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Resumo: Introdução: A Articulação Temporomandibular (ATM) é um componente do sistema estomatognático formado 
por estruturas internas e externas, que é capaz de realizar movimentos complexos. Na busca por alternativas terapêuticas 
coadjuvantes para os casos de DTMs musculares, destaca-se a utilização da toxina botulínica tipo-A (TB-A), essa proposta 
tem se mostrado uma terapia promissora para o tratamento da DTM. Objetivos: Identificar qual a aplicabilidade clínica 
do uso da TB-A no tratamento coadjuvante da DTM muscular. Metodologia: O estudo apresenta caráter descritivo e 
abordagem qualitativa realizada por meio da análise da literatura científica publicada no Sistema Online de Busca e 
Análise de Literatura Médica (PUBMED) e Biblioteca Virtual em Saúde (BVS). Através de uma revisão integrativa da 
literatura submetidos aos critérios de inclusão: publicações nos últimos 5 anos (2019 a 2024), textos completos de acesso 
gratuito nos idiomas inglês e português e estudos que respondam à pergunta de pesquisa. Resultados: Diante da análise 
dos mesmos, constatou-se que todos os artigos ou seja 100% (n=5) encontra-se no idioma inglês. No tangente ao ano de 
publicação, constatou-se que a variação foi dos anos 2019 e 2020, com a maior prevalência do ano 2019 com cerca de 
60% (n=3) dos artigos selecionado. Com relação ao tipo de estudo, 80% (n = 4) foram estudos clínicos randomizados e 
20% (n = 1) foi revisão sistemática com meta-análise. No que se refere ao periódico de publicação 20% (n = 1) no Journal 
of Toxins,. Journal of Oral Rehabilitation, The Journal of Craniomandibular & Sleep Practice, J Stomatol Oral Maxillofac 
Surg e Journal of Medicine, respectivamente. Quanto à base de dados de indexação, observou-se maior parte dos trabalhos 
selecionados na Pubmed com 60% (n=3) dos estudos, e em seguida a BVS com 40% (n=2) estudo selecionados para 
compor esta revisão de literatura. Conclusão: A presente revisão da literatura trouxe evidências positivas e satisfatórias 
sobre a aplicabilidade clínica do uso da toxina botulínica tipo A (TB-A) no tratamento coadjuvante da disfunção 
temporomandibular (DTM) muscular. Dentre os achados terapêuticos benéficos do uso da TB-A de maior relevância, 
encontra-se a melhora da sintomatologia dolorosa muscular e abertura bucal. Ademais, é valido destacar que este tipo de 
tratamento deve ser indicado apenas quando os tratamentos convencionais não ocasionam a melhora do paciente. 
 
Palavras-chave: Toxinas Botulínicas Tipo A. Síndrome da Disfunção de Articulação Temporomandibular. 
 
Abstract: Introduction: The Temporomandibular Joint (TMJ) is a component of the stomatognathic system formed by 
internal and external structures, capable of performing complex movements. In the search for adjuvant therapeutic 
alternatives for cases of muscular TMDs, the use of botulinum toxin type-A (TB-A) stands out, proving to be a promising 
therapy for the treatment of TMD. Objectives: To identify the clinical applicability of the use of TB-A in the adjuvant 
treatment of muscular TMD. Methodology: This descriptive study uses a qualitative approach, based on an analysis of 
scientific literature published in the Online System for Searching and Analyzing Medical Literature (PUBMED) and the 
Virtual Health Library (VHL). An integrative literature review was conducted, subject to the inclusion criteria: 
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publications in the last 5 years (2019 to 2024), full texts freely accessible in English and Portuguese, and studies that 
answer the research question. Results: Upon analysis, it was found that all articles, i.e., 100% (n=5), are in English. 
Regarding the year of publication, the variation was between 2019 and 2020, with the highest prevalence in 2019, 
accounting for approximately 60% (n=3) of the selected articles. Concerning the type of study, 80% (n=4) were 
randomized clinical trials and 20% (n=1) were systematic reviews with meta-analysis. Regarding the publication journal, 
20% (n=1) were in the Journal of Toxins, Journal of Oral Rehabilitation, The Journal of Craniomandibular & Sleep 
Practice, J Stomatol Oral Maxillofac Surg, and Journal of Medicine, respectively. Regarding the indexing database, the 
majority of the selected works were found in PubMed, with 60% (n=3) of the studies, followed by BVS with 40% (n=2) 
of the studies selected for this literature review. Conclusion: This literature review provided positive and satisfactory 
evidence on the clinical applicability of the use of botulinum toxin type A (TB-A) in the adjunctive treatment of muscular 
temporomandibular dysfunction (TMD). Among the most relevant beneficial therapeutic findings of TB-A use are the 
improvement in muscle pain symptoms and mouth opening. Furthermore, it is worth highlighting that this type of 
treatment should only be indicated when conventional treatments do not result in patient improvement. 
 
