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RESUMO

O bruxismo é uma parafuncdo caracterizada pelo ranger ou apertar dos dentes que ocorre
de maneira involuntaria e consciente ou inconsciente. A Toxina Botulinica apresenta-se
como uma nova opgéo para o alivio dos sintomas do bruxismo, visto que a aplicagdo da
mesma promove relaxamento muscular, diminuindo assim os niveis da dor e, frequéncia
dos eventos de bruxismo trazendo satisfacdo aos pacientes. O trabalho presente tem como
objetivo realizar uma revisdo da literatura sobre as indicacdes terapéuticas da toxina
botulinica tipo A na Odontologia para tratamento do bruxismo. A busca bibliogréfica foi
realizada através de artigos ja publicados entre 2014 e 2022 em varias bases de dados:
PebMed/MEDILINE, BBO, SciELO e Google Académico, com foco voltado para Toxina
Botulinica e o tratamento do Bruxismo. Os artigos revisados apontaram que a TXB tipo A
tem sido um recurso Gtil para o uso terapéutico no tratamento do Bruxismo, pois sua
aplicacdo tem efetividade na reducdo dos sintomas da dor, por meio de sua agéo
miorrelaxante. Pode-se concluir que, a toxina botulinica tipo A, no tratamento do

bruxismo, controla a hiperatividade muscular e diminui a sintomatologia dolorosa.

Palavras chave: Toxina botulinica tipo A. Tratamento. Bruxismo.

ABSTRACT

Bruxism is a parafunction characterized by grinding or clenching of teeth that occurs
involuntary and conscious or unconscious. Botulinum Toxin presents itself as a new option
for the relief of bruxism symptoms, since its application promotes muscle relaxation, thus
reducing pain levels and frequency of bruxism events, bringing satisfaction to patients. The
present work aims to review the literature on the therapeutic indications of botulinum toxin
type A in Dentistry for the treatment of bruxism. The bibliographic search was carried out
through articles already published between 2014 and 2022 in several databases:
PebMed/MEDILINE, BBO, SciELO and Google Scholar, with a focus on Botulinum
Toxin and the treatment of Bruxism. The reviewed articles pointed out that TXB type A
has been a useful resource for therapeutic use in the treatment of bruxism, as its application

is effective in reducing pain symptoms, through its myorelaxant action. It can be concluded
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that botulinum toxin type A, in the treatment of bruxism, controls muscle hyperactivity and

reduces painful symptoms.

Keywords: Botulinum toxin type A. Treatment. Bruxism.

INTRODUCAO

O bruxismo é classificado como um habito parafuncional, ou seja, uma atividade
repetitiva dos musculos mandibulares que envolvem o ranger e/ou apertar dos dentes ou, 0
impulsionar da mandibula podendo acontecer em criancas, jovens e adultos em qualquer
faixa etaria (MAGALHAES et al., 2018). Duas manifestacdes do bruxismo categorizadas
pela literatura sdo: que ele pode ocorrer durante a vigilia, ou durante o sono (MOREIRA
JUNIOR, 2018).

Durante muito tempo, o bruxismo foi considerado uma manifestacao oral normal de
implicacdes, porém, nos dias de hoje, esse fendmeno vem provocando um desafio para o
cirurgido dentista, tendo em vista que esse habito parafuncional apresenta uma origem
multifatoOrial, manifestando-se por desordens funcionais de severas consequéncias
clinicas, as terapias atuais para essa disfuncdo nédo sdo totalmente efetivas. Com o intuito
de se apresentar uma alternativa para este problema, a toxina botulinica tipo A (BTX-A)
tem se apresentado como método terapéutico efetivo para pacientes que sofrem desta
patologia (MACHADO, 2020).

Doses de injecdo de toxina botulinica sdo indicadas como terapia auxiliadora, tendo
acao de relaxamento muscular. Seu uso e aplicacdo sdo realizados na musculatura da face,
mais precisamente na regido temporal e misculo masseter, ao injetar o produto, a forca de
contracdo desses musculos sdo reduzidas, porém, sem ocasionar a paralisia completa do
musculo, entdo a articulagdo temporomandibular ndo e forcada, diminuindo a dor do
paciente e lhe proporcionando conforto (SILVA; SANTOS; FERREIRA, 2019).

Nos dias atuais, os estudos sobre o bruxismo sdo controversos, abrangendo
associacdo com ansiedade, estresse, depressdo, tipos de personalidade, deficiéncias
nutricionais (magnésio, calcio, iodo e complexos vitaminicos), ma oclusédo dentéria,
manipulacdo dentaria inadequada, disfun¢do e/ou transtornos do sistema nervoso central,
uso de drogas com agdo neuroquimica, propriocepgéo oral deficiente.

