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RESUMO

Objetivo: Levando em consideragdo que as emergéncias médicas podem ocorrer dentro
do consultério odontoldgico, devido a falta de planejamento e de técnicas que busquem
0 conforto do paciente no momento de tensdo, esse estudo tem a finalidade de
apresentar a importancia de o cirurgido dentista se atentar ao nivel de medo e ansiedade
dos pacientes mediante ao tratamento e ao ambiente odontolégico, pois quando essas
emocdes se tornam exarcebadas e descontroladas, é possivel que gerem um quadro de
intercorréncia. Para a confeccao desse estudo, foram utilizadas consultas a base de dado
SCIELO, Google Académico, PUBMED, MEDLINE e livros, embasados na seguinte
pergunta “Quais as principais emergéncias médicas dentro do ambiente odontologico
e como evitd-las?”. Métodos: a metodologia utilizada foi a revisao de literatura, cujo
estudo possibilitou a perspectiva de um atendimento seguro, através do controle das
emoc0Oes e 0 planejamento de um suporte adequado em casos de intercorréncias no
ambito odontoldgico, suprindo as necessidades do paciente. Conclusdo: E de extrema
importancia que o profissional odontoldgico leve em consideragdo o medo e
nervosismo do individuo no ambiente clinico, uma vez que estes fatores podem leva-
los a situacdes de emergéncias e colocar a vida dele em risco. Para isso, € necessario
gue o cirurgido dentista realize um atendimento individualizado e proporcione conforto
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desses paciente enquanto presentes no consultorio, consequentemente reduzindo os
riscos de uma situagao incidente.

Palavra-chave: emergéncias médicas, intercorréncias, controle do medo e da ansiedade.

ABSTRACT

Obijective: Taking into account that medical emergencies can occur within the dental
office, due to the lack of planning and techniques that seek the patient's comfort in the
moment of tension, this study aims to present the importance of the dental surgeon
paying attention to the level of fear and anxiety of patients through the treatment and
the dental environment, because when these emotions become exacerbated and
uncontrolled, it is possible that they generate a condition of intercurrence. For the
preparation of this study, consultations were used in the SCIELO database, Google
Scholar, PUBMED, MEDLINE and books, based on the following question “What are
the main medical emergencies within the dental environment and how to avoid them?””.
Methods: the methodology used was a literature review, the study of which enabled the
prospect of safe care, through the control of emotions and the planning of adequate
support in cases of complications in the dental field, meeting the needs of the patient.
Conclusion: It is extremely important that the dental professional takes into account the
fear and nervousness of the individual in the clinical environment, since these factors
can lead them to emergency situations and put their life at risk. For this, it is necessary
for the dental surgeon to perform individualized care and provide comfort to these
patients while present in the office, consequently reducing the risks of an incident
situation.

Keyword: medical emergencies, intercurrences, fear and anxiety control.

1 INTRODUCAO

No momento atual, tem sido muito comum o relato de pacientes que ja passaram
por alguma experiéncia clinica que os deixaram apreensivos aos encontros com o
profissional odontoldgico, seja pela presenca dos paramentos e todos instrumentais
odontoldgicos, que promovem uma ansiedade e receio do tratamento, ou pelo medo de
passar novamente pelo ocorrido!. Dessa maneira, tornou-se essencial que o cirurgiéo-
dentista se atualize sobre os métodos de controle do medo e da ansiedade de forma que
transmita maior confianca para o paciente, além de estar preparado para situagdes de
intercorréncias, preservando a vida deste.?

A vista disso, é evidente que toda preparacio profissional antes do atendimento
odontolégico faz muita diferenca no conforto e seguranca do paciente enquanto presente?,
sendo necessario ressaltar que, quanto maior o medo e a ansiedade do paciente, maior
sintomatologia e maior os riscos de desenvolver uma emergéncia.* Por esses fatores, é
imprescindivel que que seja realizado uma anamnese detalhada® sobre a vida do paciente

em geral e fique disponivel no consultorio, equipamentos de suporte basico de vida para
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que, nesses momentos, seja ainda mais eficaz a assisténcia ao paciente.’

2 METODOLOGIA

Com o objetivo de reunir conhecimentos a respeito das intercorréncias médicas
no ambiente odontoldgico e promover ideias de controle emocional, sera realizado uma
revisdo da literatura cientifica sobre o tema “Emergéncias médicas e controle do medo e
da ansiedade no ambiente odontoldgico”, utilizando como fonte de pesquisa artigos e
livros, além de bases de dados como Google académico, Scielo, PubMed e Medline, com
informacOes recentes e essenciais sobre o assunto em foco, tendo em vista o
aprofundamento a respeito da seguranca durante os procedimentos realizados pelo
cirurgido-dentista.

3 URGENCIAS E EMERGENCIAS

As urgéncias e emergéncias odontoldgicas sao situacdes que podem ocorrer para
os profissionais que estdo trabalhando de forma focada na manutencdo e cuidado da
cavidade oral, ignorando o olhar do paciente como um todo quanto ao seu estado de salde
geral, comprometendo o prosseguimento de um atendimento seguro.® Frente a essas
situacOes, é importante que o profissional consiga diferenciar e esteja preparado para
intervir mediante as urgéncias e emergéncias, atenuando assim possiveis complicacdes e
Obitos.”

As urgéncias odontoldgicas sdo caracterizadas pela necessidade de atendimento
rapido, com ou sem risco potencial a vida, mas é possivel que o profissional se planeje
para intervir em curto prazo.! Ja as emergéncias na odontologia, consistem em uma
situacdo critica de saude do paciente, necessitando de intervencao imediata, pois ha risco

eminente de morte sem que o profissional tenha tempo para se planejar.®

4 ANAMNESE

Anamnese consiste em uma série de perguntas que diz respeito ao paciente sobre
seu estado de saude geral, incluindo a tematica quanto ao relacionamento com o ambiente
odontoldgico, sendo possivel avaliar o0 medo e a ansiedade com perguntas que
demonstrem o grau de receio em que o paciente se encontra.’ Esse procedimento € a base
de uma consulta odontologica detalhada e cuidadosa, que permite, através desse primeiro
contato e informacGes, a possibilidade de diagnosticar, planejar, promover tratamento

adequado, evitando as emergéncias médicas.
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Ainda dentro da anmnese, um fato importante a ser mencionado é a afericdo dos
sinais vitais, PA, frequéncia cardiaca e respiratoria, que indicam muito sobre o estado em
que o paciente se encontra, podendo ser diagnosticado com uma hipertensdo, com a
sindrome do jaleco branco, taquicardia e outras condicdes,’que podem interferir de
maneira significativa no sucesso do tratamento uma vez que sejam ignoradas.

