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Resumo

A ansiedade odontoldgica infantil ¢ um dos principais desafios da odontopediatria, pois influencia diretamente o
comportamento da crianga e pode comprometer a adesdo ao tratamento e a satde bucal ao longo da vida. Fatores
como experiéncias negativas prévias, presenca de dor, caracteristicas socioecondmicas, temperamento infantil e
ansiedade dos pais estdo entre os mais associados ao desenvolvimento desse quadro. Estratégias de manejo ndo
farmacoldgicas tém mostrado eficacia na reducdo da ansiedade e na melhoria da cooperagéo infantil. Esse estudo tem
como objetivo analisar os fatores associados a ansiedade odontoldgica infantil, suas consequéncias no comportamento
e na ades@o ao tratamento, ¢ a efetividade das principais estratégias ndo farmacologicas de manejo descritas na
literatura. Caracteriza-se como uma revisdo bibliografica narrativa, de natureza descritiva e exploratdria, que foi
realizada através de buscas de artigos publicados entre 2000 e 2025, em portugués, inglés e espanhol, nas bases de
dados PubMed, Scielo, Lilacs e Google Scholar. A analise dos estudos apontou que a ansiedade odontolégica infantil
estd relacionada a diferentes fatores emocionais, comportamentais e familiares, podendo interferir negativamente na
cooperacdo da crianga durante o atendimento odontolégico. Observou-se também que o uso de estratégias nao
farmacoldgicas contribui para a redugio da ansiedade e favorece um atendimento mais tranquilo e humanizado.
Palavras-chave: Crianca; Odontopediatria; Saude bucal; Ansiedade relacionada ao tratamento odontologico; Manejo
comportamental.

Abstract

Childhood dental anxiety is one of the main challenges in pediatric dentistry, as it directly influences the child's
behavior and can compromise treatment adherence and oral health throughout life. Factors such as previous negative
experiences, presence of pain, socioeconomic characteristics, child temperament, and parental anxiety are among
those most associated with the development of this condition. Non-pharmacological management strategies have
shown effectiveness in reducing anxiety and improving child cooperation. This study aims to analyze the factors
associated with childhood dental anxiety, its consequences on behavior and treatment adherence, and the effectiveness
of the main non-pharmacological management strategies described in the literature. This study is characterized as a
narrative literature review, of a descriptive and exploratory nature, which was carried out through searches for articles
published between 2000 and 2025, in Portuguese, English, and Spanish, in the PubMed, Scielo, Lilacs, and Google
Scholar databases. Analysis of the studies demonstrates that childhood dental anxiety is related to various emotional,
behavioral, and family factors, and can negatively interfere with a child's cooperation during dental treatment. It is
also observed that the use of non-pharmacological strategies contributes to reducing anxiety and promotes a more
calm and humane treatment experience.

Keywords Child; Pediatric dentistry; Oral health; Anxiety about dental treatment; Behavioral management.

Resumen

La ansiedad dental infantil es uno de los principales desafios en odontologia pediatrica, ya que influye directamente
en el comportamiento del nifio y puede comprometer la adherencia al tratamiento y la salud bucal a lo largo de la vida.
Factores como experiencias negativas previas, la presencia de dolor, caracteristicas socioeconomicas, el
temperamento del nifio y la ansiedad parental se encuentran entre los mas asociados con el desarrollo de esta
condicion. Las estrategias de manejo no farmacoldégicas han demostrado ser efectivas para reducir la ansiedad y
mejorar la cooperacion del niflo. Este estudio tiene como objetivo analizar los factores asociados con la ansiedad
dental infantil, sus consecuencias en el comportamiento y la adherencia al tratamiento, y la efectividad de las
principales estrategias de manejo no farmacoldgicas descritas en la literatura. Se caracteriza como una revision
narrativa de la literatura, de naturaleza descriptiva y exploratoria, que se llevd a cabo mediante busquedas de articulos
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publicados entre 2000 y 2025, en portugués, inglés y espaiiol, en las bases de datos PubMed, Scielo, Lilacs y Google
Scholar. El analisis de los estudios indicé que la ansiedad dental infantil estd relacionada con diversos factores
emocionales, conductuales y familiares, y puede interferir negativamente con la cooperacion del nifio durante el
tratamiento dental. También se observo que el uso de estrategias no farmacologicas contribuye a reducir la ansiedad y
promueve una experiencia de tratamiento mas tranquila y humana.

