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RESUMO

Objetivo: Analisar o impacto de estratégias multidisciplinares no manejo da dor orofacial (DOF) em
servigos publicos de saude, visando subsidiar praticas que priorizem o cuidado integral e resolutivo.
Metodologia: Trata-se de uma revisao integrativa da literatura, realizada nas bases de dados PubMed,
Scopus, Web of Science e BVS. A busca incluiu publicagdes até margo de 2026, utilizando a estratégia
PICO para selecao de estudos primarios sobre intervengdes multidisciplinares em servicos publicos de
saude. Resultados: Os achados indicam que o manejo da DOF n&o deve se restringir a um unico campo
de atuagao, sendo essencial a integragéo entre diferentes profissionais de saude. A odontologia exerce
papel fundamental no diagndstico e no controle de fatores locais e funcionais, enquanto a fisioterapia
contribui para a reabilitagdo musculoesquelética e alivio da dor. A psicologia atua no manejo dos
aspectos emocionais e cognitivos associados a cronicidade, a nutricdo influencia processos
inflamatoérios e metabdlicos, e a enfermagem desempenha papel relevante no cuidado continuo, na
educacado em saude e no acompanhamento dos pacientes, especialmente no contexto da atengao
priméria. Consideragdes finais: Os dados sugerem que a efetividade do manejo da DOF no setor
publico é presumivelmente proporcional ao nivel de integracdo entre as diferentes areas do
conhecimento. Conclui-se que estratégias multidisciplinares tém potencial para reduzir
encaminhamentos desnecessarios e promover o cuidado integral, embora a implementacao efetiva
desses protocolos ainda enfrente desafios estruturais na rede de saude.

PALAVRAS-CHAVE: Dor Orofacial. Equipe de Assisténcia ao Paciente. Saude Coletiva. Atencéo
Primaria a Saude.

ABSTRACT

Objective: To analyze the impact of multidisciplinary strategies on the management of orofacial pain
(OFP) in public health settings, aiming to support practices that prioritize comprehensiveness and
resolutivity of care. Methodology: This is an integrative literature review conducted in the PubMed,
Scopus, Web of Science, and BVS databases. The search encompassed publications available until
March 2026, utilizing the PICO strategy to select primary studies on multidisciplinary interventions in
public health services. Results: The final sample of nine articles suggests that the transition from a
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biomedical model to a biopsychosocial matrix may favor the control of chronicity. Evidence indicates
that the integration of nursing in screening and the support of physiotherapy in functional recovery are
potentially capable of increasing resolutivity in Primary Care. Furthermore, shared management with
psychology appears to be a determining factor in addressing psychosocial comorbidities, such as
anxiety and catastrophizing, which frequently exacerbate the pain condition. Final considerations: The
data suggest that resolutivity in OFP management in the public sector is presumably proportional to the
capacity for interconnection between different cores of knowledge. It is concluded that multidisciplinary
strategies have the potential to reduce unnecessary referrals and promote comprehensive assistance,
although the effective implementation of these protocols still faces structural challenges within the care
network.

KEYWORDS: Orofacial Pain. Patient Care Team. Public Health. Primary Health Care.