Apos realizacdo de uma anamnese minuciosa é importante classificar o paciente
de acordo com seu estado fisico para a avaliacdo do célculo de risco quanto aos
procedimentos a serem realizados.® A classificacdo ASA se torna entdo cruscial uma vez
que o0s pacientes que possuem alteragdes sistémicas serdo mais suscetiveis a
desenvolverem uma emergéncia médica no consultério, devido seu estado emocional

influenciar diretamente no descontrole da sua patologia.®

5 EMERGENCIAS MEDICAS

Quando o profissional realiza uma anamnese aprofundada e toma a iniciativa de
sempre aferir 0s sinais vitais do paciente, as chances de ocorrerem intercorréncias se
tornam praticamente nulas.® E preciso atentarmos a alguns fatores de risco, como: idade,
tempo de cadeira e uso de medicamentos, que podem influenciar no acometimento de
emergéncias no consultério mesmo que, momentaneamente, o0 paciente demostre-se
bem.!

As emergéncias médicas de mais ocorréncia no consultério odontoldgico s&o:
Alteracdo ou perda da consciéncia: lipotimia, sincope e hipotensdo postural; Alteracao
respiratoria: depressdo respiratoria, hiperventilacdo, obstrucdo das vias aereas e crise
asmaética; Alteracdo neuroldgica: crises convulsivas; Alteracfes cardiovasculares: angina,
infarto agudo do miocérdio e hipertensao arterial. Alteragdes enddcrinas: diabetes mellitus

e reacOes alérgicas.*

5.1 ALTERA(;AO OU PERDA DE CONCIENCIA

> Lipotimia:

E uma sensacdo de mal estar, que se ndo for percebida e tratada pode evoluir
para uma sincope, sendo considerada uma situacdo pré — sincope. E uma das
intercorréncias que mais acontecem no consultério e pode ocorrer por conta de: susto;
ansiedade; estresse emocional; dor forte e/ou inesperada; visualizacdo de sangue e/ou
instrumentos odontologicos; alimentacdo deficiente; cansaco fisico extremo e calor

excessivo.l®
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Alguns sintomas e sintomas que podem ser observados: calor na nuca; palidez;
sudorese; nduseas; taquicardia; midriase, que é a diltacdo das pupilas; extremidades frias;
pulso e presdo arterial baixos; distirbios visuais e sensacdo de desmaio.!

O tratamento da lipotimia € iniciado com a interrupcao do procedimento, assim
que aparecerem 0s sinais e sintomas. Colocar o paciente em posi¢do supina, e movimentar
as penas dele para ajudar no retorno venoso e monitorar os sinais vitais.®

> Sincope:

Caracteriza-se por uma perda de consciéncia repentina e momentanea, ocasionada
por uma rapida queda do fluxo sanguineo promovendo também baixa oxigenacao cerebral
e geralmente acontece logo apds a lipotimia.t

Os sintomas mais comuns de uma sincope sdo: palidez, hipotensdo, taquicardia,
escurecimento da visao, zumbido, sonoléncia e vazio gastrico. O tratamento consiste em
interromper o procedimento, inclinar a cadeira em posicdo supina, com 0s membros
levemente elevados em relacdo a cabeca, hiperextender a cabeca e aguardar recuperacao
de 2 a 3 minutos. Caso ndo ocorra, administrar oxigénio e monitorar os sinais vitais até a
chegadado suporte médico.°

> Hipotensao postural:

Também chamada de hipotensdo ortostatica, consiste em uma alteracéo do sistema
nervoso autbnomo que contribui para uma perda da consciéncia quando o paciente se
levanta de maneira rapida, isso ocorre porque hd uma significativa diminuicéo das presses
sistélica e diastdlica, e aumento dos batimentos cardiacos.!

Alguns pacientes sdo mais propensos a apresentarem hipotensdo postural, eles
sdo: aqueles que tenham histdria prévia de hipotensao postural, que tenha sido submetido
a um procedimento sob sedacdo e/ou que permaneceu muito tempo deitados na cadeira
odontoldgica. Além disso, ha outros fatores que podem levar ao desencadeamento da
hipotenssdo postural, que podem estar associados a administracdo de drogas; ao
atendimento prolongado; a gravidez; a idade avancada e aos problemas circulatérios em
membros inferiores.®

Para o tratamento dessa intercorréncia, € preciso: avaliar o nivel de consciéncia
do paciente, verificar pulso e respiragdo. Se houver presenca de sinais vitais, € preciso
inclinar a cadeira em posi¢do supina, hiperextender a cabeca e administrar O2
suplementar. Monitorar os vitais, avaliar melhora do paciente e se ocorrer a melhora,
levantar o encosto da cadeira lentamente até a melhora completa. Se a melhora nao

acontecer, acionar o socorro especializado.!
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5.2 ALTERAGAO RESPIRATORIA

> Depresséo respiratoria:

Em sua etiologia, consiste na diminui¢do da respiracdo, causada por alteragdes
pulmonares crénicas, insuficiéncia cardiaca, dispnéia, taquicardia, sudorese, irritabiliade,
tremor, confusdo mental, agitacéo e letargia, devido a quantidade de oxigénio disponivel
estar mais inferior do que a de didxido de carbono na corrente sanguinea.

