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RESUMO

A ansiedade e a odontofobia representam barreiras significativas no cotidiano do cirurgido-dentista,
impactando diretamente a qualidade e o sucesso dos atendimentos. Essas condi¢cdes manifestam-se
em diferentes niveis e exigem estratégias variadas de manejo, como técnicas comportamentais,
sedagdo farmacologica e outras abordagens complementares. Superar tais desafios é essencial ndo
apenas para o beneficio do paciente, mas também para o aprimoramento da pratica clinica do
profissional. O presente estudo teve como objetivo avaliar a eficacia da sedagdo consciente com 6xido
nitroso (N20) na reducdo da ansiedade e odontofobia em pacientes submetidos a procedimentos
odontologicos. Foram observados cinco atendimentos realizados com sedagdo consciente em
pacientes previamente diagnosticados com odontofobia. Para a andlise, foram aplicados dois
instrumentos avaliativos: o Teste de Ansiedade Odontologica de Corah, utilizado para medir os niveis
de ansiedade antes e apos o atendimento, e o Teste de Trieger, empregado para avaliar altera¢des na
coordenag¢do motora decorrentes da sedacdo. Além disso, sinais vitais, sintomas e intercorréncias
durante os procedimentos foram registrados e sistematizados para andlise. Os resultados indicaram
que ndo houve alteragdes significativas nos escores do Teste de Trieger antes e apds os atendimentos,
sugerindo que a sedacdo consciente com 6xido nitroso ndo comprometeu a coordenacdo motora dos
pacientes. Observou-se estabilizagdo ou reducdo da pressao arterial durante os procedimentos, além
de uma redugdo perceptivel nos niveis de ansiedade, de acordo com os dados do Teste de Corah.
Contudo, a intensidade da odontofobia demonstrou estar associada a complexidade dos procedimentos
realizados. Concluimos que o uso da sedacdo consciente com 6xido nitroso foi eficaz na reducao da
ansiedade em procedimentos odontologicos, reforcando seu papel como ferramenta adjuvante no
manejo de pacientes odontofobicos. No entanto, os resultados ndo permitiram estabelecer correlagdes
significativas entre ansiedade, idade ou género dos pacientes.

Palavras-chave: Oxido Nitroso. Odontofobia. Sedagdo Consciente. Odontologia. Ansiedade.
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1 INTRODUCAO

A odontofobia representa um desafio significativo na odontologia, impactando negativamente
o sucesso dos tratamentos. Pacientes com essa condi¢ao frequentemente buscam atendimento apenas
em situacdes de urgéncia ou diante de um quadro de satde bucal severamente comprometido. O
primeiro contato entre profissional e paciente ¢ fundamental para reduzir o medo e a ansiedade; no
entanto, para casos de traumas mais graves relacionados ao tratamento odontolégico, as abordagens
comportamentais isoladas podem ser insuficientes. Nesse contexto, a sedacao consciente com 6xido
nitroso destaca-se como uma ferramenta valiosa, potencializando o controle comportamental,
minimizando o medo e a ansiedade, e favorecendo a condugdo do atendimento tanto para o cirurgiao-
dentista quanto para o paciente (PICCIANI, 2014).

A sedagdo consciente constitui uma alternativa eficaz na odontologia, especialmente indicada
para pacientes cujo nivel de fobia ou ansiedade impede a realizagdo do tratamento A pratica
odontologica, frequentemente associada por pacientes a experiéncias desconfortaveis, dolorosas e
desagradaveis, pode desencadear diferentes graus de medo, ansiedade ou apreensdo, variando em
intensidade conforme o individuo (PEDEN; COOK, 2014; MOURA, 2005).

Além disso, de acordo com Malamed (2012), as técnicas farmacoldgicas desempenham um
papel fundamental na odontologia, permitindo a prescri¢do e administracao de farmacos destinados a
modulagdo do estado de consciéncia do paciente. Atualmente, o cirurgido-dentista dispde de uma
ampla gama de recursos farmacologicos, incluindo agentes com propriedades analgésicas e sedativas,
que promovem o controle eficaz do medo, da ansiedade, da dor e do comportamento do paciente.
Esses agentes possibilitam a manutencdo de um estado de sedagdo consciente, no qual o paciente
permanece responsivo a comandos verbais, cooperativo e apto para o procedimento odontolégico
(APPUKUTTAN, 2016).

O oxido nitroso (N=O), comumente denominado géas hilariante, gas do riso, ou protdxido de
azoto, € um agente inalatério amplamente utilizado devido as suas propriedades analgésicas e
anestésicas. Ele pode ser administrado puro ou em combinagdo com oxigénio (O2), em concentragdes
geralmente variando entre 40% e 70%. Além disso, pode ser associado a outros agentes anestésicos,
tanto por via inalatéria quanto intravenosa (Air Liquide Healthcare, 2022). O N.O tem sido
amplamente empregado na odontologia, especialmente na pratica da sedacdo consciente, destacando-
se por sua eficacia no manejo da ansiedade e das fobias relacionadas a procedimentos odontologicos.
Essa aplicagdo vem se consolidando e ganhando crescente relevancia, a medida que sua utilizacdo
demonstra beneficios significativos na promogéo do conforto e da adesdo dos pacientes ao tratamento
(SOARES, 2013; MACHADO et al., 2022).
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Esse panorama reforga a importancia do 6xido nitroso na pratica odontoldgica, especialmente
frente aos desafios representados pela ansiedade odontoldgica e pela odontofobia. Enquanto a
ansiedade odontologica ¢ definida como um estado emocional negativo que pode ocorrer
independentemente de experiéncias anteriores desagradaveis, como dor intensa ou manejo inadequado
pelo cirurgido-dentista (SILVA et al., 2023; DADALTI et al., 2021; OLIVEIRA, 2019),

A odontofobia, por sua vez, caracteriza-se como um medo irracional relacionado ao tratamento
odontoldgico, frequentemente acompanhado de manifestacdes fisioldgicas e psicologicas, tais como
sensagao de terror, elevagao da pressao arterial, tremores e mal-estar geral. Nesse contexto, o uso do
oxido nitroso destaca-se como uma estratégia segura e eficaz para minimizar essas respostas adversas,
promovendo maior conforto e colaboragdo dos pacientes durante os procedimentos. (MURAD et al.,
2020). A odontofobia ¢ reconhecida pela OMS (Organizagdo Mundial da Saude) como uma doenca
real, e se encontra dividida em trés niveis: odontofobia leve, moderada e grave (DE STEFANO, 2019).