RESUMEN

Objetivo: Analizar el impacto de las estrategias multidisciplinarias en el manejo del dolor orofacial (DOF)
en servicios publicos de salud, con el objetivo de apoyar practicas que prioricen la atencién integral y
resolutiva. Metodologia: Se trata de una revision integradora de la literatura, realizada en las bases de
datos PubMed, Scopus, Web of Science y BVS. La busqueda incluy6 publicaciones hasta marzo de
2026, utilizando la estrategia PICO para la seleccién de estudios primarios sobre intervenciones
multidisciplinarias en servicios publicos de salud. Resultados: Los hallazgos indican que el manejo de
la DOF no debe limitarse a un tinico campo de actuacion, siendo esencial la integracion entre diferentes
profesionales de la salud. La odontologia desempefia un papel clave en el diagndstico y en el control
de factores locales y funcionales, mientras que la fisioterapia contribuye a la rehabilitacion
musculoesquelética y al alivio del dolor. La psicologia acttua en el manejo de los aspectos emocionales
y cognitivos asociados a la cronicidad, la nutricién influye en los procesos inflamatorios y metabdlicos,
y la enfermeria desemperfia un papel relevante en la atencién continua, la educacién en salud y el
seguimiento de los pacientes, especialmente en el contexto de la atencién primaria. Consideraciones
finales: Los datos sugieren que la efectividad del manejo de la DOF en el sector publico es
presumiblemente proporcional al nivel de integracion entre las diferentes areas del conocimiento. Se
concluye que las estrategias multidisciplinarias tienen el potencial de reducir derivaciones innecesarias
y promover la atencion integral, aunque la implementacion efectiva de estos protocolos atin enfrenta
desafios estructurales dentro de la red de salud.

PALABRAS CLAVE: Dolor Orofacial. Grupo de Atencion al Paciente. Salud Publica. Atencién Primaria
de Salud.

INTRODUGAO

A dor orofacial (DOF) configura-se atualmente como um problema critico de saude
publica, apresentando uma prevaléncia estimada entre 10% e 15% na populagdo adulta global
(Forssell et al., 2019; Haggman-Henrikson et al., 2020). Para além da sintomatologia fisica, a
DOF crénica representa um fardo social e econdmico substancial, frequentemente associado a
um impacto deletério na qualidade de vida relacionada a salde e a perda de produtividade laboral
(Forssell et al., 2019; Hargreaves, 2011). Evidéncias sugerem que a dor craniofacial ndo apenas

rivaliza com outras condi¢gées crbnicas, como dores na coluna e joelhos, em termos de
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intensidade, mas também impd&e desafios singulares ao sistema de saude devido a sua natureza
multidimensional (Hdggman-Henrikson et al., 2020; Hargreaves, 2011).

A despeito dos avangos diagnésticos, a complexidade da DOF indica que abordagens
puramente biomédicas ou fragmentadas s&o frequentemente insuficientes para o controle efetivo
da cronicidade (Ou-Yang et al., 2023). Historicamente, a gestao da dor nesta regido tem sido
dividida entre a medicina e a odontologia, o que pode gerar confusdo para o paciente e
subdiagnéstico de comorbidades psicossociais (Zakrzewska, 2013). A literatura contemporanea
aponta que fatores como a catastrofizagcdo da dor, ansiedade e distress psicolégico sdo
preditores robustos de resisténcia ao tratamento, sugerindo que o foco exclusivo em
determinantes bioldgicos isolados pode limitar a resolugao clinica (Badri et al., 2025; Ou-Yang et
al., 2023).

No ambito da Satde Coletiva e do Sistema Unico de Satde no Brasil, a justificativa para
a implementacdo de estratégias multidisciplinares fundamenta-se no principio doutrinario da
integralidade do cuidado (Junior et al., 2021). Este conceito propde que o individuo deve ser
apreendido como um sujeito biopsicossocial, superando o reducionismo das especificidades em
favor de uma rede de atengdo coordenada e intersetorial (Gondinho et al., 2018; Pires, 2013).
Estudos sugerem que a integragao de equipes multiprofissionais — incluindo dentistas, médicos,
psicologos, enfermeiros e fisioterapeutas — € potencialmente capaz de aumentar a
resolutividade na Atengéo Primaria e reduzir encaminhamentos desnecessarios para a atengao
secundaria (Aranha et al., 2022; Silva et al., 2023).

