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RESUMO 

Introdução: O medo da dor é um obstáculo nos procedimentos cirúrgicos odontológicos e se 

manifesta como ansiedade Objetivo: Assim, o objetivo do presente estudo foi verificar a 

literatura cientifica e a avaliar sistematicamente as evidências científicas relacionadas ao 

controle da ansiedade no ambiente odontológico. Método: O presente estudo tem como 

método apresentado, as revisões sistemáticas avaliadas através de buscas literárias de artigos 

na língua inglesa, seleção dos artigos, confiabilidade utilizando critérios de inclusão e exclusão 

e avaliação da qualidade das evidências cientificas Conclusão: O estudo relatou que apesar do 

avanço odontológico, grande parte da população em geral, demonstraram ansiedade pré-

anestésica 
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1. INTRODUÇÃO 

A ansiedade odontológica é definida como um estado de sentimento transitório, que 

relaciona envolvimentos emocionais de apreensão e nervosismo. Os incríveis avanços da 

odontologia são notórios atualmente, mas os aspectos relacionados à ansiedade dos 

pacientes são uma das reações mais notáveis no ambiente odontológico, estabelecendo 

dificuldades no atendimento. (SETO, Y, et. al., 2013). 

Esses Estados psicológicos relatam um desagradável sentimento de negatividade, que 

por sua vez estimulam reações ameaçadoras e específicas em momentos associados ao 

tratamento odontológico. Um dos fatores predominantes que aumentam os níveis de 

ansiedade são experiências anteriormente negativas, que surgem na infância ou adolescência 

após alguns procedimentos e transmitem seus efeitos durante toda a vida adulta (CIANETTI, 

et. al., 2017). 

Segundo (AZNAR-ARASA et al., 2014), alguns estudos demonstraram que a ansiedade 

é mais elevada nas exodontias, no envolvimento de anestesia ou quando equipamentos 

rotativos são utilizados, pacientes que possuem históricos de ansiedade demonstram sinais de 

maior percepção da dor durante os procedimentos. 

A seleção de anestésico local por infiltração em um atendimento odontológico, em 

alguns casos gera desconforto devido a penetração da agulha na mucosa oral como também 

a infiltração da própria solução anestésica. Numerosos fatores alteram essa dor, por exemplo; 

o uso de anestésicos sem adrenalina pode causar menos dor, a injeção em um local palatal 

anterior pode apresentar uma dor maior do que a aplicação em um local vestibular ou palatal 

posterior, a utilização de determinadas agulhas pode causa menos dor, efetuar a aplicação 

mais lenta e com uma pressão mais baixa pode diminuir a dor em geral. 

O medo da dor é um obstáculo nos procedimentos cirúrgicos odontológicos e se 

manifesta como ansiedade. Essa ansiedade é um dos fatores mais relacionados ao medo de 

tratamento dentário, relatada em cerca de 40% dos pacientes adultos. Os sistemas de 

administração de anestésicos controlados por computador foram selecionados para assegurar 

que a solução anestésica seja aplicada em um volume e taxa consistentes, independentemente 

da densidade ou resistência do tecido. 

Os procedimentos cirúrgicos odontológicos são um dos fatores mais predominantes 

que aumentam a ansiedade. O presente estudo tem como base a avaliação de literaturas 

científicas sistemáticas sobre aspectos de ansiedade, relacionados ao envolvimento de 

http://www.ajes.edu.br/
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técnicas utilizadas nos procedimentos de anestesia dos pacientes. E através de resultados, 

relacionar fatores que predispõem a ansiedade e que interferem no tratamento odontológico. 

2. OBJETIVO GERAL 

Assim, o objetivo do presente estudo foi avaliar literatura científica em torno do tema 

proposto e avaliar sistematicamente as evidências científicas relacionadas ao controle da 

ansiedade e técnicas anestésicas desenvolvidas atualmente para serem empregadas no 

ambiente odontológico. 

 

3. MATERIAL E MÉTODO 

O presente estudo tem como cunho específico as revisões sistemáticas. Apresentado 

por graduandos em formação em Odontologia, a pesquisa é definida como qualitativa, 

utilizando fluxograma com dados da pesquisa e estabelecendo uma abordagem através de 

avaliações de artigos específicos. A pesquisa foi amplamente realizada no banco de dados 
PubMed / Medline, selecionando apenas artigos da língua inglesa, utilizando critérios de 

confiabilidade de inclusão e exclusão e avaliação da qualidade das evidências científicas.  

