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ABSTRACT

Introdugdo: A ansiedade, quando ocorre diante da perspectiva do
tratamento odontolégico, é denominada ansiedade odontoldgica, e
esta pode estar presente em diferentes perfis de individuos, inclusive
estudantes de odontologia. Objetivos: avaliar o grau de ansiedade e
percepcao de estudantes de odontologia, relacionados ao tratamento
odontologico. Método: Trata-se de um estudo observacional e
transversal aprovado pelo comité de ética e pesquisa em seres humanos,
envolvendo 214 alunos do curso de odontologia da Universidade
Federal de Sergipe, campus Aracaju. O estudo avaliou através do
questionario de Corah, o grau, o momento e o protocolo que mais
causa ansiedade de estudantes de odontologia durante o atendimento
odontologico. Resultados: A maioria dos entrevistados apresentou
baixo nivel de ansiedade independentemente da idade, do sexo, e
do semestre letivo. O momento que mais causa ansiedade ¢ no dia
anterior ao procedimento odontolégico e os procedimentos mais
invasivos, tais como cirurgia oral e endodontia, geram maior ansiedade
aos estudantes. Consideragdes finais: Estudantes de odontologia
também podem apresentar ansiedade frente a procedimentos dos
quais muitas vezes estdo aptos a realizar. A auto avaliagio do grau
de ansiedade pode desenvolver nesses estudantes maior empatia,
tranquilidade e seguranga durante o atendimento odontolégico.
Palavras-chave: Ansiedade dentaria; Assisténcia odontologica;
Ensino superior

RESUMO

Introduction: When the anxiety occurs in the face of dental treatments
it is defined as dental anxiety, which may affect different individuals’
profiles, including dentistry students. Objectives: To evaluate dental
students' anxiety and their perception facing dental treatment.
Method: This is an observational and cross-sectional study approved
by the ethics and research committee, involving 214 students from the
Dentistry program at the Federal University of Sergipe, in Brazil. It
was conducted using the Corah Dental Anxiety Scale questionnaire.
Results: The volunteers demonstrated a lower level of anxiety
regardless of age, sex, and college period. The moment that caused
most anxiety in students was one day prior to the dental procedure,
and invasive procedures, such as oral surgery and endodontics, caused
greater anxiety for students. Final considerations: Dentistry's
students may also be anxious about procedures that they are often
able to perform. Self-assessment of the degree of anxiety can develop
empathy, tranquility, and security during dental care.
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INTRODUCAO

Apesar de todos os avangos cientificos
e tecnolégicos para tornar o atendimento
odontolégico o mais atraumatico possivel, ainda
¢ comum se deparar com pacientes extremamente
ansiosos. ! A ansiedade é definida como uma
resposta de estresse frente a uma situa¢ao mal
definida ou antecipada, enquanto que o medo
reflete uma resposta emocional a um perigo que
ameaga a Integridade fisica ou psicologica da
pessoa.”

Até certo nivel, a ansiedade pode ser bem
tolerada, j4 que prepara o organismo para 0s
eventos futuros, sendo uma reacio natural a um
estimulo.” Por outro lado, quando a ansiedade
ultrapassa as reagoes fisiologicas do organismo,
pode alterar significativamente parametros fisicos
e até mesmo desencadear uma emergéncia médica
no consultério odontoldgico.

A ansiedade pode se tornar, entio,
empecilho para individuos que procuram
atendimento odontolégico, visto que a sua
ocorréncia pode levar a atrasos ou até mesmo
desisténcia do tratamento, comprometendo a
saude oral e a qualidade de vida dos mesmos.* A
ansiedade pode estar presente em individuos de
diversas faixa etarias e acometer diferentes perfis,
inclusive estudantes de odontologia. ° Quando
o sentimento de ansiedade ocorre diante da
perspectiva do tratamento odontolégico, este tem
sido denominado de ansiedade odontoldgica. ©

Apesar de a ansiedade odontoldgica ser uma
linha de pesquisa bastante estudada ™* ainda nao ha
trabalhos disponiveis que quantifiquem o grau de
ansiedade de estudantes de odontologia e as suas
percepcoes diante de tratamentos odontologicos
dos quais em algum momento da graduagao irao
realizar na posi¢io de operador. Estudos nessa
linha podem despertar o interesse dos estudantes
e profissionais da odontologia a respeito da forma
como a ansiedade sentida diante de tratamentos
odontologicos pode influenciar no atendimento de
seus pacientes.