Portanto diante da complexidade do bruxismo e eficacia da utilizagdo da toxina

botulinica como opcdo de tratamento, este trabalho tem como objetivo, realizar uma
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revisao da literatura sobre o uso terapéutico da toxina botulinica tipo A para o tratamento

do bruxismo, destacando a satisfacdo dos pacientes diante da aplicacdo segura da TXB-A.

MATERIAIS E METODOS

Para o desenvolvimento do presente trabalho foram selecionados artigos ja
publicados entre 2014 e 2022 em vaérias bases de dados: PebMed/MEDILINE, LILACS,
BBO, SciELO e Google Académico, com foco voltado para Toxina Botulinica e o
tratamento do Bruxismo, levando em consideracédo artigos e publicagbes mais recentes,
disponiveis online, preferencialmente em lingua portugués, inglesa e/ou espanhola, que
sustentassem relacdo com desta revisdo. Artigos com dados histéricos, estudos classicos e

publicacdes consideradas Uteis e elucidativas para esta revisdo foram acrescentados.

REVISAO DE LITERATURA
Bruxismo

O Bruxismo é estabelecido pelo habito parafuncional, proveniente de uma
desordem dental prevalente, onde ocorre o contato estatico ou dinamico da oclusdo sem
intengdes funcionais, sendo caracterizado pelo apertamento e/ou ranger dos dentes,
podendo ocorrer durante o sono ou durante o dia. E desenvolvida pelo contato nio
funcional dos dentes que ocorre de forma consciente ou inconsciente, manifestando-se de
maneira involuntaria, o que pode levar a um desequilibrio fisiopatologico do sistema
estomatognatico (CANDOTTI, 2014; OLIVEIRA et al., 2015). O diagnostico do bruxismo
é realizado pelo cirurgido dentista a partir da avaliacdo clinica oral, na observacgdo de sinais
clinicos e sintomas, anamnese, exame fisico e na palpacdo dos mdsculos temporal e
masseter (PONTES, 2019).

Cerca de 85% a 90% da populagdo total relata um certo grau de bruxismo durante
alguma fase da vida. A prevaléncia de bruxismo varia de 20% a 25% em criancas, de 5% a
8% na populacdo adulta e 3% nos idosos. Entre os homens e as mulheres ndo foi
encontrado diferencas de incidéncia (SPOSITO & TEIXEIRA, 2014).

Atualmente, é possivel se observar na pratica clinica um consideravel aumento na
incidéncia do bruxismo tido como um acometimento comum, podendo ser notado em
diferentes faixas etarias, com predominancia em ambos os sexos. E considerada dificil a
determinacdo da prevaléncia, por ser realizada de forma inconsciente pelo paciente, porém,

segundo uma pesquisa realizada pelo American Dental Association (ADA),
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aproximadamente 95% da populagdo norte americana range ou aperta 0s dentes em algum
periodo da sua vida (SANTOS J, 2017).

As causas etioldgicas do bruxismo sdo contestaveis, pois podem ser correlacionadas
com estresse, tipos de personalidade, ansiedade, depressao, falta de nutrientes do corpo, ma
oclusdo dentaria, disfuncéo e/ou transtornos do sistema nervoso central, iatrogenias, uso de
drogas com acdo neuroquimica, e fatores geneticos. Existem controvérsias também a
respeito da efetividade das terapias atualmente usadas no tratamento desta parafuncao.
Como solugdo alternativa para o disturbio do bruxismo, a toxina botulinica tipo A (TXB-
A) vem sendo apresentada como recurso terapéutico para pacientes que enfrentam esse
distdrbio patoldgico (ACTA FISIATR, 2014).

Durante muito tempo, o bruxismo foi considerado uma manifestacéo oral normal de
implicacOes rigorosamente locais, porém, hoje em dia, esse fendbmeno vem se tornando
cada vez mais frequente no ambito odontolégico, provocando um desafio para o cirurgido
dentista, pois esse habito parafuncional apresenta uma origem multifatorial, manifestando-
se por desordens funcionais de severas consequéncias clinicas (MACHADO, 2020).

Tradicionalmente, o bruxismo tem sido tratado com placas oclusais de modo a
amenizar os sinais e sintomas resultantes desta parafuncéo, tais como desgaste das pecas
dentarias, hipersensibilidade térmica, fratura ou pulpites. Os relaxantes musculares,
analgésicos e anti-inflamatdrios tem sido prescritos para o controle ou tratamento do
bruxismo, sendo que a terapia farmacolégica ndo é preconizada devido ao risco de

dependéncia, porém é aceito em caso de sintomas intensos (LIMA et al, 2015).

