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RESUMO

Introducdo: O bruxismo é uma condi¢do em que a pessoa range ou aperta os dentes, muitas
vezes durante o0 sono. Esta condigdo pode ter varios impactos na saude bucal e fisica em geral,
incluindo dores de cabeca, dores faciais, desgaste dos dentes e até mesmo a perda de dentes.
Com o advento da pandemia da COVID-19, muitas pessoas experimentaram um aumento no
estresse e na ansiedade, 0 que pode contribuir para o agravamento do bruxismo. Isso é
particularmente relevante para estudantes de odontologia que puderam estar enfrentando
desafios adicionais em sua formacdo académica e profissional durante este periodo. Objetivo:
analisar o impacto da pandemia da COVID-19 no bruxismo em estudantes de odontologia do
Centro Universitario Una Bom Despacho, Minas Gerais. Método: Para isso, foi realizada uma
pesquisa qualitativa, incluindo questionarios e entrevistas, para coletar dados sobre a
prevaléncia do bruxismo entre os estudantes, os fatores de risco envolvidos e as estratégias
utilizadas para gerenciar o bruxismo durante a pandemia. Consideracdes finais: Espera-se que
este estudo contribua para a compreensdo dos impactos da pandemia da COVID-19 no
bruxismo e fornega informacdes valiosas sobre a necessidade de cuidados com a saude bucal e
mental durante este periodo.

Palavras-chave: Bruxismo. Covid 19. Articulacdo temporomandibular. Estudantes
Odontologia



ABSTRACT

Introduction: Bruxism is a condition in which people grind or clench their teeth, often during
sleep. This condition can have a variety of effects on oral and general physical health, including
headaches, aches and pains, tooth wear and even tooth loss. With the advent of the COVID-19
pandemic, many people have experienced an increase in stress and anxiety, which can
contribute to bruxism getting worse. This is particularly relevant for dental students who may
be facing additional challenges in their academic and professional training during this period.
Obijective: to analyze the impact of the COVID-19 pandemic on bruxism in dentistry students
at Centro Universitario Una Bom Despacho, Minas Gerais. Method: For this, qualitative
research was carried out, including visits and interviews, to collect data on the prevalence of
bruxism among students, the risk factors involved, and the strategies used to manage bruxism
during the pandemic. Final considerations: This study is expected to contribute to the
understanding of the effects of the COVID-19 pandemic on bruxism and provide valuable
information about the need for oral and mental health care during this period.

Keywords: Bruxism. Covid 19. Temporomandibular joint. Dental Students
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1. INTRODUCAO

Em dezembro de 2019, instaurou—se um alerta sobre uma epidemia de COVID-19 na
China. A enfermidade cresceu colossalmente ao nivel mundial e foi enunciado uma pandemia
pela Organizacdo Mundial de Satde (OMS) e foi notificado em janeiro de 2020 o coronavirus,
que se tornou o agente etiol6gico da doenca e um grande obstaculo para a saude publica
(HUANG et al., 2020).

Devido o alto indice de transmiss@o do virus, foi necessario abordar alguns critérios,
dentre eles: isolamento social, distanciamento e quarentena das pessoas infectadas; essas
mudancas drésticas no cotidiano causaram inimeros problemas psicoemocionais, como crises
de ansiedade, sindrome do panico, estresse elevado, medo em demasia, além de disfuncdes
cognitivas. A soma desses fatores influenciou no desenvolvimento de impasses na saude bucal,
como o bruxismo (MEDEIROS; SHER et. al,2020).

Segundo Arnold, em 1931 o bruxismo foi definido como o contato estatico ou dindmico
da oclusdo dos dentes em periodos nos quais ndo executava as fun¢des normais da mastigacao
ou degluticdo. No entanto, é afirmado como um héabito parafuncional que acontece de forma
inconsciente e/ou espontanea, que pode se repetir com diversificados intervalos (TEIXEIRA et
al., 1995).