Key words: Botulinum Toxins Type A. Temporomandibular Joint Dysfunction Syndrome. 
 
Resumem: Introducción: La articulación temporomandibular (ATM) es un componente del sistema estomatognático 
formado por estructuras internas y externas, capaces de realizar movimientos complejos. En la búsqueda de alternativas 
terapéuticas adyuvantes para casos de TMD musculares, se destaca el uso de la toxina botulínica tipo A (TB-A), 
demostrando ser una terapia prometedora para el tratamiento de los TMD. Objetivos: Identificar la aplicabilidad clínica 
del uso de TB-A en el tratamiento adyuvante de los TMD musculares. Metodología: Este estudio descriptivo utiliza un 
enfoque cualitativo, basado en un análisis de la literatura científica publicada en el Sistema en Línea de Búsqueda y 
Análisis de Literatura Médica (PUBMED) y la Biblioteca Virtual en Salud (BVS). Se realizó una revisión integradora de 
la literatura, sujeta a los criterios de inclusión: publicaciones en los últimos 5 años (2019 a 2024), textos completos de 
libre acceso en inglés y portugués, y estudios que respondan a la pregunta de investigación. Resultados: Tras el análisis, 
se encontró que todos los artículos, es decir, el 100% (n=5), están en inglés. Con respecto al año de publicación, la 
variación fue entre 2019 y 2020, con la prevalencia más altas en 2019, representando aproximadamente el 60% (n=3) de 
los artículos seleccionados. Con respecto al tipo de estudio, el 80% (n=4) fueron ensayos clínicos aleatorizados y el 20% 
(n=1) fueron revisiones sistemáticas con metaanálisis. Con respecto a la revista de publicación, el 20% (n=1) se 
encontraba en Journal of Toxins, Journal of Oral Rehabilitation, The Journal of Craniomandibular & Sleep Practice, J 
Stomatol Oral Maxillofac Surg y Journal of Medicine, respectivamente. Con respecto a la base de datos de indexación, la 
mayoría de los trabajos seleccionados se encontraron en PubMed, con el 60% (n=3) de los estudios, seguido de BVS con 
el 40% (n=2) de los estudios seleccionados para esta revisión de la literatura. Conclusión: Esta revisión bibliográfica 
aportó evidencia positiva y satisfactoria sobre la aplicabilidad clínica del uso de la toxina botulínica tipo A (TB-A) en el 
tratamiento adyuvante de la disfunción temporomandibular (DTM) muscular. Entre los hallazgos terapéuticos 
beneficiosos más relevantes del uso de TB-A se encuentra la mejoría de los síntomas de dolor muscular y la apertura 
bucal. Además, cabe destacar que este tipo de tratamiento solo debe indicarse cuando los tratamientos convencionales no 
produzcan mejoría en el paciente. 
 
Palabras clave: Toxina botulínica tipo A. Síndrome de disfunción de la articulación temporomandibular. 
 

1 INTRODUÇÃO 

 

A Articulação Temporomandibular (ATM) é um componente do sistema estomatognático 

formado por estruturas internas e externas, que é capaz de realizar movimentos complexos. A 

mastigação, a deglutição, a fonação e a postura dependem da função, saúde e estabilidade desta para 

funcionarem de forma adequada, quando existe alguma alteração nesta articulação, chamamos de 

disfunção da articulação temporomandibular (DTM) (Okeson, 2013).  
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Segundo a Academia Americana de Dor Orofacial, a DTM é definida como um conjunto de 

distúrbios que envolvem os músculos mastigatórios, ATM e estruturas associadas (Carrara; Conti; 

Barbosa, 2010; Leeuw, 2010). Clinicamente, pode afetar qualquer idade e sexo, porém tem 

predomínio no sexo feminino, sendo observada primariamente em mulheres de meia idade (Abu-raisi 

et al., 2019; Kmeid et al., 2020).  

A etiologia das DTM’s apresenta origem multifatorial. Associada a causas neuromusculares, 

biológicas, biomecânicas e biopsicossociais, sendo estas: alterações na oclusão, lesões traumáticas ou 

degenerativas da ATM, problemas esqueléticos, fatores psicológicos e hábitos deletérios (Leeuw, 

2010; Borda et al., 2021).  

