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RESUMO:

A ansiedade é caracterizada por uma preocupacdo excessiva de que algo ruim vai
acontecer, associada ao medo, como resposta emocional por uma ameaga real ou
imaginaria. Muitas pessoas enfrentam ansiedade e medo ao se depararem com 0S
procedimentos odontolégicos. O presente estudo dedicou-se a compreender as raizes do
sofrimento psicoldgico durante o atendimento odontoldgico. Além de identificar os gatilhos
gue desencadeiam ansiedade, em relacdo aos procedimentos odontolégicos, buscou-se
compreender o grau de ansiedade dos pacientes. Estudaram-se, ainda, as possiveis
técnicas da terapia cognitivo-comportamental, a serem utilizadas para reducdo da
ansiedade. Quanto a metodologia, classificou-se pela pesquisa de campo e realizou-se por
meio de questionarios online, apdés apreciacdo pelo comité de ética em pesquisa. A
populacdo amostral constituiu-se como parte entre homens e mulheres com a faixa etaria
entre 16 e 60 anos, que passaram por atendimento odontolégico. Outra parte amostral
constituiu-se por profissionais de odontologia que fazem atendimento em diferentes
especialidades:  implantodontia;  ortodontia;  periodontia;  endodontia,  cirurgia
bucomaxilofacial, cirurgido dentista clinico geral. Constatou-se que o medo e a ansiedade
estdo presentes nos diversos fatores que antecedem o procedimento odontolégico, bem
como o profissional dentista deve estar atento as reacdes do paciente proporcionando um
atendimento diferenciado ao mesmo. Demonstrou-se que a psicologia e a odontologia
podem criar interfaces em prol da reducéo da ansiedade dos pacientes.
PALAVRAS-CHAVE: Ansiedade; Psicologia; Medo dentista.

ABSTRACT:

Anxiety is an emotion characterized by an excessive concern that something bad is going
to happen, fear is the emotional response to a real or imagined threat. Many people face
anxiety and fear when faced with dental procedures, the present study established itself in
understanding the roots of psychological suffering, in dental care.In addition to identifying
the triggers that trigger anxiety, in relation to dental procedures, investigating the degree of
anxiety of patients, as well as demonstrating the possible techniques of cognitive-behavioral
therapy, to be used to reduce anxiety. As for the methodology, it was classified by field
research and was carried out through online questionnaires, which was submitted to the
research ethics committee. The sample population was formed as part of men and women
aged between 16 and 60 years old, who underwent dental care. Another part of the sample
consisted of dental professionals who provide care in different specialties: implantology;
orthodontics; periodontics; endodontics, maxillofacial surgery, general dentist. It was found
that fear and anxiety are present in the various factors that precede the dental procedure,
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as well as the dentist must be attentive to the patient's reactions providing a differentiated
service to him. It was identified that psychology together with dentistry can create interfaces
in order to reduce patients' anxiety.

KEYWORDS: Anxiety; Psychology; fear dentist.

1. INTRODUCAO

O tratamento odontolégico ainda é visto como um procedimento aversivo para
muitas pessoas, devido a experiéncias de dor ou algum episddio que desencadeou o medo.
Este é causado por estimulos que avisam que algo ruim vai acontecer, portanto o medo &
aprendido e esta associada a dor. Devido a praticas antiquadas da odontologia e
acolhimento rudimentar no passado, o consultério do dentista pode ser sinal de sofrimento
as pessoas (COELHO et al., 2016).

O medo é uma sensacao que esta relacionada ao processo emocional que abrange
a amigdala e o hipotdlamo. Para Fuentes “A amigdala esta envolvida no processamento
das informagbes sobre o risco potencial de um evento e pode produzir respostas que
levardo ao medo, a fuga ou a paralisacédo” (FUENTES et al., 2014, p. 44). Ja o hipotalamo
esta ligado as areas limbicas, ao qual recebe informacfes do meio interno, podendo atuar
de modo direto (FUENTES 2014). Nas literaturas € comum ver a associa¢ao entre medo e
ansiedade, porém séo distintos.

