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Resumo: O zumbido somatossensorial pode estar associado a disfungdes cervicais e
temporomandibulares, tornando a fisioterapia uma possibilidade terapéutica para o manejo
desses sintomas. Este trabalho teve como objetivo analisar o papel da fisioterapia nessa
relacdo, por meio de uma revisdo bibliografica de carater descritivo. As buscas foram
realizadas nas bases PubMed, SciELO, Biblioteca Virtual em Satde (BVS) e ResearchGate.
Dos 200 estudos inicialmente selecionados, 17 atenderam aos critérios de inclusio, sendo
cinco utilizados para a discussdo dos resultados e os demais para fundamentacdo tedrica. Os
estudos analisados apontaram resultados favoraveis das intervengdes fisioterapéuticas,
especialmente da terapia manual e dos exercicios terapéuticos, na reducao do incomodo
provocado pelo zumbido e na melhora de aspectos musculoesqueléticos associados.
Entretanto, a heterogeneidade dos métodos e as limitagdes das pesquisas indicam a
necessidade de estudos mais robustos. Conclui-se que a fisioterapia pode contribuir para o
manejo do zumbido somatossensorial, embora sejam necessarias evidéncias adicionais para
estabelecer com maior precisao seus efeitos.

Palavras-chave: fisioterapia; disfuncdes cervicais; disfungdo temporomandibular; zumbido
somatossensorial.

Abstract: Somatosensory tinnitus may be associated with cervical and temporomandibular
disorders, making physical therapy a potential approach for symptom management. This
study aimed to analyze the role of physical therapy in this relationship through a descriptive
literature review. Searches were conducted in PubMed, SciELO, the Virtual Health Library
(VHL), and ResearchGate. Of the 200 studies initially selected, 17 met the inclusion criteria;
five were used for the discussion of results, while the remaining studies provided the
theoretical background. The findings indicated favorable outcomes from physical therapy
interventions, particularly manual therapy and therapeutic exercises, in reducing
tinnitus-related discomfort and improving associated musculoskeletal symptoms. However,
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methodological differences and limitations across studies highlight the need for more robust
research. It is concluded that physical therapy may contribute to the management of
somatosensory tinnitus, although further evidence is needed to establish its effects more
precisely.

Keywords: physiotherapy; cervical disorders; temporomandibular disorders; somatosensory
tinnitus.

1 INTRODUCAO

O zumbido ¢ caracterizado pela percepg¢ao de sons, como apitos, chiados ou ruidos,
sem a presenca de uma fonte sonora externa correspondente. Esse sintoma pode interferir no
sono, na concentragdo, no equilibrio emocional e na qualidade de vida, tornando-se uma
questdo relevante para a satde publica. No Brasil, a Biblioteca Virtual em Saude do
Ministério da Saude divulga uma estimativa de 25 a 28 milhdes de pessoas com zumbido. Em
pesquisa realizada na cidade de Sao Paulo, Oiticica e Bittar (2015) identificaram prevaléncia
de 22% entre 1.960 participantes, com maior frequéncia entre mulheres e aumento da
ocorréncia com o avango da idade. J& Chamouton e Nakamura (2021), em um inquérito
realizado em servigos de saude de Campinas, observaram que 31,6% dos participantes
relataram o sintoma. Embora os resultados sejam provenientes de populagdes e contextos
diferentes, eles demonstram a relevancia do zumbido no cenario brasileiro ¢ reforcam a
necessidade de ampliar o conhecimento sobre suas manifestagdes e possibilidades
terapéuticas.

Entre as diferentes manifestagdes do zumbido, a forma somatossensorial apresenta
relacdo com estimulos provenientes do sistema musculoesquelético, especialmente das
regides cervical e temporomandibular. Alteragcdes na mobilidade do pescogo, tensdo muscular,
dor e disfungdes da articulagdo temporomandibular podem estar associadas a modificagdo da
intensidade ou da percepcdo do ruido. Essa interagdo demonstra que a investigacdo do
zumbido ndo deve se limitar ao sistema auditivo, sendo importante considerar também as
condi¢des musculo esqueléticas e funcionais do paciente. Pelicioli et al. (2017) destacam a
contribuicdo  dos  recursos fisioteraputicos no  tratamento das  disfuncdes
temporomandibulares, com intervengdes voltadas a redugcdo da dor e a recuperagao da
mobilidade. Embora esse estudo ndo tenha como foco principal o zumbido somatossensorial,
ele contribui para compreender a atuagdo da fisioterapia nas alteragdes mandibulares que
podem coexistir com esse sintoma.