Nesse contexto, torna-se imperativo analisar como modelos de cuidado baseados na
matriz biopsicossocial podem ser operacionalizados no setor publico (Ettlin et al., 2021).
Portanto, o presente estudo tem como objetivo analisar o impacto das estratégias
multidisciplinares no manejo da dor orofacial em uma unidade de saude, buscando fundamentar
praticas que priorizem a longitudinalidade do cuidado e a melhoria da qualidade de vida dos

usuarios

2. METODOS

Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura, delineada com o intuito de obter uma
compreensao possivelmente abrangente e fundamentada em evidéncias sobre o impacto de
estratégias multidisciplinares no manejo da dor orofacial no ambito da Saude Coletiva
(WHITTEMORE; KNAFL, 2005). Para buscar a reprodutibilidade metodolégica, o presente

estudo foi estruturado em seis etapas operacionais: identificagdo do tema e selegdo da questao
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de pesquisa; estabelecimento de critérios de inclusdo e exclusao; identificacdo dos estudos
selecionados; categorizagao dos estudos; analise e interpretacéo dos resultados; e apresentagao
da sintese do conhecimento (MENDES; SILVEIRA; GALVAO, 2008). O relato do estudo buscou
seguir, no que coube a sua natureza integrativa, as diretrizes do Preferred Reporting ltems for

Systematic Reviews and Meta-Analyses (PRISMA).

2.1. Questao norteadora
A elaboragdo da questdo de pesquisa foi conduzida utilizando a estratégia PICO
(Populagao, Intervengédo, Comparacao e Desfecho), considerada fundamental para o resgate
preciso e a potencial minimizagdo de vieses na busca das evidéncias (SANTOS; PIMENTA;
NOBRE, 2007). Definiu-se:
e P (Populagéo): Individuos com dor orofacial atendidos em servigos de saude publica;
e | (Intervengdo): Estratégias de manejo multidisciplinar (envolvendo odontologia,
medicina, psicologia, enfermagem e fisioterapia);
e C (Comparador): Atendimento uniprofissional ou modelos de cuidado fragmentados;
e O (Desfecho): Resolutividade clinica, reducdo de encaminhamentos e integralidade do
cuidado.
Formulou-se a seguinte questdo norteadora: "Quais evidéncias cientificas caracterizam
o impacto das estratégias multidisciplinares no manejo da dor orofacial e como essa integracao

contribui para a resolutividade no contexto da saude coletiva?"

2.2. Estratégia de busca

O levantamento bibliografico foi conduzido de forma sistematica nas seguintes bases de
dados eletrénicas: PubMed/MEDLINE, Scopus, Web of Science e Biblioteca Virtual em Saude
(BVS/LILACS). A busca foi realizada do més de fevereiro de 2026 e abrangeu publica¢des dos
ultimos 5 anos disponiveis até o més de margo de 2026. Para a formulagéo da sintaxe de busca,
foram utilizados descritores controlados em saude provenientes do Medical Subject Headings
(MeSH) e dos Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS), combinados com operadores
booleanos "AND" e "OR". A estratégia de busca matriz englobou: ("Facial Pain" OR "Orofacial
Pain") AND ("Patient Care Team" OR "Interdisciplinary Placement" OR "Multiprofessional”) AND
("Public Health" OR "Primary Health Care").
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2.3. Critérios de elegibilidade

Foram definidos os seguintes critérios de inclusdo: (I) estudos primarios (ensaios
clinicos, coortes e transversais); (ll) artigos que abordem especificamente estratégias de manejo
multidisciplinar para dor orofacial em contextos de saude publica ou coletiva; e (lll) publicacbes
nos idiomas inglés, portugués ou espanhol. Constituiram critérios de exclusdo: (I) estudos
focados exclusivamente em intervengdes cirirgicas hospitalares de alta complexidade sem
acompanhamento multiprofissional na rede; (ll) relatos de caso isolados, editoriais e revisbes de

literatura sem metodologia explicita; e (Ill) artigos cujo texto integral ndo foi recuperado.

