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RESUMO

O objetivo deste trabalho foi investigar a percepcao de pais/acompanhantes sobre
mudancas comportamentais das criancas atendidas pelo Centro de Pesquisa e Atendimento
Odontoldgico para Pacientes Especiais da Faculdade de Odontologia de Piracicaba-Unicamp,
comparando sessbes antes e depois da adocdo de um pequeno animal de brinquedo,
apelidado “Mascote”, pela equipe. Participaram do estudo 66 pais/acompanhantes de criancas
(idade: 12 a 60 meses) atendidas nos anos de 2019 e 2020. Os participantes foram abordados
ao final da consulta e participaram de uma entrevista para coleta de dados quanto as
manifestacbes comportamentais da crianca em trés momentos: interacdo inicial com o
profissional, durante antropometria e na consulta odontoldgica, comparando as sessées
anteriores ao uso do Mascote com a sessao recém encerrada. Para as comparacfes entre 0s
dados antes e depois do Mascote aplicou-se o teste de McNemar (SAS, significancia de 5%).
Antes do uso do Mascote, 31,8% das criangas ndo colaborava na interagdo inicial com o
profissional, 50,0% n&o colaborava na antropometria, 60,6% n&o colaborava durante exame
clinico, 30,3% necessitava de contencao fisica para evidenciacéo de placa e 37,9% chorava
durante escovacao dental realizada pela mae no consultério. Apés o uso do Mascote, estas
porcentagens foram zeradas. Usar o Mascote contribuiu para a melhoria do comportamento
da crianca em todas as etapas do atendimento observadas.

Palavras-chave: Ansiedade ao tratamento odontolégico. Odontopediatria. Manobra
psicolégica. Jogos e brinquedos.



ABSTRACT

Aiming at investigating the guardian’s perception of their child’s behavioral
changes, this study compared the dental visit that went on before and after the team started
using a small animal toy named “Mascot”. Sixty-six guardians took part in the study. They were
interviewed in the waiting room at the end of each consultation as to collect data regarding the
child’s behavior. Descriptive analysis of the data was carried out using frequency tables (n and
%). The McNemar test was applied for comparing before and after the use of the Mascot, with
a significance level of 5%. In the waiting room, 31.8% did not collaborate with the professional
but started collaborating after the Mascot figure was instituted. During anthropometry, 50.0%
did not fully collaborate but started collaborating after the Mascot was used by the professional.
60.6% did not collaborate with the dentist in the clinical examination before and started to
collaborate afterward. When performing plaque disclosure, 30.3% of the patients needed
physical restraint before and did not need it afterward. Regarding the dental brushing
performed by the mother during the consultation, 37.9% cried and started not to cry after
interacting with the Mascot. Using the Mascot contributed to improving the child's behavior in
all stages of dental care.

Key words: Dental anxiety. Pediatric dentistry. Handling psychological. Play and playthings.
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1 INTRODUCAO

A psicologia aplicada a Odontologia € fundamentada na Psicologia Clinica da
Saude, utilizada para diagnéstico, tratamento e alteragdo do comportamento do paciente, no
contexto odontoldgico, através da unido entre principios técnicos e teoricos (Costa Janior,
2002). Seu conhecimento é de importancia impar ao cirurgido-dentista, servindo de subsidio
para uma conduta correta durante o tratamento dental (Guedes-Pinto et al., 2017).

Em relacdo ao Odontopediatra, é de essencial importancia que este compreenda
a psicologia infantil de maneira distinta, para que sua conduta clinica esteja de acordo com a
faixa etaria e a fase de desenvolvimento da criangca a ser atendida, analisando seu
comportamento na situacdo em questédo e podendo definir qual a melhor abordagem (Giglio
et al.,, 2017). Isto porque a conduta do profissional exerce influéncia significativa no
comportamento do paciente pediatrico, podendo impactar de forma positiva ou negativa em

sua saude bucal, assim como nas manifesta¢des de medo e ansiedade (Zhou et al., 2011).

E importante ressaltar que medo e ansiedade em pacientes pediatricos s&o
manifestacdes comuns durante o atendimento odontoldgico, pois este pode ser visto como
ameacador. Nesse cenario, 0 medo € definido como uma rea¢do emocional normal frente ao
tratamento; ja a ansiedade é um estado de apreensdo frente a situacéo, associada com a
sensacao de perda de controle. Ambos os sentimentos podem se tornar prejudiciais quando
sdo desproporcionais ao tratamento e acarretam esquiva durante tratamento e
comportamentos inadequados, impedindo a atuacdo correta do profissional (Possobon et al.,
2003; Klingberg et al., 2007).