Nesse contexto, a fisioterapia pode contribuir para o cuidado de pacientes com

zumbido somatossensorial por meio da avaliagdo e do tratamento das alteragdes



musculoesqueléticas associadas. O fisioterapeuta pode investigar a amplitude dos movimentos
cervicais ¢ mandibulares, a presenga de dor, a sensibilidade dos tecidos, a fungdo muscular e a
influéncia dos movimentos sobre o zumbido. A partir dessa avaliagdao, podem ser propostas
intervengdes individualizadas, como terapia manual, mobilizagdes, exercicios terapéuticos,
alongamentos e orientagdes para o autocuidado. Garcia e Oliveira (2022) abordam a atuagdo
fisioterap€utica nos sinais e sintomas das disfungdes temporomandibulares, refor¢ando a
importancia de intervencdes direcionadas as limitagdes funcionais. Além disso, o cuidado
pode exigir integragdo com profissionais de outras areas, conforme as caracteristicas clinicas
de cada paciente. Dessa forma, o papel do fisioterapeuta envolve tanto a aplicacdo dos
recursos terapéuticos quanto o acompanhamento da evolugdo funcional e a adequagdo do
tratamento as necessidades individuais.

Apesar das possibilidades de intervencao, a literatura ainda apresenta limitagdes
relacionadas a quantidade de estudos, a diversidade dos protocolos terapéuticos e a
consisténcia dos resultados. Bousema et al. (2023), em uma revisdo sistematica com
metanalise sobre intervencdes fisicas para o zumbido subjetivo, contribuiram para a analise
das evidéncias disponiveis sobre abordagens voltadas aos componentes fisicos associados ao
sintoma. Entretanto, os resultados devem ser interpretados considerando as diferencas entre as
intervengdes e as caracteristicas dos participantes, sem presumir que todos os casos de
zumbido respondam da mesma maneira. Diante disso, torna-se importante compreender como
a fisioterapia pode contribuir para o tratamento do zumbido somatossensorial associado as
disfungdes cervicais e temporomandibulares, identificando as principais abordagens utilizadas
e os resultados relatados na literatura. Essa analise pode favorecer uma atuacdo clinica mais
fundamentada e esclarecer tanto as possibilidades terapé€uticas quanto as limitagdes das
evidéncias cientificas.

Apds o exposto, a pergunta norteadora ¢: Quais sdo os efeitos das intervengdes
fisioterapéuticas no tratamento do zumbido somatossensorial associado as disfuncdes

cervicais e temporomandibulares?

1.1 JUSTIFICATIVA

A escolha do tema justifica-se pela relevancia do zumbido e por seus possiveis
impactos na qualidade de vida, especialmente quando associado a alteragdes cervicais e
temporomandibulares. A presen¢a concomitante de dor, tensdo muscular e limitacdes de
movimento torna importante investigar as possibilidades de tratamento voltadas aos

componentes musculoesqueléticos. Nesse sentido, a fisioterapia pode contribuir para a



avaliagdo funcional e para a aplicacdo de intervengdes individualizadas, embora a efetividade
dessas abordagens ainda precise ser compreendida a luz das evidéncias disponiveis. A
realizagdo deste estudo permitird reunir e analisar os conhecimentos cientificos sobre as
intervengdes fisioterapéuticas utilizadas nessa condi¢do, contribuindo para o aprimoramento

do raciocinio clinico e para uma atuagao profissional fundamentada em evidéncias.

1.2 OBJETIVO GERAL
Analisar o papel da fisioterapia no tratamento do zumbido somatossensorial associado

as disfungdes cervicais e temporomandibulares.