2.4. Selecgao e extragdo de dados

As referéncias rastreadas foram exportadas para o software gerenciador de referéncias
Rayyan (OUZZANI et al., 2016), onde procedeu-se a identificagdo e remogéo de duplicatas. A
selegcdo ocorreu em duas etapas: inicialmente, a avaliagdo cega de titulos e resumos por dois
pesquisadores; seguiu-se a leitura critica do texto completo dos estudos preliminarmente
elegiveis. Divergéncias de julgamento foram resolvidas por consenso. A extragdo dos dados foi
tabulada em uma matriz analitica, contemplando: autoria, ano, categorias profissionais
envolvidas, principais estratégias multidisciplinares relatadas e desfechos para o sistema de

saude e para o usuario.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

O processo de busca e selegéo dos estudos, estruturado conforme as diretrizes PRISMA,
encontra-se detalhado no Fluxograma 1. Apds a triagem e a aplicagéo rigorosa dos critérios de
elegibilidade, a amostra final foi composta por nove artigos cientificos, os quais parecem oferecer
evidéncias pertinentes sobre o impacto das estratégias multidisciplinares no manejo da dor

orofacial em cenarios de saude coletiva.
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Fluxograma 1. Processo de identificagéo, triagem, elegibilidade e inclusdo dos artigos
da revisao integrativa (adaptagdo PRISMA)

Identificacéo de estudos via bases de dados

PubMed/MEDLINE Scopus Web of Science BVS/LILACS
(n=112) (n=8) (n=14) (n=23)

Total de registros identificados
(n=157)

Registros removidos antes da triagem: (n=31)

Registros triados por titulo e resumo
(n=126)
Registros excluidos na triagem (n=83):
* Temas ndo relacionados & dor orofacial

Fekits buscatio pars ou sem foco em sadde publica (n=83)

recuperagao
(n=43) Artigos excluidos com justificativa (n=34):
« Auséncia de Rigor Metodoldgico (n=7)
* Foco em atendimento uniprofissional
Estudos incluidos na (n=19) , ;
revisao * Foco exclusivo em intervengdes
(n=9) cirdrgicas hospitalares (n=8)

A busca sistematica e a aplicagdo dos critérios de elegibilidade resultaram na selecao
de 9 artigos que investigam a integracdo multidisciplinar no manejo da dor orofacial (DOF). A
Tabela 1 apresenta a sintese das evidéncias, destacando as areas de integragao e os principais
desfechos observados.

Tabela 1. Sintese das evidéncias sobre estratégias multidisciplinares em DOF

Principais Desfechos e Impacto na

Autor (Ano) Delineamento R .
esolutividade
Marques et al. Ensaio Clinico Sugere-se que dietas ricas em alimentos
(2025) Randomizado ultraprocessados exacerbam a inflamacao de baixo
grau, enquanto o padrao mediterrdneo esta
associado a melhores desfechos de dor.
Badri et al. Estudo Clinico Os achados apontam que a inclusdo de avaliagbes
(2025) psicologicas é determinante para tratar o sofrimento
psiquico e a cronicidade da dor.
Gaffar et al. Estudo Transversal = Os resultados indicam que a dor é possivelmente o
(2023) principal motivador para encaminhamentos
realizados por enfermeiros, ressaltando seu papel
na triagem.
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Piriyaprasath =~ Revisdo Sistematica = As evidéncias sugerem que micronutrientes como

etal. Omega-3, Vitamina D e Magnésio podem atuar na
(2024) modulagao da dor crénica em pacientes com DTM.

Lietal. Estudo de Indica-se uma relagao bidirecional onde a dor
(2022) randomizagao orofacial persistente leva a deficiéncias nutricionais
mendeliana. devido a dificuldade mastigatéria, o que por sua vez

perpetua a dor.
Stark et al. Scoping Review Existe uma tendéncia de que enfermeiros
(2022) comunitarios, ao realizarem avaliagdes orais

estruturadas, possam desempenhar um papel
fundamental no manejo domiciliar.