As DTMs são divididas em categoria muscular, articular e desordem do disco articular 

(Pereira et al., 2021). Nesse contexto, as disfunções de origem muscular são consideradas as mais 

comuns, estas ocorrem na região orofacial sendo categorizada como extracapsular, podendo ser 

divididas em: miosite, mioespasmo, contratura e dor miofascial de pontos álgicos (Arksey; O'malley, 

2005; Okeson, 2013).  

Em especial, as DTM’s musculares apresentam como características gerais a presença de 

sintomatologia dolorosa localizada nos músculos masseter, temporal, pterigoideo medial e 

pterigoideo lateral. A dor pode ser de longa duração ou fadiga e é geralmente desenvolvida em 

decorrência de hábitos parafuncionais como o bruxismo de vigília e do sono que acabam gerando 

lesões e microlesões nos músculos mastigatórios, traumas, distúrbios oclusais, esqueléticos e 

psicológicos (Meral; Tuz; Baslarli, 2021; Abe et al., 2020).  

Além da dor, as DTM’s de origem muscular podem resultar na redução da amplitude de 

movimento oral e alterações na relação oclusal dos dentes durante o repouso ou fechamento da boca. 

Dessa forma, o manejo de pacientes com DTM’s deve ter como objetivo reduzir ou eliminar a dor, 

restaurar a função normal dos músculos mastigatórios, reduzir a necessidade de cuidados de saúde 

futuros, e restaurar um estilo de vida saudável (Ozden et al., 2020). 

Os tratamentos convencionais para DTM musculares de primeira escolha geralmente são: 

orientações clínicas, termoterapia, agulhamento a seco nos pontos gatilho, uso de placas 

estabilizadoras oclusais, fisioterapia e outras terapias menos invasivas (Chechetto et al., 2015). 

Apesar destas opções apresentarem resultados promissores, em alguns casos, esses tratamentos não 

são resolutivos em sua totalidade ou apenas amenizam em um prazo muito curto os sinais e sintomas 

da patologia no paciente (Chechetto et al., 2015; Queiroz et al., 2017).  
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Na busca por alternativas terapêuticas coadjuvantes para os casos de DTMs musculares, 

destaca-se a utilização da toxina botulínica tipo-A (TB-A). Essa proposta tem-se mostrado uma 

terapia promissora para o tratamento da DTM devido a sua atuação na denervação química provisória 

dos músculos esqueléticos, apesar de ter seu efeito por tempo limitado (Santos; Ribeiro, 2017).  

A Toxina Botulínica, promove nos músculos associados à mastigação um relaxamento, 

ocasionando a diminuição da dor e proporcionando a função. Como método terapêutico, a Toxina 

Botulínica A é uma proteína catalisadora, onde há um relaxamento muscular específico aos músculos 

mastigatórios, sendo inserida como método terapêutico em casos de DTM. E quando associada à 

farmacoterapia convencional da DTM, a Toxina Botulínica altera a intensidade da dor e as queixas 

pertinentes (Petrolli; Mendes; Souza et al., 2018; Ferreira et al., 2023; Freitas et al., 2023).  

Diante do exposto, esse trabalho tem como objetivo discutir quais os benéficos da TB-A no 

tratamento coadjuvante da DTM muscular, com ênfase a aplicabilidade clínica e protocolos 

atualizados. 

 

2 MATERIAL E MÉTODO 

 

Trata-se de um estudo de caráter descritivo e abordagem qualitativa realizado por meio de 

uma revisão integrativa da literatura dividida nas seguintes etapas: identificação do tema, desígnio da 

pergunta norteadora, estabelecimento dos critérios de inclusão e exclusão, seleção dos estudos, coleta 

de dados, análise crítica dos estudos incluídos, interpretação dos resultados e discussão (Gehard; 

Silveira, 2009; Marconi; Lakatos, 2017; Sousa; Bezerra; Egypto, 2023; Souza; Silva; Carvalho, 

2010). 

Em primeiro momento foi selecionado o problema de pesquisa que partiu da seguinte pergunta 

norteadora: “quais os benefícios do uso da TB-A no tratamento coadjuvante da DTM muscular?” 