O tratamento a ser realizado iniciard pelo interrompimento do procedimento,
monitorar os sinais vitais comsaturacdo de O2, colocar o paciente em uma posi¢do
confortavel para melhorar a respiracao, verificar o nivel de consciéncia e orientacdo do
paciente. Se ndo houver melhora, solicitar socorro especializado e iniciar o suporte basico
de vida.!

> Hiperventilacao:

A hiperventilacdo consiste em uma ventilagdo excessiva ao respirar, promovendo
um aumento de captacdo de oxigénio e eliminacdo demasiada de didxido de carbono,
resultando na diminuicdo de CO2 na corrente sanguinea. Geralmente esta associada ao
estresse e ansiedade, e pode manifestar sinais e sintomas como: ofegancia, parestesia de
extremidades ou da face, tonturas, calafrios e dispnéia.'*

O tratamento frente a essa situacdo, se iniciara com a interrupcao do atendimento,
posicionando a cadeira de forma confortavel para o paciente. Se estiver cosciente,
posiciona-lo sentado facilita a respiracdo, caso ndo, posicionar a cadeira deitada é uma
boa alterativa.! Controlar as vias aéreas, avaliar a respiragdo e circulagéo, além de controlar
ansiedade do paciente, sendo uma forma de prevencdo para a ocorréncia da
hiperventilagdo.'! Se hover a disponibilidade de administragdo de oxigénio, pode ajudar
na rapida recuperacio. E preciso monitorar os sinais vitais e caso for necessario, iniciar o
suporte basico de vida e agurdar o socorro especializado.!

> Obstrucéo das vias aereas:

E uma das situages mais perigosas que podem acontecer no consultério, por isso,
requer um manejo rapido para que a desobstrugdo aconteca sem sequelas importantes para
o0 paciente.? A obstrugdo das vias aereas pode acontecer da seguinte forma: devido a
ptose de lingua, por edema de glote proveniente de alguma alergia grave ou aspiracéo de
corpo estranho.!

Os sinais e sintomas que 0s pacientes com obstrucdo das vias aéreas demonstram
sdo: falta de ar, agitagdo, palidez, ruidos na respiracdo e normalmente, leva as maos até o

pescogo, demonstra ansiedade pela tentativa de respirar e ndo conseguir se expressar,
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aumentando significativamente a pressdo arterial e pulso.>** Em um segundo momento,
0 paciente evolui para a perda de consciénciadiminuindo a presenga dos sinais vitais e caso
ndo haja nenhuma intervencédo rapida ou eficaz, havera auséncia desses sinais vitais e
evolucgao para 6bito.'?

O tratamento a ser realizado é a interrupcdo do procedimento odontoldgico,
seguido da desobstrucdo das vias aéreas. Em situagdes de ptose de lingua, o
posicionamento do paciente em posi¢do supina e a hiperextencdo da cadeira, j& €
suficiente para a recuperacdo do paciente. Em casos de edema de glote, a desobstrucéo
acontecera colocando o paciente de maneira confortavel, em geral sentado, admnistrar
broncodilatador por inalacdo, se necessario administrar mais uma vez 5 minutos depois,
administrar O2, tranquilizar o paciente e aguardar melhora.!

As obstrucdes causadas por aspiracdo de corpo estranho, podem ser tratadas de
forma n&o invasiva com as manobras de Heimlich e compressao toracica.™® Se ndo houver
melhora apds todas as manobras realizadas, solicitar socorro especializado e iniciar o
suporte basico de vida para que o paciente ndo evolua para um quadro de parada
cardiorespiratoria.t

> Crise asmética:

E uma doenca que consite em um aumento da resposta bronquica ocasionando um
estreitamento das vias aereas.}* Os sinais e sintomas do paciente sdo: sensagdo de
congestao toracica, como se o peito estivesse “cheio de ar”, tosse, ruido respiratorio,
dispnéia, vontade de sentar ou ficar em pé, utilizacdo de musculos acessérios para
respiracdo, aumento da ansiedade, taquipnéia, elevacdao da pressdo sanguinea, aumento
da frequéncia cardiaca, agitacio, confusio e perda da consciéncia em casos mais severos.’

O tratamento nos casos de crise asmatica iniciara com a interrupcdo do
procedimento, assim que forem observados os sinais e sintomas, colocando o paciente
em posicdo confortavel sentado com o tronco projetado para frente.!! Deve-se monitorar
0s sinais vitais e orientar o paciente a fazer uso de seu spray (caso utilize ou tenha levado
para consulta). Se o paciente ndo fizer uso de nenhum medicamento, € preciso realizar as
seguintes manobras: administrar broncodilatador por inalacdo 100 mcg/dose, se
necessario repetir a dose apds 5 minutos. Administrar de O2 e administrar adrenalina.
Caso ndo haja melhora, solicitar o socorro especializado ou levar o paciente para o

hospital.
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5.3 ALTERAGAO NEUROLOGICA

> Crise convulsiva:

Pode ser definida como uma desordem que acontece repentinamente na regido
cerebral e altera o estado de consciéncia do paciente, atividade motora e percep¢éo
sensitiva que, em geral, tem inicio inesperado e dura pouco tempo (até cinco minutos).*

E importante ressaltar que a definicio de estado eplético ou eplepsia, consiste em
convulsBes que duram mais de cinco minutos ou até horas, ou uma nova convulséo que
se inicia antes da recuperacdo completa da primira crise. Geralmente acontece, pois esta
associado ao ndo uso do medicamento anticonvulsivante ou a mistura desses
mediamentos com alcool .13

O tratamento nesses casos também se iniciard com a interrupg¢éo do procedimento
e remocao de objetos da cavidade oral para que ndo haja uma degluticdo acidental. Em
seguida, colocar o paciente em posi¢do supina, inclinando a cabeca para o lado, afim de
ndo haver broncoaspiracdo de saliva e vémitos. E preciso aguardar o fim da crise.*® Se
estiver diante de um quadro de estado epilético, é preciso acionar o socorro especializado,

administrar anticonvulsivante e hiperglicemiante.’