A ansiedade é uma reacdo diante de uma situacdo desconhecida, uma resposta
emocional que gera preocupacdo com algo incerto. Quando o sentimento de ansiedade
ocorre frente a tratamentos odontolégicos, recebe o nome de ansiedade odontoldgica.
Apesar do avancgo tecnoldgico, a ansiedade aparece frente ao barulho da caneta de
autorrotacdo, anestesia ou ainda do barulho do motor de implante nas cirurgias invasivas
de implante dentario. A ansiedade odontolégica desencadeia respostas no sistema
fisiologico e psicologico do paciente, o qual ocorre mudancas no sistema respiratorio,
aumento da pressdo arterial, aumento da frequéncia cardiaca, aumento da mobilidade
intestinal entre outros sintomas (BARASUOL et al., 2016). O
cirurgido dentista, ao se deparar com a ansiedade e medo do paciente, procura fazer o
controle por meio de recursos e métodos diferenciados que possam reduzir os estimulos
gue acionam a ansiedade, a fim de melhorar a saude bucal dos pacientes (COSTA et al.,
2013). Dentre os recursos utilizados pelos cirurgides dentistas estdo os sedativos orais,
anestésicos, descontracdo por meio de uma conversa, masica, relaxamento facial, até a

psicologia, reduzindo assim o estresse e 0 desgaste do cirurgido dentista frente ao paciente.
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Ainda, o dentista sofre ao se deparar com 0 paciente ansioso, 0 que muitas vezes leva a
fadiga profissional. Nesse contexto, o cirurgido dentista precisa estar atento ao seu
comportamento e suas reacoes (POSSOBON et al., 2007).

A psicologia, por meio da Terapia Cognitivo-Comportamental (TCC), pode contribuir
com o paciente e o profissional cirurgido dentista, ajudando ambos a gerenciarem seus
pensamentos, emocdes e modo de reagir ao meio. O trabalho da TCC é feito em conjunto
com o paciente, identificando, investigando e corrigindo distor¢cdes do pensamento que
causam sofrimento emocional ao sujeito (KNAPP et al., p.20, 2004).

As intervencdes cognitivo-comportamentais utilizadas referem-se a psicoeducacao
e verificacdo de pensamentos automaticos/emocdes. A psicoeducacao € uma ferramenta
importante para informar o paciente no seu processo de mudanca. Os pensamentos
automaticos surgem em paralelo a pensamentos manifestos, muitas vezes vem de forma
distorcida quando a ansiedade esta presente, por isso é fundamental a verificacdo desses
pensamentos automaticos e emocdes e avalia-los posteriormente. (OLIVEIRA, 2011).

Com base no contexto acima, é possivel a psicologia atuar em parceria com a
odontologia, desenvolvendo intervencdes que sejam proprias para cada paciente, levando
em conta o comportamento, personalidade e sua subjetividade. A presente pesquisa busca
investigar: como a psicologia pode contribuir na reducdo da ansiedade em pacientes
adultos, frente aos procedimentos odontologicos?

A pesquisa tem como objetivo compreender as raizes de sofrimento psicol6gicos
em atendimentos odontologicos, empreendendo técnicas para reduzir a ansiedade frente a
esses procedimentos. Identificar os gatilhos que desencadeiam ansiedade, em relacdo aos
procedimentos odontolégicos. Investigar o grau de ansiedade dos pacientes e demonstrar
as possiveis técnicas da terapia cognitiva-comportamental, a serem utilizadas para reducéo

da ansiedade.

2. METODOLOGIA

A pesquisa delimitou-se pelo estudo de campo, que procura aprofundar uma
realidade especifica. A realizagdo do estudo ocorreu-se por meio da observacgéo direta das
atividades do grupo estudado, de entrevistas para compreender as informacdes e
interpretacdes que ocorrem naquela realidade (GIL, 2002). Como envolve seres humanos,
a pesquisa submeteu-se ao comité de ética em pesquisa, sendo aprovado por parecer

consubstanciado n° 4.368.552.
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Constituiram-se como parte amostral homens e mulheres entre 16 e 60 anos de
idade que ja passaram por atendimento odontolégico. Foram excluidos da amostra
criancas, adolescentes abaixo de 16 anos e idosos. Outra parte da populacdo amostral
constituiu-se por profissionais de odontologia que fazem atendimento em diferentes
especialidades, dentre elas implantodontia; ortodontia; periodontia; endodontia, cirurgia
bucomaxilofacial, cirurgido dentista clinico geral.

