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RESUMO

O atendimento odontopediatrico € fundamentado na relacao profissional, paciente e
responsaveis onde frequentemente o paciente ndo consegue verbalizar seus sentimentos
e apresenta comportamentos n&o colaborativos, aumentando tempo, custo e nivel de
dificuldade dos procedimentos além de gerar estresse no paciente, no profissional e nos
responsaveis. Objetivo: Examinar por meio de revisao de literatura os fatores que podem
influenciar o comportamento da crianga frente ao tratamento odontoldgico e alternativas
de controle destes comportamentos. Conclusao: Fatores como medo e ansiedade estao
presentes nos pacientes odontopediatricos e o cirurgidao dentista necessita ter
conhecimento para identificar a melhor técnica de controle de comportamento levando
em consideracao, nivel de medo, histérico, idade e fase de desenvolvimento do paciente
além do grau de dificuldade do procedimento, para assim conseguir aumentar a
colaboracgéo do paciente e conseguir um atendimento menos estressante, mais rapido e

eficaz.

Palavras-chave: Odontologia; Psicologia em Odontopediatria; Comportamento

infantil.



ABSTRACT

Pediatric pediatric care is based on the professional, patient and responsible
relationship, where the patient is often unable to verbalize his feelings and exhibits
non-collaborative behaviors, increasing the time, cost and level of difficulty of the
procedures in addition to generating stress in the patient, the professional and those
responsible. Objective: To examine, through a literature review, the factors that may
influence the child's behavior towards dental treatment and alternatives to control
these behaviors. Conclusion: Factors such as fear and anxiety are present in
pediatric patients and the dental surgeon needs to have knowledge to identify the
best behavior control technique taking into account the level of fear, history, age and
stage of development of the patient in addition to the degree of difficulty of the
procedure, so as to increase the patient's collaboration and achieve less stressful,

faster and more effective care.

Keywords: Dentistry; Psychology in Pediatric Dentistry; Childish behaviour.
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1 INTRODUGAO

O atendimento em Odontopediatria é cercado de desafios, GOMES G.O, SILVA K.S
(2017), descreveram o relacionamento frente ao tratamento odontolégico realizado em
criangas, mostrando que tal atendimento € uma relagao do dentista para com a crianga e
Seus pais ou responsaveis, a crianca depende do preparo psicologico realizado pelos

Odontopediatra e sua equipe para que a crianga possa colaborar.

A Odontopediatria € marcada pela complexidade das dindmicas relacionais, 0s
odontopediatras frequentemente encontram fobias, ndo cooperagcdo de pacientes,

dinamicas familiares complexas. (BARRETO et al., 2015)

Um exemplo marcante pode ser dado por desenhos feitos por criancas que
representavam o dentista em seu consultério onde mostravam, “coisa de arrancar o
dente”, medo da dor ou castigo, e até representac¢ao do dentista como um animal do qual
tinham medo. (MARQUES, GRADVOHL E MAIA, 2010)

Comportamentos indesejados no atendimento odontologico, podem ser gerados por
medo, ansiedade ou dor. (SILVA L.F.P. et al., 2016)

A observacao dessas ocorréncias frequentes em Odontopediatria nos levou a uma
pesquisa literaria para que esse trabalho fosse realizado, executado por meio de reviséo
de literatura nas plataformas: Google académico, Pubmed e SciELO, com o objetivo de
encontrar técnicas capazes de alterarem o comportamento indesejavel de criangas frente

ao tratamento odontolégico.

BARRETO et al., 2015 afirmaram que € de grande importancia que o primeiro contato
da crianga com o dentista seja dedicado a constru¢ao de lagos de confianga, e BOTTAN
et al. (2009) justificam isso quando perguntado a criangas o0 que seria um dentista ideal.
As caracteristicas mais citadas foram: simpatia, calma, atencao, responsabilidade e

experiéncia.
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MARQUES, GRADVOHL E MAIA, 2010, demonstraram que € necessario um
bom preparo psicologico para conseguir a cooperagcdo da crianga durante o

atendimento.