O bruxismo é caracterizado também como um exercicio masculo-mandibular repetitivo
determinado por trincar os dentes e/ou impulsionar a mandibula, apresentando ocorréncias
circadianas distintas. Ele pode suceder durante o sono e/ou vigilia e ser catalogado como
“possivel”, “provavel” ou “definitivo”. “Possivel”, quando diagnosticado através do
pronunciamento do paciente; “provavel”, apds avaliagdo clinica pelo profissional; e
“definitivo”, quando identificado apos realizacdo de exames complementares categoricos,
como a polissonografia e/ou a eletromiografia (CORTESE et. al, 2019).

Entretanto, existem algumas evidéncias cientificas que afirmam que o bruxismo trata-
se de uma solucdo encontrada pelo organismo para restaurar a homeostasia, agindo como
valvula de escape ao estresse (SATO, 2005). Tendo em vista que habitos como o apertamento
dentario, mastigar goma e onicofagia sdo analisados em muitas pessoas para atenuar a tensdo
emocional (GOMEZ et. al, 2010).

Diante isso, considerando esses fatores e descritores acima, 0 objetivo desse estudo visa
analisar por via de uma revisdo de literatura e pesquisa de campo on-line varidveis
sociodemogréaficas e especificas para verificar a influéncia da pandemia COVID-19 no

desenvolvimento ou agravamento do quadro de bruxismo entre os estudantes da odontologia.



2. METODOLOGIA

Realizou-se uma revisdo de literatura narrativa cuja pesquisa bibliografica cientifica foi
feita a partir das bases de dados Pubmed; Google académico; Scielo; Biblioteca Virtual em
Saude (BVS).

Nas bases de dados, inicialmente, a pesquisa foi limitada ao titulo. Utilizamos os
seguintes descritores em portugués e em lingua inglesa: bruxismo; articulacdes
temporomandibulares; COVID-19 e odontologia na pandemia.

Na primeira abordagem, foram escolhidos os artigos potencialmente elegiveis a partir
da leitura do titulo e do resumo. Posteriormente, baseado nos critérios de inclusdo, os artigos
foram lidos na integra.

Os critérios de inclusdo dos documentos englobaram artigos completos, que pudessem
ser acessados na integra no meio on-line nos idiomas portugués e inglés, selecionados a partir
de 2019 os artigos anteriores a este ano sdo referentes aos aspectos gerais do bruxismo.

Foi desenvolvido também, através da plataforma remunerada “online pesquisa”, uma
pesquisa de campo qualitativa online e anénima, transmitida via WhatsApp, entre estudantes
de odontologia do 6° ao 10° periodo do Centro Universitario Una — Bom Despacho, no qual foi
abordado um questionéario com uma se¢édo geral de perguntas demogréficas e se¢des especificas

sobre o0 bruxismo antes, durante e apds a pandemia.
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3. REVISAO DE LITERATURA

Em dezembro de 2019, a cidade de Wuhan, na China, foi tomada pelo inicio de uma
epidemia de pneumonia que foi correlacionada a uma nova linhagem de coronavirus, que a
principio foi denominada de novo coronavirus 2019 (2019-nCoV) pela OMS. Entretanto, no
dia 11 de fevereiro de 2020, o comité Internacional de Taxonomia de Virus precisamente
intitulou a mesma como Severe Acute Respiratory Syndrome Coronavirus 2 (SARS-CoV-2)
(GORBALENVA et. al, 2020).

A OMS, oficializou, a enfermidade viral, como doenca coronavirus 2019 (COVID-19);
logo apds em 30 de janeiro, perante uma ampliacdo dos niveis de episodios de individuos
infectados na China, a OMS anunciou o surto viral como uma emergéncia de satde publica de
relevancia mundial (OMS, 2023).

No entanto, este virus, SARSCoV 2, representa 0 sétimo coronavirus que se tem
conhecimento que possui a capacidade de contaminar os humanos, ele € um virus de RNA
envelopado da disposicdo Nidovirales, do grupo Coronaviridae, subgrupo Coronavirinae e
categoria Beta (CORMAN et. al, 2018).

