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Resumo

Objetivo: O objetivo do estudo é avaliar a ansiedade da crianga antes e apds o tratamento por meio
da técnica de distragao visual auditiva em criangas.

Metodologia: E um estudo quantitativo, descritivo e transversal. O estudo foi realizado entre 2016 e
2017 em duas clinicas de estomatologia pediatrica. A ansiedade foi avaliada antes e apés o tratamento
pela técnica audiovisual.

Resultados: Verifica-se que a ansiedade leve aumenta apds o tratamento de 18% para 47%. A
ansiedade moderada a severa diminui de 16% para 3%, observa-se que nenhuma crianca apds o
tratamento apresenta ansiedade severa. Esses resultados sdo estatisticamente significativos.

Conclusdes: Em conclusdo, a técnica de distragao auditiva visual pode ser um método eficaz para
reduzir os niveis de ansiedade em pacientes pediatricos durante o tratamento odontolégico invasivo.
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Audiovisual distraction technique to control anxiety in children in
dental treatment.

Objective: The objective of the study is to assess the child's anxiety before and after treatment
using the auditory visual distraction technique in children.

Methodology: It is a quantitative, descriptive and cross-sectional study. The study was carried
out between 2016 and 2017 in two pediatric stomatology clinics. Anxiety was assessed before
and after treatment using the audiovisual technique.

Results: It appears that mild anxiety increases after treatment from 18% to 47%. Moderate to
severe anxiety decreases from 16% to 3%, it is observed that no child after treatment has
severe anxiety. These results are statistically significant.

Conclusions: In conclusion, the visual auditory distraction technique can be an effective
method to reduce anxiety levels in pediatric patients during invasive dental treatment.
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INTRODUCAO

O controle da dor, do medo e da ansiedade dos pacientes antes do tratamento
odontolédgico sempre foi uma das partes essenciais da odontologia ('). A ansiedade
odontolégica é um estado emocional negativo, excessivo e irracional vivenciado pelos
pacientes que procuram o consultério odontoldgico e que ocorre com maior frequéncia em
criangas (2 ). O que leva a classificad-lo como um problema para a gestdo do comportamento
infantil com uma prevaléncia de 3 a 43% em diferentes populacdes (3)A duracdo do
tratamento odontoldgico e o manejo do comportamento sdo dois pontos importantes a serem
considerados ao lidar com pacientes infantis. Portanto, tem sido sugerido que as consultas
sejam curtas, caso contrario, as criancgas interpretariam as sessées de tratamento como um
sinal de problemas significativos que causariam ansiedade significativa e, portanto, problemas
no gerenciamento do comportamento (%) (°).

Existem diferentes técnicas basicas para diminuir a ansiedade odontoldgica em
criancas durante o tratamento odontolégico, como talk show, reforco positivo, comunicacdo
n3o verbal, controle de voz e distracdo (®) (7). A distracdo é uma técnica comum no
tratamento odontoldgico que desvia a atenc¢do da crianca do que ela pode perceber como um
tratamento desagradavel (8) (°) Dentro da técnica de distracdo existem dois métodos
utilizados em odontologia: distracdo auditiva auditiva e visual. A distracdo de audio inclui
musica, apresentacdo de audio e narracdo de histérias por meio de fones de ouvido. A
distracdo auditiva visual inclui a apresentacdo de histérias na televisao, realidade virtual e
Oculos de video 3D. A distragdao é uma técnica simples que nao interfere na comunicagao da
crianga com o dentista ( 1°).

Embora existam diversos estudos sobre essa técnica relacionados ao tratamento
odontoldgico em criangas, estes sdo controversos, com resultados heterogéneos e tém sido
estudados no continente europeu, mas nenhum estudo foi relatado nos continentes
americano e africano ( 1°). Nesse sentido, Barreiros ( 1°) recomenda a realizacdo de estudos
em outras populag¢Ges a fim de estabelecer a eficacia da técnica de distragado viso-auditiva em
criancgas de outras origens culturais.