Niszezak et al. Relato de Os dados sugerem que a atuagao do fisioterapeuta
(2019) Experiéncia em centros multidisciplinares contribui para a
recuperacao funcional e muscular dos pacientes.
Iseselo et al. Estudo de Sugere que o treinamento de enfermeiros na
(2016) Implementagao atencao primaria potencialmente amplia o acesso

ao diagnostico precoce de problemas bucais em
areas carentes.

Zakrzewska Estudo Os dados sugerem que o manejo da dor facial
(2013) Multidimensional crbénica possivelmente depende da integragao entre
psicélogos e médicos para tratar comorbidades
associadas.

Fonte: Autores.

A Transi¢ao do modelo biomédico para o biopsicossocial

A analise critica dos dados sugere que a resolutividade no manejo da dor orofacial (DOF) no
sistema publico de saude transcende a competéncia técnica isolada do cirurgido-dentista, exigindo uma
ruptura com o modelo biomédico fragmentado. Os achados indicam que a manutengdo de uma
abordagem uniprofissional, centrada estritamente na intervencao clinica odontolégica, possivelmente
contribui para a cronificagdo da dor. Isso ocorre porque tal modelo falha em abordar os determinantes
sistémicos e psicossociais que sustentam o fenémeno doloroso crénico (Badri et al., 2025; Zakrzewska,
2013).

O papel fundamental do cirurgido-dentista no manejo das DTMs inicia-se com um diagnostico
diferencial criterioso, fundamentado na compreensado de que a dor orofacial raramente possui uma
etiologia puramente estrutural. No contexto clinico, a palpagao sistematica dos musculos da mastigagcao
e da articulagcdo temporomandibular permite identificar pontos-gatilho e areas de dor referida,
essenciais para distinguir quadros miofasciais de desarranjos articulares internos (Gonzalez-Pérez et
al., 2015; Sousa et al., 2020) Embora a avaliagdo oclusal permanega como parte do protocolo
odontoldgico, as evidéncias sugerem que sua interpretacdo deve ser cautelosa, evitando-se
intervencgoes irreversiveis como primeira escolha, priorizando, em vez disso, a estabilizagdo funcional
e a redugao da sobrecarga muscular (Sousa et al., 2020). A atuagdo odontoldgica, portanto, desloca o

foco do tratamento centrado no dente para um manejo centrado no paciente, onde a habilidade
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diagndstica do dentista é o primeiro passo para a desativacao de ciclos de dor crénica (Gonzalez-Pérez
et al., 2015; Sousa et al., 2020)

Adicionalmente, a transigdo para o modelo biopsicossocial exige que o cirurgido-dentista atue
ativamente no manejo de habitos parafuncionais e na educagdo do paciente. A identificacdo de
comportamentos como o bruxismo de vigilia e 0 apertamento dentario é crucial, visto que esses habitos
atuam como fatores de perpetuagdo da dor e estdo frequentemente correlacionados a padroes
dietéticos inflamatorios e estados de estresse sistémico (Marques et al., 2025; Piriyaprasath et al.,
2024)Ao0 integrar orienta¢des de autocuidado e controle de habitos no plano de tratamento, o dentista
nao apenas mitiga os sintomas agudos, mas também estabelece as bases para a eficacia de terapias
complementares, como a fisioterapia e o suporte nutricional (Brighenti et al., 2023; Marques et al.,
2025).Essa abordagem integrada potencializa a recuperagéao funcional musculoesquelética, garantindo
que as intervengdes odontoldgicas, como o uso de dispositivos interoclusais, sejam suportadas por um

sistema estomatognatico menos sensibilizado (Silva et al., 2020; Vasconcelos et al., 2019).