Para obtencdo dos dados aplicou-se questionarios online através do Google
Formuléarios. O questionario para o paciente teve como objetivo avaliar a intensidade dos
sintomas de medo e ansiedade através de autorrelato, e identificar os principais fatores que
levam a ansiedade e sofrimento psicolégico no atendimento odontolégico. O questionario
para o profissional dentista teve por objetivo entender a percepcao do profissional acerca
do sofrimento psicolégico do paciente, e identificar ferramentas ja aplicadas em seus
consultérios a fim de minimiza-lo.

A partir dos dados encont A pesquisa delimitou-se pelo estudo de campo, que
procura aprofundar uma realidade especifica. A realizacdo do estudo ocorreu-se por meio
da observacéao direta das atividades do grupo estudado, de entrevistas para compreender
as informacdes e interpretacdes que ocorrem naquela realidade (GIL, 2002). Como envolve
seres humanos, a pesquisa submeteu-se ao comité de ética em pesquisa, sendo aprovado
por parecer consubstanciado n° 4.368.552.

Constituiram-se como parte amostral homens e mulheres entre 16 e 60 anos de
idade que ja passaram por atendimento odontologico. Foram excluidos da amostra
criancas, adolescentes abaixo de 16 anos e idosos. Outra parte da populagdo amostral
constituiu-se por profissionais de odontologia que fazem atendimento em diferentes
especialidades, dentre elas implantodontia; ortodontia; periodontia; endodontia, cirurgia
bucomaxilofacial, cirurgido dentista clinico geral.

Para obtencdo dos dados aplicou-se questionarios online através do Google
Formuléarios. O guestionario para o paciente teve como objetivo avaliar a intensidade dos
sintomas de medo e ansiedade através de autorrelato, e identificar os principais fatores que
levam a ansiedade e sofrimento psicolégico no atendimento odontoldgico.

O questionario para o profissional dentista, teve por objetivo entender a percepcao
do profissional acerca do sofrimento psicolégico do paciente, e identificar ferramentas ja
aplicadas em seus consultérios a fim de minimiza-lo.

A partir dos dados encontrados, a discussdo da pesquisa versou-se sobre como

ferramentas da psicologia cognitiva comportamental podem vir a auxiliar na conduta de
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profissionais da odontologia para o manejo da ansiedade e do medo de seus pacientes,
bem como identificar casos em que o tratamento psicolégico prévio pode ser uma
necessidade. Esses resultados virdo a criar interfaces de cooperacao entre essas duas
areas, Odontologia e Psicologia, visando proporcionar bem-estar aos pacientes que
precisam passar por tratamentos odontoldgicos.rados, a discussdo da pesquisa versou-se
sobre como ferramentas da psicologia cognitiva comportamental podem vir a auxiliar na
conduta de profissionais da odontologia para o0 manejo da ansiedade e do medo de seus
pacientes, bem como identificar casos em que o tratamento psicolégico prévio pode ser
uma necessidade. Esses resultados virdo a criar interfaces de cooperacao entre essas duas
areas, Odontologia e Psicologia, visando proporcionar bem-estar aos pacientes que

precisam passar por tratamentos odontolégicos.

3. RESULTADOS E DISCUSSOES

3.1 Abordagens aos pacientes

Foram entrevistadas 85 pessoas no periodo de novembro de 2020 a 31 de janeiro
de 2021, sendo 67 mulheres e 18 homens. Todos aceitaram por livre e espontanea vontade,
participar da pesquisa assinando digitalmente o termo de
consentimento livre e esclarecido. Quanto ao grau de instrucdo 4 pessoas com ensino
fundamental completo, 43 com ensino médio, 10 com ensino superior completo e 28 com
pos-graduacao.

Sobre 0 medo de ir ao dentista, 20 (23,8%) pessoas afirmaram terem medo,
enquanto 64 (76,2%) afirmaram nédo ter. Observou-se que o maior publico refere-se a
mulheres na faixa etaria entre 20 anos a 52 anos, evidenciando-se que a idade néo é fator
predominante. Segundo Pereira et al. (2013), 0 medo e a ansiedade provocam respostas
organicas semelhantes, porém a ansiedade ndo tem causa bem definida como o medo, e
este representa uma ameaca real para o individuo a nivel fisico e ao psicoldgico.