Palabras clave: Niflo; Odontologia pedidtrica; Salud bucal; Ansiedad ante el tratamiento dental; Manejo del
comportamiento.

1. Introducio

A ansiedade odontologica infantil ¢ um dos principais desafios enfrentados pela odontopediatria, pois interfere
diretamente no comportamento da crianga e pode comprometer a adesao ao tratamento e a manutencao da satde bucal ao longo
da vida. Essa condigdo ¢ descrita como uma reagdo emocional negativa diante da expectativa de atendimento odontologico,
que pode resultar em medo, recusa ao tratamento e até prejuizos clinicos (Menoncin, 2018).

Pesquisas indicam que aproximadamente 40% das criangas em idade pré-escolar apresentam algum grau de ansiedade
diante do atendimento odontoldgico, sendo essa resposta influenciada por fatores como idade, temperamento, experiéncias
prévias e relatos de familiares (Ciriaco & Corréa-Faria, 2021). A origem desse comportamento ¢ multifatorial, englobando
experiéncias negativas anteriores, dor, caracteristicas individuais ¢ até a propria ansiedade dos pais (Appukutan, 2016).
Criangas que passaram por consultas traumaticas ou dolorosas tendem a manifestar niveis mais elevados de medo em
atendimentos futuros (Carvalho ef al., 2012), e a postura dos responsaveis pode intensificar essa resposta emocional (Assungdo
etal., 2013).

Estudos mostram que pacientes infantis ansiosos apresentam maior prevaléncia de dor e carie, além de faltarem mais
as consultas odontoldgicas, o que favorece um ciclo de agravamento das doengas bucais ¢ aumento do medo (Menoncin,
2018). Essa ansiedade pode persistir até a vida adulta, prejudicando a relag@o do individuo com a odontologia (Holtzman et al.,
1997; Hakeberg et al., 1993).

De forma geral, a ansiedade odontologica infantil ¢ uma condi¢do comum, com importantes repercussdes clinicas e
psicossociais. Sua presencga pode dificultar a realizagdo dos procedimentos, levar a piora da satde bucal e perpetuar o medo ao
longo da vida. O atendimento de criangas ansiosas exige do cirurgido-dentista sensibilidade e preparo para adotar condutas que
fortalegam o vinculo de confianga com o paciente e seus responsaveis. Pesquisas recentes destacam que técnicas simples, de
baixo custo e bem aceitas pelos pais — como distragdo audiovisual, refor¢o positivo ¢ métodos complementares, entre eles a
aromaterapia — apresentam bons resultados no controle da ansiedade infantil (Menoncin, 2018; Ciriaco & Corréa-Faria, 2021;
Amorim et al., 2023).

Desse modo, o papel do odontopediatra ¢ fundamental, e o uso de estratégias de manejo adequadas tem demonstrado
resultados satisfatorios na reduc@o da ansiedade e na melhora da cooperagao infantil (Amorim et al., 2022).

Este estudo se justifica pela importancia de compreender os fatores que influenciam a ansiedade odontologica em
criangas e as formas de reduzi-la, contribuindo para um atendimento mais humanizado, eficaz e para a melhoria da relagao
entre profissional, paciente e familia, e tem como objetivo analisar os fatores associados a ansiedade odontologica infantil, suas
consequéncias no comportamento e na adesdo ao tratamento, e a efetividade das principais estratégias ndo farmacologicas de

manejo descritas na literatura.

2. Metodologia

Este estudo consiste em uma revisao bibliografica narrativa (Fernandes, Vieira & Castelhano, 2023; Rother, 2007),
com abordagem descritiva, qualitativa e exploratoria (Risemberg et al., 2026; Pereira et al., 2018), voltada a analise da

ansiedade odontologica infantil, seus fatores associados e as principais estratégias de manejo descritas na literatura.
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2.1 Levantamento bibliografico
O levantamento foi conduzido em bases de dados cientificas como PubMed, Scielo, Lilacs ¢ Google Scholar,

utilizando os descritores: “ansiedade ao tratamento odontologico”, “controle comportamental”, “odontopediatria” e “estratégias

ndo farmacologicas”. Foram selecionados artigos publicados entre 2000 e 2025, nos idiomas portugués, inglés e espanhol.