Enfermagem e a otimizagao do fluxo na atengao primaria

No contexto da Atengéo Primaria a Saude (APS), a insergao e o fortalecimento da atuagéo da
Enfermagem configuram-se como estratégias fundamentais para a organizacéo e qualificacao do fluxo
assistencial, especialmente no que se refere ao encaminhamento para niveis especializados, uma vez
que esses profissionais ocupam posicdo estratégica na porta de entrada do sistema, sendo
responsaveis pela escuta qualificada, avaliagéo inicial e tomada de decisao clinica. Nesse cenario, a
adequada identificagéo de sinais e sintomas prioritarios orienta a condugéo dos casos e contribui para
maior resolutividade da APS; conforme demonstram Gaffar et al. (2023), a dor é frequentemente o
principal catalisador para encaminhamentos realizados por enfermeiros, o que ressalta ndo apenas a
relevancia clinica desse sintoma, mas também o papel decisivo da Enfermagem na triagem e no
reconhecimento de situagdes que demandam atengao especializada, favorecendo a racionalizagdo dos
encaminhamentos, a reducao da sobrecarga nos servicos de maior complexidade e o fortalecimento
da coordenacgao do cuidado.

Nesse contexto, os dados de Iseselo et al. (2016) sugerem que a implementagéo de protocolos
de "avaliagao oral estruturada" possui a potencialidade de reduzir a demanda reprimida de casos
simples. Sob a 6tica da Odontologia Clinica, essa triagem qualificada possivelmente desonera o
dentista de diagndsticos basicos de rotina, permitindo que o especialista em DOF concentre esforgos
em casos de maior complexidade diagndstica. Ademais, a atuagdo de enfermeiros em cuidados

domiciliares, discutida por Stark et al. (2022), favorece a longitudinalidade do cuidado, assegurando
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que o manejo da dor ndo seja interrompido por barreiras geograficas ou de mobilidade (Gaffar et al.,
2023; Iseselo et al., 2016; Stark et al., 2022).

O desafio da cronicidade e a complexidade psicossocial

A natureza multidimensional da dor orofacial refor¢ca a necessidade de superacdo do modelo
biomédico em diregdo a uma abordagem biopsicossocial, na qual a psicologia assume papel central no
manejo da cronicidade. Evidéncias indicam que o sucesso terapéutico em casos crbnicos esta
diretamente relacionado ao suporte psicolégico estruturado, especialmente no que se refere a
identificacdo e ao manejo de fatores emocionais e cognitivos associados a dor (Badri et al., 2025;
Zakrzewska, 2013). Nesse contexto, a incorporagao de protocolos de avaliagao psiquica no cuidado
em saude, aliada ao manejo compartilhado entre profissionais, favorece maior controle de
comorbidades como a ansiedade, frequentemente implicada na intensificagdo dos sintomas dolorosos
(Mehta, 2025).

A cronicidade da dor orofacial impde desafios que extrapolam a analise estritamente anatémica,
exigindo a consideragao de dimensdes subjetivas da experiéncia dolorosa. A literatura aponta que
aspectos como sofrimento psiquico e interpretagbes negativas da dor, a exemplo do “senso de
injustica”, estdo associados a pior resposta terapéutica e a manutencao do quadro clinico (Badri et al.,
2025; Zakrzewska, 2013). Dessa forma, a atuacdo da psicologia torna-se fundamental para
compreender e intervir nesses determinantes, contribuindo para a ressignificacdo da dor e para a
melhoria da ades&o ao tratamento.

Sob essa perspectiva, a identificagéo de preditores psicolégicos de resisténcia terapéutica deve
ser incorporada a pratica clinica como etapa essencial do cuidado. A integragédo entre cirurgides-
dentistas, psicologos e médicos configura uma estratégia consistente para o manejo integral do
paciente, ao possibilitar interven¢des coordenadas que abordem simultaneamente fatores biolégicos e
psicossociais. Assim, a colaboracao interdisciplinar mediada pela psicologia mostra-se relevante para
reduzir a persisténcia dos sintomas e ampliar a efetividade das abordagens terapéuticas em dor
orofacial (Badri et al., 2025; Zakrzewska, 2013).