Diante do exposto, o presente estudo
objetivou avaliar o grau de ansiedade e percepgao
de estudantes de odontologia, relacionados ao
tratamento odontolégico.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo observacional
envolvendo alunos do curso de odontologia da
Universidade Federal de Sergipe, campus Aracaju,
Brasil, realizado através de questionario. Esse estudo
foi aprovado pelo comité de ética e pesquisa em
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seres humanos da Universidade Federal de Sergipe
sob o protocolo CAAE: 8§9314118.5.0000.5546.

Calculo amostral

Considerando uma populagio de 225
alunos matriculados no curso de Odontologia
da Universidade Federal de Sergipe, do campus
de Aracaju o calculo prévio amostral com nivel
de significancia de 5%, nivel de confianca de
95% e percentual minimo de 70% demonstrou
a necessidade de uma amostra de 214 estudantes
distribuidos de forma estratificada de acordo com
o numeros de estudantes matriculados por turma.

Selecao da amostra

Como critério de inclusio esses alunos
deveriam estar devidamente matriculados, ter
interesse em participar do estudo e aceitar assinar
termo de consentimento livre e esclarecido. Foram
excluidos desse estudo, voluntirios que nio
aceitassem assinar o termo de consentimento livre
e esclarecido, ou que por algum motivo desejassem
nao continuar mais na pesquisa.

Avaliacao do grau de ansiedade

A coleta de dados ocorreu por meio da
aplicacao do questionario traduzido e validado por
Hu et al. (2007)? do Dental Anxiety Scale (DAS) de
Corah (1969), por ser um questionario amplamente
utilizado em diversos estudos para avaliar ansiedade
dentaria *'*!" ¢ apresentar boa consisténcia interna
e confiabilidade teste-reteste, e ser um instrumento
confiavel para avaliar as caracteristicas dos
individuos ansiosos. Os alunos foram abordados
em sala de aula, clinicas e dependéncias do Hospital
Universitario, campus onde funciona o curso de
Odontologia da Universidade Federal de Sergipe.
O questionario ¢ composto por quatro perguntas,
cada uma com cinco alternativas de resposta,
que procuram avaliar os sentimentos, sinais e
reagdes dos pacientes, relacionados ao tratamento
odontolégico. *

1) Se vocé tiver que ir ao dentista amanha,
como voce se sentiria?

2) Quando vocé esta esperando na sala de
espera do dentista, como voc¢ se sente?

3) Quando vocé esta na cadeira odontoldgica
esperando o dentista preparar o motor para
trabalhar nos seus dentes, como vocé se
sentiria?

4) Vocé estd sentado na cadeira do dentista,
ja anestesiado. Enquanto espera o dentista
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pegar seus instrumentos para iniciar o
procedimento, como se sente?

As quatro perguntas apresentavam cinco alternativas
de resposta classificadas da seguinte forma:

I- Relaxado

2- Meio desconfortavel
3- Tenso

4- Ansioso

5- Tao ansioso que comego a suar ou Comego
a me sentir mal

Cada alternativa de resposta recebeu uma
determinada pontuagao (de 1 a 5). Sendo assim,
ao final, os estudantes foram classificados quanto
ao seu grau de ansiedade com base na somatoria
destes pontos que tinha como pontuagao minima 5
e pontuagao maxima 20 pontos. A classificagao era
feita da seguinte forma:

e Até 5 pontos: muito pouco ansioso

¢ De 62 10 pontos: levemente ansioso

*  De11a15 pontos: moderadamente ansioso
*  De 16 a 20 pontos: extremamente ansioso

Além disso, os alunos também foram
questionados sobre qual tipo de tratamento
causaria maior ansiedade, como opcao eles
poderiam escolher entre cinco opgdes: cirurgia oral,
endodontia, periodontia, dentistica ou ortodontia.
Dados demograficos também foram coletados,
e durante o preenchimento do questionario
era assegurado ao voluntario privacidade e
disponibilidade ilimitada de tempo para finaliza¢ao
do mesmo.

Tratamento estatistico

Os resultados obtidos nesta pesquisa
foram, em um primeiro momento, submetidos 2
analise descritiva, sendo apresentados em forma
de graficos. A normalidade da distribuicao foi
verificada através do teste Kolmogorov-Smirnow.
Devido a nio normalidade da distribuicao, foram
aplicados os testes estatisticos Qui-quadrado e de
Kruskal-Wallis ¢ Dunn. Todos os testes realizados
levaram em considera¢ao nivel de significancia de
5% (=0.05) e os calculos foram realizados com uso
dos softwares BioEstat 5.0 (Instituto Mamiraud) e
GraphPad Prism 8.
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RESULTADOS

Foram incluidos na amostra 214 alunos da
gradua¢ao de odontologia da UFS, 132 do sexo
feminino e 82 do masculino, com idade média de
23.814.3 (média £ desvio padriao). A ansiedade,
medida pela escala de Corah, mostrou que a
maioria dos voluntarios apresentou baixos niveis
de ansiedade.