5.4 ALTERACOES CARDIOVASCULARES

> Angina do peito:

E quando ha uma obstrucéo de alguma artéria coronaria e ocorre um aumento na
quantidade de oxigénio para o miocardio, contribuindo entdo para uma isquemia
transitdria, manifestando-se como dor toracica.! Os sinais e sintomas mais comumente
relatados pela angina do peito, sdo: dor torécica localizada abaixo do esterno, na linha
média do torax, ligeiramente para o lado esquerdo, dor difusa, batimentos cardiacos e
presséo arterial tendem a ficar aumentados.°

O tratamento na ocorréncia de angina pectoris se inicia com o interrompimento
do tratamento, colocando o paciente em posi¢do confortavel, controlando a ansiedade,
realizandomedicacéo anti-hipertensiva e avaliando a pressao arterial que, provavelmente,
estara elevada, confirmando quadro de angina. Caso seja necessario, realizar nova
medicacgdo anti- hipertensiva, e repetir a terapia em intervalos de 5 minutos até 3 vezes,
administrar O2, monitorar os sinais vitais e aguardar melhora. Se ndo houver melhora,
solicitar socorro especializado.®

> Infarto agudo do miocardio:

Ocorre quando h& uma diminuicdo acentuada do fluxo sanguineo, devido a
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obstrucdo de algum ramo da artéria coronaria, levando a um quadro de isquemia
permanente e promovendo necrose de parte do miocardio.® Os sinais e sintomas
percebidos frente ao paciente que estd tendo um infarto, sdo: dortoracica intensa e
duradoura que irradia para o braco esquerdo, podendo se apresentar também no pescoco,
mandibula e ombros, o paciente também pode apresentar pulso rapido e fraco,
palpitacdes, nauseas, vomitos, sudorese, falta de ar e pulso irregular.’®

O tratamento a ser realizado inicia-se pela interrupcdo do procedimento e
colocacdo do paciente em posicdo confortavel, juntamente com a monitoracao dos sinais
vitais. Ao avaliar a pressdo arterial estard baixa, indicando quadro de infarto agudo do
miocardio. Ser4 preciso administrar medicacdo vasodilatadora e antiagregador
plaquetaria para impedir a formacdo de novos trombos. Pode-se administrar O2 e é
preciso solicitar imediatamente o socorro médico especializado.*

> Hipertensao:

Caracteriza-se pela elevacgdo brusca dos niveis de pressao arterial, sendo a pressdo
sistélica maior ou igual a 140 mmHg e a diastolica maior ou igual a 90 mmHG, em
individuos que ndo fazem uso de medicagdo anti-hipertensiva. Os sinais e sitomas da
hipertensdo arterial, sdo: cefaléia, tonturas, visdo turva/embassada, zumbido no ouvido,
dispnéia, dor precordial, nduseas e vomitos, sendo necessario interromper o tratamento,
colocar o paciente em uma posicdo confortavel, monitorar os sinais vitais e avaliar a
pressdo arterial 14

Se a PA estiver bastante elevada, realizar medicacédo anti- hipertensiva e aguardar
melhora, caso o quadro ndo evolua bem, solicitar socorro especializado.? Se a pressio
arterial se apresentar normal ou pouco elevada, apenas é necessario administracdo de O2

e aguardar melhora.

5.5 ALTERAGCOES ENDOCRINAS

> Diabetes Mellitus:

Pode ser definida como uma alteragdo no metabolismo da glicose promovendo
seu aumento (hiperglicemia) que contribui para uma ineficicia na secrecdo de insulina
pelo pancreas.'® No consultorio dentario, as complicagdes que mais acontecem decorrentes
da diabetessdo a hilerglicemia e principalmente, a hipoglicemia. A hiperglicemia & um
aumento de glicose que ocorre na corrente sanguinea e leva mais tempo pra acontecer.’
Jaa hipoglicemia, consiste em uma queda brusca dos niveis de glicose no sangue podendo

chegar a perda de consciéncia e levar o paciente a 6bito.
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Os sinais e sintomas de um paciente hipoglicémico séo: tremor, sudorese, palidez,
taquicardia, palpitacdo, fome, cefaléia, tontura, sonoléncia, irritabilidade, fraqueza,
confusdo mental, viséo turva, falta de coordenacdo motora, desmaio, convulsdo e coma.
Ja os pacientes hiperglicémicos, vao apresentar: poliuria, polidipsia, polifagia, perda de
peso e hélito cetonico.®

O tratamento em caso de hiperglicemia, é interromper o procedimento e
encaminhar o paciente paraendocrinologista ou clinico geral para controlar a glicemia. Em
situacOes de hipoglicemia, dependera se o paciente estard consciente ou ndo. Caso esteja,
€ necessario interromper o tratamento coloca-lo em uma posicao supina, monitorar 0s
sinais vitais, realizar suporte basico de vida se necessario, administrar pequena
quantidade de carboidrato via oral, tranquilizar o paciente e aguardar melhora. E
preciso sempre avaliar a utilizacdo de controle de asiedade e reducdo do tempo de
atendimento na proxima sessdo.!

Se 0 paciente perder a consciéncia, é preciso avaliar a responsividade, avaliar 0s
sinais vitais e se estiverem presentes, posiciona-lo em posigdo supina, administrar
hiperglicemiante, aguardar melhora, e se ndo ocorrer, solicitar o suporte basico de vida.
E preciso avaliar a utilizacdo de controle de ansiedade e reducdo do tempo de atendimento

na proxima sess&o.*

5.6 REACOES ALERGICAS

Caracteriza-se pelo estado de hipersensibilidade adquirido por conta de um prévio
contato com alguma sustancia que em um segundo momento de exposi¢do, aumenta a
capacidade de reacdo do organismo.! S&o classificadas em quatro tipos, porém a que
ocorre mais comumente no consultério odontol6gico € a tipo 1, mediada por IgE, que tem
seu inicio de duracdo em poucos segundos a minutos, e podem promover na clinica: choque
anafilatico, rinite alérgica, urticaria, edema angioneurético e broncoespasmo.®

Os sinais e sintomas manifestados pelo paciente que esta apresentando uma reagédo
alérgica, sdo: placas vermelhas pelo corpo que causam coceira (urticarias), coriza,
espirros, mucosa congestionada, tosse, chiado no peito, dificuldade respiratoria,
broncoconstricdo, edemas, edema de glote e choque anafilatico.*?