Nesses casos, ¢ de extrema importancia que o controle da dor e da ansiedade, que podem se
manifestar durante o tratamento odontologico e na presenga do CD tenha o uso do 6xido nitroso e
oxigénio associado ou ndo, pois ¢ efetivo e favorecem tanto ao paciente, quanto ao profissionaldurante
o atendimento odontologico (MOURA, 2005). Compreender e reduzir o medo do paciente ¢ de
interesse do CD, quando considerado que se reduz o estresse no ambiente de trabalho e diminui a
evasao do paciente tendo em vista que havera melhor acolhimento diante da sua condicao (MURAD
et al., 2020).

Com o intuito de estudar sobre a necessidade atual de amenizar a expectativa de dor e avaliar
o grau de ansiedade/odontofobia dos pacientes antes, durante e apds o uso do 6xido nitroso no
atendimento odontologico, o objetivo do presente trabalho consta em verificar o uso da sedacao
consciente com 6xido nitroso/oxigénio, enfatizando suas indicacgdes, contraindicagdes, vantagens e

desvantagens, como também os equipamentos utilizados e a sua devida técnica.

2 OBJETIVOS
2.1 OBJETIVO GERAL
Avaliar a diminui¢do do grau de ansiedade dos pacientes odontofobicos com o uso do 6xido

nitroso durante o atendimento odontologico.

2.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS
a) Identificar quais os motivos de ansiedade do paciente no consultério do CD;

b) Observar a eficiéncia da técnica por esse metodo;
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c) Awvaliar o limiar as alteracOes e percepcao de dor, bem-estar e controle do comportamento

do paciente;

3 REFERENCIAL TEORICO
3.1 OXIDO NITROSO

O oxido nitroso € um gas incolor com sabor adocicado, ¢ um agente analgésico com efeito
ansiolitico e pode causar efeito de depressdo e euforia no sistema nervoso central (SNC) (FIORILLO,
2019).

A sedacdo consciente permite que o paciente permanega desperto e responsivo, preservando
todos os sentidos, reflexos protetores, respiragdo espontanea e capacidade de reagir a estimulos fisicos
e comandos verbais. Essa técnica, que utiliza a combinacdo de oxigénio e 6xido nitroso (O2/N20), ¢
amplamente empregada na odontologia, sobretudo pelo seu efeito relaxante, que contribui para o
controle da ansiedade, e ndo por suas propriedades anestésicas (SOARES, 2013, RODRIGUES
et.,2024).

Essa sedacdo consciente causa no paciente um grau de depressdo minima de consciéncia,
mantendo a sua autonomia durante a respiragao espontanea e continua. Durante o seu uso, nao se faz
necessario nenhuma intervengdo para manter a passagem de ar apropriada por apresentar adequada
ventilagdo espontdnea. A fungdo cardiovascular ¢ mantida em niveis normais de seguranca
(FANGANIELLO, 2004).

A combinagao de 6xido nitroso (N20O) com oxigénio (O2) ¢ amplamente utilizada e bem aceita
em pacientes pediatricos devido a sua rapida acgao clinica, que se manifesta em poucos minutos. Além
disso, essa técnica permite a administragdo de doses de forma gradativa, tanto em aumento quanto em
reducdo, refor¢ando a seguranca e a eficacia da sedagdo consciente como método terapéutico
(RODRIGUES CHALA, 2016).

Um dos fatores determinantes para a escolha do 6xido nitroso (N20) na sedagdo consciente ¢
sua caracteristica de ndo sofrer metabolizacao significativa no organismo. Essa propriedade minimiza
a ocorréncia de efeitos colaterais relevantes, uma vez que o gés ¢ rapidamente eliminado por meio da
expiragdo, com impacto minimo sobre os sinais vitais. Aproximadamente 99% do N2O administrado
¢ excretado pelos pulmdes, sem sofrer biotransformagdo em qualquer 6rgdo, enquanto uma fragao
residual ¢ eliminada por vias secundarias, como pele, urina e gases intestinais (FANGANIELLO,
2004).

No Brasil, observa-se um aumento no nimero de cirurgides-dentistas que incorporam o uso do

oxido nitroso em sua pratica clinica, visando proporcionar maior conforto, seguranga e tranquilidade
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aos pacientes durante o atendimento. Essa abordagem foi endossada pelo Colégio Brasileiro de
Odontologia (CCB) em 2004. Contudo, ¢ relevante destacar que muitos profissionais apresentam
treinamento limitado e pouca experiéncia pratica em sedacdo ambulatorial, uma vez que essa
competéncia ainda ndo ¢ amplamente integrada as grades curriculares dos cursos de graduagdo em

odontologia no pais (COSTA, 2004).

3.1.1 indicacoes

Assim como qualquer técnica de sedagdo, a administragdo de 6xido nitroso (N20) deve ser
cuidadosamente indicada pelo cirurgido-dentista, levando em considera¢do as caracteristicas e
necessidades especificas de cada paciente. A dosagem de N0 pode variar conforme a resposta
individual, sendo essencial que o profissional ajuste a concentracdo do gas de acordo com as
particularidades do paciente (DE MOARES, 2019). Nesse processo, devem ser ponderados os riscos
e beneficios, bem como o histérico clinico do paciente, incluindo condi¢des médicas pré-existentes e
reacdes adversas a sedativos (RODRIGUES CHALA, 2016).

A principal indicac¢ao para o uso de 6xido nitroso ocorre em pacientes nos quais as técnicas
convencionais de controle comportamental nao se mostram eficazes. Neste contexto, a sedagao com
N20 tem se mostrado particularmente util para reduzir o medo e a ansiedade, possibilitando a
realizagdao de procedimentos odontologicos de forma tranquila e controlada (BRUNICK, 2008). As
principais indica¢des incluem pacientes com medo intenso, ansiedade, hiperatividade, disturbios
fisicos e/ou mentais, além daqueles que apresentam alergias a outros agentes utilizados na sedagao
consciente (SOARES, 2013).

De maneira geral, a sedacdo com 6xido nitroso ¢ recomendada para pacientes classificados
como ASA I e ASA II em procedimentos eletivos, e para pacientes ASA III em atendimentos de
emergéncia. Também ¢ indicada para pacientes pediatricos ndo cooperativos, especialmente aqueles
que apresentam reflexo de vomito, episodios recorrentes de desmaios, dificuldades para suportar
procedimentos prolongados ou historico de odontofobia (SILVA, 2015). Além disso, pacientes com
condi¢des clinicas como ansiedade, hipertensdo, diabetes e doengas cardiacas controladas também
podem se beneficiar da técnica, desde que a avaliagdo da viabilidade do tratamento seja realizada em

conjunto com o médico responsavel (PEDRON; FALQUEIRO, 2013).

