
mantém por 30 dias
apds protocolo.

Laser - doses
de 60mW por 40
segundos, realizadas
duas vezes por semana
por quatro semanas.

A laserterapia
promoveu alivio
imediato da dor,

porém, ndo se mostrou
efetiva em longo prazo.
A redugdo da dor ndo
foi suficiente para
apresentar mudangas
miofuncionais
orofaciais

Melchior, et
al,2016@Y

Efeito do tratamento
fonoaudioldgico apds
a laserterapia de
baixa intensidade em
pacientes com DTM:
estudo descritivo

Analisar o efeito da
TMO no tratamento de
pacientes com DTM,
segundo o Research
Diagnostic Criteria for
temporomandibular
disorders (RDC/TMD),
apos analgesia com
laserterapia de baixa
intensidade (LBI),
quanto as condigbes
miofuncionais
orofaciais (CMO) e
quanto a percepgao
dos sintomas de DTM.

Foram encaminhadas
para avaliagdo e
terapia fonoaudioldgica
30 dias apos
terem finalizado o
tratamento com LBI,
por apresentarem
alteracGes
miofuncionais
orofaciais relacionadas
ao quadro numero
total de sessdes variou
de 10 a 13, sendo 1
por semana com 50
minutos de duragdo.
23 etapa: mioterapia,
constituida de
exercicios para
grupos musculares
especificos, com o
propdsito de aumentar
a flexibilidade,

a coordenagao
e a simetria dos
movimentos e de
estabilizar a fungao
das ATM. 32 etapa:
TMO propriamente
dita, para o equilibrio
das fungGes

A terapia miofuncional
orofacial, instituida
apos a analgesia
com laserterapia de
baixa intensidade,
promoveu equilibrio
das fungGes orofaciais
da amostra estudada
e diminuigdo dos
sinais e sintomas de
DTM remanescentes,
de acordo com a
autopercepgdo dos
individuos tratados.

estomatognaticas.
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Autor

Titulo

Objetivo do estudo

Técnicas utilizadas

Resultados
/Conclusao

Machado et
al., 20162

ARTIGOS @

Effects of oral motor
exercises and laser
therapy on chronic
temporomandibular

disorders: a
randomized study with
follow-up

Investigar a eficacia da
combinacgdo de laser de
baixa intensidade com
a terapia miofuncional,
comparando os
resultados com os
tratamentos isolados
e com um tratamento
placebo.

Laser - 60mW
por 40 segundos,
aplicacdo bilateral
em regido de condilo,
masseter e temporal.
Terapia miofuncional
- instrugbes e
orientagdes sobre
a DTM, estratégias
para melhora da dor
com termoterapia,
massagem e
relaxamento, exercicios
miofuncionais para
lingua, labios,
bochechas e mandibula
e treino miofuncional
orofacial. Sessfes de
45 minutos, totalizando
um ndmero maximo
de nove sessoes,
semanalmente no
inicio e, apds 30 dias,
a cada duas semanas.

A combinagdo das
técnicas foi mais
eficaz na reabilitagdo
da DTM, porém, ndo
foi melhor que o
protocolo de terapia
miofuncional completo
(exercicios associados
a estratégias,
como relaxamento,
compressas quentes
e técnicas de
massagem).

Hernandes, et
al. 2017@

Atuacgdo
fonoaudioldgica
em disfungao
temporomandibular
em dois casos: analise
comparativa dos
efeitos da terapia
tradicional e o uso da
bandagem terapéutica
associada

Verificar e comparar
os efeitos da terapia
fonoaudioldgica
tradicional e o
uso associado da
bandagem terapéutica
no tratamento
de disfungdes
temporomandibulares
musculares em dois
casos.

O primeiro individuo
denominado como TT
(terapia tradicional) foi
submetido a terapia
fonoaudioldgica
tradicional
em disfungdo
temporomandibular.
Retirada de
habitos deletérios,
termoterapia,
massagens, exercicios
isométricos e
isoténicos em regido
de musculatura
massetérica e
relaxamento de
musculatura cervical,
além das orientagdes.
O segundo individuo
denominado como TB
(terapia e bandagem),
além desses mesmos
recursos contou com a
utilizagdo de bandagem
elastica no musculo
masseter bilateral.
Com objetivo de
relaxamento desta es-
trutura, permanecendo
com a mesma vinte
e quatro horas/dia. A
bandagem foi trocada
trés vezes na semana
ao término de cada
sessdo, permanecendo
quarenta e cinco dias
consecutivos no total.
Foram realizadas doze
sessOes de terapia,
com cinquenta minutos
cada.

