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RELATO DE CASO CLINICO
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REesumo

O medo é o principal obstaculo para o atendi-
mento odontolégico seguro e de sucesso. A utiliza-
¢do da sedacéo inalatoria vem se mostrando eficaz
para o controle de comportamento destes pacientes.
Entretanto, no Brasil, ainda poucos cirurgides-dentis-
tas sdo habilitados e langam mao desta ferramenta.
O objetivo deste relato é demonstrar um caso de pa-
ciente odontofébico atendido com sucesso através
da sedagdo inalatéria. Esta técnica é eficaz para o
tratamento odontolégico de pacientes odontofébicos,
permitindo a colaboragdo do paciente e diminuindo
os riscos de emergéncias médicas.
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ABSTRACT

The fear is the main obstacle to a safe and suc-
cessful dental care. The use of inhalation sedation
has proved effective for controlling behavior of these
patients. However, in Brazil, yet few dentists are ena-
bled, and lay hold of this tool. The objective of this
report is to demonstrate a case of odontophobia pa-
tient treated successfully by inhalation sedation. This
technique is effective for dental treatment of odonto-
phobic patients, allowing the patient’s collaboration
and decreasing the risk of medical emergencies.

Keywords: inhalation sedation; fear; anxiety;
odontophobia; patients with special needs.
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Introducao

medo de dentista constitui um obstdculo comum para o trata-

mento odontoldgico, gerando emergéncias médicas e problemas

sistémicos graves, devido a péssima condigdo de satide oral des-
tes individuos. As técnicas de abordagem comportamental representam a
primeira opgdo para controlar o temor do paciente, entretanto, geralmente
estas técnicas ndo conseguem minimizar este sentimento, principalmente
em procedimentos cirurgicos e em pacientes que apresentam algum trau-
ma relacionado ao tratamento odontoldgico (1). A sedagdo consciente com
uso do ¢éxido nitroso e oxigénio (N,0/0,) pode ser uma opg¢io quando as
técnicas de controle comportamental nao séo eficazes, reduzindo o medo e
permitindo o atendimento (2).

O ¢xido nitroso (N,0O) é um gés incolor, de cheiro adocicado, com baixa
solubilidade sanguinea, que rapidamente é difundido através das membra-
nas alveolares, elevando as concentragdes alveolar e cerebrais em segundos
(2). A primeira saturagdo do sangue e do cérebro com N,O ocorre de 3 a 5
minutos apds o inicio do uso, devido a rapida substitui¢io de N, por N,O dos
alvéolos e do sangue. O N,O possui efeito ansiolitico, relaxante e levemente
analgésico, auxiliando no tratamento de pessoas que possuem histérico de
experiéncia negativa com algum tipo de tratamento dentario. O real efeito do
N,O no sistema nervoso central (SNC) ainda ndo esta totalmente esclarecido,
sendo relatado depressdao do SNC, principalmente no cdrtex cerebral (3, 4). A
sedagdo inalatdria permite a titulagdo da sedacdo, podendo ser reduzida ou
aprofundada de acordo com a resposta clinica do paciente e é extremamente
segura, ndo apresentando contra indicagdo absoluta. A utilizagdo da seda-
¢do consciente influencia de forma decisiva no comportamento de pacientes
odontofdbicos, reduzindo a ansiedade e 0o medo com o decorrer das consultas
(5, 6, 7). O objetivo deste relato é demonstrar um caso de paciente odontof6-
bico atendido com sucesso através da sedagdo inalatéria com N,O/O,.