Em relacdo a desisténcia/adiamento de um tratamento odontologico por medo ou
ansiedade, 19 (22,4%) pessoas afirmaram que ja adiaram ou desistiram do tratamento, 66
(77,6%) nunca o fizeram. De acordo com Goes et al. (2010), a ansiedade associada ao
tratamento odontologico estimula o estresse entre paciente e dentista, podendo promover

o adiamento do tratamento.
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No tocante ao diagnostico de transtorno Foram entrevistadas 85 pessoas no
periodo de novembro de 2020 a 31 de janeiro de 2021, sendo 67 mulheres e 18 homens.
Todos aceitaram por livre e espontanea vontade, participar da pesquisa assinando
digitalmente o termo de

consentimento livre e esclarecido. Quanto ao grau de instru¢cdo 4 pessoas com
ensino fundamental completo, 43 com ensino médio, 10 com ensino superior completo e 28
com pos-graduacao.

Sobre 0 medo de ir ao dentista, 23,8% das pessoas afirmaram terem medo,
enquanto 76,2% afirmaram néo ter. Observou-se que o maior publico refere-se a mulheres
na faixa etéria entre 20 anos a 52 anos, evidenciando-se que a idade nédo é fator
predominante. Segundo Pereira et al. (2013), o medo e a ansiedade provocam respostas
organicas semelhantes, porém a ansiedade ndo tem causa bem definida como o medo, e
este representa uma ameaca real para o individuo a nivel fisico e ao psicologico.

Em relacéo a desisténcia/adiamento de um tratamento odontolégico por medo ou
ansiedade, 22,4% das pessoas afirmaram que ja adiaram ou desistiram do tratamento e
77,6% nunca o fizeram. De acordo com Goes et al. (2010), a ansiedade associada ao
tratamento odontoldgico estimula o estresse entre paciente e dentista, podendo promover
o adiamento do tratamento.

No tocante ao diagnéstico de transtorno de ansiedade, panico ou fobia, das
pessoas entrevistadas 24,7% possuiam o diagnostico, sendo que, 14,1% afirmaram possuir
diagndstico de outros transtornos psiquiatricos.

Em relacdo a frequéncia ao dentista 16,7% das pessoas frequentam menos que
uma vez ao ano, 29,8% uma vez ao ano, 22,60% visitam duas vezes ao ano e 9,6% apenas
trés vezes ao ano, 21,4% das pessoas procuram o dentista somente em caso de urgéncia.
Segundo Chaves et al. (2006) no meio de individuos mais ansiosos, encontram-se aqueles
gue nao costumam realizar consultas regularmente e quando fazem, sdo movidos pela dor.

Sobre os fatores que contribuem para a ansiedade relacionada ao atendimento
odontoldgico, os resultados encontram-se na Tabela 1.

Identificou-se que os fatores que contribuem para a ansiedade 96,4% das pessoas
sentem medo de dor nos procedimentos odontolégicos, 59% sofrem com o barulho dos
equipamentos, 57,8% relacionam-se ao impacto mecanico na boca por meio das extracoes,
implantes, brocas, gerando ansiedade e medo. A recuperagdo pos-procedimento é fator
gerador de ansiedade sendo 24,1% das pessoas sentem medo de sangramento no pés-
cirurgico. Em consonancia com Bottan (2007), o ruido da alta rotacdo produz desconforto
ao paciente ansioso, despertando sensibilidade orgéanica e tornando a experiéncia ruim, o
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gual gera o medo.de ansiedade, panico ou fobia, 21 (24,7%) pessoas possuiam 12 (14,1%)
afirmaram possuir diagnostico de outros transtornos psiquiatricos.

Em relacédo a frequéncia ao dentista 16,7% das pessoas frequentam menos que
uma vez ao ano, 29,8% 01 vez ao ano, 22,60 visitam 02 vezes ao ano e 9,6% apenas 3
vezes ao ano, 18 (21,4%) pessoas procuram o0 dentista somente em caso de urgéncia.
Segundo Chaves et al. (2006) no meio de individuos mais ansiosos, encontram-se aqueles
gue ndo costumar realizar consultas regularmente e quando fazem, sdo movidos pela dor.