Os sinais e sintomas
presentes no inicio
da terapia foram
cessados em ambas
as terapéuticas. O
paciente TB teve
o quadro algico
reduzido em um
numero reduzido de
sessGes em relagao
ao outro individuo. A
fonoterapia, utilizando-
se de técnicas tradi-
cionais e a aplicacdo
da bandagem elastica
associada a estas,
demonstram beneficios
terapéuticos em
sujeitos com DTM.
Porém, ambas as
técnicas se mostraram
eficazes ao fim do
tratamento fonoau-
dioldgico.

Fonte: Autor, 2019.
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Discussao

De forma geral, apds a analise dos estudos, foi
observado que na maior parte deles, as amostras
apresentavam idade variando entre 18 ¢ 61 anos
de idade (adultos e idosos), com prevaléncia do
género feminino. Ressalta-se, porém, que nenhum
dos artigos analisados fez diferenciacdo entre os
géneros, ou direcionou suas amostras.

Dentre as técnicas de tratamento utilizadas pela
Fonoaudiologia o primeiro artigo nos apresenta
estudos de casos com pacientes que referiam dor
miofuncional e que receberam tratamento multi-
disciplinar com programa de exercicios motores
orais”. Os trés estudos seguintes examinaram o
efeito da aplicagdo de laser de baixa intensidade,
associado, ou ndo, a terapia miofuncional orofacial
(TMO)?*222 J4 o quinto e ltimo estudo, utilizou
de técnicas tradicionais e técnica de bandagem
terapéutica®.

O trabalho de Richardson et al.'” teve como
objetivo apresentar trés relatos de caso de pacientes
com dor miofascial que receberam tratamento na
Universidade de Buffalo School of Dental Medi-
cine. Foi abordado praticas para reducéo da dor e
melhoria da fungdo dos musculos da mastigagdo,
por meio de um tratamento multidisciplinar. Os
autores relatam casos que exploram os impactos
dos exercicios motores orais no manejo de dor
miofascial. Esses exercicios (para os labios,
lingua, bochechas e musculos mastigatorios), sdo
usados por fonoaudidlogos para melhorar a forga,
amplitude de movimento e coordenacdo da mus-
culatura oral. De maneira geral, o estudo traz que
os exercicios utilizados melhoraram a coordenagao
da musculatura orofacial, aumentaram a circula-
¢do sanguinea e aliviaram a dor. Houve também
melhora da forca e amplitude dos movimentos
mandibulares, entre outros.

A pesquisa do Melchior et al.**teve como obje-
tivos verificar se a terapia a laser de baixa intensida-
de promoveria remissao significativa da dor; avaliar
se isso altera as condigdes miofuncionais orofaciais
da amostra, ¢ se a melhora da dor permaneceria ou
ndo estavel apds um seguimento de 30 dias para
condig¢des de dor. O laser foi utilizado isoladamente
e foi aplicado em contato direto com a pele do pa-
ciente, na parte superior, média, e ter¢os inferiores
do muisculo masseter (trés pontos) e regido anterior
do musculo temporal (um ponto); as aplicagdes
foram realizadas em duas sessdes por semana du-

rante quatro semanas continuas, totalizando oito
sessdes. Sugere que os efeitos da terapia a laser
reduz a dor devido ao efeito anti-inflamatorio e
analgésico. Os autores ainda indicam que a terapia
com laser aliviou a dor, mas nao afetou as condigdes
miofuncionais orofaciais, ilustrando, também, que
aremissao da dor alcancada pela terapia a laser foi
incapaz, por si s6, de mudar o funcionamento do
sistema estomatognatico. A laserterapia promoveu
significativa remissdo da dor imediatamente apos
o tratamento, comprovando ser uma modalidade
efetiva de alivio imediato dos sintomas, porém néo
demonstrou efeito em longo prazo.

O estudo de Melchior et al.?! teve como ob-
jetivo analisar o efeito da TMO no tratamento de
pacientes com DTM, apoés analgesia com laserte-
rapia de baixa intensidade (LBI), quanto as condi-
¢des miofuncionais orofaciais (CMO) e quanto a
percepgao dos sintomas de DTM. Foi constituido
em trés etapas que apresentou a finalidade de guiar
e aperfeicoar o desenvolvimento do tratamento
fonoaudioldgico, além de promover a aderéncia
do paciente ao tratamento. Pode-se observar que
os sinais e sintomas envolvendo a regido orofacial,
em que a dor era predominante, foi um dos prin-
cipais motivos para busca de tratamento, sendo
seu alivio a primeira meta a ser estabelecida. No
entanto o estado de analgesia alcancada pelo Laser
de Baixa Intensidade (LBI) ndo foi duravel para
todos os individuos apds 30 dias, além de ndo ter
modificado as condi¢gdes miofuncionais orofaciais
(CMO), as quais poderiam estar atuando como fato-
res continuos da DTM. Pacientes nestas condigdes
foram submetidos ao tratamento fonoaudidlogo
da terapia miofuncional orofacial que, segundo os
autores, foi necessaria apds os tratamentos com
Laser de baixa intensidade (LBI), cuja analgesia
remanescente favoreceu a institui¢ao dos exercicios
miofuncionais orofaciais.