3.1.2 contraindicacdes
De acordo com Knuf (2022), os efeitos adversos associados ao 0xido nitroso (N-O) s&o, em

sua maioria, resultado de interagcbes com outros medicamentos ou condicgdes clinicas preexistentes.
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Um dos principais efeitos adversos € a depressao respiratoria, que pode ocorrer quando o N2O é
administrado em conjunto com outros sedativos, potencializando o efeito depressor. Além disso, a
hipdxia por difusdo pode ser observada apos a interrupcdo do N-O, uma vez que o gradiente de
concentracdo dos gases no pulmao se inverte rapidamente, diluindo o oxigénio nos alvéolos e levando
a uma reducdo de oxigénio circulante. Para mitigar esse risco, é recomendada a administracdo de
100% de oxigénio imediatamente apds a cessacao do uso do N2O.

Outro efeito adverso relevante ¢ o aumento do risco de nauseas e vomitos pos-operatorios
(NVPO), especialmente em procedimentos com duracao superior a duas horas. Para prevenir esse
problema, a profilaxia antiemética ¢ indicada, a fim de reduzir a incidéncia de NVPO (MILLER,
2022).

As contraindicacdes ao uso de N2O sdo relativamente especificas e podem variar de acordo
com as caracteristicas individuais do paciente. O N20O pode inativar a metionina sintase por meio da
oxidacdo do cobalto da vitamina B12, o que pode resultar em anemia megalobléastica. Embora em
pacientes saudaveis os efeitos sejam subclinicos, em individuos com deficiéncia dessa enzima, os
danos podem ser neuroldgicos e hematologicos. Pacientes com doenca cardiaca grave, no primeiro
trimestre da gestagdo ou em estado critico estdo entre os grupos contraindicados para o uso de N-O
(KNUF, 2022).

Além disso, o uso de N2O ¢ contraindicado em pacientes com pneumotorax, obstrucao do
intestino delgado, cirurgia de ouvido médio e procedimentos oftalmicos envolvendo as retinas, devido
ao aumento de volume e pressdo em espacos fechados. Isso ocorre pela solubilidade do oxigénio e
pela possibilidade de formacdo de bolhas de gas em locais como o olho ou cavidades fechadas
(BUHRE, 2019).

Conforme Schulte (1982), a sedacdo com N.O também deve ser evitada em pacientes com
hipertensdo pulmonar, devido ao risco de aumento da pressdo na artéria pulmonar, resultante da
estimulagdo simpatica. Em pacientes com distarbios psiquiatricos graves, o uso do N2O também ¢é
contraindicado, pois o gas pode induzir sonhos vividos e alucinagdes.

A sedacdo com 6xido nitroso deve ser evitada em procedimentos que envolvem cauterizagao
na regido de cabega e pescoco, uma vez que, embora o N2O ndo seja inflamavel, ele pode contribuir
para a combustao. Pacientes com claustrofobia também nao devem ser submetidos a essa técnica, dado
o desconforto gerado pela sensagao de asfixia causada pelo aperto percebido durante a administracao

do gas.
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Em relacdo a amamentacdo, ¢ recomendado que a mae amamente somente apds a recuperagao
completa do efeito do N-O, uma vez que a meia-vida do gas ¢ curta e ndo ha evidéncias de absor¢ado
pelo bebé (SOARES, 2013).

Outras contraindicagdes tempordrias incluem obstrugdes das vias aéreas, rinites alérgicas,
sinusites, gripes e resfriados, uma vez que a sedagdo com N:0 depende da inalacdo do gas e requer
vias aéreas desobstruidas. Por fim, ¢ importante destacar que o uso de N-O ndo estd associado a um

aumento da mortalidade, complicagdes cardiovasculares ou infecgoes de feridas (KNUF, 2022).

3.1.3 vantagens

Diversas sdo as vantagens na utilizagdo da combinag¢ao do 6xido nitroso e oxigénio por via
inalatéria. Como por exemplo, um inicio de a¢do mais rapida, alteracdo da profundidade de sedagdo
pela via inalatdria a qualquer momento devido a possibilidade de dosagem dos gases administrados
permitindo balancear a dose de acordo com a condi¢do clinica obtida, equipamento que confere
significativa seguranga no emprego do 6xido nitroso, flexibiliza¢do da agdo e manutengdo do pico de
efeito clinico, além do tempo de recuperacgao rapido, em razdo das caracteristicas farmacologicas do
oxido nitroso e poucos efeitos colaterais associados a utilizacdo deste método de sedacdo (SOARES

et al.,2013).

3.1.4 desvantagens

Como desvantagens a essa técnica estdo: o alto custo do equipamento e necessidade de
compra dos gases, o fato do 6xido nitroso ndo ser um agente potente podendo néo atingir os efeitos
clinicos desejados em um grupo de pacientes que sejam mais tolerantes, o grau minimo de
cooperacdo do paciente, pois se 0 paciente se agitar antes do uso da sedacdo a eficacia do mesmo
podera sofrer interferéncia (SOARES, 2013).

Ainda como desvantagem temos a necessidade um consultério com espaco compativel com
0 equipamento, e da percepc¢éo da possibilidade de variacdo da dosagem de paciente a paciente, e a
necessidade de um treinamento especifico para administrar o equipamento de forma tedrica e pratica
(BARBOSA et al, 2014).

Rodrigues chala (2016), em seu estudo, aponta também a possibilidade de ndo aceitacdo do

paciente em usar a mascara nasal.
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3.2 ODONTOFOBIA

Dadalti et al (2021) definiu a ansiedade odontoldgica como um estado emocional negativo em
forma excessiva e irracional sofrido por pacientes em tratamento odontoldgico. Pode ter correlacéo
com experiéncias traumaticas anteriores como uma dor intensa ou incomodo durante e/ou ap6s um
procedimento odontoldgico e experiéncias negativas com 0 manejo do cirurgido dentista.

