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RESUMO

O medo e a ansiedade sdo sentimentos comuns quando se trata de procedimentos
em consultérios odontologicos. Consequentemente, existem varias técnicas que
foram desenvolvidas para auxiliar o cirurgido-dentista na abordagem desses
pacientes, minimizando o agravamento da odontofobia. A sedag¢do consciente com
oxido nitroso vem se mostrando eficaz ao longo dos anos, por promover um nivel
minimo de depresséo da consciéncia, ao mesmo tempo em que conserva a atividade
respiratoria autbnoma do paciente, assim como a sua capacidade responsiva a
estimulos fisicos e verbais. Porém, essa técnica ainda € desconhecida por grande
parte dos cirurgides-dentistas do Brasil. Dessa forma, o presente artigo de revisédo tem
como objetivo a compreensédo da importancia da utilizacdo da sedacéao inalatéria com
oxido nitroso no manejo de pacientes odontofobicos, bem como a descricdo da técnica
e as suas vantagens e desvantagens quando comparada a atendimentos que nao
fazem o uso da mesma. A reviséo bibliogréafica foi realizada no banco de dados de:
PubMed/Medline, Scielo, Biblioteca Virtual em Saude, Scopus, entre outras bases de
dados, com base em artigos publicados entre o periodo de 2001 a 2021, a partir dos
descritores: “odontologia”, "sedagao", "sedagdo consciente", "Oxido nitroso",
“ansiedade", “odontofobia" e "consultério odontolégico", realizadas no més de outubro
de 2022.

Palavras-chave: odontologia; sedacdo; sedagcdo consciente; 6xido nitroso;
ansiedade; odontofobia; consultorio odontologico.



ABSTRACT

Fear and anxiety are common feelings when it comes to procedures in dental offices.
Consequently, there are several techniques that have been developed to assist
dentists in approaching these patients, minimizing the aggravation of odontophobia.
Conscious sedation with nitrous oxide has proven to be effective over the years, as it
promotes a minimum level of depression of consciousness, while preserving the
patient's autonomous respiratory activity, as well as his responsiveness to physical
and verbal triggers. However, this technique is still unknown by most dentists in Brazil.
Thus, this review article aims to understand the importance of using inhaled sedation
with nitrous oxide in the management of odontophobic patients, as well as the
description of the technique and its advantages and disadvantages when compared to
cases which we don’t use it. This bibliographic review was carried out in the database
of: PubMed/Medline, Scielo, Virtual health library, Scopus and other bibliographic
databases, based on articles published between 2001 and 2021, from the descriptors:
“dentistry”, “sedation”, “conscious sedation”, “oxide nitrous", "anxiety", "odontophobia"
and "dental office", carried out in October 2022.

Keywords: dentistry; sedation; conscious sedation; nitrous oxide; anxiety;
odontophobia; dentistry.
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1 INTRODUCAO

Desde o seu surgimento, o tratamento odontoldgico é associado ao medo da
dor, mais do que em qualquer outra &rea da saude. Essa associacao da ida ao dentista
com dor e sofrimento pode manifestar ansiedade, angustia e fobia nos pacientes,
podendo gerar dificuldades para o profissional em conduzir o tratamento dentario?.

As técnicas de controle comportamental sdo a primeira opgao para controlar a
fobia do paciente, entretanto, geralmente estas ndo conseguem minimizar este
sentimento, principalmente em procedimentos mais invasivos e em pacientes que
apresentam algum trauma relacionado ao tratamento odontoldgico?.

O medo e a ansiedade relacionados a odontologia possuem origem
multifatorial. Por conta disso, o paciente pode se sentir vulneravel por estar de boca
aberta e em um ambiente geralmente desconhecido, com equipamentos, odores e
sons que podem ser desagradaveis. Esse medo geralmente é subijetivo, e pode ser
adquirido até mesmo por relatos de terceiros, como amigos e familiares. Tal medo se
agrava em procedimentos como restauragao, tratamento endodontico e exodontia,
principalmente por envolverem a visualizagdo de agulhas e anestésicos?.