A procedéncia do SARSCoV 2, possivelmente veio dos mamiferos voadores, morcegos,
e repassou ha espécie humana por intermédio de outras animalias (ANDERSEN et. al, 2020).
A cardinal via de propagacao é respiratoria, através da comunicagdo com particulas, aerossois
e areas infectadas (EDER et. al, 2020).

As sintomatologias caracteristicas da doenca sao hipertemia, tosse seca, fadiga, cefaleia,
anosmia, disgeusia e pneumonite, porém também pode se manifestar de maneira assintomatica.
Ademais, pode desenvolver uma deficiéncia respiratéria gradual por dano alveolar, que tem
como possivel consequéncia o 6bito (ZHOU et. al, 2020). Além disso, uma pesquisa constatou
gue na média de 88% dos casos agravados de COVID-19 apresentavam ocorréncias
neurolégicas, como enfermidades cerebrovascular aguda e distarbios da consciéncia (MAO et.
al, 2020).

Durante a pandemia de coronavirus foi necessario um reajuste em distintos setores
sociais, 0s servigos de saude, por exemplo, necessitaram ajustar suas operagdes para conseguir
acolher toda a demanda, que cresceu exponencialmente, e garantir atencdo também as outras
enfermidades (AL-QUTEIMAT & AMER, 2020; SILVA, 2020). O que causou consequéncias
sistémicas em todo o ramo de amparo a satde em geral abrangendo também a salde da mente,
pois € de suma importancia ressaltar que os novos empecilhos foram incrementados em um
meio de aflicdo global (OLIVEIRA et. al, 2021; FERGUSON et al., 2020).
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Nesse contexto, o trabalho remoto ou telemedicina caracterizou como uma solugéo para
a manutencao da continuidade da assisténcia a saude (SANTILLAN, 2020; CASTILHO, 2021).
Uma analise apurou sinais de ansiedade, depressao e estresse nos cidadaos do Brasil durante o
periodo de pandemia, e revelou que 46,4% dos investigados apresentaram sintomas
depressivos, 42,2% estresse e 39,7% ansiedade (SERAFIM et. al, 2021).

A pandemia trouxe, além de todos os problemas psicoldgicos citados, crise econémica,
interrupcdo de setores produtivos, sofrimento familiar, aumentou as aflicdes psicossociais
(OMS, 2020) e causou um indice de mortes sem precedentes (OLIVEIRA CARDOSO et. al,
2020).

Diante desse cenério pandémico, iniciou a corrida para encontrar o melhor tratamento
paraa COVID-19 e desenvolvimento de vacinas para o controle de transmissao dele. As opgcoes
de tratamento para COVID-19 claramente se enquadram em duas categorias: antivirais ou
imunomoduladores (PHARM, 2020).

Em 2020, comecaram a serem desenvolvidas as vacinas por inimeros laboratérios
utilizando diferentes aplicacdes, compreendendo acido nucleico, virus vivo atenuado, virus
inativado, vetor viral e vacinas de subgrupos fundamentadas em proteinas. Perante essa luta
contra o tempo, 12 vacinas foram aprovadas pela OMS e inseridas de maneira progressiva no
mercado, 184 ficaram na fase pré-clinica e 100 estavam no estagio de evolugdo clinica. A
maioria delas visa provocar anticorpos neutralizantes contra a proteina Spike do virus (S) para
impedir a entrada do mesmo por meio do receptor ACE2 da célula hospedeira. A maioria das
vacinas elaboradas contra o COVID-19 mostrou eficacia propicia ou implicada contra novas
cepas (KHAN et. al, 2021).