2.2 Critérios de inclusdo e exclusio

Foram incluidos artigos cientificos e dissertagdes que abordavam os fatores relacionados a ansiedade odontologica
infantil; as estratégias comportamentais e psicologicas de manejo; e os impacto da dor e das experiéncias odontoldgicas sobre
o comportamento infantil. Foram excluidos estudos em que os textos ndo estdo disponiveis na integra e publicagdes que

abordavam a ansiedade odontologica em adultos.

2.3 Analise dos dados
Os dados selecionados foram organizados e analisados de forma qualitativa, priorizando evidéncias sobre a

prevaléncia, os fatores associados e as técnicas de manejo mais eficazes no controle da ansiedade odontoldgica em criangas.

3. Resultados e Discussiao
3.1 Ansiedade Odontolégica Infantil

A ansiedade odontoldgica ¢ definida como uma reacdo emocional negativa diante da expectativa do atendimento
odontologico. Essa resposta envolve medo, apreensdo e recusa ao tratamento, podendo comprometer tanto o comportamento da
crianca quanto a execug¢do dos procedimentos clinicos (Menoncin, 2018).

De acordo com Ciriaco e Corréa-Faria (2021), cerca de 40% das criancas em idade pré-escolar apresentam algum
nivel de ansiedade odontologica. Essa prevaléncia esta associada a fatores como idade, temperamento, experiéncias negativas
anteriores e relatos familiares sobre tratamentos dolorosos. Essa ansiedade pode gerar um ciclo vicioso em que o medo leva a
evasao do atendimento e a piora das condi¢des bucais, o que, por sua vez, aumenta o medo e a resisténcia ao tratamento.

Para Menoncin (2018), o reconhecimento precoce desse estado emocional é essencial, pois a ansiedade nao controlada
pode persistir na adolescéncia e vida adulta, interferindo na saude bucal e na busca por cuidados odontologicos. A autora
refor¢a que fatores clinicos, como dor dentaria e presenga de carie, bem como aspectos socioecondmicos e culturais, estdo

diretamente relacionados a manifestagdo de ansiedade odontologica.

3.2 Ansiedade, medo e estresse no tratamento odontolégico

Durante o atendimento odontologico, ¢ comum que alguns pacientes apresentem reagdoes emocionais, principalmente
criangas. Entre as mais frequentes estdo o medo, a ansiedade e o estresse.

O medo costuma aparecer quando a pessoa percebe algo especifico como uma ameaga, como a possibilidade de sentir
dor ou desconforto durante o procedimento. Ja a ansiedade estd mais ligada a preocupagdo e a expectativa do que pode
acontecer, mesmo quando o paciente ndo sabe exatamente o que ird ocorrer (Singh; Moraes & Ambrosano, 2000).

A consulta ao dentista também pode gerar estresse em algumas criangas. Esse estresse pode acontecer por diferentes
motivos, como o medo de sentir dor ou pelo proprio ambiente do consultério, que muitas vezes ¢ novo e desconhecido para
elas. Além disso, alguns procedimentos podem ser interpretados pela crianga como algo ameagador, o que aumenta a sensacao
de inseguranga durante o atendimento (Cardoso & Loureiro, 2008).

A literatura aponta que a expectativa de sentir dor ja faz com que a crianga fique com medo e resistente ao tratamento
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(Singh; Moraes & Ambrosano, 2000). Importante ponderar, neste momento, que o estresse também pode influenciar na forma
como a crianga sente a dor. Em criangas, as emogdes podem ser mais intensas, pois muitas vezes elas ndo compreendem
totalmente o que esta acontecendo e podem interpretar o ambiente odontoldgico como algo assustador ou desconhecido (Singh;
Moraes & Ambrosano, 2000), ¢ quando a crianga estd muito nervosa ou assustada, ela pode perceber o procedimento como
mais doloroso do que realmente é. Isso pode dificultar a colaboragdo durante o atendimento e tornar o trabalho do profissional
mais desafiador (Cardoso & Loureiro, 2008).