Adiar o tratamento odontolégico frente a episddios de ndo colaboragcédo serve
como refor¢o para que o paciente repita 0 comportamento na proxima consulta (Possobon et
al., 2003). Dessa maneira, a Academia Americana de Odontologia Pediatrica (2008) ressalta
a extrema importancia do gerenciamento do comportamento do paciente, estabelecendo uma
relacdo de confianga entre o profissional e a crianga e uma comunica¢do adequada, assim

proporcionando um tratamento odontolégico de qualidade.

Dispor de um repertério de estratégias de manejo do comportamento € o pilar para
0 sucesso durante o atendimento de pacientes pediatricos (Oliver et al., 2015). Dentre tais
recursos, a técnica da modelagem permite com que o profissional utilize um brinquedo como
recurso, umavez que pode simular os diversos momentos do tratamento odontolégico (Corréa
et al., 2017). O brinquedo tem a funcéo de estimular o inicio da interagéo entre o profissional

e o0 paciente, melhorar a comunicacdo entre ambos e diminuir a manifestacdo de



11

comportamentos negativos durante a consulta, resultando em vinculo e adesdo ao tratamento
(Oliveira, 2014).

Destarte, visando diminuir a frequéncia da ocorréncia de episddios de nao
colaboracado, o Centro de Pesquisa e Atendimento Odontol6gico para Pacientes Especiais
(Cepae), da Faculdade de Odontologia de Piracicaba — UNICAMP, introduziu na rotina clinica
de atendimento aos seus pacientes a figura do “Mascote”, um pequeno animal de brinquedo,
confeccionado de plastico ou borracha, carregado pelo profissional durante todos os

momentos do atendimento e utilizado para interagir com a crianga.

Neste contexto, observou-se, de forma empirica, o impacto positivo que a
utilizagdo do “Mascote” trouxe para a rotina clinica, mostrando-se necessario estudos para

corroborar tal hipotese.
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2 ARTIGO: USO DO BRINQUEDO E O COMPORTAMENTO DA CRIANCA EM
ODONTOPEDIATRIA.

Submetido no periédico Revista Internacional de Extensdo da UNICAMP (Anexo 4)

Resumo:

Introducao: A fim de melhorar a relacéo profissional de saude-paciente infantil, o
Centro de Pesquisa e Atendimento Odontoldgico para Pacientes Especiais da FOP-Unicamp
instituiu a figura do mascote, um animal de brinquedo carregado pelo profissional, que € usado
para interagir com a crianca. Objetivo: Investigar a percepc¢éo de pais/acompanhantes sobre
mudancas comportamentais das criancas atendidas pelo Cepae-FOP-Unicamp, comparando
sessdes antes e depois da adocdo do Mascote pela Equipe. Material e Métodos:
Participaram do estudo 66 pais/acompanhantes de criancas (idade: 12 a 60 meses) atendidas
nos anos de 2019 e 2020. Os participantes foram abordados ao final da consulta e
participaram de uma entrevista para coleta de dados quanto as manifestacbes
comportamentais da crianca em trés momentos: interacéo inicial com o profissional, durante
antropometria e na consulta odontolégica, comparando as sess@es anteriores ao uso do
Mascote com a sessdo recém encerrada. Para as comparacdes entre os dados antes e depois
do Mascote aplicou-se o teste de McNemar, (SAS, significancia de 5%). Resultados: Antes
do uso do Mascote, 31,8% das criancas ndo colaborava na interacao inicial com o profissional,
50,0% néo colaborava na antropometria, 60,6% néo colaborava durante exame clinico, 30,3%
necessitava de contencdo fisica para evidenciacdo de placa e 37,9% chorava durante
escovacao dental realizada pela mée no consultério. Apés o uso do Mascote, estas
porcentagens foram zeradas. Conclusdo: O uso do mascote contribuiu para a melhoria do
comportamento da crianga em todas as etapas do atendimento observadas, inclusive durante

a realizagéo dos procedimentos odontologicos preventivos.