O tratamento a ser realizado deve ser imediato, afim de ndo ter a evolucéo da
gravidade da situacdo do paciente, devido a isso, é preciso interromper o procedimento,
monitorar 0s sinais vitais, colocar o paciente em uma posicdo confortavel, iniciar o

suporte basico de vida, administrar adrenalina e anti-histaminico, solicitar socorro
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especializado e manter controle das vias aéreas.!

6 MEDICAMENTOS DE SUPORTE

A presenca de uma medicacdo de suporte no consultério € extremamente
importante, uma vez que contribui em muitos casos, para a melhora do quadro do paciente.
O profissional por sua vez, deve estar preparado para auxiliar o individuo nesse momento,
tendo o conhecimento de cada dose e medicamento a ser administrado, garantindo o
sucesso da sua aplicagdo no combate a tal intercorréncia.™®

Alguns medicamentos SOS que podem ficar a disposic¢ao do cirurgido - dentista
no consultério para agir frente a emergéncias médicas, sdo: amdnia para sincopes,
dinitrato de issorbita 5mg para dor toracica (angina do peito e infarto agudo do
miocardio), acido acetil salicilico 100mg para infarto agudo do miocardio, capitopril
12,5mg para angina e crise hipertensiva, glicose 50% ampola 10ml para casos de
hipoglicemia. Diazepam ampola 10ml/2ml para crises convulsivas e controle da
ansiedade, hidrocortisona ampola 500mg ou prometazina ampola 50mg/ 2ml para reagdes
alérgicas, bromidrato de fenoterol aerossol 100mcg/dose para crise asmatica e adrenalina
1:1000 ampola 1ml para reacdes alérgicas graves ou crise asmatica grave.!

Ainda ¢é interessante disponibilizar no consultério agucar (bala, doces, sucos) para
a utilizacdo em casos de hipoglicemia. Além disso, cilindros de oxigénio sdo muito Uteis,
uma vez que pode ajudar em uma recuperacdo mais rapida do paciente frente as

emergéncias.*

7 SUPORTES BASICO DE VIDA

O suporte basico de vida consiste na preparacdo do profissional em realizar
manobrascardiopulmonares, afim de promover a sobrevivéncia do individuo até que o
socorro especializado chegue ao local.” Diante de uma situacéo de parada cardiaca, torna-
se necessario uma resposta rapida do cirurgido-dentista para manter a vida do paciente,
como também garantira sobrevivéncia ilesa deste, sem sequelas.t’

Para realizar o suporte basico de vida o profissional deve ter capacitacdo e se
atualizar a cada dois anos, além de manter sua equipe treinada para que o auxilie no
momento da intercorréncia.’®® O protocolo a ser seguido é: reconhecer a parada
cardiorespiratoria, avaliar responsividade e respiracdo do paciente, solicitar o socorro
especializado, iniciar as compressdes toracicas e ventilacdo artificial. Se houver

treinamento eficaz, realizar manobra com desfribilador e repetir todas as condutas até o
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socorro médico especializado chegue ao consultorio.t

Para realizar a reanimacao cardiopulmonar através das compressdes toracicas, €
preciso realizar cem compressfes toracicas por minuto, permitindo o retorno do toréx a
posicdo normal, facilitando o fluxo de sangue para o coracdo; O ideal € que ndo haja
interrompimento entre as sequéncias e trocar de lugar com o colega que estéd fazendo a
ventilagdo artificial a cada cinco ciclos de compressdo toracica, evitando cansagos e
garantindo a eficacia da técnica.’

A técnica da ventilacdo artificial, é iniciada com a manutencdo as vias aéreas
abertas através da hiperextensdo da cabeca. E preciso que o cirurgido se posicione ao lado
do paciente, adapte a mascara no rosto para fazer o vedamento perfeito, utilizando as duas
maos. Em seguida, elevar a mandibula para manté-la hiperextendida e soprar por cerca

de um segundo até que ocorra a expanséo do torax.*

8 DEFINICAO DE ANSIEDADE E MEDO

A ansiedade é considerada um estado psiquico, caracterizada por uma angustia
que se manifesta através de sentimentos de tensdo, nervosismo e preocupacao,
determinada porestimulos internos e pelo grau da intensidade que eles apresentam. O medo
consiste no temor a algo externo, que representa ao individuo um perigo real, seja ele
fisico ou psicoldgico e assim como a ansiedade, pode desencandear sintomas como o
aumento da presséo arterial, taquicardia, sudorese excessiva e falta de cooperacéo frente
ao tratamento odontoldgico.*

Diante dessas ocasifes, € preciso que o cirurgido-dentista utilize métodos de
intervencéo controle do medo e da ansiedade no consultério dentério, preservando a satde
mental e fisica do paciente, ndo permitindo que o emocional se torne algo patoldgico e
ocorra uma emergéncia médica.®

Com o avanco da tecnologia no ambiente clinico, é possivel que o profissional
tenha dimensdo dos sentimentos do paciente enquanto presente no ambiente clinico,
atraveés do emprego de uma escala que traduza o medo e a ansiedade, chamada de escala
de Corah, e dessa forma, sera possivel conduzir o tratamento de formaindividualizada para
esse paciente na intencdo de reduzir os sintomas e possibilitar o conforto no tempo de

cadeira enquanto passa pelo procedimento.?

9 PREPARO DO PROFISSIONAL E DO AMBIENTE ODONTOLOGICO

Uma das formas de se relacionar melhor com o paciente, € inicialmente se
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apresentar sem nenhum traje clinico, permitindo que este se conecte e se tranquilize com
a aparéncia do profissional, pois em alguns casos, as vestimentas clinicas funcionam
como um gatilho para os que portam a sindrome do jaleco branco.?