O lddico se apresenta como um meio eficaz de obter o entendimento e a
colaboracao da crianga em prevencao de doengas bucais, porque, possibilita a

crianga aprender e ressignificar experiéncias, pessoas e objetos. (Silveira. 2014)

Técnicas de manejo de comportamento como reforgo positivo, distragédo, relaxamento
muscular, falar-mostrar-fazer e controle da voz, também sao ferramentas para facilitar a
realizacado dos procedimentos. O dentista deve ter embasamento para escolher a melhor
técnica, levando em consideragao a idade, historico, nivel de medo e ansiedade e fase
de desenvolvimento da crianca, além da aceitacao dos pais e dificuldade do tratamento.
(Matos, Ferreira & Vieira. 2018)

BRANDENBURG e CASANOVA (2013), observaram a interagao entre a méae e a
crianga durante o atendimento odontolégico e notaram que quanto maior a interferéncia

da mae menor a colaboracgao da crianga.

Esse estudo veio mostrar que o medo, a ansiedade e interferéncias externas
apresentadas pelo paciente crianga, podem atrapalhar o bom andamento do atendimento
odontoldgico e o dentista devera dominar técnicas de manejo de comportamento, passar
seguranga aos seus pacientes, individualizar a técnica, escolhendo a mais adequada a

cada caso.



2 PROPOSIGCAO

Investigar, por meio de uma revisao de literatura, os principais fatores que afetam
o comportamento infantil negativo durante o atendimento odontolégico e estratégias

para minimizar esses comportamentos.

15
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3 REVISAO DA LITERATURA

Berne (1974) afirmou que a aplicagdo da analise transacional demonstrou notaveis
modificagdes na postura, no ponto de vista, na voz, no vocabulario e em varios outros

aspectos do comportamento humano.

Segundo Bottan et,al. (2009), a relacdo dentista-paciente afeta a colaboragédo e
adesao do paciente ao tratamento, principalmente com criangas, este estudo foi feito com
estudantes de 5° a 8° séries, aos quais foi perguntado o que seria um dentista ideal. As
caracteristicas mais citadas foram a simpatia, seguidas da calma, atencao,
responsabilidade e experiéncia. Os autores afirmaram que este resultado evidencia a
necessidade do cirurgido dentista se fazer proximo de seus pacientes com um
comportamento humano, criando um vinculo de confianca e sabendo respeitar o paciente

em sua individualidade.

Brandenburg e Haydu , em 2009, realizaram um trabalho com objetivo de estudar os
principais comportamentos infantis em Odontopediatria por meio de uma revisao
bibliografica onde puderam concluir que o atendimento infantil por mais que tenha suas
adversidades e complicacdes, dispde de alternativas de como tratar a crianca usando

formas de beneficiamento entre as partes, crianga e cirurgido dentista.

Marques, Gradvohl e Maia em 2010, realizaram estudo com 10 criangas de 4 a 6 anos
onde as criangas eram estimuladas a fazer desenhos que representassem o dentista e
seu consultério. Observaram que mesmo as criangas que nunca haviam ido ao dentista
apresentaram em seus desenhos, “coisa de arrancar o dente”, medo da dor,
comportamentos de fuga como tendéncia de se esconder e até representaram o dentista
como um animal que tinham medo, no caso uma raposa, o que demonstrou que alguém
ja havia lhes falado sobre dentista, elaborado historias sobre extracdo de dentes e gerado
expectativa de dor, medo ou castigo. Concluiram que é necessario um bom preparo
psicoldgico para conseguir a cooperacao da crianga para poder realizar os procedimentos

odontoldgicos.
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Albuquerque et.al (2010), realizou um trabalho com o objetivo de por meio de
uma revisao da literatura, descrever e discutir as principais técnicas para controle
de comportamento, destacando as técnicas: controle pela voz, falar-mostrar-fazer,
e mao sobre a boca. Os autores concluiram que os profissionais devem conhecer e
respeitar cada fase do desenvolvimento da crianga ter o conhecimento e
embasamento suficientes para as técnicas, para entdo escolher e empregar a mais

adequada para cada paciente.

Reis (2011), através de um trabalho de conclusdo de curso, com o objetivo de
avaliar condigdes emocionais de criangcas com e sem experiéncia prévia a
tratamentos odontolégicos a fim de verificar a importancia da relacdo dentista-
paciente para prevencao de traumas e facilitacdo do tratamento. O trabalho da
autora analisou a ansiedade e o0 medo perante os procedimentos odontolégicos em
82 criangas tendo entre 6 a 12 anos. Para realizar os estudos, foi necessaria a
utilizacao de ficha clinica, questionario, e uma escala analdgica, sendo assim as
criangas obtiveram uma prevaléncia de comportamentos positivos e pouca taxa de
manifestagdes aonde entrava o medo e ansiedade. Tais resultados possibilitaram a
autora concluir que uma relacao dentista-crianga permite uma concepgao positiva
do tratamento odontolégico, em busca de uma saude integral e prevenir traumas

psicoldgicos.