Informacdes de Cobertura: Brasil; Contemporaneo.
Tipo: Texto

Direitos: https://creativecommons.org/licenses/by/4.0/.

Idiomas: pt

Area do Conhecimento: Ciéncias da Satde
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Palavras-chave: Ansiedade ao tratamento odontolégico; Odontopediatria;
Manejo; Jogos e Brinquedos.

Agéncia de fomento: Este foi um estudo de Iniciacdo Cientifica, com bolsa
financiada pelo PIBIC-CNPq.

Abstract:

Introduction: In order to improve the dentist-patient relationship, the “Centro de
Pesquisa e Atendimento Odontoldgico para Pacientes Especiais” (CEPAE) started using a
‘Mascot’, a small animal toy carried along with the professional for interacting with the child.
Aim: To investigate the guardian’s perception of their child’s behavioral changes, we
compared the dental visit that went on before and after the team started using the toy. Material
and Methods: 66 guardians took part in the study. They were interviewed in the waiting room
at the end of each consultation as to collect data regarding the child’s behavior. Descriptive
analysis of the data was carried out using frequency tables (n and %). The McNemar test was
applied for comparing before and after the use of the Mascot, with a significance level of 5%.
Results: In the waiting room, 31.8% did not collaborate with the professional but started
collaborating after the Mascot figure was instituted. During anthropometry, 50.0% did not fully
collaborate but started collaborating after the Mascot was used by the professional. 60.6% did
not collaborate with the dentist in the clinical examination before and started to collaborate
afterward. When performing plaque disclosure, 30.3% of the patients needed physical restraint
before and did not need it afterward. Regarding the dental brushing performed by the mother
during the consultation, 37.9% cried and started not to cry after interacting with the Mascot.
Conclusion: Using the Mascot contributed to improving the child's behavior in all stages of

dental care, including during preventive procedures.

Informacdes de Cobertura: Brazil; Contemporary.
Tipo: Text

Direitos: https://creativecommons.org/licenses/by/4.0/.

Idiomas: en
Area do Conhecimento: Health Sciences
Key-words: Dental anxiety; pediatric dentistry; handling psychological; toys

Agéncia de fomento: Este foi um estudo de Iniciacdo Cientifica, com bolsa
financiada pelo PIBIC-CNPq.
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1. Introducéo

A visita ao dentista é aguardada, por muitas criancas, com ansiedade,
provocada em especial pela expectativa antecipatéria do desconforto ou pelo
desconhecimento da situacdo. Assim, € importante que o dentista possa reconhecer as
diversas modalidades de manifestacdo de medo/ansiedade de seus pacientes, com o intuito
de interferir favoravelmente sobre este ciclo vicioso. Um dos requisitos indispenséaveis a tal
objetivo € o estabelecimento de uma boa relacao profissional-paciente (Possobon et al., 2007;
Moraes, Sanches, Possobon e Costa Jr, 2004; Cortelo, Possobon, Costa Jr e Carrascoza,
2014).

A familiarizacdo da crianca com o ambiente odontolégico e com a figura do
dentista pode contribuir sobremaneira para a sua adaptacdo ao consultério, que € um
ambiente singular, com elementos especificamente diversos aqueles presentes no cotidiano
da crianca. O uso do brinquedo pode ajudar o cirurgido-dentista a estabelecer um vinculo
inicial com a crianca e facilitar a interacdo entre ambos (Possobon, Moraes, Costa Jr e

Ambrosano, 2003; Possobon, Moraes, Ambrosano e Costa Jr, 2004).

Com a intencdo de melhorar a relacdo profissional-paciente, o Centro de
Pesquisa e Atendimento Odontoldgico para Pacientes Especiais (Cepae), uma unidade de
pesquisa e extensdo da FOP-Unicamp, instituiu no ano de 2019 a figura do Mascote, que é
um pequeno animal de brinquedo, carregado pelo profissional que atua neste Centro e que é
apresentado para a criangca em sala de espera, como forma de iniciar o processo de
comunicacdo. De forma empirica, tem-se observado uma mudanca expressiva no
comportamento da crianca, aumentando sua interacdo com a equipe, facilitando o processo
de avaliagdo antropométrica e proporcionando mais calma e seguranca durante as

intervencdes odontoldgicas.