Sabendo que as impressfes emocionais provocadas através da consulta
odontoldgica podem agravar o quadro de odontofobia do paciente, que repercutirdo
durante toda a vida desses individuos, varias técnicas foram desenvolvidas para que
o profissional minimize essas consequéncias negativas e adote uma abordagem
comportamental eficaz em seus pacientes®.

Dentre elas, podemos optar pelos benzodiazepinicos, que sao farmacos muito
utilizados no campo da Odontologia, além de serem considerados as opcdes de
primeira escolha, por conta dos seus efeitos hipnoticos, ansioliticos e sedativos. Esses
medicamentos apresentam uma boa aplicabilidade, seguranca para o profissional
atuar e baixo custo de aquisicao®.

Comumente, os benzodiazepinicos sdo aplicados por via oral. Entretanto,
podem também ser operados por via intramuscular, intranasal, intrabucal ou
endovenosa, principalmente em casos em que 0 paciente apresenta dificuldade ou
relutancia em deglutir a droga®.

Os mais utilizados pelos cirurgibes-dentistas sdo Diazepam, Lorazepam,
Alprazolam, Triazolam e Midazolam, que quando manipulados em dose Unica ou por

tempo determinado, apresentam baixa incidéncia de efeitos colaterais, sendo o mais



comum deles a sonoléncia, que ocorre devido a sua acao hipnoética e que tem maior
prevaléncia quando optamos pelo uso do Midazolam e do Triazolam?®®,

Por outro lado, outro método eficiente no controle desses sentimentos é a
sedacédo consciente, que vem ganhando notoriedade e se mostrando eficaz para o
controle de comportamento destes pacientes. Isso porque ela promove um nivel
minimo de depressdo da consciéncia, porém conservando a atividade respiratéria
autbnoma do paciente, bem como a capacidade de resposta a estimulos fisicos e
comandos verbais. Entretanto, no Brasil, ainda sdo poucos os cirurgides-dentistas
habilitados nessa técnica e que optam por lancar méo dessa ferramenta®.

A sedacdo consciente, através do uso do N,O, proporciona diversos beneficios,
mas requere a avaliacdo de cada caso individualmente. Cabe ao Cirurgido-Dentista
habilitado dominar os métodos farmacoldgicos da sedacdo e seus efeitos, com a
finalidade de proporcionar ao paciente um tratamento inovador e humanizado, a fim
de democratizar essa técnica no Brasil®.

Diversos estudos atuais mostram que essa técnica é eficaz para o tratamento
odontoldgico de pacientes odontofobicos, pois aumenta a colaboracdo do paciente,
diminui os riscos de emergéncias médicas, aumenta o limiar de dor, promove uma
sensacdo de relaxamento e é rapidamente eliminado do organismo quando
desconectado do paciente.

Atualmente, o principal objetivo da sedacdo consciente por oxigénio/6xido
nitroso (O2/N20) é promover um efeito relaxante para controle da ansiedade e conforto
para o paciente, e nao pelo seu efeito anestésico. Por conseguinte, tal fato aumenta
consideravelmente a seguranca da técnica, tendo em vista que pequenas doses de
gas do 6xido nitroso ja sdo suficientes para obtermos resultados satisfatérios®.

Em sintese, a sedacdo consciente € considerada uma técnica importante,
principalmente em situacbes de atendimento a pacientes odontofébicos e
odontopediatricos, apesar de ainda ndo ser tdo aplicada nos atendimentos
odontoldgicos aqui no Brasil, o que justifica o presente estudo.

Por fim, o objetivo dessa pesquisa é evidenciar a importancia da sedacao
inalatoria com oxido nitroso no atendimento de pacientes que apresentam medo e
ansiedade em tratamentos odontoldgicos, tendo em vista que essa € uma técnica

ainda pouco utilizada e disseminada pelos cirurgides-dentistas no Brasil.



2 PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS

A elaboracéo deste Trabalho de Conclusdo de Curso foi subsidiada através de
uma pesquisa bibliografica nas bases eletrénicas Scientific Electronic Library (Scielo)
e outros de referéncias monograficas, por meio de busca de artigos relacionados ao
tema citado, publicados entre o periodo de 2001 a 2021, nas linguas portugués e
inglés. No total, foram utilizados 30 artigos como instrumento de pesquisa, sendo
algumas monografias.