No momento daanamnese, mostrar interesse pelas condicdes fisicas e psicoldgicas,
manter uma conversa harmoniosa durante todo o tempo,?? identificar habitos diarios e
alimentares, dar importancia ao momento de avaliar seussinais vitais e manter uma boa
relagdo com o paciente, deixando o ambiente leve e descontraido, permite que ele se sinta
seguro e menos ansioso para o procedimento.* E essencial que neste momento também se
faca a avaliacdo da escala de Corah, pontuara de uma simples ansiedade a uma ansiedade
extrema, sendo possivel estabelecer a melhor abordagem para esse paciente de acordo
com suas insegurangas.?

O treinamento da equipe odontoldgica € essencial, uma vez que Varios
procedimentos exigem um auxiliar com o profissional, que conduza a situacao de estresse
da melhor forma e no mesmo ritmo que o dentista.> Muitos pacientes apresentam medo
perante exposi¢do aos instrumentais odontoldgicos e dos sons produzidos pelas canetas,
devido a isso, é preciso todo um cuidado no manejo desses materiais para que o paciente
ndo tenha contato visual e isso ndo gere maior ansiedade a ele.*

E importante ressaltar que quanto mais o paciente espera na recepgdo, mais ansioso
ele estarda no momento do atendimento, portanto, levar em consideracdo o horario marcado
sera fundamental para modificar os pequenos detalhes que podem fazer diferenca no bem-
estar do paciente.?

Ao invés de disponibilizar café na recepcdo, que é um estimulante do sistema
Nervoso e gera energia para um paciente que ja se apresenta ansioso, podendo exacerbar
seu quadro, podemos ofertar chas, como de horteld e erva cidreira, pois sdo bebidas
refrescantes e que tendem a acalmar o paciente.?* Uma outra alternativa coadjuvante para
tornar o ambiente confortdvel ao paciente, € o emprego de musicas tranquilas e 6leos
essenciais, que transformem o ambiente clinico em um lugar leve para o paciente,
despertando paz e equilibrio.?®

Além desses, 0s manejos de comportamento, a sedacdo medicamentosa e sedacdo
consciente com Oxido nitroso, a hipnose e a homeopatia podem ser fortes aliados para
minimizar a tensdo do paciente de forma que sua ansiedade ndo se torne uma patologia

durante o tratamento, levando a uma intercorréncia médica.*
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10 OLEOS ESSENCIAIS

Os 6leos essenciais sdo compostos organicos de origem vegetal, que apresentam
varias funcBes quimicas e sdo extraidos das plantas arométicas pelo processo de
destilacdo ou prensagem de partes de vegetais, e diluidos em diversas concentracoes.
Essas substancias possuem otimas propriedades que tem sido utilizada como coadjuvantes
em diversos tratamentos, buscando o bem-estar fisico e mental do paciente, atraves do
equilibrio das emocdes.?®

Na odontologia, os 6leos essenciais possuem uma ampla aplicabilidade, uma vez
que estdo presentes nos dentifricios fluoretados e podem ser empregados de forma
terapéutica e preventiva, devido seu poder antibacteriano, antifingico, de regeneracao
celular e de alivio de sintomas.?’ Afim de gerar o controle do medo e da ansiedade no
consultdrio, o 6leo essencial de lavanda possui propriedades sedativas potentes, que reduz
a diminuicdo da pressao arterial e tem sido utilizado como anti-inflamatorio, antisséptico
e mucolitico.?®

Com o objetivo de utilizar o 6leo essencial como coadjuvante no controle do medo
eda ansiedade do paciente, este deve ser aplicado de forma inalatéria, sendo a via mais
comum,?’ com a ajuda de um aromatizador, que trard aoambiente, os odores da substancia
natural e vao estimular células nervosas e ativar emocdes, tendo a cura.?®

Os 0leos essenciais possuem diversas acdes sobre o organismo do paciente, como
acdo ansiolitica, anti-inflamatdria, anti-depressiva e outras, que exigem a qualificacdo
profissional para a utilizacio dentro dos consultdrios odontoldgicos.?° Com isso, € preciso
que o profissional tenha conhecimento desses compostos, sabendo identificar os que sdo
de qualidade, qual a sua funcionalidade, qual a intencéo de usa-lo, a maneira e a dosagem
correta para o paciente, afim de promover seus efeitos terapéuticos desejados.?*

11 MUSICOTERAPIA

A musicoterapia é uma psicoterapia que utiliza melodias com a finalidade de obter
diferentes estados terapéuticos a nivel psicoldgico e psicomotor, contribuindo para
mudancas comportamentais, como a reducdo dos niveis de estresse e ansiedade,
induzindo o relaxamento e obtendo a qualidade de vida e do tratamento, a prevencédo e
reabilitagdo.303

A aplicabilidade da musicoterapia nos consultorios odontolégicos é ainda de
extremaimportancia para 0s pacientes pediatricos, cujo a cooperagdo do tratamento é

muitas vezes dificil, o que interfere diretamente no sucesso e inicio do procedimento.?
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Existem estudos que ainda demonstram o poder da musica durante um ato
cirirgicode exodontia, especialmente de terceiro molar impactado, onde a melodia
suprime a atividade dos nervos simpaticos durante todo o procedimento, permitindo o
alivio dos sintomas de ansiedade ap6s todo tratamento.?

