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RESUMO  

  

JUSTIFICATIVA E OBJETIVOS: o presente estudo teve como objetivo reunir evidências 

científicas sobre os recursos fisioterapêuticos utilizados na Disfunção Temporomandibular 

(DTM).  

CONTEÚDO: Revisão integrativa realizada seguindo as fases para o desenvolvimento 

proposta por Souza14: 1-Elaboração da pergunta norteadora, 2-Busca ou amostragem na 

literatura, 3-Definição das informações a serem extraídas dos estudos selecionados, 4- análise 

crítica dos estudos incluídos, 5-Análise, síntese e apresentação dos resultados. A pesquisa foi 

realizada em três bases de dados diferentes: Pubmed, LILACS e Scielo com data de publicação 

a partir de abril do ano de 2013, em português, inglês ou espanhol, com total acesso ao seu 

conteúdo, que abordassem sobre o tratamento fisioterapêutico na DTM que resultou na coleta 

de quatrocentos e quarenta e oito (n=448) estudos. Após esta pré-seleção, foram realizadas três 

rodadas para a eleição dos artigos que seriam selecionados para compor a revisão: excluídos 

artigos duplicados (n=349), não se enquadravam nos critérios de inclusão e exclusão (n=80), 

leitura completa e ratificação da seleção de estudos (n=16).  

CONCLUSÃO: A fisioterapia predispõe de diversos recursos, que diante da literatura se 

comprovaram benéficos para a melhora clínica do paciente com DTM. Entretanto, o recurso 

fisioterapêutico que se apresentou mais eficaz por seus resultados e relevância científica em 

seus estudos, foi a Terapia manual. A partir disto, acredita-se que mais estudos são necessários 

para avaliar a eficácia dos demais recursos fisioterapêuticos com o intuito de fomentar novas 

evidências científicas acerca desta temática e com isso, elucidar quaisquer dúvidas que possam 

vir a ser pertinentes nesta área.  

Descritores: Síndrome da Disfunção da Articulação Temporomandibular, Articulação 

Temporomandibular, Modalidade de Fisioterapia.  

  

ABSTRACT  

  

BACKGROUND AND OBJECTIVES: The present study, aimed to gather cientific  

evidences about the phisical therapy resourses used in Temporomandibular Disfunction (TMD).  

CONTENTS: Integrative review carried out following the stages for development proposed by 

Souza14: 1- Elaboration of the guiding question, 2- Research in literature, 3- Definition of  

information to be extracted from the selected studies, 4- Critcal analysis of the included studies, 

5- Analysis, synthesis e presentation of the results. The research was realized in three different 

databases, Pubmed, LILACS and Scielo, from april 2013, in portuguese, english or Spanish, 



with full access to its contents, which adressed the phisycal therapy treatment in TMD, that 

resulted in four hundred and forty-eight (n=448) studies. After this pre-selection, three round 

were carried out to choose the articles that would be selected to compose the review: Duplicate 

articles were excluded (n=349), articles that did not fit the inclusion and exclusion criteria 

(n=80), full reading for selection and ratification of studies (n=16). CONCLUSION: 

Physiotherapy has several resources, which according to the literature, have proven to be 

beneficial for the clinical improvement of patients with TMD. However, the physiotherapeutic 

resource that proved to be the most effective due to its results and scientific relevance in its 

studies was Manual Therapy. From this, it is believed that further studies are needed to assess 

the effectiveness of other physical therapy resources in order to generate new scientific evidence 

on this topic and thus clarify any doubts that may be relevant in this area.  

Keywords: Temporomandibular Joint Dysfunction Syndrome, Temporomandibular Joint, 

Physical therapy modalities.  
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