Sobre os fatores que contribuem para a ansiedade relacionada ao atendimento
odontologico, os resultados encontram-se na Tabela 1.

Tabela 1. Fatores que contribuem para ansiedade relacionada ao atendimento odontoldgico

Dos fatores abaixo, quais deles vocé acha que mais contribui para a ansiedade
relacionada ao atendimento odontoldgico?

Alternativas Pessoas entrevistadas Porcentagem
Medo de sentir dor/sangrar 84 96,40
Barulho dos equipamentos 49 59,00
Impacto mecénico na boca 48 57,80
Medo da recuperacao pés-procedimento 20 24,10

Fonte: Autoria prépria (2021)
Em relacdo aos procedimentos que 0s pacientes pontuam como 0s principais
adotados pelos dentistas para reducdo da ansiedade, os resultados estdo expressos na

Tabela 2.

Tabela 2. Sobre ac¢des dos dentistas para tornar confortavel o atendimento odontolégico

O que vocé acha que os consultorios e dentistas poderiam fazer no sentido de
tornar o atendimento odontolégico mais confortavel?

Alternativas Pessoas entrevistadas Porcentagem
Explicacdo sobre o0s procedimentos 27 42,90
realizados.

Pontualidade 09 14,30
Humanizacao e respeito 14 22,40
Reducéo do barulho dos equipamentos 04 06,50
Ambiente aconchegante 11 17,60

Fonte: Autoria prépria (2021)
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Em relacdo aos investimentos que os dentistas fazem 70,6% orientam o paciente
sobre os cuidados e métodos que minimizam sangramentos, corroborando com a
expectativa dos pacientes, garantindo dessa forma a tranquilidade de uma recuperacao
poés-procedimento sem causar ansiedade e desconforto. Segundo Bottan (2007) é
importante fornecer explicacdes claras sobre os procedimentos para que o tratamento

odontoldgico seja efetivo.

3.2 Abordagem aos Cirurgides Dentistas

Foram entrevistados 17 profissionais da odontologia com as especializacdes em
Cirurgia bucomaxilofacial e Implantodontia, Cirurgido clinica geral, Endodontia, protese e
Dentistica, com experiéncia profissional entre um a vinte e trés anos.

Com relacédo a acreditar que os pacientes tém medo de ir ao dentista, dos cirurgides
dentistas entrevistados, 88,2% acreditam que sim, enquanto 11,8% acreditam que nao e
88,2% vivenciaram desisténcia dos pacientes por conta do medo.

Em relacdo a avaliar se os seus pacientes tém diagnostico de transtorno de
ansiedade/péanico/fobia ou outro transtorno psiquiatrico, 88,2% dos profissionais revelaram
fazer essa avaliacéo; 82,4% acreditam que a explicacdo detalhada do procedimento na
maior parte das vezes reduz a ansiedade, pois 0 paciente sente seguranc¢a no profissional.

No tocante a ansiedade do paciente impactar na ansiedade do profissional, 38%
dos profissionais responderam ndo impactar; 44% relataram que impacta, 44% procuram
conversar com o paciente para tentar que o mesmo mude sua atencao e 13% fazem terapia
e realizam a técnica da respiracdo. Em consonancia com Murrrer e Francisco (2015) o
cirurgido dentista precisa ter cuidado com o paciente adulto utilizando técnicas apropriadas
de comunicacéo para aumentar a confianca e sensacao de controle dos mesmos.

Sobre o investimento que os profissionais realizam para reduzir ansiedade de seus

pacientes, os resultados estao expressos na tabela 3.
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Tabela 3. Itens que reduzem a ansiedade de pacientes

Dos itens abaixo, em quais deles vocé investe para reduzir a ansiedade de seus
pacientes relacionada ao procedimento odontologico?