1.3 OBJETIVOS ESPECIFICOS
1. Identificar as relagcdes entre as disfung¢des cervicais, temporomandibulares e o
zumbido somatossensorial.
2. Descrever as principais intervengdes fisioterap€uticas utilizadas no tratamento
dessa condigao.
3. Analisar os resultados relatados na literatura quanto a intensidade do zumbido, a

dor, a mobilidade e a qualidade de vida dos pacientes.

2 METODOLOGIA

Este trabalho trata-se de uma revisdo bibliografica, de carater descritivo, com o
objetivo de analisar o papel da fisioterapia na relagdo entre disfungdes cervicais,
temporomandibulares e zumbido somatossensorial. As buscas foram realizadas nas bases de
dados PubMed, SciELO, Biblioteca Virtual em Saude (BVS) e ResearchGate. Foram
utilizados os descritores em portugués “fisioterapia”, “disfuncdo temporomandibular”,
“disfuncdo cervical” e “zumbido somatossensorial”’, e seus correspondentes em inglés:
“physical therapy”, “temporomandibular disorders”, “cervical disorders” e “somatosensory
tinnitus”’, combinados com os operadores booleanos AND e OR. Dos 200 estudos inicialmente
selecionados, 17 atenderam aos critérios estabelecidos, sendo cinco utilizados para a
discussdo dos resultados e os demais para fundamentagao tedrica do trabalho.

Como critérios de inclusdo, foram considerados artigos cientificos relacionados ao
zumbido somatossensorial e sua associagdo com disfungdes cervicais e temporomandibulares,
com enfoque nas intervengdes fisioterapéuticas; publicagdes entre 2016 e 2026, em portugués
ou inglés, com texto completo disponivel. Foram excluidos estudos duplicados, publicagdes
sem relagdo direta com o tema, trabalhos sem abordagem fisioterapéutica pertinente e

materiais sem acesso ao texto completo ou sem carater cientifico.



A Figura (1) mostra o fluxograma da metodologia aplicada.

Figura 1: Fluxograma de artigos escolhidos
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Fonte: Elaborado pelos autores, 2026.
3 RESULTADOS

A Tabela (1) mostra os autores escolhidos para discussao.



Autores

Yu et al
(2024)

Trajano da
Silva ef al.
(2023)

Eladl ef al.
(2022)

Campagna

Objetivo

Avaliar os efeitos
da fisioterapia em
pacientes com
zumbido
somatossensorial.

Investigar a
eficacia das
intervengoes
fisioterapéuticas
em pessoas com
DTM associada
ao zumbido.

Awvaliar se a
adicdo de
exercicios
supervisionados
melhora os
resultados do
tratamento do
zumbido
somatossensorial
de origem
cervical.

Avaliar a eficdcia
do agulhamento a
seco no

et al. (2022) desconforto

causado pelo

zumbido crénico
somatossensorial
em pessoas com

Tabela 1: Autores escolhidos para discussfo

Meétodo

Estudo clinico
randomizado
com 43
participantes,
distribuidos
entre inicio
imediato e
tardio do
tratamento.

Revisio
sistematica de
quatro estudos
clinicos
randomizados.

Ensaio clinico
randomizado
com 40
participantes,
divididos em
dois grupos.

Estudo clinico
controlado, com
comparagdo
entre
agulhamento
placebo e
terapéutico,
envolvendo 16
participantes.

Intervencio
fisioterapéutica

Programa de
fisioterapia com
sete sessdes ao
longo de uma
semana.

Terapia manual,
exercicios
terapéuticos e
outras modalidades
de fisioterapia.

Exercicios
fisioterapéuticos
supervisionados
associados a
fotobiomodulagéo,
comparados &
fotobiomodulacdo
isolada.

Agulhamento a seco
direcionado aos
pontos-gatilho
miofasciais.

Principais resultados

Foram observadas
melhoras na intensidade e
no impacto do zumbido e
em variaveis clinicas
relacionadas. O estudo
reforga a possibilidade de
beneficio da fisioterapia,
embora o periodo de
intervencdo tenha sido
curto.