Portanto, o objetivo da presente investigacdo é avaliar o nivel de ansiedade da crianca
antes e apds o tratamento por meio da técnica de distragdo auditiva visual em criangas.

MATERIAL E METODOS

E um estudo quantitativo, descritivo e transversal. O estudo foi realizado entre 2016 e
2017 em duas clinicas de estomatologia pediatrica. O estudo teve uma populacdo de 1.161
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criancas, das quais foram selecionadas 400 criancas, 207 do género masculino e 193 do género
feminino, com idades entre 6 e 8 anos.

Foram selecionadas criancas que ndo sofriam de nenhuma doenca sistémica, e cujo
comportamento era levemente negativo, ou seja, aquelas que recusavam o tratamento,
faziam movimentos leves com os membros, apresentavam comportamento timido e,
portanto, bloqueio de comunicacgdo, criancas que aceitavam e obedeciam a algumas ordens e
cujo grito era monotdmico segundo Frankl ( ).

A técnica de distrac3o audiovisual ( *?) foi aplicada a todas as criancas, que consistia na
apresentacdo de videos narrativos por meio de dculos de realidade virtual. Essa técnica foi
realizada durante a execucdo de tratamentos pulpares (pulpotomias e pulpectomias), sendo
classificada como tratamentos invasivos, por implicarem no uso de anestesia infiltrativa.

O nivel de ansiedade foi medido com a Escala de Imagem Facial (FIS) ( *3) que tem a
ver com o cognitivo (sentimento), onde cada crianca era questionada como se sentia antes e
depois do tratamento e deveriam responder apontando para o figura com quem ele mais se
identificava, entdo o que foi manifestado pela crianca como ansiedade leve, ansiedade leve a
moderada, ansiedade moderada, ansiedade moderada a grave e ansiedade severa.

RESULTADOS

Verifica-se que a ansiedade leve aumenta apds o tratamento de 18% para 47%. A
ansiedade moderada a severa diminui de 16% para 3%, observa-se que nenhuma crian¢a apds
o tratamento apresenta ansiedade severa.Esses resultados sdo estatisticamente

significativos.

No sexo masculino, ocorre um aumento da ansiedade de 14% para 44%. A ansiedade
leve a moderada diminuiu de 42% para 30%. A ansiedade moderada aumentou de 14% para
24%. A ansiedade moderada a grave diminuiu de 19% para 2% e a ansiedade grave diminuiu
de 11% para 0%.

Tabela 1. Nivel de ansiedade em criancas antes e apds o tratamento

Nivel de ansiedade Antes do tratamento Depois do tratamento Selva
Ansiedade leve 72 18% 185 47% 00000 **
Ansiedade leve a moderada 144 I6% 128 32% 0,1162 ng
Ansiedade moderada 30 20% T2 18% 0,2355ns
Angiedade moderada a grave 64 16% 12 3% 00000 =
Ansiedade severa 40 105 [i] 0% 0.0000 *=
Shows 400 100% 400 100%

Significativo ** pp «0,01

ns ndo significativo.
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Tabela 2. Nivel de ansiedade em criancgas antes e apds o tratamento de acordo com o

sexo
MASCULINO FEMEA

] - Antes do Depois do Antes do Depois do

Nivel de ansiedade P P
tratamento tratamento tratamento tratamento

Ansiedade leve 20 14% g2 449, 0.0000 44% 23%  23% 51%  0,0000
Ansiedade leve a moderada 87 42% 61 gy, 00038 54 28% 28% 35% 09231
Ansiedade moderada 20 14% 51¢ 24, 0.0043 54 28% 28% 9%  0,0000
e caade moderada 3 40 19% s doises 0000 2 2% 12% 5% 0,0075ns
Ansiedade severa 2 onzed 0 gey 00000 18 9% g% 0% 00000
Total 207 100% 207 100% 103 100%  100% 100%

o

ns

Significativo ** pp <0,01

ns ndo significativo.