Relato de Caso Clinico

Paciente do sexo feminino, 22 anos, melanoderma, foi encaminhada ao
Centro Odontoldgico para Pacientes Especiais da Associagdo Brasileira de
Odontologia - R], com queixa de leses cariosas e dor em diversos elementos
dentarios. A mesma alega ndo realizar tratamento dentdrio desde os 10 anos
de idade, devido trauma de atendimento odontoldgico. A paciente tentou re-
alizar o tratamento dentdrio em sete servigos odontoldgicos diferentes, nao
conseguindo colaborar para realizagdo do atendimento. Durante anamnese,
apresentou sudorese, tremores, taquicardia, vertigem e desmaio. Aos exames
intraoral e radiografico observaram-se extensas lesdes cariosas e restos radi-
culares (Figura 1), sendo necessario exodontias dos elementos dentarios (Fi-
gura 2). Diante do quadro, optou-se pela sedagdo consciente inalatéria com
N,O/O, para reduzir o grau de ansiedade. A paciente apresentou boa aceita-
¢do quanto ao uso da mascara e do equipamento (Figura 1). A monitorizagao
dos sinais vitais, como saturagao de oxigénio (O,), frequéncia cardiaca, ritmo
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cardiaco e pressdo arterial, foi realizada antes, durante e apds a realiza¢do da sedagdo (Figura 2). Os elementos dentarios
foram extraidos em cinco sessdes quinzenais sobre o uso de 60% de N,O/O,, ocorrendo diminui¢do da frequéncia cardiaca
e da pressao arterial em todas as consultas (Tabela I e Figura 2). A paciente encontra-se em fase de confec¢io protética, ndo
sendo necessario o uso da sedagio.

Figura 1. (A) e (B) Aspectos intraorais iniciais e (C) aspectos radiograficos
do caso relatado. (D) Posicionamento da paciente para realizacdo de seda-
¢ao inalatéria com oxido nitroso e oxigénio

nﬁj OXIMETRO DE PULSO PORTATIL micoo =, OEAMTRO Dn PuLso Posrary mooo |

Figura 2. (A) Realizacdo de exodontia com exposicao dos elementos denta-
rios e (B) sutura da arcada apds exodontias. (C e D) Monitorizacdo com oxi-
metro de pulso para afericao da frequéncia cardiaca e saturacdo de oxigénio
em (C) monitorizacao inicial e (D) monitorizacao final

Discussao

O medo é uma situagio frequente na Odontologia e geralmente se associa a uma ansiedade relacionada aos procedimen-
tos que serdo realizados, sendo estes os fatores principais para desencadear emergéncias médicas. Para conter o medo, pos-
suimos diversas técnicas, como o uso da sedagdo consciente por ¢xido nitroso (N,O) e oxigénio (O,). A analgesia inalatéria
com Oxido nitroso é uma técnica bastante utilizada em muitos paises, sendo ainda pouco empregada no Brasil (8).

A utilizagdo desta técnica em pacientes odontofébicos é uma excelente indicagéo, pois a sedagdo consciente possui po-
tencial ansiolitico, diminui o metabolismo basal (retardando a absor¢ao dos anestésicos locais), ajuda a manter a pressao
arterial e a glicemia em niveis aceitaveis e permite que o paciente permanega consciente, melhorando sua colaboragéo (9).

A concentragdo de N,O pode variar de 10% a 70%. A titulacdo (possibilidade de escrever a dose em porcentagem,
com a qual o paciente foi sedado) é definida pela administragdo de pequenas quantidades da droga que irdo aumen-
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tando gradativamente, até que o efeito clinico desejado seja observado. A possibilidade de titulagdo permite o controle
dos efeitos de forma imediata (10). No nosso caso, a sedagdo foi realizada com sucesso com dose de 60% N,O, devido
a alta ansiedade da paciente.

A utilizagdo da mistura éxido nitroso/oxigénio leva a um estado minimo de depressdo de consciéncia que melhora a
cooperacio do paciente, diminuindo sua ansiedade sem que efeitos colaterais importantes sejam notados (9). O uso do dxido
nitroso, de maneira correta, reduz os movimentos inesperados; possibilita o0 aumento do tempo de trabalho, uma vez que o
paciente se torna mais cooperativo e reduz a reagdo contraria do paciente em relagdo ao atendimento odontolégico (11). Os
sinais vitais do paciente sdo verificados antes, durante e apds a analgesia inalatdria. A monitorizagao dos sinais vitais da pa-
ciente mostrou a diminui¢do da frequéncia cardiaca assim como a da pressao arterial, apds submeter-se a sedagdo conscien-
te. Este fato corrobora com a literatura, que mostra o aumento da seguranca clinica durante o atendimento odontoldgico.