Enquanto isso, Murad et al (2020), define o termo odontofobia como medo irracional de
tratamento odontoldgico, que ocorre, simultaneamente com sinais de terror, hipertensao, tremor e mal-
estar, conforme especificado no Manual Diagnostico e Estatistico de Transtornos Mentais (DSM). A
ansiedade odontoldgica e odontofobia sdo bastante semelhantes, formadas por elementos semelhantes
que funcionam de maneira similar. As emocdes de ansiedade sdo difusas e ndo especificas, sao
associadas ao medo e observadas em varias situacdes, podendo ser sentida mesmo quando o estimulo
temido esta ausente.

De Stefano em 2019, afirmou que a odontofobia foi reconhecida pela Organiza¢do Mundial da
Saude (OMS) como uma doenca real. Segundo estimativas da OMS, acredita-se que afete cerca de 15

a 20% da populacao.

3.3 0 USO DO OXIDO NITROSO NA ODONTOLOGIA

A ansiedade e 0 medo vém sendo relacionado a Odontologia desde sua origem, as quais geram
nos pacientes um grande desconforto aos procedimentos odontoldgicos. Principalmente no que diz
respeito a aplicacdo de anestésicos locais e instrumentos rotatorios que sdo os principais causadores
da ansiedade trans operatoria (SOARES, 2013).

Entender a relevancia do medo do paciente durante as visitas odontoldgicas e a ocorréncia de
ansiedade odontoldgica tem implica¢fes diretas na pratica odontolégica. A identificacdo dos fatores
exploratérios permitira ao dentista planejar adequadamente seu plano de tratamento para reduzir a
fobia e ansiedade odontolégica, que, consequentemente, reduz o estresse no local de trabalho.
(MURAD, 2020).

Além de administrar uma dose personalizada para cada paciente, esta técnica de titulacdo reduz
muito ou quase evita os efeitos colaterais (GILLMAN, 2019).

No inicio da técnica de sedacéo inalatdria devera ser precedida pelo Teste de Trieger (Figura
4), que consiste na unido de pontos de uma figura pré-estabelecida e que deve ser aplicado em dois
momentos no inicio do atendimento e também ao final do procedimento. Resumidamente, de uma

forma simples, rapida e eficaz o cirurgido-dentista ira comparar os resultados (baseado no nimero de
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pontos perdidos e o tempo gasto para completar os pontos) e verificar a total remocao do efeito do gas
no paciente (MALAMED, 2003).

Figura 4 - Teste de Trieger

*® & & & & & # #* =

Fonte: Ladewig, 2016

4 METODOLOGIA
4.1 DELINEAMENTO DO ESTUDO

Trata-se de um estudo observacional, transversal, com abordagem quantitativa e qualitativa
descritiva, voltado para avaliar o grau de ansiedade/odontofobia de pacientes, por meio de uma
amostra representativa de forma estatisticamente valida (MANZATO; SANTOS, 2012).

4.2 LOCAL E PERIODO
Realizado na clinica odontologica do Centro Universitario INTA-UNINTA, em Sobral-CE,

entre maio e junho de 2023.

4.3 AMOSTRAGEM
A amostragem foi composta por conveniéncia, selecionando pacientes odontofobicos
atendidos na clinica durante o periodo do estudo, desde que cumprissem os critérios de inclusao e

aceitacdo do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE).
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4.4 CRITERIOS DE INCLUSAO E EXCLUSAO
Incluséo:
o Pacientes maiores de 18 anos em tratamento odontologico no INTA-UNINTA.
e Relato ou diagnoéstico de odontofobia com indicacdo de sedagdo consciente.
o Pacientes com doengas sistémicas controladas (diabetes, hipertensao, cardiopatias).
Exclusdo:
o Pacientes que abandonaram o tratamento.
e Individuos com obstrucdo de vias aéreas superiores ou problemas comportamentais
SeVeros.

e Gravidas, claustrofobicos, respiradores bucais ou com condigdes psiquidtricas severas.

4.5 COLETA DE DADOS

Os dados foram coletados por meio da Escala de Corah para ansiedade odontoldgica, aplicada
antes e ap0s o tratamento com Oxido nitroso. Adicionalmente, utilizou-se o teste de Trieger para
avaliar a recuperacdo da sedacdo no pré e pds-operatdrio. Apds consentimento via TCLE, os

participantes responderam ao questionario em consultas subsequentes.

4.6 RISCOS E BENEFICIOS

Riscos minimos incluem invasdo de privacidade e desconforto emocional ao responder as
perguntas. Em contrapartida, o estudo promoveu avangos no conhecimento sobre odontofobia e
contribuiu para a identificacdo precoce de condic¢Oes associadas, possibilitando um encaminhamento

adequado.

4.7 ASPECTOS ETICOS
Seguiu-se a Resolugao 466/12, com aprovacio pelo Comité de Etica (parecer n° 6.098.803 e
CAAE 68169223.9.0000.8133). A participacdo foi voluntaria, mediante assinatura do TCLE,

garantindo confidencialidade e respeito aos direitos dos participantes.

4.8 MATERIAIS E METODOS

Foi realizada uma reunido com professores clinicos no inicio do semestre letivo 2023.1 para
identificar pacientes com odontofobia indicados para sedagdo consciente. O questionario de Corah,
validado para avaliar ansiedade odontoldgica, foi aplicado antes e ap6s o atendimento, juntamente

com o teste de Trieger para monitorar os efeitos da sedacao.
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4.9 ANALISE ESTATISTICA
Os dados foram organizados e analisados no Microsoft® Excel e Word. A analise incluiu

frequéncia simples e testes de associacao entre variaveis dependentes e independentes.

5 RESULTADOS

Durante o semestre de 2023.1 foi realizada a pesquisa com a abordagem de 09 pacientes, que
apo6s avaliagdo individual de cada um dos pacientes, observando os critérios de inclusao e exclusao,
chegamos a um numero n=05 (cinco) da amostra o total dos pacientes ( Tabela 01). Cada paciente foi
enumerado de 01 a 05, de acordo com a ordem cronolégica dos atendimentos ficando dessa forma:
Paciente 01, Paciente 02, Paciente 03, Paciente 04 e Paciente 05. Os pacientes dos nimeros 02 ¢ 05
sdo do sexo feminino, e os demais pacientes 01, 03 e 04 respectivamente do sexo masculino tabela
(01), obtendo nessa pesquisa 60% do género Masculino e 40% do género feminino. Outro dado obtido
foi relacionado a idade dos pacientes entrevistados, obtendo a média de idade entre os participantes

de 35 anos.

