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Resumo

Objetivo: determinar os valores da pressão arterial sistólica e diastólica e a frequência cardíaca antes, durante 
e após os procedimentos odontológicos realizados, relacionando-os com a ansiedade desses pacientes. 
Trata-se de um estudo descritivo, transversal e analítico com amostra por conveniência. A amostra constou 
com 15 pacientes da clínica de pacientes com necessidades especiais do curso de Odontologia do Centro 
Universitário da Fundação Educacional de Barretos, São Paulo. As coletas foram realizadas por meio da 
aplicação de um questionário e aferição dos valores da pressão arterial e frequência cardíaca. Os resultados 
mostram que há aumento dos valores de pressão arterial e frequência cardíaca em 8 (53,3%) e 12 (80,0%) dos 
pacientes, respectivamente, durante a realização do atendimento odontológico. Já ao considerar a ansiedade 
desses pacientes, relatada pelos pais e ou responsáveis, os sinais relatados foram agitação e alteração de 
sono. Assim, os resultados preliminares da presente pesquisa sugerem que há relação entre o atendimento 
odontológico e a ansiedade com a alteração dos valores da pressão arterial e a frequência cardíaca.
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Abstract

Objective: to determine the systolic and diastolic arterial pressure values and heart rate before, during and 
after the dental procedures, and correlate them to the patients’ anxiety. It is a descriptive, cross-sectional 
and analytical study with a convenience sample. The sample consisted of 15 patients from the clinic of 
patients with special needs of the Dentistry Course of the University Center of the Educational Foundation 
of Barretos, São Paulo. Data were collected through the application of a questionnaire, arterial pressure 
and heart rate measurements. The results show an increase in arterial pressure and heart rate values in 
8 (53.3%) and 12 (80.0%) patients, respectively, during dental care. When considering the patients’ signs 
of anxiety, parents and/or responsible reported restlessness and sleep disturbance. Thus, the preliminary 
results of the present study suggest a relationship between dental care and anxiety with changes in blood 
pressure and heart rate.
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Introdução
As expectativas, especialmente de dor, 

frente ao tratamento odontológico criam e 
perpetuam nos pacientes um estado emocional 
que antecede uma situação temida, reconhecida 
como ansiedade odontológica (CARVALHO et al., 
2012; BARASUOL et al., 2016). Essa ansiedade 
pode causar manifestações como alteração dos 
valores da pressão arterial e frequência cardíaca, 
dilatação das pupilas e sudorese (GÓES et al., 
2010; ANDRADE, 2014).

A ansiedade não deve ser considerada como um 
estado patológico e sim como uma resposta fisiológica, 
já que permite adaptação do comportamento. 
Entretanto, é capaz de tornar-se uma doença, caso 
não desempenhe seu papel biológico (SANTOS; 
CAMPOS; MARTINS, 2007). No Brasil, os estudos 
de prevalência sobre ansiedade odontológica são 
escassos (FERREIRA et al., 2004; KLINGBERG; 
BROBERG, 2007; CARVALHO et al., 2012). 
Admite-se ainda que 75% das emergências médicas 
em consultório odontológico estão associadas aos 
sinais e sintomas da ansiedade (SANTOS, 2012).

Para Campos et al. (2009), os pacientes com 
necessidades especiais apresentam uma alteração 
ou condição, simples ou complexa, momentânea 
ou permanente, de etiologia variada, que requer 
uma abordagem especial e multiprofissional. 
O atendimento odontológico pode provocar um 
aumento da ansiedade, normalmente associado aos 
relatos de experiências traumatizantes, o próprio 
material e instrumental odontológico e as vestes 
do profissional (PEREIRA et al., 2013).

A presente pesquisa tem como objetivo 
determinar os valores da pressão arterial sistólica 
e diastólica e a frequência cardíaca antes, 
durante e após os procedimentos odontológicos 
realizados, relacionando-os com a ansiedade 
desses pacientes.