Os estudos indicaram
reducgio da intensidade do
zumbido. Parte deles
também encontrou
diminuicdo da dor,
melhora da fungdo
mandibular e da
sensibilidade & pressio.
Os autores ressaltaram
que a certeza da
evidéncia ainda é baixa.

O grupo que realizou
exercicios apresentou
resultados mais
favoraveis na intensidade
e no impacto do zumbido,
além de melhora da
amplitude de movimento
cervical.

Houve redugéo do escore
total do Tinnitus
Handicap Inventory e do
dominio emocional, além
de diminuicdo do
desconforto autorreferido.
A amostra pequena limita
a generalizagdo dos
resultados.



Intervencio

Autores Objetivo Meétodo R . Principais resultados
fisioterapeutica
pontos-gatilho
miofasciais.
Os resultados indicaram
. beneficios de algumas
Analisar a . . N h
. Diferentes intervencdes para
efetividade da .
Canli et al. ] : Revisdo abordagens aspectos como dor e
fisioterapia em . L. . . - :
(2026) essons com dor sistemadtica de  fisioterapéuticas, mobilidade cervical.
pesst . 13 estudos, com incluindo Entretanto, as evidéncias
cervical associada __ _ e . :
2 tontuxa 785 mobilizagdes especificas para zumbido
L participantes.  cervicais e terapia  foram limitadas, e a
cervicogénica .
) . manual. maioria dos estudos
e/ou zumbido. . ..
apresentou risco de viés
elevado.
Fonte: Elaborado pelos autores, 2026.
4 DISCUSSAO

Os estudos selecionados investigam diferentes intervengdes fisioterapéuticas para o
zumbido somatossensorial e apresentam resultados favoraveis, principalmente quanto a
reducdo da intensidade do sintoma e do impacto na qualidade de vida. Yu et al. (2024), em um
ensaio clinico randomizado com 43 participantes, observaram melhora nos escores da Escala
Visual Analégica (EVA), do Tinnitus Handicap Inventory (THI) e da escala numérica de dor
apos sete sessoes de fisioterapia realizadas ao longo de uma semana. Os autores também
verificaram que os beneficios se mantiveram nas avaliagdes posteriores do grupo tratado
inicialmente, realizadas até 12 semanas. Entretanto, o curto periodo de intervencdo e o
nimero relativamente reduzido de participantes limitam a generalizagdo desses resultados.

Resultados semelhantes foram encontrados por Eladl ef al. (2022), que avaliaram 40
pacientes com zumbido somatossensorial de origem cervical. Diferentemente de Yu et al.
(2024), que investigaram um programa de fisioterapia, esses autores compararam a
fotobiomodulacao associada a exercicios supervisionados com a fotobiomodulagao isolada.
Apos oito semanas de tratamento, o grupo que realizou exercicios apresentou maior redugao
da intensidade e do impacto do zumbido, além de melhora da amplitude de movimento
cervical. Essa comparacao permite observar que a inclusao de exercicios esteve associada a
resultados mais favoraveis do que a utilizagdo isolada da fotobiomodulagdo no protocolo
estudado. Contudo, como ndo houve um grupo que recebesse apenas exercicios, ndo ¢
possivel determinar qual seria o efeito dessa intervencao quando aplicada individualmente.

Ao abordar especificamente as disfungdes temporomandibulares, Trajano da Silva et

al. (2023) realizaram uma revisdo sistematica que reuniu quatro estudos clinicos



randomizados. Todos relataram redugdo da intensidade ou gravidade do zumbido apods
intervencdes fisioterapéuticas, enquanto dois também identificaram melhora da dor
relacionada a DTM, do limiar de dor a pressdo nos musculos mastigatorios e da funcao
mandibular. Apesar da convergéncia dos resultados, os autores classificaram a certeza geral
das evidéncias como baixa, em razdo das limitacdes dos estudos incluidos. Esse achado ¢
relevante porque demonstra que a melhora do zumbido pode ocorrer juntamente com
mudangas na funcdo musculoesquelética, mas ainda nao permite estabelecer qual técnica
apresenta superioridade ou se os resultados sdo aplicaveis a todos os pacientes com DTM e
zumbido.