Uso Terapéutico da Toxina Botulinica como Tratamento Alternativo do

Bruxismo

A Toxina Botulinica — TXB é uma neurotoxina, derivada da bactéria Clostriduim
Botulinum. A principal acdo dessa droga € bloguear a liberacdo do neurotransmissor
acetilcolina, responsavel pela contracdo muscular, secrecdo salivar e secrecdo das
glandulas sudoriparas. Estas neurotoxinas tém sido aproveitadas clinicamente e
terapeuticamente para varias patologias. Como produto bioldgico, ela é tipicamente
injetada em musculos, podendo atuar localmente, a fim de inibir a libertacdo exocitica de
vesiculas sinapticas, contendo Acetilcolina, nos terminais nervosos colinérgicos, na juncéo
neuromuscular. Em consequéncia disso, verifica-se que inibe as contragdes musculares,

fazendo com que as aplicagOes dessa droga possam reduzir a frequéncia de eventos de
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bruxismo, diminuindo assim os niveis de dor induzida pelo bruxismo e satisfazendo a
autoavaliacdo dos pacientes em relacdo a eficacia das toxinas botulinicas no bruxismo
(LIMA et al, 2015).

Sendo TXB do tipo A € uma das toxinas biolégicas mais potentes da natureza, o
que causa botulismo em humanos. A toxina botulinica, & comumente usada para tratar
vérias situacbes em que ha hiperatividade muscular. E considerada neurotoxina que dispde
de grande atracdo pelas sinapses colinérgicas, gerando bloqueio na liberagdo de
acetilcolina pelo terminal nervoso, sem modificar o comando neural de sinais elétricos ou
sintese e 0 armazenamento de acetilcolina. Esse bloqueio da acetilcolina pela toxina se da
devido a sua ligacao irreversivel aos receptores na membrana pré-sinaptica da terminacédo
nervosa motora, 0s quais sao responsaveis pela sua endocitose (BARBOSA; BARBOSA,
2017; BERNAI, 2021).

Tem sido um recurso terapéutico Util no tratamento do Bruxismo. Apresentando-se
como uma nova opc¢do para o alivio dos sintomas em pacientes onde o tratamento
convencional ndo foi eficaz. Onde a toxina é aplicada diretamente nos mausculos
comprometidos (temporal e masseter). Tendo como objetivo atingir um estado de
relaxamento muscular de longa duracdo, barrando as respostas iniciadoras do ciclo da
distonia simpatica, sem interferir com a funcdo normal da musculatura (PEDRON, 2014).

A TBA esta disponivel na forma de p6 sendo necessaria sua reconstituicdo para
proceder ao seu uso, reconstitui-se em soro fisiologico a 0,9% que deve ter pH entre 4,5e 7
ligeiramente &cido, pois os produtos ndo sdo tamponados e um pH mais baixo pode
provocar ardor. Durante a reconstituicdo € preciso evitar a formacdo de borbulhas e a
agitacdo do frasco, 0 mesmo se aplica ao sugar o0 medicamento com a seringa. Como a
molécula da toxina é grande, movimentos bruscos podem quebrd-la ou desativa-la
(AYRES e SANDOVAL, 2016).

Apesar de serem raras as reagfes, 0s beneficios encorajam o seu uso. No caso de
patologias que podem afetar os musculos temporal e/ou masseter, de carater constritivo,
esta tem promovido um relaxamento com melhora da sintomatologia.

Apos a aplicagdo da TXB, pode-se ocorrer algumas reagdes, como dor, nausea,
edema, fadiga, cefaleia, contusbes, dor de cabeca, dor no rosto, sintomas gripais, e
ansiedade, como efeitos colaterais. Portanto é imprescindivel seguir as recomendac6es do
profissional (KWON, 2016). Como o objetivo de evitar migracdo da TB:1) N&o fazer

repouso deitado nas 4 horas seguintes a aplicacdo; 2) Ndo manipular a area tratada; 3)
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Evitar ingestdo de alcool; 4) Evitar pratica de atividade fisica; 5) Exposicao ao sol; 6) Uma
compressa de gelo pode ser feita sobre o local afetado, por 10 a 15 minutos a cada 1-2horas
em casos de edemas (BICALHO,2015).

Evidéncias cientificas sobre a utilizacdo TXB tipo A no tratamento do bruxismo,
apontam que a aplicacdo desta toxina pode diminuir os niveis da dor, frequéncia dos
eventos de bruxismo trazendo satisfacdo aos pacientes, além de ndo provocar efeitos
adversos significantes. O uso da TXB comparada com o uso da placa intraoral torna-se
mais eficaz, ja que ndo necessita da colaboracdo do paciente em sua utilizacdo diéria.
Sposito & Teixeira, relata ainda que a maior parte da populacdo em geral apresenta em
alguma fase da vida um certo grau de Bruxismo, pode-se perceber que o Bruxismo é
comum em todas as idades e sexo (SPOSITO; TEIXEIRA, 2014).