Nesta revisao, também foi acordado o tema bruxismo, perante o objetivo deste estudo
que visa relacionar a influéncia da pandemia COVID-19 sobre o desenvolvimento dele. A
palavra bruxismo é derivada da palavra grega brygmos, que significa "ranger de dentes", e foi
descrita pela primeira vez na literatura cientifica como Bruxomania em 1907 por Marie e
Petkevich. Sendo uma atividade funcional dos musculos mastigatorios, o bruxismo tem sido
descrito e relatado ao longo da histéria desde a antiguidade (SILVA, 2009). E um distdrbio
musculoesquelético do sistema mandibular, caracterizado por repeticdo aguda e periodica de
apertamento e ranger os dentes. A sua definicdo foi sendo atualizada ao longo do tempo devido
a evolucéo do seu conhecimento (COUTO, 2016).

Eles sdo divididos em dois grupos: bruxismo do sono e bruxismo de vigilia, onde a causa
pode ser desconhecida (priméria ou idiopética) ou atribuida a doenga neuropsiquiatrica, ou uso

de drogas (secundaria). O bruxismo primario é a classificacdo mais comum. O bruxismo de
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vigilia ocorre em individuos conscientes e esta associado a estados emocionais, sendo que o
estresse e a ansiedade sdo relevantes nessa classificacdo (KLASSER et. al, 2015).

O bruxismo também pode ser dividido em céntrico e excéntrico primario e excéntrico
secundario. O bruxismo céntrico, ocorre ao apertamento e/ou na relacdo da posicéo usual de
cruzamento da mandibula. O bruxismo excéntrico primario € o ranger e o apertar dos dentes
sem motivo aparente, que pode ocorrer durante o dia e durante 0 sono, mas o0 paciente ndo
apresenta nenhum problema medico. Por outro lado, o bruxismo excéntrico secundario tem sido
associado a problemas neuroldgicos, distirbios do sono, problemas psicolégicos e abuso de
substancias (ROBALINO et al., 2020; BRIGUENTE, 2017; GONCALVES & TOLEDO 2010).

A literatura atual sugere uma forte ligagdo entre o bruxismo e os efeitos negativos do
estresse, ansiedade e medicamentos usados para depressdo, ansiedade e outros transtornos para
agravar ou desenvolver episodios de bruxismo (FONSECA, 2020).

BruxO0meros apresentam muitos sinais e sintomas, como: erosdo oclusal,
hipersensibilidade pulpar, restauracdes, periodontite, fraturas dentérias, sintomas dolorosos,
distdrbios da articulacdo temporomandibular (DTM), hipertrofia muscular, ruidos musculares,
mobilidade dentaria, movimentos mandibulares limitados (DINIZ et al., 2009; CARVALHO et
al., 2020). As consequéncias podem incluir desgaste dentario excessivo, gengivite e recessdo,
dor muscular, dor nas articulacbes da mandibula, fraturas devido a problemas periodontais,
perda dentaria, sobrecarga dentaria, aumento do risco de implantes e disturbios do sono
(PONTES & PRIETSCH, 2019).

Devido a origem multifatorial desta doenca, o seu diagndstico acaba por ser complexo,
exigindo uma abordagem multidisciplinar para o correto diagndstico e o plano de tratamento
adequado. Além da avaliacdo clinica, outros fatores devem ser considerados, como descartar 0
diagnostico de outros disturbios do sono para poder examina-los por meio de polissonografia
(PSG) e gravacgdes audiovisuais (SANTOS, 2018; LIMA et al., 2020).

Segundo Lobbezoo et al. (2006), o Bruxismo pode ser descrito em possivel (autorrelato),
provavel (exame clinico) e definitivo (eletromiografia e polissonografia).

Exames polissonograficos revelam uma sequéncia de eventos fisioldgicos no sistema
fisiopatoldgico (aumento da atividade simpética cardiaca no sistema auténomo e atividade
elétrica no sistema nervoso central) anteriores a atividade muscular associada ao ranger de
dentes (ALVEZ et. al, 2022).
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4. RESULTADOS

O questionério elaborado e enviado aos alunos abordou dados sociais, pessoais e
académicos, tais como: idade; género; raga; religido; renda familiar; nimero de pessoas na

mesma residéncia; periodo de curso.
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Além desses tdpicos, foi questionado se os estudantes acreditaram no virus COVID-19;
se foram infectados ou alguma pessoa proxima; se conhecia alguém que veio a ébito pela
doenca; a pandemia causou algum distirbio emocional, se vacinaram e apds vacinacao, se
houve alivio ou piora de algum sintoma relatado.