A pesquisa bibliográfica foi realizada por meio da análise da literatura científica publicada no 

Sistema Online de Busca e Análise de Literatura Médica (PUBMED) e Biblioteca Virtual em Saúde 

(BVS). Foram utilizados os descritores em Ciências da Saúde (DeCS/MeSH) em português e inglês: 

Toxinas Botulínicas Tipo A (Botulinum Toxins, Type A) e Síndrome da Disfunção da Articulação 

Temporomandibular (Temporomandibular Joint Dysfunction Syndrome), utilizando o operador 

booleano “AND” para combinação dos descritores selecionados. 
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Após a busca nas bases de dados, os artigos foram submetidos aos critérios de inclusão: 

publicações nos últimos 5 anos (2019 a 2024), textos completos de acesso gratuito nos idiomas inglês 

e português e estudos que respondam à pergunta de pesquisa diretamente. Foram excluídos todos os 

estudos que obtiverem repetição em outros bancos de dados (Figura 1). 

 

Figura 1: Fluxograma de identificação e seleção dos artigos após a busca. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

Fonte: Autores, 2025. 
 

A fim de compor os resultados, a partir desses critérios de elegibilidade, foi realizada a 

matriz de síntese empregada para identificação e organização destas informações por meio da 

estruturação dos dados encontrados, tal como, autores/ano, título do artigo, base de dados, título do 

periódico, idioma, país, tipo de pesquisa, população e amostra. Além disso, foi realizado a 

categorização destes estudos a fim de compor os principais resultados encontrados com a pesquisa. 
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Os trabalhos foram selecionados após criteriosa leitura dos resumos, seguida da análise dos 

documentos na íntegra, caracterizando-os por: base de dados, ano e eixo de discussão do artigo. Por 

fim, foi feita a análise para o desenvolvimento do trabalho. 

 

3 RESULTADOS 

 

Após as buscas e aplicação dos critérios de inclusão e exclusão, essa revisão integrativa 

consta com 5 artigos, sendo publicados entre os anos 2019 e 2023, sendo avaliados e levados em 

consideração os autores, o ano de publicação, o objetivo e método, o periódico de publicação, assim 

como a base de dados/biblioteca virtual na qual foram encontrados que consistiram sobre a temática 

“Uso da toxina botulínica na disfunção temporomandibular muscular”.  

Diante da análise dos mesmos, constatou-se que todos os artigos ou seja 100% (n=5) 

encontra-se no idioma inglês. No tangente ao ano de publicação, constatou-se que a variação foi dos 

anos 2019 e 2020, com a maior prevalência do ano 2019 com cerca de 60% (n=3) dos artigos 

selecionado. Com relação ao tipo de estudo, 80% (n = 4) foram estudos clínicos randomizados e 20% 

(n = 1) foi revisão sistemática com meta-análise.No que se refere ao periódico de publicação 20% (n 

= 1) no Journal of Toxins, Journal of Oral Rehabilitation, The Journal of Craniomandibular & Sleep 

Practice, J Stomatol Oral Maxillofac Surg e Journal of Medicine, respectivamente. Quanto à base de 

dados de indexação, observou-se maior parte dos trabalhos selecionados na Pubmed com 60% (n=3) 

dos estudos, e em seguida a BVS com 40% (n=2) estudo selecionados para compor esta revisão de 

literatura (Quadro 1). 

 
Quadro 1: Descrição dos estudos incluídos na revisão integrativa segundo autor, ano, idioma, objetivos, tipo de 
estudo, periódicos de publicação e base de dados. 
Auto e Ano Idioma Objetivo Tipo de 

estudo 
Periódico de 

Publicação 
Base de 
Dados/ 

Biblioteca 
Canales et al., 
2020. 

Inglês Avaliar a segurança e eficácia de 
três doses diferentes de toxina 

botulinica para tratamento 
persistente dor miofascial (MFP). 

Estudo 
clínico 

randomizado 

. Journal of 
Toxins 

Pubmed 

Raphael et al., 
2020 

Inglês Comparar a densidade óssea da 
ATM e o volume do côndilo 

mandibular entre pacientes com 
DTM miofascial recebendo 

múltiplos tratamentos com toxina 
botulínica para músculos 

mastigatórios e similarmente 

Estudo 
clínico 

randomizado 

. Journal of Oral 
Rehabilitation 

Pubmed 
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mulheres diagnosticadas que não 
recebem esse tratamento 

Meral; Tüz; 
Başlarlı et al., 

2019. 

Inglês Avaliar a satisfação do paciente 
com injeções de toxina botulínica 
tipo A para o tratamento da dor e 

disfunção miofascial mastigatória. 