Os critérios de inclusdo foram artigos e estudos que apresentassem
paralelismo com sedacéo consciente e pacientes odontofébicos, bem como a sua
origem, técnica e a importancia do seu uso em consultérios odontol6gicos no manejo
do medo e ansiedade.

Os critérios de exclusao foram os que ndo apresentavam tamanha relevancia
ao tema mencionado ou que apresentavam técnicas ja ultrapassadas de contencao
ao paciente. A partir desta relacéo, correlacionamos os estudos que irdo trazer base
e estruturacdo para o estudo descrito. As estratégias de busca foram feitas por meio
das seguintes palavras: “odontologia”, "sedacdo", "sedacdo consciente", "Oxido
nitroso”, “ansiedade”, “odontofobia" e "consultorio odontolégico” realizadas no més de
outubro de 2022.



10

3 REVISAO DE LITERATURA

3.1 DEFINI(;AO DE ANSIEDADE

A ansiedade pode ser considerada uma reagéo de defesa comum, que precede
momentos de perigo ou situac¢des potencialmente ameacadoras, que desencadeiam
a ativacdo do Sistema Nervoso Autbnomo Simpatico, provocando no individuo

sentimentos como tens&o, nervosismo e/ou preocupacao excessivas.

3.2 DEFINICAO DE MEDO

O medo pode ser descrito como um temor a uma ameaca externa que
represente para o individuo perigo fisico ou mental, alterando assim o seu estado
emocional. A maioria das pessoas possui algum tipo de medo, e o0 medo de ir ao
dentista, cientificamente denominado como odontofobia, é considerado universal e

pode ser identificado em todas as faixas etariass.

3.3 DEFINICAO DE OXIDO NITROSO

O o6xido nitroso (N20) é classificado como um gas incolor, de cheiro adocicado
e de baixa solubilidade sanguinea, composto quimicamente por duas moléculas de
hidrogénio e uma molécula de oxigénio, e que é rapidamente distribuido no organismo
através das membranas alveolares, elevando as concentracdes alveolar e cerebrais

em questdo de segundos®.

3.4 DEFINICAO DE BENZODIAZEPINICOS

Os benzodiazepinicos sdo farmacos com propriedades ansioliticas, sedativas,
anticonvulsivantes e miorrelaxantes, sendo considerados um grupo de medicamentos
muito importante para o controle da ansiedade, devido a sua grande eficiéncia, baixa

incidéncia de efeitos adversos e pouca capacidade de gerar dependéncia®1°,

3.5 REVISAO DE LITERATURA

Quando se trata de procedimentos odontoldgicos, 0 medo e a ansiedade entre
0s pacientes sdo bem comuns. Esses sentimentos podem ser identificados através do
comportamento dos pacientes no consultério e da percepcéo do cirurgido-dentista a
sinais de desconforto produzidos por eles, como sudorese, aumento da pressao

arterial e cardiaca, palpitacdes, tontura, cefaleia, calafrios, taquicardia, respiracao
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curta, tremor, rubor, dilatacdo da pupila, sintomas gastrointestinais e inquietacao fisica
com contraturas musculares, que ocorrem por conta da liberacdo enddégena dos
hormdénios adrenalina e noradrenalina e ativagcdo do SNAS, que provocam reagdes de
fuga e luta>11,

Na Odontologia, para contermos esses sentimentos, técnicas de manejo
comportamental sdo as mais indicadas, sendo elas as técnicas nao farmacoldégicas,
como: Dizer-mostrar-fazer; Controle de voz; Comunicacdo ndo verbal, Reforgo
positivo; Distracdo; Modelagem, ou por meio de técnicas farmacologicas como a
sedacdo consciente ou inconsciente, sendo a sedacdo consciente a mais indicada
para consultérios odontolégicos”12.