Dentre as questdes especificas sobre o bruxismo retrataram-se 0s seguintes sintomas:

e Apertar/ranger os dentes em estado de ansiedade;
e Dor nas regides de témporas ou na face;

e Dor/cansago em regido de pescoco e ombros;

e Dificuldade em abrir bem a boca;

e Percepcdo de desgaste com rapidez dos dentes;

e Ruidos anormais ao abrir e fechar a boca;

e Cansaco mesmo que tenha dormido boas horas;

e Ronco;

e Acordar com dores de cabega;

O periodo de observacdo desses sintomas foi considerado antes e durante a pandemia, e
apos apenas se houve piora do quadro.

Diante isso, foi registrado 97 participantes ao link da pesquisa, dos quais 95
concordaram em participar e 2 ndo concordaram.

Das questdes de numero 1 a 14, 88 participantes responderam de forma correta, porém

da questdo 15 até a 21 somente 87 responderam de maneira desejada.
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Grafico 1 - Nimero total de acesso ao link.

Numero de participantes: 97
95 (97.9%): sim
2 (2.1%): nao

néo: 2.06%

sim: 97.94%

Fonte: Autores (2023)

Em relacdo a faixa etéaria, a maior prevaléncia entre os 88 participantes que responderam
esta questdo corretamente foi entre 19 e 26 anos, em que 67 (76,1%) séo do género feminino e
21 (23,9%) masculino.

Grafico 2 - Idade

Numero de participantes: 88
30 (34.1%): 19 a 22
29 (33.0%): 23 a 26
Bl(F%) 27430 31 ou mais: 23.86%

21 (23.9%): 31 ou mais
192 22:34.09%

27 a30:9.09%

23 a26:32.95%

Fonte: Autores (2023)
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Grafico 3 - Género

Numero de participantes: 88
67 (76.1%): Feminino
21 (23.9%): Masculino

- (0.0%): Outro
Masculino: 23.86%

Feminino: 76.14%

Fonte: Autores (2023)

Ainda dentro dos itens relacionado a fatores demogréaficos, foi possivel analisar que a
maioria dos estudantes se considera de raca branca (52 de 88 respostas) e de religido catdlica
(63 de 88 respostas).

Gréfico 4 - Relacdo de respostas relacionada a raca, foram estipulados 4 tipos principais e
uma opgao para outros tipos.

Numero de participantes: 88
52 (59.1%): Branco
3(3.4%): Negro

Outro: 1.14%

32 (36.4%): Pardo
- (0.0%): Indigena

1(1.1%): Outro Pardo: 36.36%

Branco: 59.09%

Negro: 3.41%

Fonte: Autores (2023)
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Gréfico 5 - Relagdo de respostas relacionada a religido, foram estipulados 4 tipos principais e
uma opcgao para outros tipos.

Numero de participantes: 88

63 (71.6%): Catolico

18 (20.5%): Evangélico N&o possuo: 5.68%
Espirita: 2.27%

2 (2.3%): Espirita

5 (5.7%): Nao possuo

Evangélico: 20.45%
- (0.0%): Outro 2

Catdlico: 71.59%

Fonte: Autores (2023)

Ao comparar o resultado do topico “periodo que estd cursando”, pode se concluir que
somente a turma do 8° e 10° periodo participaram 100% tendo 11 e 18 alunos respectivamente,
pois o 7° periodo possui 54 alunos e apenas 22 (40,7%) contribuiram; o 9° periodo dispde de 68

alunos dos quais 37 (54,4%) concluiram o questionario.

Gréfico 6 - Amostra do nimero de participantes por periodo.