Perspectiva nutricional no cuidado multidimensional da dor orofacial

A relacéo entre o estado nutricional e a dor orofacial cronica € mediada por um ciclo bidirecional
de retroalimentagéo negativa, frequentemente observado em contextos de saude coletiva. Sugere-se
que pacientes com sintomatologia dolorosa persistente tendem a modificar seus habitos dietéticos,
optando por alimentos de consisténcia macia e altamente processados para evitar o desconforto

mastigatorio (Marques et al, 2025). Essa transi¢do alimentar pode, teoricamente, resultar em
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deficiéncias nutricionais subclinicas, especificamente de fibras e micronutrientes essenciais, o que
pode comprometer a homeostase tecidual e a capacidade de reparo do sistema estomatognatico (Li et
al. 2024).

Adicionalmente, as evidéncias indicam que o padrao dietético inflamatério desempenha um
papel relevante na sensibilizagao central e periférica. Pode-se inferir que dietas ricas em acgucares
refinados e gorduras trans contribuem para um estado pré-inflamatério sistémico, o qual pode
exacerbar a percepg¢ao da dor em condigdes como a DTM miofascial (Cuomo & Parascandolo, 2024;
Marques et al., 2025). Em contrapartida, a adogao de estratégias nutricionais baseadas em alimentos
anti-inflamatérios e antioxidantes, como os presentes na dieta mediterranea, tem sido associada a uma
reducao na intensidade da dor e a uma melhora nos limiares de presséo algométrica (Lou et al., 2022;
Marques et al., 2025).

Adicionalmente, no contexto dos fatores bioldgicos associados a dor orofacial, destaca-se o
possivel papel da vitamina D na modulagdo de processos inflamatérios e musculoesqueléticos.
Evidéncias recentes sugerem que niveis séricos inadequados dessa vitamina podem estar associados
a maior predisposi¢ao a disturbios temporomandibulares, possivelmente em fungéo de sua atuagdo na
regulagcdo imunolégica e na homeostase 6ssea e muscular (Cangado et al., 2025). De forma
complementar, a literatura aponta que a vitamina D exerce influéncia relevante na saude bucal de
maneira ampla, participando de mecanismos fisiolégicos que podem impactar tanto a percep¢ao da dor
quanto a resposta tecidual em condi¢cdes inflamatérias (Cunha et al,, 2025). Nesse sentido, a
consideracéo do estado nutricional e metabdlico do paciente refor¢a a importancia de uma abordagem
multidisciplinar no manejo da dor orofacial.

Por fim, o emprego de nutracéuticos e a corregédo de caréncias de micronutrientes surgem como
uma fronteira promissora no manejo multidisciplinar da dor orofacial. Embora n&o totalmente elucidado,
sugere-se que a suplementacdo com Omega-3, magnésio e vitaminas do complexo B possa auxiliar na
modulacao dos processos neuroinflamatérios e na protegdo das estruturas articulares (Piriyaprasath et
al., 2024). No ambito da saude coletiva, a integracdo do nutricionista na equipe de atendimento ao
paciente com dor crénica parece ser uma estratégia prudente para garantir que o suporte metabdlico
potencialize os efeitos das terapias fisicas e farmacoldgicas convencionais (Dong et al., 2024;
Piriyaprasath et al., 2024).

Implicagdes para a gestdao da saude coletiva
Por fim, do ponto de vista da gest&o do Sistema Unico de Satde (SUS), as evidéncias apontam
que o reconhecimento da DOF como uma area de atencao estruturante — conforme defendido por

Mehta (2025) — possui a potencialidade de elevar os indicadores de saude bucal. A integracéo de
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equipes multidisciplinares possivelmente reduz o numero de consultas de urgéncia e procedimentos
invasivos desnecessarios, promovendo um uso mais eficiente dos recursos. Em suma, os dados
sugerem que a resolutividade no manejo da DOF é diretamente proporcional a capacidade de
interconexao entre os nucleos de saber, consolidando um modelo de atengao integral e intersetorial
(Mehta, 2025; Silva et al., 2023).