Brandenburg, Casanova (2013), realizaram um estudo onde o objetivo foi observar a
interacdo entre a mae e a crianga durante o atendimento odontoldgico. Esse estudo foi
flmado e participaram cinco pacientes e seus acompanhantes, foi registrado o
comportamento das criancas e da mae. Os autores puderam observar que quanto maior

a interferéncia da mae menor a colaboragao da crianca.

Silveira em 2014, realizou um estudo por meio de revisédo de literatura, cujo objetivo
foi verificar a importancia do ludico na Odontopediatria visando usa-lo como uma forma
de melhorar o atendimento odontopediatrico. Afirmou que o ludico pode ser uma
ferramenta importante, tal dispositivo possibilita a crianca aprender sobre 0 mundo, sobre
os outros e sobre ela propria, e ao misturar imaginagao e realidade a crianga consegue
ressignificar experiéncias, pessoas e objetos, o ludico se apresenta como um meio eficaz
de obter o entendimento e a colaboragao da crianga em prevencao de doengas bucais.

Concluiu que é interessante criar estratégias para apreender a atengao da crianga e sua
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colaboracdo, dentro do universo do ludico, afirmando ainda que o campo auditivo &
bastante eficiente para isso, além de motivar e estimular raciocinio, criatividade e elevar

a capacidade de assimilacdo de informacgdes.

Barreto, Barreto e Correa (2015), discutiram as contribuicbes da Psicanalise para a
Odontopediatria, salientaram que a Odontopediatria € marcada pela complexidade das
dindmicas relacionais, os odontopediatras frequentemente encontram fobias, nao
cooperagao de pacientes, dinamicas familiares complexas, questdes de oralidade,
amamentacao, suc¢ao, agressividade, entre outros e que a Psicanalise preconiza que a
abordagem do paciente deva ser individualizada a partir de percepg¢des vindas do
comportamento e historico do paciente e pais frente ao dentista e sua equipe. Os autores
concluiram que € de grande importancia que o primeiro contato da crianga com o dentista
nao deva se limitar a agdes de prevencao ou cura, mas a construcido de lagos de
confianga para que o paciente venha a se tornar um adulto sem problemas de ordem

odontologica nem disturbios psicologicos associados ao atendimento odontoldgico.

Silva et al. (2016) realizaram uma revisao de literatura objetivando observar o controle
comportamental em Odontopediatria. Os autores afirmaram que comportamentos
indesejados, sdo gerados por medo, ansiedade ou dor, tornando-se dificuldade no
atendimento odontolégico. O profissional tera como opgao para ter o controle da situacao,
0 manejo comportamental, e para que obtenha sucesso nesse manejo é preciso conhecer

as possiveis restricoes diante da faixa etaria e perfl de cada crianca.

Lima, Maia e Bezerra (2016), realizaram um trabalho onde abordaram a importancia
da Psicologia e Odontologia, especificamente na Odontopediatria, perante a ansiedade,
medo e dor, utilizando técnicas ludicas e intervengdes da Psicologia como instrumentos
de apoio as criangas. Realizaram essas interven¢des individualmente e acompanharam
o procedimento realizado pelo odontopediatra em criangcas que apresentavam
comportamento de medo e ansiedade diante dos procedimentos realizados. Os autores
observaram que por meio dessa pratica, os pacientes avaliados revelaram a necessidade
de uma atuacdo mais humanitaria demonstrando a importancia do suporte psicolégico

em Odontopediatria.

Tovo, Faccin e Vivian (2016) realizaram uma revisao de literatura entre 1980 a 2016,

cujo tema versava a respeito de comportamento de criangas frente ao consultério
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Odontolégico. Os autores concluiram que as técnicas de abordagem nao farmacologica
foram as que predominaram, destacando o papel da interdisciplinaridade entre a

Odontologia e a Psicologia.

Lima et al. (2016), afirmaram que a maior dificuldade encontrada na Odontopediatria,
diz respeito a realizagdo de procedimentos em criangas as quais nao colaboram,
retardando o tratamento. Mostraram que algumas criangas apresentaram
comportamentos nao colaborativos por medo, traumas e ansiedade. Demonstraram a
importancia do psicologo durante os procedimentos podendo mediar a relagao da crianga

com a equipe odontoldgica e ainda orientar a familia.