Alternativas Cirurgides Dentistas Porcentagem
Sala espera aconchegante 10 58,90
Conversar com o paciente, explicando 16 94,20

sobre o procedimento

Estabelecer intimidade com o 14 82,40
paciente
Tranquilizar s/ recuperacdo poés- 12 70,60

procedimento

Fonte: Autoria prépria (2021)

Verificou-se que a maior parte dos profissionais mantém um contato mais proximo
e usam a comunicacdo efetiva como estratégia, em detrimento de investimentos na
infraestrutura do consultério. Observou-se que a sala de espera, falta de atendimento na
hora marcada, cheiro dos consultérios, sdo fatores ansiogénicos aumentando o medo.
Cerca de 58,9% dos profissionais dentistas investem em recepcdo e em salas
aconchegantes com aromas para tranquilizar o paciente. Segundo Ferreira et al. (2004),
individuos ansiosos apresentam para o0 dentista dificuldades de cooperacéo,
relacionamento prejudicado com profissional e necessidades de cuidados durante os
procedimentos clinicos.

Constatou-se que o0s pacientes esperam dos dentistas um relacionamento de
intimidade, confianca, seguranca ao transmitir explicacdes sobre os procedimentos e que
possam receber um tratamento humanizado. Muitos dos profissionais entrevistados
procuram ser atenciosos com seus pacientes ouvindo-0os e compreendendo-0S em seus
sofrimentos. De acordo com Possobon et al. (2007), o cirurgido dentista busca recursos
técnicos modernos para amenizar a dor do paciente, porém nao se preocupa em buscar
conhecimentos psicossocial do paciente, assim sua habilidade para controle da dor ndo
acompanha o avanco tecnoldégico.

Sobre acdes a serem feitas pelos profissionais dentistas relacionados ao

atendimento odontoldgico. Os resultados estdo apresentados na Tabela 4.
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Tabela 4. A¢des dos dentistas para tornar o atendimento odontolégico mais confortavel

O que vocé acha que os consultérios e dentistas poderiam fazer no sentido de
tornar o atendimento odontolégico mais confortavel?

Alternativas Cirurgibes dentistas Porcentagem
Explicar s/ procedimento 05 31,30
Sedacao 05 31,30
Ambiente confortavel 04 26,00
Musica, filmes e séries 05 31,30
Conversar e ouvir com 06 37,50

atencao o paciente.

Fonte: Autoria prépria (2021)

Nota-se que o cirurgido dentista procura formas para ajudar o paciente a se sentir
confortidvel em um ambiente que seja acolhedor e que proporcione condi¢cdes de aumentar
a autoestima dele. Em concordancia com Kanegane et al. (2006), os cirurgides dentistas
precisam encontrar meios para reduzir a exposicéo de estimulos que provocam ansiedade
para transformar o tratamento em experiéncia positiva, melhorando a saude bucal do
individuo.

Observa-se por meio da pesquisa e dos dados coletados que a psicologia cognitiva-
comportamental pode auxiliar os profissionais dentistas na conduta de seus proprios
sentimentos e poder manejar o controle de ansiedade dos pacientes. Segundo Knapp &
colaboradores (2004), a técnica do relaxamento o de grupos musculares para agilizar a
percepcao de si durante as crises; técnica de respiracdo pausada com ritmos sequenciais
para aumentar a oxigenacao do corpo, tem assumido lugar de destaque para tratamentos

eficazes.

4. CONSIDERACOES FINAIS

Nota-se que o cirurgidao dentista procura formas para ajudar o paciente a se sentir
confortavel em um ambiente que seja acolhedor e que proporcione condi¢cdes de aumentar
a autoestima dele. Em concordancia com Kanegane et al. (2006), os cirurgides dentistas

precisam encontrar meios para reduzir a exposicao de estimulos que provocam ansiedade
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para transformar o tratamento em experiéncia positiva, melhorando a saude bucal do
individuo.

Observa-se por meio da pesquisa e dos dados coletados que a psicologia cognitiva-
comportamental pode auxiliar os profissionais dentistas na conduta de seus proprios
sentimentos e poder manejar o controle de ansiedade dos pacientes. Segundo Knapp &
colaboradores (2004), a técnica do relaxamento de grupos musculares para agilizar a
percepcao de si durante as crises; técnica de respiracdo pausada com ritmos sequenciais
para aumentar a oxigenagao do corpo, tem assumido lugar de destaque para tratamentos

eficazes.
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