Criancas que ja chegam ao consultério mais ansiosas costumam apresentar mais dificuldade em colaborar durante o
tratamento. Em muitos casos, elas podem chorar, evitar abrir a boca, fazer movimentos repentinos ou até tentar impedir que o
procedimento seja realizado. Esses comportamentos sdo formas de demonstrar desconforto, medo ou nervosismo diante da
situagdo (Cardoso & Loureiro, 2008).

Outro fator importante é a sensag@o de controle durante o atendimento. Quando o paciente sente que ndo tem controle
sobre o que esta acontecendo, a tendéncia é que o medo ¢ a ansiedade aumentem. Por isso, quando o profissional explica os
procedimentos, conversa com o paciente e cria um ambiente mais acolhedor, ¢ possivel diminuir essas sensa¢des e tornar a

experiéncia no consultério mais tranquila (Singh; Moraes & Ambrosano, 2000).

3.3 Fatores associados as questdes emocionais e sua influéncia no comportamento da crianca

O comportamento da crianga durante a consulta odontoldgica pode ser influenciado por varios fatores. Entre eles estdo
a forma como a familia fala sobre o dentista, experiéncias anteriores no consultério, a personalidade da propria crianga, a
maneira como o profissional conduz o atendimento (Singh; Moraes & Ambrosano, 2000), ¢ at¢é mesmo a observagdo de
atendimentos de familiares e o ambiente clinico — sons, cheiros e instrumentos — podem servir como estimulos
desencadeadores da ansiedade (Armfield, 2010; Oliveira et al., 2012). Estudos apontam ainda que niveis elevados de ansiedade
odontoldgica nos pais podem refletir diretamente na ansiedade das criangas (Menoncin, 2018), pois eles podem transmitir
nervosismo ou preocupagdo, o que acaba influenciando a forma como a crianga se sente naquele momento (Cardoso &
Loureiro, 2008).

O medo odontoldgico ¢ uma emogdo natural, mas quando exagerado, torna-se patologico e interfere na cooperagdo do
paciente (Amorim et al., 2021), pois a crianga pode ficar mais agitada, insegura ou com dificuldade para colaborar.

Em clinicas de ensino, onde estudantes realizam atendimentos supervisionados, esse aspecto emocional pode ser ainda
mais perceptivel. O nervosismo da crianga, a preocupacdo dos responsaveis e até a ansiedade dos proprios estudantes podem
interferir no andamento do atendimento e na colaboragdo durante os procedimentos (Cardoso & Loureiro, 2008).

Assis, Silva e Bittencourt (2024) ponderam que o atendimento infantil exige preparo psicolégico do cirurgido-
dentista, da equipe auxiliar e dos responsaveis. O vinculo de confianga, a empatia ¢ a comunicagdo clara sdo aspectos
fundamentais para reduzir o medo e promover um comportamento colaborativo durante as consultas. Por isso, entender os
sentimentos e reacdes da crianga ¢ muito importante no atendimento odontolégico infantil. Quando o profissional consegue
reconhecer esses fatores e lidar com eles de forma adequada, fica mais facil criar um ambiente mais tranquilo e acolhedor, o

que ajuda a tornar a experiéncia da crianca no consultério mais positiva (Cardoso & Loureiro, 2008).

3.4 Técnicas de Manejo do Comportamento Infantil

O manejo comportamental é um conjunto de técnicas que visam reduzir o medo, controlar a ansiedade e estimular a
cooperagao da crianga durante o atendimento odontolégico. As técnicas podem ser basicas (ndo farmacologicas) ou avancadas
(farmacolodgicas). As basicas, segundo Ciriaco e Corréa-Faria (2021), baseiam-se na comunicagao e na compreensao da crianga

sobre o tratamento, sendo amplamente utilizadas por odontopediatras.
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Entre as técnicas basicas destacam-se:

» Falar-Mostrar-Fazer, em que o profissional explica e demonstra o procedimento antes de executa-lo;

» Distragdo, que envolve o uso de brinquedos, videos ou musicas;

» Reforgo positivo, no qual a crianca ¢ elogiada ou recompensada por sua cooperagio;

* Controle de voz, que consiste em modular o tom e o ritmo da fala para orientar o comportamento;

» Presenga ou auséncia dos pais, cuja eficacia depende do perfil emocional da crianca e da relagdo familiar.