Gomes e Silva (2017), descreveram o relacionamento frente ao tratamento
odontoldgico realizado com adultos e criangas, demostrando que o tratamento com adulto
apresenta uma relagdo de um para um, o dentista e o paciente, e, com a crianga, uma
relacédo de um para dois, ou seja do dentista para com crianga e para com 0s pais ou
responsaveis, a crianca depende do preparo realizado pelos pais antes da consulta,
assim como também da habilidade do odontopediatra e sua equipe para que a crianga

colabore.

Vasconcelos , Imparato e Rezende (2017), apresentaram o caso clinico de uma
crianca de 5 anos, nao colaborativa com o tratamento odontologico por apresentar medo
e ansiedade. O paciente chegou a clinica acompanhado pela m&e e apresentando
diversas lesbdes de carie de mamadeira. A mae relatou que ja havia feito uma tentativa
de tratamento sem sucesso por falta de colaboragdo do menino. Foi utilizado um quadro
de motivacdo onde colocaram trés figuras relacionadas ao tratamento odontoldgico e
para cada fase bem sucedida o paciente receberia uma carinha sorridente e ao juntar
trés carinhas ganharia um premio, caso n&o atingisse o objetivo o dentista explicaria com
afeto e sensibilidade o porqué ele ndo recebeu o premio. Foi utilizada a técnica do dizer-
mostrar-fazer e o dentista conseguiu realizar os procedimentos com pouca dificuldade.
Ao longo das consultas o paciente voltou a demonstrar comportamentos aversivos em
situacdes desconfortaveis e ndo recebeu o premio, na outra consulta ele permitiu o
procedimento e voltou a colaborar. Concluiram que é necessario o estabelecimento de
regras para gerar responsabilidade, confianga e limites comportamentais e o quadro de

incentivos se mostrou uma boa alternativa para tal sucesso, também. Ressaltam que se
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o profissional demonstrar afeto e sensibilidade tem maiores chances de vencer o medo

e a ansiedade do paciente.

Meneses et. al. (2017), realizaram um trabalho com o objetivo de entender como a
presenca e comportamento das maes na sala de atendimento podiam influenciar o
comportamento de seus filhos durante a assisténcia odontoldgica e, concluiram que as
maes sao importantes influenciadoras do comportamento da crianca durante o
atendimento e podem auxiliar no controle do comportamento da crianga dentro e fora da

sala de atendimento.

Matos, Ferreira e Vieira (2018), realizaram um estudo objetivando relatar e descrever
as técnicas para manejo de comportamento em Odontopediatria. Os autores afirmaram
que as técnicas de manejo de comportamento sdo boas ferramentas para facilitar a
realizacdo dos procedimentos, tais como: reforgco positivo, distracdo, relaxamento
muscular, falar-mostrar-fazer e controle da voz, e as técnicas que restringem a
movimentacao, por exemplo: mao sobre a boca e contencao estabilizadora, devem
sempre ser decididas em comum acordo com os responsaveis. Os autores concluiram
que o dentista deva ter embasamento para escolher a melhor técnica de manejo
comportamental, levando em consideragao a idade, histérico, nivel de medo e ansiedade
e fase de desenvolvimento da crianga, além da aceitacdo dos pais e baseado no nivel de

dificuldade do tratamento a ser realizado.

Cruz, Vieira e Ferreira (2018), realizaram um estudo com o objetivo de explicar as
causas dos comportamentos problematicos em criangas e como isso afeta o tratamento
odontoldgico. Os autores afirmaram que os problemas emocionais e comportamentais da
crianga durante seu crescimento podem ser divididos em duas partes: Os externalizantes
como agressividade e os internalizantes como ansiedade, depressao, baixa-autoestima
e instrospectividade, estes podem ser consequéncias de um socioemocional da crianga
afetado por ambiente escolar, ambiente familiar, relacdo com os pais, vida social e
experiéncias traumatizantes. Os autores concluiram que o dentista deve atuar conforme
a necessidade e idade de cada crianga com empatia e sempre em comunicagao com 0s
pais, podendo tomar abordagens mais ludicas ou légicas e racionais, por meio de