A méscara nasal utilizada para a inspiragao do N,0/O, deve ser de material flexivel, permitindo assim uma melhor adap-
tacdo e respeitando o perfil do paciente, evitando desta maneira possiveis vazamentos (12). Devido sua baixa solubilidade,
o 6xido nitroso pode provocar efeitos de aumento da pressdo e/ou volume em cavidades. Como efeito adverso, pode ocorrer
também a producéo de estimulo simpdtico que aumenta os efeitos indesejaveis dos vasoconstritores, levando a picos hiper-
tensivos; aumento da pressdo no ouvido médio, podendo provocar efeitos pos-operatorios adversos na audicio; e aumento
indesejavel na pressdo intraocular. Os efeitos colaterais pos-operatérios mais comuns sdo nauseas e vomitos (13). Em nossa
paciente nao foi observado efeito colateral pds-operatoério, apenas no transoperatdrio riso excessivo e diminui¢do da audi-
¢do, levando a uma diminui¢io da concentragio de N,O.

Devido a sua pouca solubilidade no sangue e nos tecidos, o uso de sedagdo por N,O/O, permite que o paciente esteja em um
estado de consciéncia préximo ao normal, permanecendo responsivo a estimulos externos. Por essa caracteristica, sua agdo é
muito rapida e, consequentemente, sua elimina¢do também. Deste modo, o paciente estara liberado para a execucéo de suas
tarefas didrias logo apds a inalagdo, por alguns minutos, de oxigénio a 100% (11). A paciente em questdo ap6s cinco minutos de
oxigénio a 100% foi liberada de todas as consultas, sendo realizado o teste de Trieger antes e apds o procedimento.

O uso da sedagdo consciente aumenta o limiar da dor e tolerancia para procedimentos longos, porém néo dispensa o uso
de anestésico local para a realizacdo do procedimento odontoldgico (14). Uma vez que o controle da dor fica sob a respon-
sabilidade dos anestésicos locais (4). Entretanto, o paciente permanece relaxado diante da situacéo, de forma que as queixas
sobre desconforto proporcionado pelo tratamento sdo menores e 0 mesmo consegue voltar para as proximas consultas mais
tranquilo (14). Em nosso relato, a paciente retornou para as consultas de remocio de sutura e confeccido da prétese mais
confiante e calma, permitindo & manipulac¢éo oral sem o uso da sedagio.

A sedagao consciente por N,O/O, possui muitas vantagens, como: inicio rdpido de agdo ap6s sua administragao; efeito
clinico maximo de 3 a 5 minutos; a profundidade da sedagédo ¢ facilmente alterada para mais ou para menos; duragdo da
acdo pode ser variavel, de acordo com o profissional que administra; permite ser gradualmente dosado, possibilitando a
titulagdo e o tempo de recuperagio total do paciente ap6s o término da sedagdo é de 3 a 5 minutos, em oxigénio a 100% (9).
Estas sdo vantagens que vem consolidando o seu uso na Odontologia, sendo essencial o conhecimento aprofundado desta
técnica e a necessidade de habilitacao do profissional para utilizacdo de forma satisfatéria. Além disso, os medicamentos,
assim como o equipamento de emergéncia, devem estar sempre préoximos do profissional e dentro do seu tempo de validade.
Em qualquer caso de emergéncia relacionado ao uso da analgesia inalatéria com N O/O,, ¢ indispensével a administra¢ao
imediata de oxigénio (2, 3).

Tabela I. Média de variacao dos sinais vitais e da saturacdo de oxigénio verificados
no pré-operatorio, transoperatoério e pés-operatoério

Sinais Vitais Pré-operatério  Transoperatorio Pos-operatorio
Pressao arterial (mmHg) 130/80 110/70 115/80
Frequéncia cardiaca (bpm) 110 90 100
Saturacao de oxigénio 96% 99% 98%
Conclusao

Com o relato deste caso, ficam perceptiveis os efeitos benéficos da sedagdo consciente com a mistura N,O/O, em
tratamentos odontoldgicos de pacientes odontofébicos, permitindo a colaboragao do paciente e diminuindo os riscos
de emergéncias médicas no consultério odontoldgico. (&
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