Dessa forma, a musicoterapia € um método simples, indolor, ndo medicamentoso,
humanizado, barato, bem aceito pelos pacientes e que demonstra eficacia no controle do
estresse e ansiedade gerados pelo consultério odontolégico, como tambémna reducéo dos

traumas causados por esse ambiente no paciente.*

12 MANEJO DE COMPORTAMENTO

E fundamental que o cirurgido dentista observe seu paciente ao entrar no
consultdrio e ao sentar na cadeira clinica, pois normalmente o paciente ansioso ja da
indicios de seu nervosismo antes mesmo do inicio do tratamento.®® Os métodos de
controle de comportamento podem auxiliar em um atendimento mais tranquilo, devido a
atencdo do dentista para com aquele paciente, sendo eles: a técnica dodizer-mostrar-fazer,
controle de voz, contato visual, reforco positivo e a técnica da distracdo,que normalmente
sdo mais empregados para o publico pediatrico, cujo demonstram mais claramente o
desconforto com a situag&o.?°

Durante o tratamento odontoldgico, é de extrema importancia que o profissional
explique o que seré realizado para que seja possivel o entendimento e a cooperacao do
paciente, além de permitir passar uma sensacdo de confianca, que culminara para a
reducio da sua ansiedade e do seu estresse.?? Alguns pacientes apresentam medo do que
terdo que passar durante o tratamento, como também possuem ansiedade ao olhar os
intrumentais, dessa maneira, demonstrar de forma clara o procedimento e manter 0s
intrumentais longe do campo de visdo, de forma que estes ndo transmitam mais aflicéo,
ajudaréa a tranquiliza-lo e mostrara o cuidado gque o profissional esta tendo com o seu bem-
estar e importancia que esta dando as suas emocgdes.*

O simples ato de perguntar se esta se sentindo bem durante o tratamento, com um
tom de voz calmo, manter uma conversa tranquila e harmoniosa pelo tempo de cadeira o
fara reduzir sua atencdo no que o deixa tenso.?’ Abracar a causa do medo e da ansiedade
do paciente torna o dentista mais humano e mais capacitado, adquirindo maior
conhecimento sobre a causa das ocorréncias de medo e ansiedade no consultdrio, como
tambeém identificard o melhor manejo de acordo com o grau da emocao desse paciente,

resultando a realizagdo de procedimentos mais seguros e com baixas chances de
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desenvolver uma emergéncia médica no consultorio.’

13 SEDAQAO MEDICAMENTOSA

A sedacdo medicamentosa € um mecanismo de controle emocional utilizado para
prevenir intercorréncias médicas e manter o conforto do paciente durante o procedimento
odontolégico, visando um tratamento atraumaético a ele através do relaxamento e da
amnésia retrograda.® Para isso, os medicamentos mais comumente utilizados sdo o0s
benzodiazepinicos, que possuem acédo ansiolitica e hipndtica, prescritos em condicdes de
quadros agudos, devido evidéncias positivas de sua reducio.®*

Os benzodiazepinicos mais usuais em odontologia sdo: o triazolam,
alprazolam, lorazepam, midazolam e o diazepam.”® O efeito farmacoldgico desses
medicamentos envolvem a diminuicdo da ansiedade e da agressividade, além de terem
acao anticonvulsivantes, produzindo estado de calma e relaxamento, além de induzem o
sono, dependendo da dosagem.*®

O mecanismo de a¢do desses farmacos sdo 0s mesmos, o que vai diferencia-los é
0 inicio da sua agdo e da duragio no organismo,® dessa maneira, podera ser escolhido o
benzodiazepinico de acordo com o perfil do paciente e de acordo com a invasividade do
tratamento. Isto é, em pacientes idosos, por exemplo, o lorazepam é o mais indicado,
devido ser 0 menos potente em comparagdo aos outros e possuir agdo mais rapida, e 0
diazepam é uma O6tima escolha para procedimentos cirurgicos, pois sua acdo é longa,
permitindo um pds melhor.*’

Os anti-histaminicos também poderéo ser utilizados para controlar os niveis de
ansiedade. Estes sdo mais conhecidos como antialérgicos e ndo expressam tantos efeitos
como os benzodiazepinicos, mas possuem acdo similar de propriedades sedativas
hipndticas.®® Os mais utilizados em odontologia sdo: a hidroxizina e a prometazina,
indicadas principalmente em pacientes pediatricos para obter o controle comportamental
no consultorio.®® Estes farmacos poderdo ser escolhidos quando osbenzodiazepinicos
apresentarem alguma interacdo medicamentosa com os remedios que o paciente faz uso,
n&o deixando a desejar na acio sedativa que se deseja alcancar.®’

Diante disso, a sedacdo medicamentosa sera utilizada em casos onde todos os outros
métodos de controle do medo e da ansiedade, ndo obtiveram um resultado eficaz e/ou em
casos onde serd preciso submeter o paciente a realizar procedimentos invasivos ou de
longoperiodo de tempo na cadeira, garantindo sua tranquilidade, seu conforto e 0 avanco

do tratamento.%’
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14 SEDAGAO INALATORIA COM OXIDO NITROSO

O oxido nitroso (N20), é um gés incolor, ndo irritante, que atua em sistema nervoso
central, promovendo tranquilidade ao paciente pela reducdo da dor de forma rapida e
segura, e consequentemente, ajudando no controle dos niveis de estresse e ansiedade.*° O
gas fica disponivel dentro de um cilindro azul com diferentes volumes,* e é inalado
através de uma mascara nasal em dosagem pré-determinada de acordo com o perfil do
paciente, que mesmo sedado tera a sua consciéncia preservada, respiracdo voluntéria,
mantendo dialogo com o dentista e respondendo a estimulos.*?

Dentre as vantagens da aplicacdo de 6xido nitroso no consultério odontolégico,
podemos destacar: o fato de ndo possuir contra-indicagéo absoluta para seu uso, podendo
ser utilizado até mesmo em pacientes com necessidades especiais, ndo gerar efeitos
colaterais por ndo passar pelo processo de metabolizacdo e ser eliminado atraves da
expiracdo, ndo produzindo significativa alteracdo de sinais vitais, além de ser uma técnica
de facil controle, com rapida reversibilidade e inicio dos efeitos poderem ser observados
em menos de 30 segundos, o que possibilita ao paciente passar pelo procedimento sem
dificuldades.*

Apds o paciente atingir um estagio de analgesia ideal, alguns sinais e sintomas
poderdo ser observados, como a sensacao de dorméncia nos pés e maos, formigamento
nos labios, lingua, palato, bochecha, espasmos palpebrais, voz anasalada e cadenciada,
sensacdo de relaxamento, reducio da ansiedade e do medo, e ampliacdo da audicéo. E de
extrema importancia que o cirurgido fique atento aos sinais que o paciente transparecer,
pois pode ocorrer uma sobre-sedacdo e sera manifestado sinais de aumento da pressao
arterial, nausea, desconforto, vomitos e em casos mais raros, perda da consciéncia.*’

O cirurgido dentista que pretende aplicar a técnica de sedacdo consciente com
oxido nitroso no consultorio, precisa estar habilitado e credenciado frente ao conselho,
reconhecendo limites e tendo conhecimento da sua aplicabilidade,*® gerando um

atendimento seguro e favoravel contra emergéncias médicas.