Namero de participantes: 88

22 (25.0%): 7°

11 (12.5%): 8°

37 (42.0%): 9° 10°: 20.45%

7°:25.00%
18(20.5%): 10°

8°:12.50%

9°: 42.05%

Fonte: Autores (2023)

Nos aspectos socioecondmicos observaram-se 0s seguintes dados:
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Gréfico 7 - Renda familiar baseada no salario-minimo atual (2023) que equivale a R$

1302,00.
Nudmero de participantes: 88
1 (1.1%): Menos de 1 salario minimo
44 (50.0%): De 1 a 3 salarios minimos Menos de 1 salario minimo: 1.14%
27 (30.7%): De 4 a 6 saldrios minimos Mais de 6 salarios minimos: 18.18%

16 (18.2%): Mais de 6 saldrios
minimos

De 4 a 6 salarios minimos: 30.68%

Fonte: Autores (2023)

Grafico 8 - Numero de pessoas por residéncia, distribuidos em 4 opces diferentes.

Numero de participantes: 88
6 (6.8%): Somente eu
54 (61.4%): 2 a 3 pessoas A ——

28 (31.8%): 4 a 6 pessoas

-(0.0%): Mais de 6 pessoas 4.2 6 pessoas: 31.82%

2 a 3 pessoas; 61.36%

Fonte: Autores (2023)

Ao analisar os dados, pode-se constatar que a COVID-19 ainda é uma incdgnita, pois
das 88 pessoas que responderam 51 (58%) foram infectadas, 27 (30,7%) ndo foram e 10 (11,4%)
ndo sabem, o que pode ter ocorrido pelo fato de a doenca poder se manifestar de forma
assintomatica. Entretanto, 85 (96,6%) entrevistados conhecem alguém que foi infectado e
apenas 3 (3,4%) ndo teve nenhum familiar ou amigo contaminado. No entanto, em relacdo ao
numero de 6bitos decorrente desse virus, 38 (43,2%) dos participantes perderam algum familiar
ou amigo, 48 (54,5%) nao perderam e apenas 2 (2,3%) ndo souberam informar. Com isto,

De 1 a 3 saldrios minimos: 50.00%
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conclui-se que dos 96,6% que apontou ter conhecimento de pessoas proximas contagiados,

infelizmente 44,7% faleceu.

Grafico 9 - Relacéo de pessoas infectadas.

120%
97%

100%

80%
58%

60% HSim
43% .
40% - Nao
m N3o Sei
20% -
O% n T T T— T 1
Infectado Familiar ou Familiar ou
amigo infectado  amigo que
faleceu

Fonte: Autores (2023)

Perante esse cenario, o indice de distdrbios emocionais desenvolvidos durante a
pandemia é positivo em maior parte dos entrevistados, sendo 55 (62,5%) pessoas que
confirmaram ter desencadeado algum quadro de estresse como crise de ansiedade, sindrome do
panico, depressao etc.; e 33 (37,5%) nao relataram alteragdes na satide emocional. Diante disso,
é plausivel ressaltar como que o medo do desconhecido, a falta de informacdo concreta, a
inseguranca da vida, a mudanca de rotina e o isolamento acarretaram grandes influéncias sobre

0 psicologico dos estudantes.

Gréfico 10 - Relacdo das consequéncias psicoldgicas durante a pandemia.

Numero de
participantes: 88

55 (62.5%): sim
33 (37.5%): nao

ndo: 37.50%

sim: 62.50%

Fonte: Autores (2023)
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Ao ser questionado aos alunos, sobre o periodo que antecede a COVID-19 a presenca
de sintomatologia associadas ao bruxismo, é de suma importancia ressaltar que os termos
utilizados sdo de entendimento dos estudantes de odontologia, notou-se que a maioria dos
relatos essa presenca era nula, sendo essa maior parte de 61 (69,3%) dos estudantes, 14(15,9%)
ja haviam notado algum sintoma e 13(14,8%) ndo tinham conhecimento sobre ter algo
relacionado ao bruxismo. Além disso, um campo adicional para exposicdo de detalhes da
sintomatologia foi disponibilizado, e neste constatou-se que o0 apertar/ranger os dentes em
estado de ansiedade é a manifestacdo mais destacada entre as respostas, sendo equivalente a

69,2%. As outras citacOes foram: desgastes dentarios, dor de cabeca e muscular.