Sinergia clinica: odontologia e fisioterapia

Os achados de Silva et al. (2023) reforcam que o sucesso terapéutico em Disfungéo
Temporomandibular (DTM) depende, em larga escala, de estratégias interdisciplinares compartilhadas,
nas quais a fisioterapia faz parte. Considerando o carater multifatorial da DTM, a atuacao
fisioterapéutica torna-se essencial ao abordar diretamente os componentes musculoesqueléticos
envolvidos na génese e manutengao da dor. Nesse sentido, a fisioterapia ndo apenas complementa,
mas também potencializa os resultados das abordagens odontoldgicas, contribuindo para uma
condugéo terapéutica mais abrangente e resolutiva.

A abordagem de “recuperagéo funcional musculoesquelética” e 0 manejo de pontos-gatilho
miofasciais, analisados por Niszezak et al. (2019), destacam a fisioterapia como eixo estruturante no
controle da dor e na restauracao da fungao. Essas intervengdes permitem atuar sobre a hiperatividade
muscular e os padrdes disfuncionais, promovendo alivio sintomatico e melhora da mobilidade
mandibular. Assim, a fisioterapia se consolida como componente indispensavel no manejo clinico da
DTM, especialmente em casos com importante comprometimento muscular.

Além disso, recursos como a cinesioterapia e a terapia manual ampliam a eficacia do
tratamento ao favorecer a reorganizagdo funcional do sistema estomatognatico. Essas técnicas
possibilitam aumento da amplitude de movimento, redugdo da rigidez e melhora da coordenagao
muscular, fatores que impactam diretamente na evolugao clinica do paciente. Consequentemente,
observa-se maior tolerdncia as interven¢des odontoldgicas e melhor estabilidade dos resultados
terapéuticos ao longo do tempo (Niszezak et al., 2019).

Adicionalmente, as evidéncias de Salt et al. (2022) indicam que a insercéo da fisioterapia no
cuidado da DTM pode reduzir a dependéncia de polifarmécia, especialmente no uso de analgésicos e
relaxantes musculares. Tal aspecto € particularmente relevante no contexto da saude publica, ao
diminuir riscos sistémicos e custos associados ao tratamento medicamentoso. Dessa forma, a
fisioterapia se estabelece como suporte na promogédo de uma reabilitagdo em consonancia com os
principios do cuidado integral (Niszezak et al., 2019; Salt et al., 2022; Silva et al., 2023).

4. CONSIDERAGOES FINAIS
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Os achados desta revisdo integrativa indicam que as estratégias multidisciplinares
exercem impacto relevante no manejo da dor orofacial no contexto da saude coletiva,
especialmente ao favorecer maior resolutividade clinica na Atengao Primaria. A analise dos nove
estudos incluidos demonstra que a integragcdo entre odontologia, fisioterapia, psicologia,
enfermagem e nutrigdo contribui para o controle de fatores locais, funcionais e psicossociais
associados a cronicidade da dor, além de qualificar o processo de triagem e acompanhamento
dos pacientes. Evidenciou-se, ainda, que a atuagdo da enfermagem na porta de entrada e o
suporte da fisioterapia e da psicologia sdo elementos determinantes para a redugao de
encaminhamentos desnecessarios e para o manejo mais efetivo de comorbidades associadas.
Dessa forma, o estudo responde ao objetivo proposto ao demonstrar que a articulacdo entre
diferentes nucleos profissionais ndo apenas amplia a integralidade do cuidado, mas também
melhora a organizacdo do fluxo assistencial no sistema publico. Como contribuicdo, os
resultados reforgam a necessidade de fortalecimento de protocolos interdisciplinares na rede de

atencao, embora persistam desafios estruturais para sua implementacao efetiva.
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