Quando falamos em sedacao farmacoldgica, o uso de benzodiazepinicos é a
técnica de primeira escolha nos consultérios odontolégicos. Em virtude das suas
propriedades sedativas, ansioliticas e hipnaéticas, sdo farmacos muito utilizados para
o controle da ansiedade e da odontofobia?3.

A sua acao é praticamente toda ligada ao SNC, apesar de ser possivel observar
minimos efeitos cardiovasculares. Sua utilizacdo pode provocar uma discreta reducao
do volume de ar corrente e da frequéncia respiratéria®4.

Esse grupo de medicamentos ndo cura, agindo apenas na diminuicdo de
sintomas relacionados a ansiedade e no condicionamento psicologico, o que tem uma
forte relacdo com a prevencéo de situacdes de emergéncia como a lipotimia, a sincope
e a sindrome de hiperventilacdo, tendo em vista que estes sao sintomas bastante
encontrados em pacientes com ansiedade néo controlada®®.

Os benzodiazepinicos apresentam uma boa eficacia, seguranca, facil
administracdo por parte do profissional e baixo custo, o que contribui para que essa
técnica seja a mais utilizada dentro da odontologia®®.

Por outro lado, esses medicamentos também apresentam efeitos colaterais
amplamente conhecidos, como fadiga, reducédo da velocidade de raciocinio, tosse,
desempenho motor comprometido e confusdo. Além destes, ha efeitos mais raros,
como cefaleia, nausea, vOmitos, diarreia, tontura, alucinacbes e até mesmo
dependéncia em casos de uso crbnico, além dos chamados efeitos paradoxais, nos
quais 0 paciente apresenta sinais de agitacdo e desorientacdo, sobretudo
criangas59:10.16, 17.

Portanto, alguns cuidados devem ser tomados nos momentos pré, trans e pos-

operatorios, como orientagcbes para que 0 paciente vA acompanhado para o
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procedimento, ndo faca uso de outras drogas depressoras do SNC, evitando assim a
potencializacdo dos efeitos do benzodiazepinico, além da necessidade de se realizar
um repouso por seis horas pds procedimento®.

Ademais, o paciente deve ser instruido a consumir o medicamento de escolha
uma hora antes do procedimento, salvo em situacdes em que este apresente um nivel
de ansiedade muito elevado. Nesse caso, € conveniente que 0 cirurgido-dentista
prescreva a mesma dose na noite anterior ao procedimento, a fim de propiciar uma
noite de sono mais agradavel a esse paciente®.

Em contrapartida, a sedacéo consciente com oxido nitroso, também conhecido
como gas hilariante ou gas do riso, é caracterizada como uma pequena depressao da
consciéncia, que mantém a respiracdo espontdnea do paciente, a funcao
cardiovascular em niveis normais e seguros, e a capacidade de resposta a estimulos
fisicos e verbais, diferentemente dos benzodiazepinicos, que deprimem o centro
respiratorio, modificam o reflexo laringeo e atuam seletivamente no aumento da
atividade dos receptores GABAa, um neurotransmissor cerebral responsavel pela
inibicdo da funcgédo cerebral..1315

A utilizacdo dessa técnica tem como principal finalidade a promocdo de um
efeito relaxante, além de um efeito anestésico baixo. Por consequéncia, a técnica se
torna consideravelmente mais segura, uma vez que menores doses do gas de 6xido
nitroso sdo suficientes para a obtencdo de um efeito relaxante satisfatorio, fazendo
assim com que a técnica seja uma excelente opcdo no manejo comportamental e
condicionamento psicolégico de pacientes odontofobicos?®.

A mistura do N20/O2 utilizada no procedimento de sedacdo consciente é
aplicada através de uma mascara nasal e de um fluxémetro, que permitem que o
cirurgido-dentista selecione e regule a concentracdo de cada um dos gases até o nivel
de sedacéo desejado para cada paciente, de acordo com suas necessidades. A forma
de administracéo e a facilidade de titulacdo sédo algumas das razdes pelas quais esse
tipo de sedacdo é considerada, por muitos profissionais, como a técnica sedativa
ideal, além da sua rapida atuacdo, que costuma ocorrer em pouco menos de 30

segundos e ter um pico de efeito em 5 minutos3?8.
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Figura 1. (A) Equipamento de Sedac¢ao com o6xido nitroso. (B) Valvula reguladora (C) Bloco de
rotametros.