Tabela 1. Género dos pacientes participantes da Pesquisa

PACIENTES 01 02 03 04 05
Género
M (Masculino) M F M M F
F ( Feminino)
Idade dos Pacientes 32 40 20 54 29

Fonte: Dados da pesquisa, 2023

No dia do procedimento odontoldgico, antes do inicio do atendimento e da sedagao com 6xido
nitroso foi empregada a Escala de Ansiedade de CORAH (1969), pelo fato desta apresentar boa
aplicabilidade, consisténcia interna e confiabilidade teste-reteste, e ser um instrumento confiavel para
avaliar as caracteristicas dos pacientes ansiosos.

Essa escala consiste na aplicagdo de um questionario com quatro perguntas, cada uma com
cinco alternativas de resposta, que procura avaliar os sentimentos, sinais e reacdes dos pacientes,
relacionados ao tratamento odontologico, que serviu pra fazer a avaliagao do grau de ansiedade dos
pacientes odontofobicos antes do procedimento odontologico, para avaliar suas angustias, ansiedade,
sinais e reagdes dos pacientes, relacionados ao tratamento odontoldgico. Cada alternativa de resposta
recebeu uma determinada pontuacdo (de 1 a 5), sendo que, ao final, os pacientes foram classificados
quanto ao seu grau de ansiedade com base na somatoria destes pontos, demonstrado na tabela 02).

No teste de Corah, foi atribuida a seguinte pontuacdo: muito pouco ansioso (0-5 pontos),

levemente ansioso (6 a 10 pontos), moderadamente ansioso (11 a 15 pontos) e extremamente ansioso
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(16 a 20 pontos).
Tabela25. Resposta da Taxa de CORAH dos pacientes participantes
PACIENTES 01 02 03 04 05
Quantidades 13 13 13 20 18

Fonte: Dados da pesquisa, 2023

Na consulta odontolégica, foram feitas as coletas e mensuragdes em 03 momentos distintos:
antes de iniciar o atendimento e com o paciente em repouso (05 minutos antes), durante o atendimento
odontologico e ao término do atendimento odontologico (05 minutos ap6s). Foram realizados e
avaliados os seguintes pardmetros: Frequéncia Cardiaca (FC), da Pressdo Arterial sanguinea (PA), e
da Saturacdo de Oxigénio (SO). Tais afericdes foram realizadas através do monitor VITA i80 —
ALFAMED, que serviram como verificador de dados basais dos parametros fisicos empregados para

a avaliacdo da ansiedade pré-operatoria, conforme a tabela (03).

Tabela 3. Resposta referentes da Frequéncia Cardiaca (FC), e a Pressdo Arterial Sanguinea (PA), ¢ a Saturacdo Oxigénio
(SO) nos momentos antes, durante ¢ apds a sedacéo.

PACIENTES 01 02 03 04 05
Antes da sedacdo
FC 70 65 79 75 104
PA 12/8 14/8 12/7 15/9 12/8
SO 99% 99% 99% 98% 98%
Fonte: Dados da pesquisa, 2023
PACIENTES 01 02 03 04 05
Durante a sedacéo
FC 54 59 66 65 110
PA 10/6 12/8 11/7 16/10 12/8
SO 100% 99% 100% 100% 99%
Fonte: Dados da pesquisa, 2023
PACIENTES 01 02 03 04 05
Apos a sedacdo
FC 63 63 71 58 88
PA 10/7 13/8 11/7 17/9 11/8
SO 98% 99% 98% 98% 97%

Fonte: Dados da pesquisa, 2023

Os demais dados computados na pesquisa, se relaciona ao (s) motivos/gatilhos da

ansiedade/medo que necessitaram da sedagdo para melhor realizagdo do procedimento estd
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demonstrado abaixo na tabela (04).

Tabela 4. Motivos/gatilhos da ansiedade/medo.

PACIENTES 01 02 03 04 05
motivos/gatilhos da Somda | Anestesiae | Anestesiae | Profissionais Procedimentos
ansiedade/medo alta e som da alta | som da alta da satde odontolégicos em
baixa e baixa e baixa (médicos, geral
rotacao rotacao rotacdo dentistas e
enfermeiros)

Fonte: Dados da pesquisa, 2023

Cada sujeito da amostra foi submetido a um tipo de procedimento, cujas nomenclaturas foram
determinadas abaixo na tabela (05) mostrando a discrimina¢ao dos procedimentos e classificagao

quanto ao tipo de procedimento e suas sensagdes durante o uso da sedagdo consciente tabela (06).

Tabela 5. Procedimento realizado durante a sedagdo com Oxido Nitroso.

PACIENTES 01 02 03 04 05
Procedimento RAR AC AM EXO T ENDO
realizado supra Aumento Acesso de Exodontia 3° Tratamento
gengival de coroa molar molar endodontico
clinica

Fonte: Dados da pesquisa, 2023

Tabela 6. Sensagdes relatadas durante a sedagio com Oxido Nitroso.

PACIENTES 01 02 03 04 05
Sensacdes durante Labios Labios Dorméncia N&o relatou Labios
a sedacgéo anestesiados, | anestesiados, | nos labios sensacoes e anestesiados,
olhos olhos alteracGes olhos pesados,
pesados e pesados e sensacgdo de
diminuicdo | sensagdo de estar em um
da audigdo estar sonho e
flutuando diminuicdo da
audicdo

Fonte: Dados da pesquisa, 2023

Por fim, temos o teste de Trieger, que foi aplicado antes do uso de seda¢do no paciente com o

gas N20 e no pos atendimento imediato.
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Figuras 1: Teste de Trieger dos Pacientes - Paciente 1

Pré-operatério (hhemm)y (14 : 48 )

Pis-operatério (hhimm) { 46 2 09
1

NEERERIEEESS

Fonte: Dados da pesquisa, 2023

Paciente 2

0 sin-operatério (hhzmmy ( 40 :_{
Préoperatorio (hhmm) | Q8 : 30 Pén-operatorio (hhzmm) « A0 33

Fonte: Dados da pesquisa, 2023
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Paciente 3

Pré-operatorio (hh:mm) ( 09 : 22 Pés-operatério (hhzmm) ( _{O_: 32 )

Fonte: Dados da pesquisa, 2023

Paciente 4
’ ratorio (hh: 10 :_14
Pré-operatério (hhzmmn) ( Q8 : }\g ) Pés-operatorio (hhamm) ( 10/ 1)
| \
| -
A t [
J/
J
]
7“
1‘
\

Fonte: Dados da pesquisa, 2023
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Paciente 5