Grafico 11 - Demonstracdo do nimero de estudantes que relatavam ou ndo sintomas de
bruxismo antes do periodo de pandemia.

Nimero de participantes: 88
14 (15.9%): Sim

61 (69.3%): Nio

Outros: 14.77% Sim: 15.91%
13 (14.8%): Outros m

Resposta(s) do campo adicional:

- Apartamento dentario

- Aperto dos dentes, dor de cabega e
dor na cervical

- Apartamento

- Dor muscular (ao acordar,
principalmente), desgastes dentdrios,
as vezes dores de cabega, um pouco
de trismo nos piores dias

- Dor muscular na face

- Ranger os dentes

- Apertamento

- Apertava os dentes enquanto dormia
porém somente se estivesse nervosa
- Apertar os dentes em momentos de
ansiedade e nervosismo. (Raramente)
- Apertamento noturno e diurno, DTM,
desgaste em cuspides inferiores

- Ranger os dentes ao dormir quando
crianga

- Ansiedade

- ATM, desgaste nos dentes

Né&o: 69.32%

Fonte: Autores (2023)

No topico de nimero 15 somente 87 participantes corresponderam de maneira correta
ao esperado, ele possibilitou os estudantes a demarcarem os principais sintomas associados ao
bruxismo (de sono e vigilia) que notavam anteriormente a pandemia, ao contrario da questéo
anterior que teve como foco maior o balango de sim ou ndo sobre ter sintomas. No mais,
observou-se que o apertar/ranger os dentes quando esta ansioso permanece sendo o maior relato

(42 vezes selecionado, 48,8%) dentre os diferentes sinais do bruxismo. Outros fatores bem
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evidenciados nas respostas obtidas foram o cansago independente das horas de sono realizadas,
selecionado 35 vezes (40,23%), acompanhado logo em seguida por dor ou cansago nas regides
de pescoco e ombros, e momento de despertar com dores na cabeca, indicados respectivamente
33 (38,37%) e 29 (33,72) vezes.

Em contrapartida, todas as opg¢Oes arrecadaram maior parte de respostas com a
alternativa “nao” para a manifestacao de sinais e poucos ndo souberam identificar os sintomas.
Com isso, pode-se concluir que no periodo anterior a COVID-19 os indices de percepg¢édo de

bruxismo eram baixos dentre esses estudantes.

Tabela 1 - Relagdo de sintomas entre estudantes de odontologia no periodo antecedente ao
isolamento de 2020. NUmero de participantes: 87

B 1édia aritmética (@)
Sim Nao Nao Sei

(1) (2) 3)

E%Z%E%-i ‘ 2 3

Standard deviation (+)

Apertar/ranger os dentes quando estaa... 42x 4828 44x 50,57 1x 1,15 1,583 0,52 \
Dor nas témporas ou face 18x 20,93 67x 7791 1X 1,16 1,80 0,43 /
Dor ou cansago no pescogo e nos ombr... 33x 38,37 50x 58,14  3x 3,49 1,656 0,55 \
Dificuldade em abrir bem a boca 10x 11,63 75x 87,21 1x 1,16 1,90 0,34 [
Percepcéo de desgaste rapido dos dent... 15x 17,24 69x 79,31 3x 3,45 1,86 0,44 I
Ruidos anormais ao abrir e fecharaboca 17x 19,54 68x 78,16 2% 2,30 1,83 0,44 /
Cansaco independente das horas de so... 35x 40,23 48x 5517  4x 4,60 1,64 0,57 \
Ronco 19x 22,09 65x 7558 2x 233 1,80 046 /
Acordar com dores de cabeca 29x 33,72 55x 6395 2% 2,33 169 051 \

Apos o inicio do isolamento social senti... 30x 34,48 48x 5517 9x 10,34 1,76 0,63

Fonte: Autores (2023)