Estudo clínico 
randomizado 

The Journal of 
Craniomandibu 

lar & Sleep 
Practice 

BVS 

Calis; Colakoglu; 
Gu nbay, 2019. 

Inglês Investigar a eficácia da injeção de 
toxina botulínica 

no tratamento da DTM muscular. 

Estudo clínico 
randomizado 

J Stomatol Oral 
Maxillofac 

Surg 

BVS 

Feng et al., 
2019. 

inglês Comparar a eficácia do 
tratamento com toxina botulínica 
para pacientes com dor muscular 

mastigatória devido as 
Disfunções temporomandibulares 

Revisão 
sistemática e 
meta-análise 

. Journal of 
Medicine 

Pubmed 

Fonte: Autores, 2025. 
 

No quadro 2, encontra-se os principais resultados dos estudos selecionados para compor 

esta revisão integrativa da literatura. 

 
Quadro 2: Principais resultados dos estudos selecionados para compor a pesquisa. 

Autor (ano) Principais Resultados 
Canales et al., 
2020. 

• Os resultados deste trabalho puderam concluir que a toxina botulínica é eficaz para dores 
miofasciais persistentes. Contudo, devido aos efeitos adversos relacionados com a dose, os 
tratamentos conservadores (por exemplo, tratamentos do aparelho oral) devem ser a primeira 
opção para a dores miofasciais. Não obstante, sugerimos o uso de doses baixas de toxina 
botulina em pacientes que não obtêm alívio substancial da dor com terapias conservadoras. 

Raphael et al., 
2020 

• Entre as mulheres expostas ao tratamento com toxina botulínica levando em consideração ao 
aumento da dose, visualizou-se que a densidade óssea da ATM e o volume do côndilo 
mandibular entre pacientes foi inversamente proporcional à densidade do corpo da mandíbula. 

• Muitas mulheres expostas à toxina botulínica receberam doses menores DTM miofascial 
recebendo múltiplos tratamentos com toxina botulínica para músculos mastigatórios e 
similarmente de toxina botulínica para os músculos masséteres do que na maioria dos ensaios 
clínicos de toxina botulínica para DTM. 

• Injeções de toxina botulínica nos músculos mastigatórios não produziram resultados 
clinicamente significativos. Dessa forma, caso a toxina botulínica receba aprovação 
regulatória para tratamento da DTM miofascial, recomenda-se um estudo de fase IV para 
avaliar os potenciais efeitos adversos da toxina botulínica nos ossos e músculos quando 
administrado em doses mais altas e/ ou para mais ciclos de tratamento 

Meral; Tüz; 
Başlarlı et 
al., 2019. 

• A toxina botulínica foi bem tolerada e teve sucesso na redução da dor e no avanço da abertura 
bucal. Portanto, pode ser considerada uma opção de tratamento eficaz para dor miofascial 
mastigatória. No entanto, são necessários estudos com um período de acompanhamento mais 
longo e um grupo maior de participantes para confirmar os resultados atuais. 

Calis; Colakoglu; 
Gunba y, 2019. 

• A aplicação de toxina botulínica é uma opção de tratamento que pode ser usada com 
segurança e eficácia em pacientes com doença muscular da articulação temporomandibular 
quando os tratamentos médicos tradicionais e estabelecidos falharam. 

Feng et al., 
2019 

• Diante dos tipos de tratamentos expostos para dor mio facial encontra-se as 
modalidades de terapia com talas, fisioterapia, placebo, terapia complementar e injeção de 
pontos-gatilho, onde na qual, a terapia complementar pareceu ser um pouco mais eficaz do 
que as demais modalidades de tratamento para redução da dor em pacientes com DTM e 
dor muscular mastigatória. 

Fonte: Autores, 2025. 
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4 DISCUSSÃO 

 

O presente estudo aborda sobre a aplicabilidade da toxina botulínica tipo A (TB A) no 

tratamento coadjuvante da disfunção temporomandibular (DTM) muscular. Dessa forma, é relevante 

destacar que o tratamento das doenças musculares da articulação temporomandibular, é importante 

primeiramente que o paciente seja examinado com cuidado e depois diagnosticado corretamente. A 

mecânica por trás da doença e suas causas devem ser devidamente compreendidas antes de iniciar a 

aplicação de tratamentos conservadores, onde na qual ao escolher entre as modalidades de tratamento 

para DTM muscular, a mais isenta de riscos deve ser iniciada primeiro e as demais devem ser 

iniciadas somente se necessário (Calis; Colakoglu; Gunbay, 2019). 