técnicas para diminuir medo e ansiedade melhorando assim o atendimento odontolégico.
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Paiva et al. (2019), realizaram um estudo com o objetivo de avaliar a relacdo entre a
ansiedade das criangas atendidas nas clinicas de Odontopediatria da Faculdade de
Odontologia da Universidade Federal de Minhas Gerais (FAO-UFMG) com o medo
odontolégico de seus pais/responsaveis e relacionar a presenga da ansiedade com o
procedimento a ser realizado, o tempo que a crianga faz tratamento e seu
comportamento. Para isso foram selecionadas 65 criangas com idade entre 4 e 11 anos
€ seus pais e responsaveis. Os autores informaram que os resultados demonstraram que
nao houve relagao significativa entre a ansiedade das criangas e o0 medo dos pais, a
ansiedade das criangas que fizeram de exodontia foi maior em comparagao com outros
procedimentos, criancas com um tempo de tratamento superior a 21 semanas
apresentaram um grau menor de ansiedade, e concluiram que a ansiedade da criancga

nao tem relacdo com o medo dos pais e/ou responsaveis.

Martins et al. (2019), realizaram um estudo com o objetivo de avaliar a ansiedade dos
pais como fator influenciador da ansiedade em criangas de 3 a 12 anos, atendidas na
universidade publica de Montes Claros/Minas Gerais, durante o ano de 2018. Foi utilizado
como instrumento de pesquisa, um questionario com quatro perguntas relacionadas a
aspectos do atendimento odontolégico, com cinco opgdes de respostas que variavam de
um a cinco pontos. Cada pergunta permitia que apenas uma afirmativa fosse assinalada.
O escore obtido variava de quatro a vinte pontos. Os autores concluiram que existem
niveis de ansiedade nos responsaveis que podem estar associados a ansiedade de seus
filhos.

Martins e Neves (2020) identificaram na literatura a influencia da Psicologia do
desenvolvimento humano na Odontopediatria e puderam concluir que a
interdisciplinaridade entre Psicologia do desenvolvimento humano e Odontologia,
pode elevar a qualidade do atendimento e do servigo odontopediatrico elevando a
colaboracao do paciente, promovendo saude por meio de uma relagao mais estreita

entre profissional e paciente.
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4 DISCUSSAO

Realizando uma analise dos artigos obtidos para a elaboragcdo desse trabalho, foi
observado que a relagcdo entre o dentista e a crianca afeta o tratamento. Apds varios
estudos e testes os autores chegaram a diferentes resultados, mas a uma conclusao, que
sempre devera haver recursos para alterar o comportamento negativo e nao colaborativo
de pacientes criangas em comportamentos positivos e colaborativos para que se possa

obter um tratamento benéfico e facilitado para ambos.

De acordo com Bottan et,al. (2009), a relagao dentista-paciente afeta diretamente o
tratamento, as caracteristicas para um dentista ideal, foram todas positivas, havendo
necessidade do profissional se fazer presente aos seus pacientes, tendo um vinculo, para
um tratamento eficaz, Branderburg e Haydu (2009), como Bottan et,al. Concluiram que o
tratamento dispde de alternativas para tratar criangas, criar um vinculo com o paciente

faz com que o tratamento seja mais eficaz.

Os autores Cruz, Vieira e Ferreira (2018), explicaram as causas dos comportamentos
problematicos em criangas e como isso afeta o tratamento odontolégico, concluiram que
a idade da criancga deve ser levada em consideragao para o tratamento e ter sempre uma
comunicagcdo com os pais, podendo assim tomar abordagens mais ludicas ou logicas e
racionais, usando técnicas para diminuir medo e ansiedade. O que os autores levam de
concordancia, € que o tratamento dispde de alternativas necessarias para que o
tratamento seja algo eficaz e tranquilo para a crianga e o profissional, visto que Marques,
Gradovlh e Maia (2010), observaram criangas representando como é o dentista em seu
consultério, por meio de desenhos. Mesmo criangas que nunca haviam ido ao dentista
representaram o dentista com algo de que tinham medo, comparando o dentista com dor,
medo ou castigo. Com isso demonstraram que o preparo psicolégico € de extrema
importancia para a cooperagdo da crianga para conseguir um tratamento eficaz e

benéfico.

O ludico e a psicologia sao ferramentas importantissimas no manejo de criangas tanto

que autores dedicaram-se a esses temas.

Assim, Silveira (2014), trabalhou com o Iudico na Odontopediatria, mostrando sua

importancia, pois o ludico € uma ferramenta importante para que a criang¢a tenha um meio
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mais eficaz de entender e que a mesma colabore e LIMA et, al (2016), afirmaram que a
maior dificuldade encontrada na Odontopediatria, é a realizacdo de procedimentos em
criangas que nao colaboram, sendo assim, demonstraram a importancia da psicologia
durante os procedimentos, proporcionando uma relagao positiva da crianga com a equipe
odontoldgica, e o ludico deve ser introduzido no preparo psicologico, para que a forma

da crianga ver o dentista seja modificada para algo positivo e colaborativo.