Pré-operatorio (hhzmm) ( 08 : 45 ) Pés-operatorio (hh:mm) (_{0_: 53

Fonte: Dados da pesquisa, 2023

6 DISCUSSAO

A ansiedade em seus aspectos gerais dificilmente pode ser quantificada, restando como
alternativa de medi-la através de escalas visuais, comportamentais e verbais, avaliando com isso os
parametros fisiologicos dos pacientes como a sua alteragdo da frequéncia cardiaca, pressdo arterial,
saturacao, nivel de cortisol e niveis de alfa-amilase salivar (BASSANI et al., 2023; ROCHA, 2018).
Além disso, os questionarios devem ser aplicados imediatamente antes de iniciar o atendimento
odontoldgico porque, naquele momento, os pacientes estavam experimentando todas as sensagoes,
incluindo quaisquer respostas emocionais, desencadeadas pelo atendimento iminente. Os
questionarios de ansiedade odontoldgica t€ém limitacdes porque sdo subjetivos e seus resultados sdo
influenciados pelas respostas dos pacientes (DADALTI, 2021).

Nesse trabalho, ficou evidente como citado acima essas alteragdes, e foram feitas as coletas de
dados em 03 momentos para conseguir observar todos esses efeitos. Apds mensuracao de sinais vitais
o paciente foi convidado a fazer o teste de Trieger. Esse teste visa identificar o grau de recuperagdo
psicomotora do paciente, através de observacdo comparativa entre o teste inicial, feito antes do
procedimento de sedagdo e o final, aplicado logo ap6s o término da sedagdo. Usamos como analise a
precisdo do seu preenchimento associando o numero de pontos errados e o tempo gasto com o
preenchimento do pontilhado do teste inicial foram comparados ao do teste final. Se o tempo e a
precisdo foram aproximadamente iguais entre os testes inicial e final, significa que o voluntério
apresenta recuperagao psicomotora, o que € compativel com a sua pronta liberagao (CALDAS, 2008).
Na presente pesquisa ndo foi observada significantes diferencas no seu aspecto clinico ou estatistico

no preenchimento do teste de Trieger.
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Os resultados obtidos através da andlise dos géneros nesse estudo, considerando-se os
procedimentos realizados, ndo foram suficientes para que determinassem qual género seria o mais
ansioso, devido ao tamanho da amostra, mais um dado que foi observado e relevante ¢ que, nos
procedimentos mais complexos apresentaram um grau de ansiedade maior. Estudos de SIVIERO et
al., (2008); GUENTSCH et al., (2017); YAKAR et al., (2019); CALTABIANO, et al., (2018);
CARVALHO (2012) e KHEIR et al. (2019), afirmam que a mulher apresenta um grau de ansiedade
maior quando comparados com o género masculino, frente aos tratamentos odontoldgicos. Outros
estudos ndo encontraram ou citaram diferenga no grau de ansiedade entre os géneros (KLAGES, 2006;
KANAFFA-KILIJANSKA, 2014; KANEGANE et al., 2009; e DOU, 2018) e para os autores como
ARMFIELD, (2022); JEDDY, (2018) e FUENTES, (2009) afirmam que o género masculino apresenta
um grau de ansiedade maior. O autor MALVANIA (2011) enfatiza que a ocorréncia de o sexo feminino
ser mais propicio a ansiedade tem relagdo a uma combinacao de fatores emocionais e sociais. Ha uma
prontidao geral no caso das mulheres a desabafar e reconhecer seus sentimentos sem maiores
preconceitos e julgamentos quando em relacdo aos homens, por essa razao os resultados seriam mais
inclinados ao sexo feminino. Essas diferencas na literatura podem ser associadas a diferencas pessoais
e socioecondmicas, assim como diferencas na metodologia aplicada, no tipo de desenho do estudo, no
método de andlise, tipo de medida da ansiedade odontologica e tamanho da amostra.

Trabalhos como de KANEGANE et al., (2009); ASTROM, (2011) e VAN WIJK (2012),
demonstraram em seus estudos que procedimentos odontologicos relatados na literatura como
estressantes e causadores de ansiedade e/ou medo sdo as cirurgias orais menores, como a exodontia,
sendo que na periodontia a raspagem periodontal também aparece como um procedimento gerador de
ansiedade. Em nosso estudo, ndao foi observado uma grande diferenga significante entre os pacientes
submetidos entre os diferentes tratamentos odontoldgico em relagdo a ansiedade, o que demonstrou
que a cirurgia oral relatada, independente dos tecidos e locais envolvidos geram niveis de ansiedades
proximos nos pacientes odontofobicos.

No que se tange em relacdo a idade e ansiedade no trabalho, foi observado que a ansiedade
ndo diferiu de acordo com a idade do paciente. Comparando com os resultados na literatura, temos
diversas divergéncias. Alguns estudos associam uma maior ansiedade em pacientes jovens e adultos,
quando comparado em relacdo aos pacientes idosos (MAGGIRIAS,2002; GORDON et al 2013;
VIINIKANGAS et al., 2007 e CALTABIANO, et al., 2018), e outros autores como o Liddel; Locker
(1997) afirmaram que a ansiedade tende a diminuir com o passar dos anos, enquanto outros estudos
demonstram que ocorre o inverso, que com o passar dos anos, ocorre uma maior ansiedade em

pacientes idosos em relagdo aos mais jovens, sendo esta explicada por situagcdes, € experiéncias
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traumaticas j& vivenciadas anteriormente em sua vida, quando era jovem.

No presente estudo, nao houve estabelecido concretamente essa variavel entre idade dos
voluntarios assim como e a exacerbacdo da ansiedade, apresentando nesse trabalho resultados
semelhantes a outros autores que concluiram que fatores sociodemograficos, como idade, nao
apresentam uma correlagdo com os niveis de ansiedade (SIVIERO, 2008; SINHG,2000;
KANEGANE, 2009; KANAFFA-KILIJANSKA, 2014 ¢ NASCIMENTO, 2011).

A analise da pressao arterial observou-se que a pressao arterial diastolica e sistolica foi alterada
(aumentada) no paciente submetido a cirurgia oral menor, e esse paciente que no teste de Corah
apresentou o maior grau de ansiedade. Nos outros procedimentos odontologicos na pressao arterial
houve um decréscimo ou manuten¢do da mesma mensuragdo da pressdo arterial. Fiorillo (2022),
afirma em seu estudo que o 6xido nitroso causa uma pequena depressao no fluxo cardiaco enquanto a
resisténcia periférica aumenta ligeiramente, e, devido a isso, a pressdo arterial permanece inalterada,
porém durante a pesquisa foi observado que as PA de 04 pacientes diminuiram a medida que
aumentava a concentracdo de N20 no organismo, ndo concordando com dados da literatura.