O beneficio atribuido a terapia com a utilizacdo da TXB-A vai desde a eliminacao
da dor facial, & diminuicéo significativa dos sintomas da Disfuncio Temporomandibular. E
importante ressaltar outra grande vantagem que é a possibilidade de reducdo do uso de
analgeésicos j& que a neurotoxina blogueia a conducéo nervosa. A dose utilizada varia de
acordo com a intensidade do bruxismo (FINIELS PJ, 2014).

O uso da toxina botulinica tipo A, vem sendo bastante difundido no campo da
ciéncia de aplicacdo estético e funcional. E apds a injecdo, que a neurotoxina pode
efetivamente reduzir a intensidade muscular do local aplicado, seu tempo de duracdo esta
entre 3 a 6 meses antes de formar uma nova reinervagdo muscular e retornar a sua funcéo
completa sem efeitos colaterais significativos (MOREIRA JUNIOR, 2018). E considerado
como opc¢do terapéutica de método conservador, efetivo, rapido e seguro, quando
comparado aos procedimentos cirargicos, tornando-se uma opc¢do vidvel de tratamento
(SILVA; SANTOS; FERREIRA, 2019).

Apds um determinado tempo, ocorre uma regeneracdo neuronal, ocorrendo a
reativacdo do musculo, devido a isso sdo necessarias posteriormente outras administracoes
da Toxina Botulinica (FRANCESCON, 2014).

Nesse caso a aplicacdo da TXB sera nos musculos masseter e temporal, sendo
utilizado uma quantidade limitante de toxina injetada. No masseter com uma agulha inteira
de 13mm na posicdo perpendicular a lateral da face, aplica-se a quantidade de doses
recomendada por ponto que varia de 10U-20U, ou 30U-60U, sendo aplicada um ponto
abaixo no feixe médico e outro no feixe posterior, para obtencdo de pontos simétricos €

necessario medir com régua do tragus até os pontos de um lado e marcar da mesma
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maneira do outro lado. J& no temporal, aplica-se na regido da témpora, dentro e/ou fora da
area pilosa, sempre no local em que as fibras ficam mais volumosas durante a oclusdo dos
dentes, inserindo metade da agulha de 8mm, na posi¢éo perpendicular a lateral da face com
a quantidade de doses recomendadas que va de 5U-15U (FLAVIO, 2019).

No musculo temporal, segundo Dutt et al., deve-se aplicar, em 4 pontos, 3 na
diagonal do longo eixo do musculo e 1 ponto por tras da apofise zigomatica do 0sso
frontal, Deve ser considerada a distancia média de 2 cm, divididas nos 4 pontos temporal
(Dutt CS, 2015).

Segundo Kin et al., apud Vasconcelos et al., (2017) no masseter divide- se a regido
muscular em 6 partes, trés na parte superior e trés na parte inferior por meio de uma linha
imaginaria. Recomenda-se que aplicacdes sejam realizadas no segmento inferior. Na regido
inferior distribuem-se 3 pontos (triangularmente) distanciando-se, em média, 2 cm um do
outro. Dessa forma, permite-se um alo de acdo suficiente para uma acdo eficaz
(VASCONCELOS, 2017).

Figura 1 Mdsculos masseter e temporal - pontos de aplicacéo.
Fonte: Peca cadavérica do Departamento de Anatomia da
UFPE.

Diversos estudos clinicos estdo a demonstrar o sucesso do uso desta toxina como
um tratamento auxiliar para pacientes que sofrem com bruxismo, isto porque ha evidéncias
contundentes de que niveis de dor e frequéncia dos eventos de bruxismo parecem ser
reduzidos em pacientes submetidos a esse tipo de tratamento (Long et al. 2012, Rafferty et
al. 2012; Shim et al. 2014; Shim et al. 2020).
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CONSIDERACOES FINAIS

Os estudos citados nessa reviséo de literatura indicam que a aplicacdo de toxina
botulinica resulta em uma diminui¢do da dor em pacientes com bruxismo. O uso da toxina
botulinica em patologias associadas a discinesia tem mostrado beneficios, proporcionando
assim uma excelente alternativa terapéutica para pacientes com bruxismo.

Dessa forma, a toxina botulinica tipo A tem se destacado como um método seguro
com minimos efeitos colaterais, tendo resultado satisfatério em pouco tempo devido o
controle da hiperatividade muscular. A literatura sobre esse tema ainda € escassa, portanto,
mais pesquisas sdo necessarias para consolidar o uso da toxina botulinica como tratamento
para o bruxismo. Notavelmente, a terapia com a toxina botulinica ndo é uma substituta para

a terapia convencional, mas sim uma aliada.
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