Fonte: Préprio autor.

Diante desses dois fatores, outra consideracdo que contribui significativamente
para a preferéncia pelo oxido nitroso, é a rapida eliminacdo da substancia pelo
organismo, tendo em vista que quando a administracao inalatéria € interrompida, a
recuperacdo do paciente acontece rapidamente, sendo essa uma outra grande
vantagem do procedimento@.

Com excec¢do da sua vantagem em relacdo a pacientes com ansiedade, a
sedacdo inalatéria também traz resultados satisfatérios em casos de doencas
cardiovasculares, hepaticas, respiratorias néo-obstrutivas, oncoldgicas renais,
neuroldgicas, enddcrinas e nutricionais, assim como em pacientes diabéticos,
leucémicos, anémicos e alérgicos®.

Este ndo é considerado um procedimento que apresenta contraindicacdes
absolutas, porém alguns pacientes podem ter seu uso restrito, como em casos de
utilizagc&o de ansioliticos ou depressores do SNC, que podem gerar reacdes adversas
por conta do procedimento, obstrucdo de vias aéreas superiores (infeccdes
respiratérias, aumento dos linfonodos ou adenoides), utilizacdo de medicamentos
psicotropicos, presenca de doencas pulmonares cronicas obstrutivas e problemas
comportamentais severos. Desta forma, a cautela e a preocupagdo em exercer essa
técnica da forma correta séo fatores essenciais para o sucesso do procedimento38,

Acima dos efeitos adversos, outra potencial desvantagem da técnica é a

necessidade da colaboracdo do paciente, o que limita 0 seu uso em criancas
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pequenas ou pacientes com deficiéncia, que podem nado fazer a aceitacdo ou
adaptacdo da mascara. Aléem disso, o aparelho de sedacao consciente possui um alto
custo e o profissional precisa estar habilitado para utiliza-1o%20.

Sendo assim, dentre as indicacdes da utilizagdo da sedacgéo inalatdria por 6xido
nitroso e oxigénio, pode-se destacar: 0 medo, a ansiedade (pacientes odontofébicos),
a hiperatividade, pacientes com disturbios fisicos e/ou mentais e alérgicos?.

Com relacdo ao procedimento, indica-se que, na véspera, o profissional
verifique a quantidade de oxigénio e N20, a disponibilidade de farmacos e o
funcionamento do fluxdmetro e do aspirador. Além disso, o cirurgido-dentista deve
escolher a mascara nasal adequada e determinar a quantidade de sedacéao ideal para
cada paciente, sendo essa uma determinacéo subjetiva®’.

Previamente a realiza¢do do procedimento, o cirurgido-dentista também deve
dar algumas instrucbes ao paciente, como a utilizacdo de roupas largas,
principalmente na regido do pescoco, cintura e braco, o esvaziamento da bexiga para
evitar a diurese durante o atendimento e a remocao de préteses removiveis em casos
em que o paciente as utilize®.

Apos determinacao do fluxo de gases ideal para o paciente, o profissional inicia
a liberacéo do Oxido nitroso a partir de incrementos, que geralmente sdo de 10% por
minuto. Esse processo ocorre até que seja atingido um nivel satisfatério de sedacéo,
em que o paciente esteja relaxado o suficiente para o inicio do procedimento
odontoldgico, o que geralmente ja ocorre com baixas porcentagens de N20?%2.

A determinacdo dessa medida de sedacdo ideal varia de paciente para
paciente, mas esta sempre limitada ao maximo de 70% de N20. Porém, mesmo que
a maxima concentracdo de 6xido nitroso seja utilizada, é também ofertada uma
concentragcdo extra de aproximadamente 50% a mais de oxigénio do que ha no ar
atmosférico??23,

Quando o paciente atinge esse estagio de analgesia ideal, pode-se obter
alguns sinais e sintomas, como: Sensacéao de dorméncia nos pés e maos inicialmente,
que percorre para pernas e bracos, sensacdo de formigamento nos labios, lingua,
palato, bochecha e outros tecidos moles, espasmos palpebrais, voz anasalada e
cadenciada, sensacao de relaxamento, reducdo da ansiedade e/ou medo e ampliagcéo
da audicdo (barulhos e conversas podem incomodar)?.