Quando tange a frequéncia cardiaca, observou-se uma diminui¢do desse dado, e podemos
discutir que além do efeito do gas para essa diminuicao, muitos estudos mostram que também ocorre
influéncia de varios outros fatores, como, por exemplos: género, condicionamento fisico, posi¢ao
corporal e idade, sendo o tltimo um dos determinantes mais importantes da variacdo da frequéncia
cardiaca (DAVINI et al, 2004; ZHANG,2007).

A saturagdo dos pacientes que foram submetidos ao 6xido nitroso, praticamente todos
conseguiram a chegar a 100%, ¢ sabido que o aporte recebido de oxigénio do aparelho e maior que
temos livre na atmosfera, que representa cerca de 21% do volume disponivel, segundo Sousa (2021).
Outro fator importante em levar em conta ¢ que, com o envelhecimento, ocorre também uma
diminuicdo do volume méximo de oxigénio, essencialmente em razdo da redugdo da frequéncia
cardiaca méaxima do paciente (CHEITLIN, 2003).

Outro fato relevante foi explicado por De Moares (2019), que conclui que devido ao seu
mecanismo de a¢@o o paciente tem diminui¢ao dos sentidos como tato, audi¢do, visdo e de dor. Essa
declaragao foi observada na diminui¢ao da audig¢do no paciente 01 e 03.

Ressalta-se que a anestesia foi 0 momento que produziu maior ansiedade e variagdes nos dados
dos pacientes, em relacdo aos demais tempo clinico durante a consulta, estando corroborando com
diversos estudos que, na literatura, demostram que os procedimentos estressores que provocam a
ansiedade e/ou medo sdo as injecdes anestésicas e as cirurgias orais menores (BOTTAN, 2008;

JEDDY,2019), como a exodontia feito pelo paciente na pesquisa.
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Em JEDDY (2019), vemos que as sensacdes de relaxamento extremo, audicdo distante e
sensagao de flutuar sdo as mais comuns durante o atendimento com N20O, ainda nesse ponto de vista
para LADEWIG (2016), quando o paciente atinge o estagio de analgesia ideal, geralmente associado
a baixa porcentagem de N2O, pode-se observar alguns sinais e sintomas caracteristicos como:
Sensagdo de dorméncia nos pés € maos (caminhando para pernas e bragos); sensagdo de formigamento
nos labios, lingua, palato, bochecha, etc., espasmos palpebrais, voz anasalada e cadenciada, sensacao
de relaxamento, redu¢do da ansiedade ou medo ampliacao da audi¢do onde barulhos e conversas
podem incomodar.

Muitas dessas caracteristicas foram observadas pelos pacientes, exceto o paciente (04), o mais
odontofébico e com procedimento mais complexo, podendo nesse caso a sua ansiedade estar
“mascarando” os sinais ¢ sintomas da seda¢do, pois muitas vezes os pacientes nao sao sensiveis a
esses sinais devido ao excesso de nervosismo, alta tolerdncia ao gas ou inalagdo ineficiente, entretanto
ao final do atendimento o mesmo relatou que achou o atendimento melhor com a sedagao.

A observacdo continua e direta do paciente ¢ de extrema importancia para verificar se o
paciente ndo apresenta sinais de sobre-sedagao. Esses sinais variam de aumento da pressao arterial,
nausea e desconforto até vomito e perda de consciéncia, situagdes como essa ndo ocorreram durante
essa pesquisa (LADEWIG, 2016).

Com isso, observa-se que a fobia, ansiedade e a dor ndo ocorre em consequéncia apenas de
procedimentos invasivos, apesar de estar na maioria das vezes associada a esses procedimentos, mais
como citado anteriormente a propria anestesia parece estar entre os procedimentos mais dolorosos e

que causa maior momento de tensao na odontologia (KAUFMAN, et al.,2005).

7 CONCLUSOES FINAIS

Podemos concluir, que no presente estudo, houve uma diferenca positiva na redugdo do nivel
de ansiedade nos procedimentos odontoldgicos propostos com o uso adjuvante do 6xido nitroso, mas
nao podemos correlacionar esses dados com relagao da ansiedade com idade ou género dos pacientes,
devido ao tamanho da nossa amostra, sugerindo mais estudos com um maior nimero para determinar
essas relacoes.

Um ponto de relevancia, foi observado no momento de maior ansiedade nos pacientes a relacao
com o aumento da frequéncia cardiaca e da pressao arterial, durante a anestesia odontologica.

O uso desse método com oxido nitroso ¢ de extrema importancia para pacientes com

ansiedade/odontofobia pois, foi observado na préatica clinica e na literatura os efeitos positivos durante
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o tratamento odontoldégico, fomentando ainda mais a necessidade dessa pratica de sedagdo consciente

ser difundida a todos, aos profissionais e aos pacientes.
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ANEXO A - TESTE DE TRIEGER

Sedagiio — Teste de Trieger

Paciente Consulta
Acompanhante Parentesco
Pré-operatério (hh:mm) ( : ) Pés-operatério (hh:mm) ( e )

ANEXO B — QUESTIONARIO DE CORAH

¥

UNINTA

CENTRO UNIVERSITARIO

Paciente:

QUESTIONARIO DE CORAH
Se vocé tivesse que ir ao dentista amanha, como se sentiria?
1. Tudo bem, ndo me importaria.
2. Ficaria ligeiramente preocupado.
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3. Sentiria um maior desconforto
4. Estaria com medo do que podera acontecer.

5. Ficaria muito apreensivo, nao iria nem dormir direito.

Quando se encontra na sala de espera do ambulatodrio, esperando ser chamado pelo dentista,
como se sente?

1. Tranquilo, relaxado.

2. Um pouco desconfortavel.

3. Tenso.

4. Ansioso ou com medo.

5. Tao ansioso ou com medo que comego a suar € me sentir mal.

Quando vocé se encontra na cadeira do dentista aguardando que ele inicie os procedimentos
de anestesia local, como se sente?