De acordo com Assis, Silva e Bittencourt (2024), as técnicas mais aceitas pelos pais sdo o falar-mostrar-fazer e a
distracdo, enquanto o controle de voz e métodos como a contengdo fisica apresentam menor aceitagao.

Brandenburg e Haydu (2009) explicam que comportamentos de choro, fuga e resisténcia podem ser compreendidos
sob a Otica da Analise do Comportamento. Para as autoras, estimulos aversivos presentes no consultério (como sons e
instrumentos) funcionam como operagdes estabelecedoras, aumentando a probabilidade de comportamentos de esquiva. Assim,
o uso de reforgos positivos e contingéncias planejadas ajuda a reduzir as respostas de medo e favorece comportamentos

colaborativos.

3.5 Técnicas ndo farmacoldgicas no controle da ansiedade

Diante da alta presenca de ansiedade em criangas durante o atendimento odontoldgico, € importante utilizar
estratégias que ajudem no comportamento do paciente. Nesse sentido, as técnicas ndo farmacoldgicas se destacam por serem
seguras, faceis de aplicar e por tornarem o atendimento mais tranquilo ¢ humanizado (Kohli et al., 2022; Gurav et al., 2022)

Uma das estratégias mais utilizadas é a musicoterapia. O uso da musica ajuda a distrair a crianga, fazendo com que ela
nao foque tanto no procedimento odontologico. Com isso, € possivel reduzir o estresse ¢ a tensdo durante o atendimento,
deixando o paciente mais calmo (Delgado et al., 2021). Alguns estudos mostram que a musica pode até ajudar a diminuir sinais
fisicos de ansiedade, como o aumento da frequéncia cardiaca, além de facilitar a colaboragdo durante o atendimento (Delgado
etal., 2021).

Outra técnica que pode ser utilizada ¢ a hipnose, também chamada de hipnodontia. Ela funciona por meio de
sugestoes verbais que levam a crianca a um estado de relaxamento, ajudando a diminuir o medo e a aceitar melhor o
tratamento. Porém, ¢ importante destacar que essa técnica precisa de treinamento especifico para ser aplicada corretamente
(Kohli et al., 2022).

Outras alternativas acessiveis sdo a acupressdo, aromaterapia e técnicas de distragdo sensorial, que se mostraram
eficazes no alivio da ansiedade infantil. A acupressdo envolve a aplicacdo de pressdo em pontos especificos, como o Yintang
(entre as sobrancelhas) e o Shenmen (na orelha ou no pulso), que promovem relaxamento e equilibrio emocional. Ja a
aromaterapia utiliza dleos essenciais inalados para estimular o sistema limbico e reduzir os niveis de estresse. Segundo os
autores, essas praticas sao simples, seguras e bem aceitas por criangas, podendo ser aplicadas antes ou durante o atendimento
(Amorim et al., 2021).

Essas estratégias complementares tém como objetivo criar uma experiéncia odontoldgica mais positiva, diminuindo a
resisténcia e 0 medo da crianga, a0 mesmo tempo em que fortalecem o vinculo entre o profissional e o paciente. Elas ajudam a

tornar o atendimento mais tranquilo, melhorando a experiéncia da crianga no consultoério odontolégico (Yan et al., 2023).

3.6 Sedacio consciente com 6xido nitroso
Quando as técnicas comportamentais ndo sao suficientes para controlar a ansiedade da crianga, pode ser necessario
utilizar métodos farmacoldgicos. Nesse caso, a sedacdo consciente com 6xido nitroso ¢ uma das op¢des mais utilizadas na

odontopediatria, sendo considerada segura e eficaz (Gurav et al., 2022).
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Esse tipo de sedag@o ajuda a deixar a crianga mais calma ¢ relaxada, mas sem perder a consciéncia. Ou seja, ela
continua acordada, consegue responder aos comandos do dentista e colaborar melhor durante o atendimento. Outra vantagem
do 6xido nitroso ¢ que ele tem efeito rapido e permite um bom controle durante o procedimento (Kohli et al., 2022).