15 HIPNOSE

A hipnose é definida como um estado modificado da consciéncia, realizada por
um profissional habilitado, que induz o paciente a entrar em um quadro de profundo
relaxamento. Dessa forma, é possivel controlar o medo e ansiedade do individuo, sem a
necessidade de medicamentos, auxiliando na eliminagdo desses sentimentos e trazendo

novas sensacdes agradaveis, através das sugestdes estimuladas por som, voz e tato.**
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Ha grandes beneficios adquiridos com a utilizacdo da técnica hipnética, os quais
podem ser destacados: ndo necessita da utilizagcdo de medicamentos e instrumentos; ndo
necessita de ambientes especificos para ser empregada; pode ser utilizada em diversas
especialidades, podendo ser recorrida em diversos atendimentos; o paciente participa e
colabora mais com o procedimento, devido a redugio do seu estresse.*

O paciente € hipnotizado através da modificagdo do estagio de consciéncia causado
pelas ondas cerebrais, que passam do estigio de vigilia para o estagio irracional, da
imaginacéo, o qual permite que o paciente seja sugestionado a novas sensacées. Para que
essa modificacdo ocorra, o dentista utilizard uma voz monotona e repetitiva, sugerindo a
mente que determinada parte do corpo estéd anestesiada, proporcionando relaxamento e
tranquilidade, e induzindo o paciente para esse estagio de ampliacéo da consciéncia, tendo

todos os sintomas de medoe ansiedade reduzidos ou até mesmo, desaparecidos.*+4°46

16 HOMEOPATIA

A homeopatia € uma especialidade odontolégica e médica que busca analisar e
cuidar do paciente de forma individualizada como um todo, ativando o sistema
imunologico através da sensibilizacio do organismo.*”“8 Na odontologia, a homeopatia
possui ampla aplicabilidade, sendo utilizada em tratamentos de doencas periodontais,
abscessos endoddnticos,*® podendo ser aplicada no pré-operatério para o tratamento da
ansiedade e do medo com o intuito de minimizar processos traumaticos vivenciados e/ou
experimentados pelo paciente, tornando oprocedimento mais aceito.*°

A valeriana é uma planta muito conhecida e utilizada nos tratamentos
homeopaéticos para o controle da ansiedade, devido suas propriedades ansioliticas e
analgésicas, que promove conforto e relaxamento, sem a necessidade de sedacdo. Alguns
estudos também demonstraram que sua aplicabilidade resultou em pouco ou nenhum
efeito colateral, sendo segura e eficaz no tratamento do estresse causado pelo consultorio
dentario.®

H& também a passiflora incarnata, conhecida como maracuja, muito utilizada no
tratamento da ansiedade, do nervosismo e da neuralgia, que em diversos estudos
demonstraram ser segura e eficaz para a sedagdo consciente no consultério, obtendo
efeitos ansioliticos semelhantes ao midazolam.? Para que o cirurgido dentista possa
empregar a homeopatia, é preciso que ele tenha a especializacdo na area, com 0s
conhecimentos sobre a utilidade, manuseio, doses e indicagdes dos produtos

homeopaticos, além de ver o paciente de forma individual para obter o controle do medo
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e da ansiedade no ambiente odontoldgico.*

17 DISCUSSAO

As emergéncias médicas sao situacbes de alerta dentro do consultério
odontoldgico,que contribuem para o risco de vida do paciente a curto ou a longo prazo,
devendo entéo o profissional ser capacitado para agir em tempo, preservando a integridade
fisica e psicologicado paciente, visto que essas ocorrem, na maioria das vezes, devido ao
seu descontrole emocional .

Diversos estudos demonstraram eficacia na importancia da adogdo de métodos de
controle do medo e da ansiedade no ambiente clinico, afim de evitar a ocorréncia e
gravidadede situacOes dissertadas anteriormente quando geradas em detrimento de um

procedimento odontoldgico.*

Cavalcanti Caputo et aI.2 afirma a evidéncia que a melhor maneira de tratar e
prevenir uma situacdo emergencial, é garantindo que ela ndo ocorra. Para isso, €
fundamental que o dentista se atente as respostas que o paciente oferecerd durante a
anamnese, dando importancia principalmente ao estado emocional dele naquele ambiente.®
Assim, o profissional e sua equipe estardo capacitados para seguir adiante com o
tratamento, empregando o0s métodos de reducdo de ansiedade, contribuindo

consequentemente e felizmente, para a diminuicdo dos casos de emergéncia.®

18 CONCLUSAO

Levando em consideracdo que toda movimentacdo do ambiente clinico e do
profissional influenciam diretamente nas sensacGes de medo e ansiedade do paciente,
contribuindo para a ocorréncia de emergéncias médicas no consultérioodontolégico, o
cirurgido-dentista deve ter oconhecimento necessario para se tornar apto em agir perante a
uma intercorréncia, atendendo as necessidades do paciente no momento em questao,
como também garantindo a integridade da sua satde em geral.

Nesse sentido, sdo necessarias técnicas de controle comportamental, cujo objetivo
principal e reduzir o estresse do individuo, visto que a maior causa de ocorréncia das
emergéncias dentro do consultério odontoldgico estdo associadas ao medo e ansiedade,
controlando seu emocional e promovendo um atendimento humanizado, como também
personalizado para alcancgar suas expectativas e obter como resultado um tratamento de

SUCESSO.
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