Material e métodos
Trata-se de um estudo descritivo, transversal e 

analítico, com amostra por conveniência. A pesquisa 
encontra-se aprovada pelo Comitê de Ética em 
Pesquisa da Fundação Educacional de Barretos 
(Parecer n.o 102822/2016). Mediante autorização 
dos participantes voluntários do presente estudo, a 
coleta de dados foi dividida em 2 etapas: na primeira 
parte foi preenchido o termo de consentimento livre 
e esclarecido, seguido do questionário contendo 
dados demográficos dos pais e ou responsáveis, 

dos pacientes e questões específicas para identificar 
o grau de ansiedade ao tratamento odontológico 
por meio da escala de ansiedade odontológica 
desenvolvida por Corah (1969). Na segunda 
etapa foram registrados os valores da pressão 
arterial e pulso radial 20 minutos antes do início 
do atendimento, durante e 20 minutos após o 
tratamento. O braço preconizado para verificação 
dos valores foi o esquerdo.

Os dados foram armazenados em uma planilha 
do Microsoft Office Excel 2003 e foi realizada 
estatística descritiva dos resultados. Os participantes 
da pesquisa frequentaram o Grupo de Atendimento 
Multiprofissional à Pacientes com Necessidades 
Especiais do curso de Odontologia do Centro 
Universitário da Fundação Educacional de Barretos, 
São Paulo (GAMPE/UNIFEB) pelo período de 
agosto de 2016 a junho de 2017.

Resultados
Participaram da pesquisa 15 pais com seus 

respectivos filhos que foram atendidos pelo 
GAMPE/UNIFEB. Em relação aos dados dos 
pais, a maioria era do sexo feminino (9 pessoas, 
60%) com idade média de 48,22 anos. Já o sexo 
masculino (6 pessoas, 40%) com idade média de 
65,16 anos. Dentre esses voluntários observou-se 
que 11 (73,3%) apresentavam como nível de 
escolaridade o ensino fundamental incompleto e 
9 (60%), renda familiar de 2 a 5 salários mínimos.

Considerando os dados dos pacientes, 9 (60%) 
eram do sexo masculino e 6 (40%) do sexo feminino 
com idade >20 a 30 anos, representando 5 (33,3%) 
dos pacientes. Em relação à inclusão desses 
pacientes em instituições de ensino, foi observado 
que 11 (73,3%) frequentam alguma instituição, 
sendo que desses a maioria (7 pacientes, 63,6%) 
é composta por alunos da Associação de Pais e 
Amigos dos Excepcionais (APAE).

No que diz respeito aos questionamentos 
realizados a esta população participante da 
pesquisa, o primeiro dado a ser relatado é aquele 
encontrado na questão 9, que aborda se houve 
algum trauma no atendimento odontológico. 
Observou-se que 13 (86,7%) não tiveram trauma 
prévio, enquanto apenas 2 (13,3%) relataram ter 
tido experiência de trauma durante o atendimento 
odontológico.

Quando questionados se o paciente fica ansioso 
ao vir à clínica odontológica, os responsáveis, 
em sua maioria 10 (66,7%), responderam que 
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não notam alteração nos pacientes e 5 (33,3%) 
responderam que notaram sinal de ansiedade ao 
vir para atendimento odontológico.

Considerando as questões 12 e 13, que são 
direcionadas a avaliar a ansiedade dos pais e ou 
responsáveis e a ansiedade mediante um tratamento 
odontológico, respectivamente, foi observado para 
as 2 questões que a maioria 9 (60%) respondeu 
negativamente.

Em relação às questões 13, 14 e 15, foram 
aferidas a pressão arterial (Gráfico 1) e contagem 
do pulso radial (Gráfico 2) antes, durante e após 
o tratamento odontológico.

Quando analisados os valores da pressão 
arterial antes e durante o atendimento, notou-se 
que 8 (53,3%) pacientes tiveram um aumento da 
pressão arterial, 4 (26,7%) mantiveram os valores 

e 3 (20%) apresentaram uma diminuição desse 
valor. Ao analisar os valores da pressão arterial 
de durante e após o atendimento, 8 (53,3%) 
tiveram uma redução desse valor, 5 (33,3%) 
mantiveram valor e 2 (13,3%) tiveram o valor 
diminuído.

Ao avaliar o pulso radial antes e durante o 
atendimento odontológico, 12 (80%) apresentaram 
aumento, 2 (13,3%) tiveram redução dos batimentos 
e apenas 1 (6,7%) não apresentou alteração. 
Quando considerados os valores de durante e 
após o atendimento odontológico, 10 (66,7%) 
pacientes tiveram redução dos valores, em 3 (20%) 
foi observado aumento e em 2 (13,3%) não houve 
variação.