Essa técnica ¢ indicada principalmente para pacientes com ansiedade mais intensa ou que apresentam dificuldade de
cooperagdo (Gurav et al., 2022), e mesmo sendo uma técnica segura, ¢ importante que o profissional saiba utiliza-la
corretamente, respeitando as indicacdes e contraindicagdes, além de estar atento a possiveis efeitos adversos. Isso ¢

fundamental para garantir a seguran¢a do paciente durante todo o atendimento (Kohli et al., 2022).

3.7 Importiancia da Abordagem Humanizada

O sucesso do atendimento odontopediatrico depende de uma abordagem centrada na crianga. Ciriaco ¢ Corréa-Faria
(2021), afirmam que o profissional deve compreender o desenvolvimento emocional e cognitivo infantil, adequando sua
linguagem e comportamento. Um ambiente acolhedor, aliado a técnicas de comunicagdo eficazes, contribui para reduzir o
medo e aumentar a confianga da crianga.

Segundo Assis, Silva e Bittencourt (2024), a humanizacdo no atendimento deve integrar empatia, paciéncia e respeito,
permitindo que a crianga se sinta segura e valorizada. Essa postura fortalece a adesdo ao tratamento e previne traumas futuros
relacionados ao ambiente odontolégico.

No atendimento odontolégico infantil, ¢ muito importante que o cirurgido-dentista tenha uma postura acolhedora ¢
atenta as necessidades da crianga. Cada paciente ¢ diferente, ¢ fatores como idade, nivel de compreensdo e caracteristicas da
personalidade podem influenciar na forma como a crianca reage durante o tratamento. Por isso, o profissional precisa observar
essas diferencas para escolher a melhor forma de conduzir o atendimento e ajudar a crianga a se sentir mais tranquila (Kohli e?
al., 2022).

Quando o profissional leva em consideragdo n3o apenas os aspectos clinicos, mas também os sentimentos e o
comportamento da crianga, o atendimento tende a ser mais positivo. A unido de conhecimentos da odontologia com nogdes de
comportamento e desenvolvimento infantil ajuda o profissional a lidar melhor com situa¢des de medo ou ansiedade (Gurav et
al., 2022).

Dessa maneira, ¢ possivel criar um ambiente mais confortavel e seguro para a crianga. Isso facilita a colaboragdo
durante os procedimentos e contribui para que ela tenha uma experiéncia mais agradavel no consultério, o que também pode

influenciar de forma positiva na forma como ela enxergara o tratamento odontolégico no futuro (Yan ef al., 2023).

4. Conclusio

A partir da analise dos estudos apresentados, percebe-se que a ansiedade odontoldgica infantil ¢ uma condigdo
frequente no atendimento odontopediatrico e pode interferir diretamente no comportamento da crianga durante o tratamento.
Essa ansiedade ndo surge de um unico fator, mas estd relacionada a diferentes aspectos, como experiéncias negativas
anteriores, medo da dor, influéncia dos pais e at¢ mesmo o proprio ambiente do consultorio odontologico. Esses elementos
podem fazer com que a crianga desenvolva inseguranca ou resisténcia ao atendimento, dificultando a realizacdo dos
procedimentos.

Observa-se também que niveis elevados de ansiedade podem aumentar a sensibilidade da crianga a dor e reduzir sua
colaboracdo durante o tratamento. Por esse motivo, torna-se fundamental que o cirurgido-dentista esteja preparado para
reconhecer esses sinais e adotar estratégias que tornem o atendimento mais tranquilo e acolhedor.

Entre as abordagens utilizadas para minimizar esse problema, destacam-se as técnicas de manejo comportamental e
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ndo farmacoldgicas, como o uso da musica, distragdo, comunicagdo adequada e outras estratégias que ajudam a reduzir o medo
e proporcionar maior conforto ao paciente infantil. E em algumas situagdes onde as estratégias comportamentais nio sao
suficientes, podem ser utilizadas alternativas como a sedag@o consciente.

Compreender os fatores relacionados a ansiedade infantil, aplicar estratégias adequadas de manejo ¢ atuar de forma
humanizada, sdo atitudes fundamentais para garantir um atendimento odontolégico mais eficaz, seguro e confortavel, além de

contribuir para que a crianga desenvolva uma relagdo mais positiva com os cuidados em saude bucal ao longo da vida.
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