Contudo, o uso do laser isolado se mostrou
benéfico somente para o alivio da dor imediata. Ja
a associacdo da laserterapia com a terapia miofun-
cional apresentou-se mais eficiente do que o uso
isolado do laser, sendo os resultados semelhantes
aos alcangados com a terapia miofuncional com-
pleta. O estudo demonstra, ainda, que a TMO, feita
apos a analgesia com LBI, provocou equilibrio das
fungdes orofaciais da amostra examinada e redugao
dos sinais e sintomas de DTM remanescentes, pe-
rante autopercepgao dos sujeitos tratados?!.
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O estudo de Machado et al.?? teve o objetivo
de investigar a eficdcia da combinacao de laserte-
rapia de baixo intensidade com exercicios motores
orais para reabilitagdo de pacientes com (DTMs).
O tratamento da DTM consistiu de uma ou mais
modalidades, agrupadas seguindo o protocolo TMO
para DTM e consistiu em instrugdes aos pacientes
sobre a DTM, disturbios miofuncionais e cuidados
necessarios para evitar sobrecarga; também foram
realizadas estratégias para alivio da dor, como
termoterapia, massagem e treinamento de relaxa-
mento; exercicios miofuncionais (exercicios para
lingua, labios e bochechas e musculos da mandibula
- mobilidade, resisténcia, for¢a muscular) e treino
de fungdo orofacial. A aplicagdo do laser de baixa
intensidade foi feita bilateralmente e localmente
com contato leve com a pele em cinco locais da
regido da ATM. As principais questdes apontadas
sdo que todos os tratamentos promoveram mudan-
cas favoraveis, contudo as estratégias de alivio da
dor e exercicios foram mais habeis na diminui¢ao
dos sintomas de DTM, bem como na reabilitagao
orofacial funcional. Portanto, o laser combinado
com exercicios (MO), para os autores seria mais
eficaz na promogao da reabilitagdo da DTM. Segun-
do eles, o tratamento com o laser isolado, ndo foi
melhor que o protocolo TMO completo (exercicios
MO associados com estratégias como relaxamento,
compressa quente € massagem técnica).

Os estudos de Melchior et al.** ¢ Machado
et al.?? evidenciaram que houve a realizagdo de
avalia¢@o para acompanhamento dos individuos a
longo prazo. Como instrumento de avaliac@o, os
artigos empregaram protocolos ja publicados em
literatura e vastamente dirigidos na area. A terapia
miofuncional orofacial apresentou resultados con-
sideraveis para alivio da dor (a palpaco), diminui-
¢do dos sintomas otologicos, reducao da assimetria
muscular, evolu¢do na mobilidade mandibular e nas
fungdes orofaciais.

Em relagdo ao estudo de Hernandes, et al.?,
0 objetivo foi verificar e comparar os efeitos da
terapia fonoaudioldgica tradicional e o uso asso-
ciado da bandagem terapéutica no tratamento de
disfungdes temporomandibulares musculares em
dois casos. O individuo com terapia fonoaudio-
logica tradicional foi submetido a termoterapia,
massagens, exercicios isométricos e isotonicos em
regido de musculatura massetérica e relaxamento
de musculatura cervical. Ja o segundo individuo
contou com 0S mesmos recursos € a utilizacdo de

bandagem elastica, que foi aplicada no musculo
masseter bilateralmente, com ponto fixo na inser¢ao
do musculo e ponto mével na origem, permanén-
cia por vinte e quatro horas/dia. A bandagem foi
trocada trés vezes na semana ao término de cada
sessdo. Diante disso foi possivel verificar que o
uso da bandagem elastica auxilia na diminui¢ao da
compressao produzida nos receptores sensoriais,
devido as ondula¢des que a bandagem promo-
ve, elevando a pele e melhorando a circulacao
sanguinea e linfatica. Ainda segundo os autores,
apesar do uso da bandagem elastica ser cada vez
mais propagado entre os profissionais da saude,
a maior parte dos estudos ainda se concentra nas
areas esportivas ¢ fisioterapéutica.