Nio houve diferenca estatisticamente
significativa entre idade e grau de ansiedade
(Kruskal-Wallis p=0.9484). Também nao houve
associagao entre o sexo e grau de ansiedade (Qui-
quadrado p= 0.7496). Somente foi observado
extrema ansiedade em uma voluntaria, a qual
indicou a endodontia como especialidade que mais
causa ansiedade.

Houve diferengas significativas quando
observada a ansiedade entre semestres diferentes,
(Kruskal-Wallis e Dunn p = 0.0085), sendo
observada a menor ansiedade no quarto semestre
da graduagao. O quarto semestre diferiu dos trés
primeiros semestres, ¢ também diferiu do sexto,
oitavo e nono semestres da graduagao (p<0.05)
(Figura 1).
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Figura 1 - Escores da Escala de Corah por semestres
aplicando o teste de Corah. Linhas em caixa definem os
quartis do Boxplot, com limites maximos e minimos (li-
nhas superiores e inferiores, respectivamente). A linha
interna a caixa representa a mediana de cada semes-
tre. Letras diferentes representam diferenca estatistica-
mente significativa (Kruskal-Wallis e Dunn, p = 0.0085)

Sobre os momentos que causaria maior
ansiedade foi observado que 30% relatou maior
ansiedade no dia anterior ao procedimento
odontologico, 24% maior ansiedade na sala de
espera, 25,5% maior ansiedade durante a anestesia
e por fim 20,5% maior ansiedade quando ja
anestesiado.

A especialidade relacionada a maior
ansiedade entre os discentes foi a Cirurgia Oral
com 69,2%, seguido pela Endodontia com 24,3%,
Periodontia 2,8%, Dentistica Restauradora 2,3%
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e Ortodontia com apenas 1,4%. Houve diferenca
estatisticamente significativa para a especialidade
mais relacionada a ansiedade considerando o
numero de estudantes em cada semestre letivo
(Kruskal-Wallis e Dunn p< 0.001) (Figura 2). A
ortodontia somente foi escolhida por trés discentes
que estavam no 1° semestre da graduacao.
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Figura 2 - Quantidade de alunos por semestre por es-
pecialidade que causa maior ansiedade. Esse grafico
representa a quantidade de nimero de alunos por se-
mestre que escolheram as especialidades listadas no
eixo x. Linhas em caixa definem os quartis do Boxplot,
com limites maximos e minimos (linhas superiores e
inferiores, respectivamente). A linha interna a caixa
representa a mediana de cada momento, e as linhas
verticais correspondem ao desvio interquartilico. Le-
tras diferentes representam diferenca estatisticamen-
te significativa.

DISCUSSAO

E importante que estudantes de odontologia
tenham conhecimento sobre como a ansiedade
odontologica pode interferir na vida de individuos,
ja que a mesma se nao controlada pode causar
mudangas bruscas nos parametros fisicos como
elevagao da pressao arterial, aumento da frequéncia
cardiaca e respiratéria, e desencadear emergéncias
médicas no consultério odontoldgico.” A avaliagio
do seu proprio grau de ansiedade e percepgao
frente aos tratamentos podem, entao, ser encaradas
como uma ferramenta de auto avaliacao e incentivar
a empatia durante o atendimento dos pacientes
ansiosos. Dessa maneira, diferentes estratégias
para manejar a ansiedade podem ser desenvolvidas
pelos discentes para que, estes enquanto dentistas,
possam
durante o atendimento odontolégico.

transmitir tranquilidade e seguranca
Estudos demonstraram que existe uma

relacdo entre o estresse, os habitos e o estilo de
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vida que podem contribuir para o surgimento de
sintomas de ansiedade e depressao em estudantes
de odontologia. *'*" Entretanto, a maiotia dos
voluntarios desse estudo apresentou baixos niveis
de ansiedade. De acordo com o a medida da
Dental Anxiety Scale (DAS) de Corah o escore
mais predominante no presente estudo foi o de
levemente ansioso cerca de 50.5% dos voluntarios,
seguido pelo pouco ansioso 33.6%.

A predominancia de individuos levemente
ansiosos nesse estudo, também pode refletir o fato
de ndo haver diferenca estatisticamente significante
entre os sexos e grau de ansiedade, ainda que outros
estudos demonstrem que as mulheres apresentam,
diante de tratamentos odontologicos, um grau de
ansiedade maior do que o género masculino. '*'*

Por outro lado, na anilise por semestres
houve uma diferenca significativa entre os niveis
de ansiedade dos estudantes, onde foi possivel
observar diminui¢io acentuada de ansiedade no
quarto semestre da graduacdo. Esse semestre ¢é
marcado pelo fim do ciclo basico onde os alunos
vivenciaram somente aulas tedricas referentes a
ciéncias basicas da satde, e inicio da teoria e pratica
com disciplinas especificas do curso.