2. Objetivos

O objetivo deste estudo é investigar a percepcao de pais e acompanhantes das
criangas atendidas pelo Cepae-FOP-Unicamp sobre mudancas comportamentais da crianca
na situagdo de atendimento, comparando as sessdes ocorridas antes e depois da adoc¢éo do

uso do Mascote pela Equipe.

3. Material e Métodos

A pesquisa foi realizada na Sala de Espera do Centro de Pesquisa e Atendimento

Odontoldgico para Pacientes Especiais (Cepae). O Cepae é uma unidade de pesquisa e
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extensdo, vinculada & Area de Psicologia Aplicada, do Departamento de Ciéncias da Saude
e Odontologia Infantil da Faculdade de Odontologia de Piracicaba (Universidade Estadual de
Campinas), onde profissionais das areas de Odontologia, Psicologia, Enfermagem, Nutricdo
e Fonoaudiologia atuam de forma interdisciplinar preventiva precoce. A atuacdo destes
profissionais se da durante a parte pratica do Curso de Especializagcdo “Atendimento
Interdisciplinar Preventivo na Primeira Infancia”, oferecido anualmente de forma gratuita a
cerca de 60 profissionais. Além destes, alunos de graduacdo da FOP — Unicamp atuam no
Cepae do 4° ao 10° semestre do curso de Odontologia.

Participantes:

Participaram da pesquisa 0s pais ou acompanhantes de criancas que frequentam
a etapa de “Atendimento Regular’ do Cepae, ou seja, criangas de 12 a 60 meses de idade.

Foram entrevistados, ao longo de 7 meses de atendimento, 66 sujeitos, um a um.
O uso do Mascote:

No Cepae, a crianca é acompanhada pela Equipe interdisciplinar desde a
gestacdo até completar 5 anos de idade, com o objetivo de manter salde bucal e sistémica,
por meio da instalacdo de habitos saudaveis de nutricdo, de higiene oral e comportamentais,

tais como a prevencao do uso de chupeta e mamadeira.

Embora a crianca frequente periodicamente o servigo desde tenra idade, é comum
acontecer a manifestacdo de comportamentos concorrentes com o0s procedimentos de rotina.
Assim, frequentemente observam-se choro e esquiva para o colo da mde quando da
aproximacao do profissional em Sala de Espera, recusa em subir na balanca ou manter-se
imével por alguns segundos para a realizacdo da Antropometria, necessidade de imobilizacédo
protetiva feita pela mae quando do exame clinico ou da evidenciacdo de biofilme pelo
profissional e choro e movimentos de fuga mesmo durante a escovacao dental realizada pela

mae.

A ideia do uso do Mascote surgiu diante deste quadro, que ndo mostrava
alteracdo, mesmo com os profissionais utilizando sistematicamente estratégias de
aproximacao sucessiva e gradual em Sala de Espera, estratégias de distracdo com filmes e
musicas na Sala de Antropometria e no Consultério e estratégias de reforco (por meio de
elogios, brincadeiras e brindes ofertados ao final da consulta) durante todas as etapas do

atendimento.

Desta feita, no inicio de 2019, instituiu-se a utilizagdo de um brinquedo em formato
de animal, feito de material que pudesse ser higienizado constantemente (borracha, plastico,

etc.), pequeno o suficiente para caber no bolso do jaleco do profissional. Assim, cada
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profissional carregava consigo este Mascote, que era apresentado para a crianca ja na Sala
de Espera.

O profissional era livre para apresentar o Mascote a crianca da forma que mais se
sentisse confortavel e percebesse maior interesse e interagcdo com seu paciente. Portanto, 0s
profissionais pediam para que a crianga cuidasse do seu Mascote, carregando-o no colo,
enquanto ele préprio recebia os cuidados do profissional; solicitavam que a crianga atribuisse
um nome ao Mascote; estimulavam-na a realizar no Mascote as etapas do atendimento
(usasse a balanca para medir e pesar 0 Mascote, antes dela propria ser medida e pesada,;
examinasse os dentes do Mascote com espelho de brinquedo, antes de deitar-se para receber

o exame clinico, etc.).