No sexo feminino é apreciado um aumento de 23% a 51%. A ansiedade moderada
diminuiu de 28% para 9%. A ansiedade moderada a grave diminuiu de 12% para 5% e na
ansiedade grave houve uma diminuicdo de 9% para 0%

DISCUSSAO

Ao avaliar o efeito da técnica de distracdo auditiva visual em criancas com diferentes
niveis de ansiedade, evidencia-se que a ansiedade leve aumenta, a ansiedade moderada a
severa e a ansiedade severa diminuem significativamente apds o tratamento, o que mostra
gue a técnica de distracdao auditiva O visual diminui a ansiedade em criangas, conforme
demonstrado por diversos estudos que demonstram as atitudes positivas de pacientes
pedidtricos (1) (4).

Além disso, ha estudos como os realizados por Al - Khotani ( ** ) e Prabhakar (1) em
que diferentes escalas foram adicionadas para avaliar o nivel de ansiedade, como o exame de
imagem de Venham, a classificacdo de ansiedade clinica de Venham , comportamento
cooperativo (MVARS), frequéncia de pulso e saturacao de oxigénio, além da Escala de Imagem
Facial (FIS), apresentando resultados semelhantes ao presente estudo. A estes se acrescenta
o realizado por Mitrakul ( 2! ) que avaliou a ansiedade nas diferentes etapas do procedimento
odontolédgico.

No entanto, Ram (!”) n3o encontrou uma diminui¢cdo consideravel na ansiedade
usando esta técnica, mas ele descobriu que, quando comparada com o dxido nitroso, ambas
as técnicas tinham eficacia semelhante. A inalacdo de éxido nitroso / oxigénio demonstrou
diminuir a ansiedade (*®), razdo pela qual os resultados obtidos neste estudo podem ser
explicados. Agarwal ( %) comparou a eficicia de dois anestésicos tépicos no controle da dor
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e da ansiedade em criancas durante a aplicacdo de anestesia odontoldgica, utilizando auxilio
audiovisual, obtendo resultados semelhantes ao presente estudo.

A duracdo e a complexidade do tratamento odontoldgico sao fatores que influenciam
diretamente no nivel de ansiedade em pacientes pediatricos; Para o presente estudo, foram
realizados tratamentos invasivos e (pulpotomias e pulpectomias), nos quais houve ligeiro
aumento da ansiedade nos pacientes, como os encontrados nos estudos de Aminabadi (4) e
Jamali (°). Outro estudo, como o realizado por Hanif (2°), indica que, além dos fatores
citados, o nivel socioeconémico e as consultas odontoldgicas anteriores influenciam o
comportamento e a ansiedade desses pacientes.

Para fazer parte do estudo, foram selecionadas criancas entre 6 e 8 anos, por
apresentarem geralmente um comportamento classificado segundo Frankl como levemente
negativo e de dificil controle. A isso, acrescenta-se que nesta idade as criangas ja estdo
maduras o suficiente para interagir com a técnica de distracdo viso-auditiva durante
procedimentos odontoldgicos. Aminabadi (1°), argumenta que as técnicas de gestdo do
comportamento devem ser aplicadas dependendo da idade, caracteristicas cognitivas e
padrdes de comportamento.

Pelo fato de existirem poucos estudos semelhantes realizados na Ameérica Latina,
estamos diante de um estudo inovador que fornecera subsidios importantes para futuras
pesquisas na area de Odontopediatria na regido para melhorar a qualidade do atendimento
aos pacientes ansiosos.

CONCLUSOES

Em conclusao, a técnica de distracao auditiva visual pode ser um método eficaz para
reduzir os niveis de ansiedade em pacientes pediatricos durante o tratamento odontolégico
invasivo.
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