A redugao do grau de ansiedade desses
alunos pode diminuir a medida em que eles
passam a conhecer novos procedimentos e tem
o seu primeiro contato com pacientes, ainda que
os procedimentos vivenciados nesse semestre nao
sejam invasivos. Esse primeiro contato com o
paciente auxilia a contextualizacdo do estudo ¢ a
formacao da identidade profissional, assim como,
confere a0 estudante a sensacio de atuar de forma
ativa na promocao de saude.

Em contrapartida, apos o quinto semestre
ha uma retomada da ansiedade por parte desses
alunos. F a partir do quinto semestre que os alunos
passam a vivenciar procedimentos mais invasivos
na odontologia, e a executar a primeira cirurgia
oral. O contato com o paciente passa a ser mais
frequente e também mais desafiador do ponto de
vista técnico. Esta nova realidade pode conter carga
extra de estresse e angustia, uma vez que, coloca o
estudante frente a situacOes dificeis onde as suas
competéncias sio constantemente exigidas e seus
acertos e erros se tornam evidentes. °

O momento que mais causou ansiedade
nos estudantes de odontologia foi no dia anterior
ao procedimento odontolégico em relagao aos
demais momentos. Tal fato corrobora com achados
na literatura, visto que a ansiedade em dias prévios
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a procedimentos ¢ relatada com frequéncia. '!’

O segundo momento que mais causou ansiedade
foi durante a anestesia. Estudos demonstram que
a anestesia local é considerada um grande fator
gerador de ansiedade por este procedimento estar
muitas vezes associado a dor. "' Isso podetia
explicar também os menores indices de ansiedade
observados no inicio do procedimento, apds a
anestesia, mostrando o quanto a anestesia, quando
bem executada, pode gerar tanto seguranga ao
paciente quanto ao profissional, na realizagao dos
procedimentos.

A especialidades
ansiedade entre os discentes ¢ a Cirurgia Oral
(69,2%), o que corrobora com diversos estudos,
pois dentre os procedimentos mais causadores

mais relacionada a

de ansiedade e/ou medo estio as cirurgias orais
menores, como a exodontia. "* Ainda que a cirurgia
oral tenha sido mais relacionada a maior ansiedade,
foi possivel observar que o unico caso de extrema
ansiedade relatado foi associado a especialidade de
endodontia. O que, de certa forma, demonstra que a
experiéncias prévias ruins ou mal sucedidas, podem
ser fator decisivo na decisao de qual especialidade
causa maior ansiedade. '

Por outro lado, a especialidade que menos
causa ansiedade nos discentes é a ortodontia,
curiosamente, é a Ginica opgao exposta neste estudo
que geralmente nao envolve o uso de anestesia
local. B possivel observar também que o protocolo
de ortodontia somente foi escolhido por discentes
do primeiro semestre da graduagao. Durante os
trés primeiros semestres letivos da graduagdo em
odontologia somente disciplinas relacionadas as
ciéncias basicas sao vistas por esses estudantes,
o que muda a partir do quarto semestre letivo.
Portanto, a falta de conhecimento sobre a prépria
odontologia pode estar relacionada a este resultado,
ou até mesmo provaveis experiéncias prévias como
pacientes.

No entanto, a experiéncia prévia que esses
estudantes tiveram a respeito dos procedimentos
mencionados nao foi investigada, o que pode ser
considerado como uma limitacio do presente
estudo. Além disso, esse estudo também nio
investigou se o perfil e o estilo de vida desses
estudantes poderiam influenciar na ansiedade
odontolégica dos mesmos. Diante dos resultados
apresentados neste trabalho, incentivamos que
novos estudos explorem a relacdo entre ansiedade
odontologica, experiéncias odontoldgicas negativas,
e estilo de vida dos estudantes de odontologia.
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CONSIDERAGOES FINAIS

A ansiedade odontolégica pode estar
presente nos estudantes de odontologia, mesmo
diante de procedimentos dos quais muitas vezes
estdo aptos a realizar. Os procedimentos mais
invasivos, tais como cirurgia oral e endodontia
geram maior ansiedade aos estudantes, quando
estes se colocam na posicao de paciente. A
auto avaliagdo do grau de ansiedade pode ser
importante para desenvolver nesses estudantes
maior empatia, tranquilidade e seguranca durante
o atendimento odontolégico.
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