Outra abordagem foi investigada por Campagna et al. (2021), que avaliaram o
agulhamento a seco em 16 pacientes com zumbido cronico de origem somatossensorial e
pontos-gatilho miofasciais. O estudo comparou quatro sessdes de agulhamento placebo com
quatro sessdes terap€uticas, realizadas semanalmente, com intervalo de 15 dias entre as fases.
Os resultados mostraram reducgdo estatisticamente significativa do escore total do THI e de
seu dominio emocional apos o procedimento terapéutico, além de diminui¢ao do desconforto
associado ao zumbido. Embora esses resultados ampliem as possibilidades de abordagem dos
pontos-gatilho, a pequena amostra e o desenho especifico do estudo exigem cautela ao
extrapolar os achados para outros pacientes ou compara-los diretamente com programas mais
abrangentes de exercicios e terapia manual.

A revisdo sistematica de Canli et al. (2026) complementa essa analise ao investigar a
fisioterapia para dor cervical acompanhada de manifestagdes como tontura cervicogénica e
zumbido. Os autores reuniram 13 estudos, com 785 participantes, mas o conjunto da revisao
abrange diferentes sintomas associados a dor cervical, ndo apenas o zumbido
somatossensorial. Por isso, sua contribuicdo estd principalmente na contextualizacdo das
abordagens fisioterapéuticas para condigdes cervicais, enquanto a evidéncia especifica para a
reducdo do zumbido permanece limitada. Essa diferencga de escopo ¢ importante: os resultados
de uma revisdo ampla sobre dor cervical ndo devem ser interpretados como comprovacao
direta da eficacia de uma técnica para o zumbido somatossensorial.

Em conjunto, os cinco estudos contribuem para responder aos objetivos desta pesquisa
ao demonstrar que as intervengdes fisioterapéuticas podem favorecer a redugdo do zumbido e,
em determinadas condi¢des, melhorar a dor, a mobilidade cervical e a fun¢do mandibular.
Entretanto, as pesquisas diferem quanto as caracteristicas dos participantes, as técnicas
empregadas, ao tempo de tratamento e aos instrumentos de avaliacdo, o que dificulta

comparagdes diretas e a definigdo de um protocolo Unico. A atuagdo do fisioterapeuta



envolve, portanto, identificar as alteracdes cervicais e temporomandibulares associadas ao
sintoma, selecionar intervencdes compativeis com os achados da avaliagdo e acompanhar os
resultados funcionais e a percepcdo do zumbido. Embora os resultados disponiveis sejam
promissores, a quantidade limitada de estudos especificos e as diferengas metodoldgicas
indicam a necessidade de pesquisas com amostras maiores, protocolos mais padronizados e

acompanhamento prolongado.

5 CONSIDERACOES FINAIS

A fisioterapia pode contribuir para o tratamento do zumbido somatossensorial
associado as disfungdes cervicais e temporomandibulares, especialmente por meio de técnicas
de terapia manual, exercicios terapéuticos e intervengdes voltadas a mobilidade cervical e
mandibular. Os estudos analisados apontam resultados favoraveis na reducdo da intensidade e
do incomodo provocado pelo zumbido, além de possiveis beneficios sobre a dor, a
funcionalidade e a qualidade de vida. Esses achados refor¢am a importancia de avaliar as
alteracdes musculoesqueléticas e sua relagdo com os sintomas auditivos para direcionar o
tratamento as necessidades de cada paciente.

Apesar dos resultados promissores, as diferengas entre os métodos de intervengao, o
nimero de participantes ¢ o tempo de acompanhamento limitam a generalizagdo das
evidéncias. Portanto, a fisioterapia representa uma abordagem terapéutica relevante, mas seus
efeitos ainda precisam ser investigados por estudos mais robustos e padronizados. Dessa
forma, a atuagdo fisioterapéutica individualizada pode favorecer o controle dos sintomas ¢ a
funcionalidade dos pacientes, preferencialmente integrada a uma abordagem multiprofissional

quando necessario.
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