Branderburg e Casanova (2013) observavam a interagdo da mé&e no periodo do
atendimento, observaram que quando a mae interfere no atendimento a colaboracao da
crianca diminui. As maes tem um papel importante no tratamento da crianga, tendo em
vista 0 apego da crianga com a mesma, pois 0s pais podem ajudar preparando a crianga
para a consulta. Desse mesmo modo, Meneses et al. (2017), observaram a influéncia das
maes na sala do atendimento, e notaram, que a presenca das maes tem influéncia no
comportamento da criangca. Do mesmo modo Gomes e Silva (2017), descreveram a
diferenga das relagdes entre o tratamento dentista-adulto e o tratamento dentista-crianga,
sendo na verdade dentista-crianga-pais, pois 0s pais podem preparar positivamente a

crianga para as consultas, de modo que a crianga colabore.

Barreto et al. (2015), discutiram como a psicanalise em Odontopediatria poderia
contribuir na alteragdo do comportamento nao colaborativo da crianga, e viram que no
contato inicial do dentista-paciente, deve-se criar um lagco de confianga diminuindo as
fobias evitando disturbios psicoldgicos associado a atendimentos odontolégicos. Ja Lima,
Maia e Bezerra (2016), observaram a importancia da psicologia em Odontopediatria
diante da ansiedade, medo ou dor. Para obter sucesso no procedimento utilizaram
técnicas ludicas e psicologia no apoio as criangas, notaram com isso a importancia da
atuacao humanitaria como suporte no atendimento infantil, e sendo assim, Tovo, Faccin
e Vivian (2016), observaram o comportamento de criangas frente ao consultorio
odontologico. Com testes os autores mostraram que a odontologia e a psicologia tem um

papel importantissimo frente ao atendimento odontoldgico infantil.

Silva et al. (2016), observaram o controle comportamental em Odontopediatria relativo
ao medo, ansiedade ou dor e Matos, Ferreira e Vieira (2018), descreveram técnicas de
manejo comportamental em Odontopediatria como: refor¢o positivo, distracao,
relaxamento muscular, falar-mostrar-fazer e controle da voz, mostrando que tais técnicas

sdo boas ferramentas para facilitar a realizacao dos procedimentos, e que os dentistas
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devem ter embasamento para escolher a melhor técnica de manejo, levando em
consideracao a idade, historico, nivel de medo e ansiedade e fase de desenvolvimento

da crianga.

Vasconselos, Imparato e Rezende (2017), mostraram uma crianga de 5 anos com carie
de mamadeira nao colaborativa, que apresentava medo e ansiedade, a mée relatou que
ja tentou tratamento sem sucesso devido ao comportamento da crianga. Os autores
utilizaram aqui o método da recompensa caso o0 mesmo colaborasse e o “dizer-mostrar-
fazer” e ao longo das consultas a crianga acabou permitindo o procedimento.

Demonstrando que o “dizer-mostrar-fazer” pode ser um método eficaz.

Na universidade de Taubaté utilizamos conceitos e técnicas advindas da analise
transacional, que € um método psicoldgico criado em 1956 pelo psiquiatra Eric Berne,
como fundamentagdo para o preparo psicoldgico realizado com os pacientes de
Odontopediatria. A analise transacional estuda a troca de estimulos e as respostas aos
mesmos nas interacdes entre os individuos com o objetivo de identificar qual estado de
ego se torna ativo em cada participante durante o dialogo, e dessa forma levar o paciente
para o estado de ego Adulto onde podera entender e aceitar o tratamento proposto, que

em analise transacional € chamado de “ fechar o contrato de trabalho”.

Diante do exposto fica demonstrado que a Odontopediatria aliada aos varios métodos
de preparo psicologico pode ter resultados clinicos positivos frente a mudanca de
comportamento infantil de negativo para positivo e satisfatério para a prépria crianga,

para os pais e para o dentista e sua equipe.



25

5 CONCLUSAO

De acordo com revisdo de literatura estudada, péde-se concluir que o medo, a
ansiedade e a dor sdo fatores que alteram negativamente o comportamento infantil
durante o atendimento odontoldgico, e varias estratégias podem ser utilizadas para
minimizar esse comportamento. O dentista devera utilizar a técnica, mais adequada a

cada caso.
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