O uso da sedacao inalatoria também € responsavel por aumentar o limiar de

dor e tolerancia do paciente para procedimentos que requerem maior tempo de
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cadeira, apesar de ndo dispensar o uso de anestésicos locais, tendo em vista que eles
sdo os responsaveis pelo controle da dor?.

E indispensavel que o paciente seja monitorado continuamente durante todo o
procedimento, evitando assim que este apresente sinais de sobre-sedacdo, como
aumento da presséo arterial, nausea, desconforto, vomitos e, em casos mais raros, a
perda da consciéncia®*.

Esse monitoramento deve ser documentado da forma mais completa possivel,
e pode ser realizado de varias formas, como aferindo os sinais vitais do paciente,

realizando o teste de Trieger ou descrevendo e anexando todas as possiveis
intercorréncias na ficha do paciente?®.

Figura 2. Relatdrio do procedimento de Sedac&o com Oxido Nitroso

Sedacio Oxido Nitroso — Relatorio do procedimento 1
| Data: o6 / or /2010 | Paciente: ‘
'Pr""r“'hrl;tl "“—*7 - HD ( )  Prontuario:
‘Pru;'odim('n(u: Prxeddo gevaival ‘

¥ - Inicial } Final Referéncia '
‘ astolica ¢ 100-14 |
‘PA 12.9 | 12.% ! [ > |
‘ Diastolica  60-90
| [ 1 : [ l
Fq Cardiaca 79 90 | \dulto( 0+~ 10 bpm }
I 8 annos ( $0-100 byam |
| I | $ anos ¢ 100-110 bpm )
Tx 0, s q3
Inicio hs.: 0%: 30 lTérminu hs.: 10 00 l Duragio: qp e
Opcrnrtltr::ijm ’Dl_r.lléf) J./F,J“\{‘\..j,,‘ lSc(luq-.'m CD: ﬁ‘-x o [

Fon}e: Nazario, 2020

Figura 3. Teste de Trieger

Nome paCIente_ Data: (g /02/2020 1

Inicial [ Final

Fonte: Nazario, 2020
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Ao fim do tratamento, o cirurgido-dentista deve retirar o N2O da mistura,
mantendo a porcentagem de Oza 100% de 3 a 5 minutos, ou até que o paciente ndo
apresente mais sintomas de sedagdo?®.

A sua eliminacdo do organismo ocorre de forma rapida e é feita por expiracao,
0 que justifica o fato dessa técnica nédo alterar de forma significativa os sinais vitais do
paciente. Da porcentagem total de N2O, 99% é eliminado pelos pulmbes sem passar
pelo processo de biotransformacdo em nenhum dérgdo do corpo, enquanto uma
pequena fracéo é eliminada pela pele, urina e gases intestinais?%23.

Por fim, no Brasil, a utilizacdo da sedacao consciente com oxido nitroso so6 foi
concedida aos cirurgibes-dentistas a partir da Resolucdo CFO 51/04 do Conselho
Federal de Odontologia (CFO, 2004b), que regulamentou a aplicacdo da analgesia
relativa ou sedacdo consciente com a mistura de oxigénio e Oxido nitroso, que
atualmente é considerada uma técnica coadjuvante relevante no manejo do paciente

odontolégico®.
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4 CONSIDERACOES FINAIS

Torna-se evidente que a sedacao consciente com 6xido nitroso € uma técnica
eficaz e segura para pacientes que sofrem de medo e ansiedade durante os
procedimentos odontoldgicos. Entretanto, é necessario que o profissional possua a
habilitacdo reconhecida pelo Conselho Federal de Odontologia, tenha conhecimento
sobre a manipulacédo do equipamento e sobre as indicacdes da técnica, bem como as
suas vantagens e desvantagens para cada paciente de forma individual, a fim de

garantir o sucesso e conforto do paciente no procedimento.
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