Este estudo demostra que a bandagem terapéu-
tica associada a terapia fonoaudiologica tradicional
causa a diminui¢ao do quadro algico em um numero
reduzido de sessdes em relagdo a terapia tradicional
isolada, devido a manutenc¢do neurossensitiva do
estimulo por um grande periodo de tempo, que ex-
cede os momentos de terapia em ambiente clinico.
Sendo assim, as duas terapias tiveram resultados
semelhantes, uma vez que os sujeitos exibiram
melhora em relacdo aos movimentos funcionais
mandibulares e redugao significativa dos sintomas
apresentados inicialmente. No entanto, pdde-se
concluir que o sujeito que teve terapia miofuncional
associada ao uso de bandagem teve o quadro algico
reduzido em um niimero reduzido de sessdes em re-
lagdo ao que recebeu apenas a terapia tradicional®.

Entre os distirbios incluidos nos estudos, a dor
miofascial foi & manifestagdo mais frequente isto
¢, o disturbio muscular é o sinal mais evidente nas
DTMs, acompanhado dos disturbios inflamatorios
degenerativos do deslocamento do disco articular.
Em relagdo aos resultados alcancados pelas tera-
pias, a maior parte delas priorizou a diminui¢ao
da dor e a melhoria da mobilidade mandibular. Os
estudos analisaram principalmente as mudancas
relacionadas as fungdes orofaciais e a importancia
darealizacdo da reabilitag¢do das fungdes orofaciais
e do equilibrio miofuncional orofacial.

No estudo de Richardson et al.” foi eviden-
ciado que a melhora observada nesses pacientes
poderia ser explicada por muitos fatores, tais como
a historia da condicao de dor, um efeito placebo
ou o resultado de um efeito terapéutico das outras
modalidades previstas, sem a melhora estar total-
mente ligada com os exercicios. Melchior et al.?
demonstraram que a laserterapia realizada antes
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da terapia miofuncional orofacial, pode facilitar
0 processo terapéutico ¢ promover a reducdo da
dor, permitindo melhor execucdo dos exercicios e
reduzindo assim o tempo de terapia. No entanto,
os limites do estudo ndo permitiram uma resposta
fidedigna a essa hipdtese, o que aponta uma lacuna
no trabalho. Na pesquisa de Melchior et al.?! a limi-
tagdo ocorre devido ao niimero escasso de pacientes
(cinco) e implica na dificuldade de se generalizar
os resultados para outras populagdes com DTM.

Uma potencial limitagdo do estudo de Macha-
do et al.?? foi a heterogeneidade da amostra com
varias classificagoes de DTM, o que poderia ter
efeitos sobre os resultados do tratamento. Ja no
estudo de Hernandes et al.> o ponto fraco € seu de-
senho metodologico, que precisava ser mais rigido,
com uma amostra maior e aplicacdo de indicadores
quantitativos para constatacdo da eficacia da aplica-
¢do da bandagem elastica nas DTMs. Desta forma,
os artigos analisados demostraram que o tema ainda
precisa ser mais estudado.

Conclusao

Pode-se observar nos estudos, que existe uma
variedade de tratamentos, sendo que cada um
proporciona determinado tipo de beneficio. Ape-
sar disso, os tratamentos que combinam diversas
técnicas como, por exemplo, a laserterapia ou o uso
de bandagem terapéutica associada a terapia com
exercicios miofuncionais orofaciais demonstram
melhores efeitos do que tratamentos isolados. O
laser isolado ndo proporcionou melhores resul-
tados que o tratamento miofuncional completo.
Dessa forma, foi possivel observar ainda que a
associagdo das terapias potencializa os resultados.
E essas combinagdes geram melhoras, tanto rela-
cionadas as questdes da mobilidade mandibular e
diminui¢do da dor orofacial, como a melhoria da
funcionalidade do sistema miofuncional orofacial,
em geral. Os estudos demonstraram ainda que nao
existe padronizacdo quanto ao tempo de terapia,
numero de sessdes ou de repeti¢des, ou em relagao
a formas de realizag¢ao dos exercicios.

Conclui-se que nos estudos relacionados a
Fonoaudiologia, os tratamentos trazem, além da di-
minuicdo da dor, a necessidade da reabilitagdo das
fun¢des orofaciais, aspecto diferencial em relagdo
aos demais tratamentos e areas. Salienta-se, que 0s
estudos ainda sdo escassos dentro dessa patologia,
sendo de suma importancia a realizacdo de novas

pesquisas sobre a DTM, pois a Fonoaudiologia
pode trazer uma variagdo benéfica de tratamentos,
visando o restabelecimento das fungdes estoma-
tognaticas.
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