Assim, o Mascote acompanhava a crianca durante todos os atendimentos da
Etapa Regular do Programa. Essa etapa consiste na atuacdo conjunta entre a equipe e a
familia para a manutencgdo da saude do paciente, por meio de uma consulta realizada a cada

3 meses por um cirurgido dentista, com apoio dos demais profissionais do programa.
Coleta de dados:

Os participantes eram abordados ao término da consulta para a realizagdo da
entrevista. Foi utilizado um modelo de entrevista estruturada, com questdes que permitiam ao
acompanhante identificar manifestacdes comportamentais da crianca no ambiente do Cepae
em trés momentos: enquanto aguardava o atendimento em sala de espera/interacao inicial
com profissional, durante antropometria e na consulta odontoldgica, comparando as sessdes

anteriores ao uso do Mascote e a sessao recém-encerrada.

Foram identificados, também, a idade da crianca e o grau de parentesco do

acompanhante.
Forma de analise dos resultados:

Foi realizada andlise descritiva dos dados com tabelas de frequéncia (n e %). Para
as comparacdes entre 0s tempos antes e depois do Mascote aplicou-se o teste de McNemar
com o nivel de significancia de 5%. As analises foram realizadas pelo programa estatistico
SAS.

Aspectos éticos:

O projeto deste estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da
Faculdade de Odontologia de Piracicaba — Unicamp (CAAE: 15782319.6.0000.5418).
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4. Resultados

A Tabela 1 mostra os resultados da frequéncia de respostas para as variaveis
coletadas na sala de espera antes e depois do uso Mascote.

Tabela 1. Frequéncia de respostas para as variaveis coletadas na sala de espera antes e
depois do mascote.

DEPOIS DO MASCOTE ANTES DO MASCOTE

Na sala de espera sim nao p valor

Colaborava plenamente
Sim 44 (66,7%) 21 (31,8%) <0,0001

N&o 1 (1,5%) 0 (0,0%)

Mostrava-se ansiosa
Sim 0 (0,0%) 2 (3,0%) 0,0348

N&o 9 (13,6%) 55 (83,3%)

Evitava interagir com o dentista

Sim 0 (0,0%) 1 (1,5%) 0,0588
N&o 6 (9,1%) 59 (89,4%)

Chorava

Sim 0 (0,0%) 0 (0,0%) -

N&o 7 (10,6%) 59 (89,4%)

Recusava entrar no consultério
ou na sala de antropometria
Sim 0 (0,0%) 1 (1,5%) 0,3173

N&o 3 (4,5%) 62 (93,9%)

p=<0,05 pelo teste de McNemar

Observa-se, na sala de espera, que 31,8% néo colaboravam antes e passaram
a colaborar depois e 13,6% mostravam-se ansiosos antes e passaram a ser nao ansiosos

apdis o0 mascote.

A Tabela 2 apresenta os resultados da frequéncia de respostas para as

variaveis coletadas na antropometria antes e depois do mascote.
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Tabela 2. Frequéncia de respostas para as varidveis coletadas na antropometria antes e

depois do mascote.

DEPOIS DO MASCOTE

Antropometria

ANTES DO MASCOTE

sim

nao

Colaborava plenamente

Sim 24 (36,4%) 33 (50,0%) <0,0001
Né&o 3 (4,5%) 6 (9,1%)

Permitia atuagdo do profissional, com certa

resisténcia ou choro

Sim 2 (3,0%) 4 (6,1%) 0,0011
Né&o 20 (30,3%) 40 (60,6%)
Necessitava contencao

Sim 1 (1,5%) 0 (0,0%) 0,0009
Né&o 11 (16,7%) 54 (81,8%)

Chorava

Sim 2 (3,0%) 1 (1,5%) 0,0013
N&o 13 (19,7%) 50 (75,8%)

p<0,05 pelo teste de McNemar

Na antropometria, 50,0% ndo colaboravam antes e passaram a colaborar

depois e 16,7% dos pacientes necessitava de contencdo antes e passou a nao necessitar

depois. Além disso, 19,7% choravam antes e passaram a nao chorar apés o mascote.

Na Tabela 3 tem-se os resultados da frequéncia de respostas para as variaveis

coletadas no atendimento para exame clinico, antes e depois do mascote.



19

Tabela 3. Frequéncia de respostas para as variaveis coletadas no atendimento para exame

clinico) antes e depois do mascote.