Gráfico 1. Distribuição da amostra total, considerando 
os valores da pressão arterial (mmHg) antes, durante 
e após o atendimento odontológico.

Gráfico 2. Distribuição da amostra total, considerando 
os valores da frequência cardíaca (bpm) antes, 
durante e após o atendimento odontológico.



SANTOS et al.

Ciência e Cultura54

Análise da ansiedade de pacientes com necessidades especiais na assistência  
odontológica

Discussão
O sucesso do tratamento odontológico depende, 

entre outras coisas, da identificação prévia do 
paciente com ansiedade, já que esta pode interferir 
negativamente no atendimento odontológico. 
É fundamental que o cirurgião-dentista saiba 
reconhecer esse quadro, uma vez que 73% a 79% 
dos pacientes, quando submetidos ao atendimento 
odontológico, apresentam grau moderado de 
ansiedade e que 8% a 15% são muito ansiosos 
(SANTOS, 2012).

Considerando as questões que avaliaram 
a ansiedade dos pais e/ou responsáveis e a 
ansiedade mediante um tratamento odontológico, 
foi observado que a maioria (9 pessoas, 60%) 
responderam negativamente. Esse dado corrobora 
com os achados de Petry et al. (2006), Kanegane 
(2007), Siviero, Nhani e Prado (2008) e Humphris, 
Dyer e Robinson (2009), que encontraram em 
suas pesquisas uma prevalência de ansiedade 
relativamente baixa. Não obstante, há pesquisadores 
que recentemente encontraram alta prevalência de 
ansiedade em pacientes odontológicos (SANTOS, 
2012; PEREIRA et al., 2013).

Quando questionados se o paciente fica 
ansioso ao vir à clínica, os responsáveis, em sua 
maioria (10 pessoas, 66,7%) responderam que 
não notam alteração nos pacientes. Por outro 
lado, 5 (33,3%) cuidadores responderam que 
os pacientes apresentam sinais de ansiedade, 
como agitação psicomotora e alteração de sono, 
antes de vir para o atendimento odontológico. 
Com relação a esta questão, é pertinente observar 
que os pacientes assistidos pelo GAMPE/UNIFEB 
apresentam comprometimento neurológico que 
varia de moderado a severo e tal condição pode 
interferir na percepção dos sinais de ansiedade 
pelo cuidador. De acordo com Pico e Kopp (2004), 
infelizmente, a observação e a identificação de 
comportamentos e mudanças comportamentais 
não são tarefas fáceis para o odontólogo clínico 
também, cuja formação raramente inclui treino 
observacional de comportamento ou de manejo 
em ciências do comportamento. Adicionalmente, 
se para o odontólogo a identificação dos sinais de 
ansiedade é uma tarefa desafiadora, é razoável 
supor que para o leigo seja ainda mais difícil e 
complexa.

Quando analisados os valores da pressão 
arterial e pulso radial, notou-se que 8 (53,3%) e 
12 (80%) pacientes, respectivamente, apresentaram 

um aumento desses valores durante o atendimento 
odontológico. Esse dado vem corroborar os 
achados de Pereira et al. (2013), que afirmaram 
que a ansiedade atua na atividade do sistema 
nervoso simpático, aumenta adrenalina, libera 
catecolaminas pela ativação dos receptores de dor 
e induz a vasocompressão, aumentando, assim, a 
pressão arterial e frequência cardíaca.

Conclusão
Os dados preliminares da presente pesquisa 

sugerem que há uma relação entre o atendimento 
odontológico e a ansiedade com a alteração dos 
valores da pressão arterial e a frequência cardíaca 
verificados nos pacientes com necessidades especiais 
assistidos pelo GAMPE/UNIFEB. A fim de um 
melhor entendimento da relação entre ansiedade 
e a assistência odontológica, estudos mais 
pormenorizados devem ser realizados em busca 
de tratamentos odontológicos mais previsíveis 
e seguros. O GAMPE/UNIFEB deverá seguir 
com estudos mais detalhados para compreender 
o binômio ansiedade e tratamento odontológico.
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