1. Tranquilo, relaxado.

2. Um pouco desconfortavel.

3. Tenso.

4. Ansioso ou com medo.

5. Téao ansioso ou com medo que comeco a suar € me sentir mal

Vocé estd na cadeira do dentista, ja anestesiado. Enquanto aguarda o dentista pegar os
instrumentos para iniciar o procedimento, como se sente?

1. Tranquilo, relaxado.

2. Um pouco desconfortavel.

3. Tenso.

4. Ansioso ou com medo.

5. Tao ansioso ou com medo que comeco a suar € me sentir mal
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ANEXO C - APROVACAO COMITE DE ETICA

CENTRO UNIVERSITARIO INTA Plataforma
- UNINTA %orl

PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP

DADOS DO PROJETO DE PESQUISA

Titulo da Pesquisa: O USO ADJUVANTE DA SEDAGAO CONSCIENTE COM OXIDO NITROSO EM
PACIENTES ODONTOFOBICOS NA CLINICA UNIVERSITARIA ODONTOLOGICA DO
CENTRO UNIVERSITARIO INTA-UNINTA

Pesquisador: LUIS HENRIQUE DOS SANTOS NOGUEIRA

Area Tematica:

Versao: 2

CAAE: 68169223.9.0000.8133

Instituigdo Proponente: INSTITUTO SUPERIOR DE TEOLOGIA APLICADA - INTA
Patrocinador Principal: Financiamento Préprio

DADOS DO PARECER

Namero do Parecer: 6.098.803

Apresentacao do Projeto:

Trata-se de um estudo observacional, do tipo transversal, com abordagem quantitativa e qualitativa de
natureza descritivo presencial construido especificamente para avaliar o grau de ansiedade/odontofobia dos
pacientes. O presente estudo ocorrera no municipio de Sobral — Ceara (CE) na clinica odontoldgica da
universidade UNINTA. Tera como amostragem pacientes odontofébicos que forem realizar tratamento
odontolégico. Esta amostra sera escolhida por um processo que dara a todos os individuos as mesmas
chances de serem selecionados e representara o nimero de pacientes odontofébicos atendidos na clinica
escola durante a pesquisa.

Objetivo da Pesquisa:
OBJETIVO GERAL
Avaliar o grau de ansiedade/odontofobia dos pacientes com o uso do éxido nitroso no atendimento

Enderego: Rua Coronel Anténio Rodrigues Magalhaes, 700 - segundo andar - prédio sede 1

Bairro: Dom Expedito CEP: 62.011-230
UF: CE Municipio: SOBRAL
Telefone: (88)3112-3500 E-mail: cep@uninta.edu.br
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CENTRO UNIVERSITARIO INTA Plataforma
- UNINTA %orl

Continuagdo do Parecer: 6.098.803

odontolégico, verificando as suas indicagdes e contraindicagbes e esclarecer as normas e procedimentos de
seguranga para a sedagéo com 6xido nitroso.

OBJETIVO ESPECIFICOS

a) Identificar quais os motivos de ansiedade do paciente no consultério do CD;

b) Observar a eficiéncia da técnica por esse método;

c¢) Avaliar o limiar as alteragdes e percepgao de dor, bem-estar e controle do comportamento do paciente.

Avaliagdo dos Riscos e Beneficios:

De acordo com o pesquisador, os riscos sdo minimos, invaséo de privacidade, responder a questdes
sensiveis, tais como seus niveis de estresse, ansiedade, divulgacdo de dados confidenciais. Caso algum
constrangimento seja relatado por parte do voluntario a participagdo deste pode ser paralisada. E muito
importante que o académico atue identificando e registrando no questionario todos esses requisitos.

Como beneficio essa pesquisa ird contribuir para o avango dos estudos sobre esse tema e relatar e
identificar precocemente se estdo relatando algum sinal ou sintoma de doenga associada ao seu estado de
saude ou condi¢do geral da sua saude e com isso procurar acompanhamento de uma equipe multidisciplinar
e ter um completo e total bem-estar.

Comentarios e Consideracdes sobre a Pesquisa:
Pesquisa relevante para o paciente presente e futuros e o método de obten¢c&o do consentimento foi
corrigido.

Consideragdes sobre os Termos de apresentagao obrigatoria:
Este protocolo apresentou os seguintes termos: projeto na integra, folha de rosto carimbada e assinada,
carta de anuéncia, TCLE, cronograma e orgcamento.

Recomendacgoes:
Este protocolo ndo apresenta pendéncias

Enderegco: Rua Coronel Anténio Rodrigues Magalh&es, 700 - segundo andar - prédio sede 1

Bairro: Dom Expedito CEP: 62.011-230
UF: CE Municipio: SOBRAL
Telefone: (88)3112-3500 E-mail: cep@uninta.edu.br
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Conclusdes ou Pendéncias e Lista de Inadequacgodes:
N&o apresenta Obices éticos, estando aprovado

Consideragdes Finais a critério do CEP:

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

Tipo Documento Arquivo Postagem Autor Situagao
Informacées Basicas| PB_INFORMACOES_BASICAS_DO_P | 01/06/2023 Aceito
do Projeto ROJETO 2083062.pdf 11:23:40
Projeto Detalhado/ [ TCCMichelly.docx 01/06/2023 |LUIS HENRIQUE Aceito
Brochura 11:23:14 |DOS SANTOS
Investigador NOGUEIRA
TCLE/Termos de | TCLE.docx 29/05/2023 |LUIS HENRIQUE Aceito
Assentimento / 14:52:17 |DOS SANTOS
Justificativa de NOGUEIRA
Auséncia
Cronograma cronograma.docx 29/05/2023 |LUIS HENRIQUE Aceito

14:52:07 |DOS SANTOS
Declaragéo de CartadeAnuencia.pdf 22/03/2023 |LUIS HENRIQUE Aceito
Instituicdo e 15:04:32 |[DOS SANTOS
Infraestrutura NOGUEIRA
Folha de Rosto folhaderosto.pdf 22/03/2023 |LUIS HENRIQUE Aceito
15:03:14 | DOS SANTOS

Situagao do Parecer:
Aprovado

Necessita Apreciacdao da CONEP:
Nao

SOBRAL, 02 de Junho de 2023

Assinado por:
ANTONIO EDIE BRITO MOURAO
(Coordenador(a))

Endereco: Rua Coronel Antonio Rodrigues Magalh&es, 700 - segundo andar - prédio sede 1

Bairro: Dom Expedito CEP: 62.011-230
UF: CE Municipio: SOBRAL
Telefone: (88)3112-3500 E-mail: cep@uninta.edu.br
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