DEPOIS DO MASCOTE

ANTES DO MASCOTE

Atendimento- Exame Clinico sim nao

Colaborava plenamente

Sim 8 (12,1%) 40 (66,6%) <0,0001
N&o 3 (4,5%) 15 (22,7%)

Permitia atuacdo do profissional, com certa

resisténcia ou choro

Sim 6 (9,1%) 8 (12,1%) 0,0011
N&o 23 (34,8%) 29 (43,9%)
Necessitava contencéo

Sim 1 (1,5%) 1 (1,5%) 0,0009
N&o 20 (30,3%) 44 (66,7%)

Chorava

Sim 3 (4,5%) 2 (3,0%) 0,0013
N&o 22 (33,3%) 39 (59,1%)

p<0,05 pelo teste de McNemar

Em relacdo ao atendimento para exame clinico, 60,6% nao colaboravam antes

e passaram a colaborar depois; 30,3% dos pacientes necessitava de contencdo antes e

passou a ndo necessitar depois. Além disso, 33,3% choravam antes e passaram a nao chorar

apos o mascote.

A Tabela 4 mostra os resultados da frequéncia de respostas para as variaveis

coletadas no atendimento para evidenciagdo de placa, antes e depois do mascote.
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Tabela 4. Frequéncia de respostas para as varidveis coletadas no atendimento para

evidenciacdo de placa antes e depois do mascote.

DEPOIS DO MASCOTE

Atendimento — Evidenciacéo de placa

ANTES DO MASCOTE

sim

nao

Colaborava plenamente

Sim 12 (18,2%) 38 (57,6%) <0,0001
N&o 3 (4,5%) 13 (19,7%)

Permitia atuacdo do profissional, com certa

resisténcia ou choro

Sim 5 (7,6%) 6 (9,1%) 0,0016
N&o 23 (34,8%) 32 (48,5%)
Necessitava contencéo

Sim 1 (1,5%) 2 (3,0%) 0,0001
N&o 20 (30,3%) 43 (65,2%)

Chorava

Sim 2 (3,0%) 3 (4,5%) 0,0001
N&o 22 (33,3%) 39 (59,1%)

p<0,05 pelo teste de McNemar

Durante a evidenciacao de placa, 57,6% nao colaboravam antes e passaram a

colaborar depois; 30,3% dos pacientes necessitava de contencdo antes e passou a nao

necessitar depois. Além disso, 33,3% choravam antes e passaram a nao chorar apés o

mascote.

A Tabela 5 apresenta os resultados da frequéncia de respostas para as

variaveis coletadas no atendimento para a escovagao pela mae, antes e depois do mascote.
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Tabela 5. Frequéncia de respostas para as variaveis coletadas no atendimento para a
escovacao pela mée antes e depois do mascote.

DEPOIS DO MASCOTE ANTES DO MASCOTE

Atendimento — Escovacéo pela mae sim nao

Colaborava plenamente

Sim 9 (13,6%) 40 (60,6%) <0,0001
N&o 2 (3,0%) 15 (22,7%)

Permitia atuacdo do profissional, com certa

resisténcia ou choro

Sim 6 (9,1%) 6 (9,1%) 0,0025
N&o 22 (33,3%) 32 (48,5%)
Necessitava contencéo

Sim 1 (1,5%) 2 (3,0%) 0,0001
N&o 20 (30,3%) 43 (65,2%)

Chorava

Sim 2 (3,0%) 3 (4,5%) <0,0001
N&o 25 (37,9%) 36 (54,5%)

p<0,05 pelo teste de McNemar

Observa-se que, no atendimento para a escovacdo pela mae, 60,6% nao
colaboravam antes e passaram a colaborar depois; 30,3% dos pacientes necessitava de
contencao antes e passou a nao necessitar depois. Além disso, 37,9% choravam antes e

passaram a ndo chorar ap6s o mascote.

5. Discussao

Medo e ansiedade durante o atendimento de pacientes pediatricos sao
frequentemente observados na pratica odontolégica. Tais sentimentos desenvolvem-se
através do contato direto com o tratamento dental, através de relatos de experiéncias de
outras pessoas e/ou meios de comunicacdo. Dessa forma, devem ser estimuladas estratégias
gue superem essa condigdo, sendo de importancia fundamental estabelecer confianga entre
0 paciente e o cirurgido-dentista (Fiori, 1999; Bottan, Lehmkuhl e Araujo, 2008; Cianetti et al.,
2017). O presente estudo procurou correlacionar mudangas comportamentais de pacientes

pediatricos durante os diversos momentos do atendimento num programa de atengéo precoce
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a saude (antropometria e procedimentos preventivos odontologicos) a utilizacdo de um
brinquedo, apelidado de Mascote, usado pelo profissional responséavel pelo atendimento.