Dessa forma, é importante destacar que o uso da TB-A nos tratamentos da DTM muscular 

evidencia redução da dor e ampliação da abertura bucal, sendo, portanto, considerada como um de 

tratamento eficaz e seguro para dor miofascial mastigatória da articulação temporomandibular 

quando os tratamentos médicos convencionais estabelecidos falham ou não apresentam efeitos 

significativos para completa melhora do paciente (Calis; Colakoglu; Gunbay, 2019; Meral; Tüz; 

Başlarlı et al., 2019). 

Outros estudos como o de Benini (2020) e Carvalho e Lima (2020) também concluíram que 

tratamento da DTM muscular com TB-A apresentou melhoras e redução da dor, constituindo-se uma 

boa alternativa de tratamento, melhora esta explicada pelo enfraquecimento muscular, pois a TB-A 

age inibindo a ação dos neurotransmissores causando uma paralisia muscular diminuindo a liberação 

de mediadores inflamatórios, resultando na redução da dor. 

Sendo assim, o ensaio clínico randomizado realizado por Canales et al. (2020) sugere uso da 

TB-A em pacientes com dores miofasciais persistentes, não obtêm alívio substancial da dor com 

terapias conservadoras. Ademais, este trabalho aponta que devido aos efeitos adversos indica-se o 

uso da TB-A em doses baixas. Sendo, portanto, necessários estudos clínicos para observar o uso de 

TB-A em doses mais altas e/ ou para mais ciclos de tratamento apresentam um maior potencial para 

efeitos adversos. Resultados semelhantes foram observados pelo estudo de Raphael et al. (2020) 

Em concordância com este achado, o estudo de Masconi e Oliveira (2018) aborda a relevância 

de seguir um protocolo terapêutico, onde neste é necessário o uso da TB-A é usado em uma maior 

quantidade de unidades de toxina em uma menor quantidade de soro, para evitar que o soro transporte 

toxina para músculos que não deveriam recebê-la. 
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Ademais, vale ressaltar que o intuito do tratamento com TB-A, para a DTM muscular 

mastigatória, é a redução do efeito dos músculos hiper funcionais ou espásticos, podendo assim, 

melhorar a função da abertura da boca, reduzir a dor e a sensibilidade à palpação (Spositivo; Texeira, 

2014; Reis, et al., 2020). 

Porém, em discordância com estes achados a revisão sistemática e meta-análise realizada por 

Feng et al. (2019) aponta que terapia complementar pareceu ser um pouco mais eficaz do que as 

demais modalidades de tratamento para redução da dor em pacientes com DTM e dor muscular 

mastigatória, mas que estes achados devem ser pautados em ensaios clínicos randomizados de alta 

qualidade para que somente assim, esses resultados possam ser validados. 

Por fim, embora os propósitos deste estudo tenham sido contemplados, é fundamental ressaltar 

as limitações dessa pesquisa. Por se tratar de uma revisão integrativa da literatura, que atribuiu apenas 

textos completos disponíveis, pesquisas relevantes não foram investigadas. Além disso, a análise de 

eficácia clínica da toxina botulínica A depende da biodegradação de cada organismo que foi injetado 

o produto, dessa forma pode haver viés no resultado. No entanto, este estudo reforça a necessidade 

do desenvolvimento de novas pesquisas de ensaios clínicos para esclarecer a pergunta de pesquisa, 

principalmente no que diz respeito à padronização do protocolo clínico. Contudo, sabe-se que diante 

dos resultados, que a aplicação da toxina botulínica A é indicada, porém deve ser usada com 

parcimônia para a sua ação coadjuvante no tratamento da DTM muscular. 

 

5 CONCLUSÃO 

 

A presente revisão da literatura trouxe evidências positivas e satisfatórias sobre a 

aplicabilidade clínica do uso da toxina botulínica tipo A (TB-A) no tratamento coadjuvante da 

disfunção temporomandibular (DTM) muscular. Dentre os achados terapêuticos benéficos do uso da 

TB-A de maior relevância, encontra-se a melhora da sintomatologia dolorosa muscular e, 

consequente, melhora na abertura bucal. Ademais, é valido destacar que este tipo de tratamento deve 

ser indicado apenas quando os tratamentos convencionais não ocasionam a melhora do paciente. 

Por meio deste estudo também podemos observar que as recomendações de uso da TB-A são 

em baixas doses em vista de evitar efeitos adversos, porém é valido destacar que são necessários novos 

ensaios clínicos randomizados que avaliem com maior profundidade esta temática. 
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