 

4. TABELA/ RESULTADOS 

        Estudo Desenho 

de Estudo 

Amostra 

(por 

grupos 

Cálculo amostral 

e tipo de 

amostra 

Mascara

mento/ 

Cegamen

to 

Métodos de 

avaliação 

   Resultados 

Aghahi RH, 

et al., 2017 

Ensaio 

clínico 

randomiza

do 

25 

homens e 

35 

mulheres 

Análises de 

estatísticas  

            --- Escalas 

analógicas 

digitais  

Utilizando a 

agulha com 

revestimento 

telescópico 

(4,13, 1 e 37) 

ocorreu 

menor dor 

Campanella 

et al., 2018 

Estudo 

cruzado  

    80 

adultos  

Teste T student           --- Desenho de 

boca dividida  

Escala 

analógica 

(EVA) 

A técnica STA, 

resultou em 

menor dor. 
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Técnica (STA) 

Tickle M et 

al., 2012 

Transversal 

controlado 

450 

pacientes  

 Análises 

univariadas  

          --- Escala (NRS) 

Escala de 

Corah 

Pacientes com 

relatos de dor 

tinham mais 

ansiedade 

Hyeyoon 

Chang et al. 

2016 

Estudo 

clínico 

randomiza

do  

31 

pacientes  

CNV usado em 

comparação e 

CNR controlado 

            --- A escala de 

ansiedade 

dental (DAS) 

e a escala de 

estresse 

percebido 

(PSS) e  

(CNR) 

O alívio da dor 

causada pela 

injeção 

ocorreu pela 

técnica (CNR) 

Fardal et al., 

201 

Transversal 

controlado  

102 

pacientes 

teste U de Mann-

Whitney 

         --- escala 

analógica 

visual (VAS) 

Não houve 

diferenças s 

entre VAS e 

percepção da 

dor (P = 0,91) 

ou ansiedade 

Van Wijk et 

al.,2009 

Transversal 

controlado  

247 

pacientes 

Ansiedade:mens

urada pelo s-DAI 

  Medo Dor: o s-

FDPQ, 10 

            --- Escala 

numérica de 

(NRS) 

Pacientes 

ansiosos 

sentiram mais 

dor e duração 

mais longa do 

que pacientes 

menos 

ansiosos 

Sin-Yeon 

Cbo et 

al.,2016 

Ensaio 

clínico 

randomiza

do  

 16 

homens e 

28 

mulheres 

G 3 softwares     Duplo 

cego  

Escores de 

dor de NRS 

Efeito 

placebo 

Não houve 

diferenças 

entre a 

inserção e 

injeção. 
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5. DISCUSSÃO 

      A interação dos artigos, com os meios avaliativos e técnicas propostas de pesquisas 

sistemáticas, relatam de forma eficaz a sistematização e define critérios de largos aspectos na 

caracterização da ansiedade e medo no ambiente clínico odontológico. Os presentes estudos 

demonstram que altos níveis de ansiedade pré-tratamento, associado ao desconforto durante 

o procedimento cirúrgico, pode resultar no aumento da dor pós-operatória (SARAGUSTY; 

BERANT; YANIV, 2011). Definindo então que o aumento do risco de infecção e tempos de 

cicatrização são maiores (BAILEY, 2010). Esses achados ressaltam a importância de reduzir a 

ansiedade pré-cirúrgica em pacientes ansiosos (LOGGIA et. al., 2008; SULS; WAN, 1989).  

  As técnicas de avaliação utilizadas, ressaltam que pacientes que já apresentam casos 

clínicos de ansiedade, resultaram em maiores níveis de dor durante o procedimento de 

anestesia. Injeções induzem ansiedade aumentando a probabilidade de realce emocional da 

percepção da dor. A dor da injeção anestésica também pode ser considerada responsável pelo 

medo, segundo a análise dos artigos da pesquisa, muitos pacientes consideram que a injeção 

anestésica é mais desagradável quando comparada a realização do procedimento em geral. 

Cirurgiões-Dentistas são incentivados a criar um ambiente de sala que reduz a 

ansiedade, melhora o humor e distrai a atenção dos pacientes aos procedimentos (Loggia ML, 

2008). Estabelecer uma relação de confiança (DE JONGH; MEIJERINK-ANDERSON, 2005) e 

fornecer informações pré-operatórias ao paciente, descrevendo sensações e a sequência de 

procedimentos operatórios a serem realizados, podem reduzir a ansiedade e a exacerbação 

da dor (SULS; WAN, 1989). 

A avaliação pré-operatória da ansiedade e o manejo adequado do paciente ansioso e 

técnicas baseadas nos resultados da avaliação são os principais requisitos para atendimento 

odontológico de alta qualidade (TICKLE et. al., 2012). 

 

5. CONCLUSÃO 

 Conforme a análise da literatura científica apresentada, demonstrou-se que são 

necessárias novas técnicas com critérios de aperfeiçoamento no ato anestésico, o estudo 

relatou que apesar do avanço odontológico, grande parte da população em geral demonstrou 

ansiedade pré-anestésica. A revisão sistemática apontou que são necessárias novas revisões, 

http://www.ajes.edu.br/
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técnicas anestésicas e resultados que estabeleçam novos critérios e auxiliem na diminuição da 

ansiedade dos pacientes. 
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