O ato de brincar exerce papel fundamental para o desenvolvimento cognitivo,
emocional e fisico da crianca (Duarte, Dal Forno Martins, Mafioletti e Vieira, 2007). E a forma
como entende o que acontece ao seu redor e como expressa seus sentimentos. Dessa
maneira, € indispensavel para sua salde mental, emocional e social (Ribeiro, Sabatés e
Ribeiro, 2001).

O brinquedo terapéutico é a acao do brincar estruturado, que auxilia a diminuir a
ansiedade manifestada frente & um cenario ameacador, comumente utilizado em hospitais,
para preparar 0 paciente pediatrico para procedimentos médicos (Oliveira, Maia, Borba e
Ribeiro, 2015; Caleffi et al., 2016).

Estudos anteriores mostraram que a utilizacdo do brinquedo, durante o processo
de hospitalizacdo, contribuiu para uma melhor interacao entre o profissional de enfermagem
e 0 paciente, participacao e aceitacdo da crianga durante o atendimento, diminuindo estresse

(Jansen, Santos e Favero, 2010).

Amante, Ferreira, Lieberknecht, Warmling e Becker (2008), ao utilizar um boneco
feito com material reciclado e dentes de resina, para mediar a interacao profissional-paciente
e realizar manejo psicoldgico durante o atendimento odontolégico de pacientes especiais,
observou que tal estratégia foi eficaz para promover um tratamento mais humanizado. Ainda
assim, apesar de tais evidéncias, carecem estudos na area de odontologia que associem 0

uso do brinquedo e o tratamento odontologico.

Segundo Silva et al. (2019), a utilizacdo de atividades ludicas na sala de espera,
incluindo o uso de brinquedos, é capaz de diminuir a ansiedade do paciente, possibilitando
melhor aceitacdo durante tratamento odontologico e o preparando para o atendimento. Além
disso, de acordo com a revisao de literatura feita por Oliveira (2014), trazer o brinquedo para
0 contexto odontopediatrico tem como funcdo a aproximag&do entre o cirurgido-dentista e
universo da crianca. Este estudo encontra-se de acordo com tal afirmagéo. O Mascote, ao ser
apresentado a crianca pelo cirurgido-dentista, logo ao entrar na sala de espera do Cepae,
permitiu o inicio do dialogo entre o profissional e o paciente e consequente criagédo de vinculo,
gue culminou em mudancgas de comportamento positivas. Da mesma forma, os dados deste
estudo mostraram que houve uma correlagdo positiva entre o uso do brinquedo pelo
profissional nos diversos momentos do “Atendimento Regular’, e a melhoria do

comportamento do paciente.

Vale ressaltar que foi analisada a mudanca de comportamento dos pacientes

pediatricos de acordo com a percepcado de seus pais e/ou responsaveis presentes durante o
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atendimento no Cepae. Um estudo anterior, realizado por Desai, Shah, Jajoo e Smita (2019),
afirmou que os responsaveis pelas criancas desejam se envolver com o tratamento proposto
e preferem técnicas de manejo que preconizam a comunicacdo entre o cirurgido-dentista e o
paciente. Além disso, a colaboracdo dos familiares € de suma importancia para que o
atendimento odontoldgico transcorra de forma satisfatéria (Possobon et al., 2007). Durante a
realizacdo deste estudo, a pesquisadora notou grande aceitacdo dos entrevistados em
relacdo ao uso do brinquedo como forma de interacdo entre o dentista e a crianga, mas este

dado néo foi investigado formalmente.

6. Concluséo

Os resultados deste estudo permitem concluir que o uso do brinquedo como forma
de interacao entre o profissional de saude e o paciente infantil pode ser um fator importante

na melhoria do comportamento da crianca durante a realiza¢do dos atendimentos em saude.
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3 CONCLUSAO

Os resultados obtidos neste trabalho permitiram concluir que o uso do brinquedo
como forma de interagéo entre o profissional de salde e o paciente infantil pode ser um fator
importante na cria¢cdo de vinculo entre ambos e na melhoria do comportamento da crianga

durante a realizacdo dos procedimentos do “Atendimento Regular” do Cepae.
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