Os mesmos sintomas foram descritos para serem indicados quando observados no
estagio durante a pandemia do coronavirus. Nesta anélise, os indices de presenca de sinais teve
um aumento significativo em todos os descritores, o apertar/ranger de dentes em estado
ansiolitico obteve um acréscimo de 12 respostas positivas, equivalendo a 28,5%; dor nas
témporas ou face 61,1% a mais que anteriormente; dor ou cansaco nas regides de pescogo e
ombro aumentou 33,3%; dificuldade em abrir bem a boca, 70%; percepc¢édo de desgaste rapido
dos dentes 21,5%; ruidos anormais ao abrir e fechar a boca 76,5%; cansago independente das
horas de sono realizadas 42,9%; ronco 42,1%, despertar com dores de cabega 31,3%;

Além disso, ao analisar a tabela 1 é notavel que mais de 30% dos entrevistados relataram
piora no quadro de sintomatologia.
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Tabela 2 - Relagédo de sintomas entre os estudantes de odontologia no decurso do isolamento
de 2020. NUmero de participantes: 87.

[ Media aritmetica (@)

Sim Néo Néo Sei Standard deviation (1)
(1) (2) (3)
Apertar/ranger os dentes quando esta an.. 54x 62,07 32x 36,78 1x 1,15 1,39 051 \
Dor nas témporas ou face 29x 33,72 56x 6512 1% 1,16 1,67 0,550 /
Dor ou cansago no pescogo € nos ombros  44x 51,16  36x 41,86 B6x 6,98 1,56 0,63 \
Dificuldade em abrir bem a boca 17x 19,77 67x 7791 2% 233 1,83 044

Percepcao de desgaste rapido dos dentes 19x 21,84 64x 73,56 4x 460 183 049

T

Ruidos anormais ao abrir e fechar aboca 30x 34,88 54x 62,79 2% 2,33 1,67 052 /
Cansaco independente das horas de sone 50x 57,47 35x 4023 2% 230 145 054 \
Ronco 27x 3140 56x 6512 3x 349 1,72 052 /
Acordar com dores de cabeca 38x 4419 47x 54865 1x 1,16 1,57 0,52

Fonte: Autores (2023)

Ao se direcionar a estudantes da area da saude bucal, estima-se que eles compreendam
um pouco sobre o diagndstico do bruxismo, por tal motivo foi questionado qual reconhecimento
os alunos interpretavam de si perante os sintomas relatados individualmente. Mais de 26,4%
reconhecem ter os dois tipos de bruxismo apresentados, 20,7% creem conter somente 0
bruxismo do sono contra 16,1% que acreditam portar apenas o bruxismo de vigilia. Entretanto,
16,1% também ndo souberam reconhecer se apresenta ou ndo algum dos tipos, e 20,7% afirmam
ndo manifestar nenhum diagnostico. E importante ressaltar o equilibrio entre os indices obtidos

nesta questao.

Gréfico 12 - Diagnostico estipulado individualmente por cada estudante.

Nudmero de
participantes: 87

1 8 (207%) NEo:sel:16.00% Bruxismo do sono: 20.69%
Bruxismo do sono
14 (16.1%):
Bruxismo de vigilia
(acordado)

Nenhum: 20.69%
Bruxismo de vigilia ( acordado): 16.09%

23 (26.4%): Os dois N g
18 (207%) 0s dois: 26.44%
Nenhum

14 (16.1%): Nao sei

Fonte: Autores (2023)
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Diante todos os dados analisados, questionou-se a influéncia dos problemas financeiros
na saude emocional dos estudantes, afinal a pandemia gerou grandes impactos na economia
mundial. Entretanto, a maioria (64,4%) ndo teve divergéncias na renda familiar durante esse

periodo, 0 que ndo resultou em maior nivel de ansiedade.

Grafico 13 - indice sobre mudanca na renda familiar durante a pandemia sobre o aspecto de
aumento de ansiedade.

Nimero de participantes: 87
31(35.6%): sim
56 (64.4%): ndo

sim: 35.63%

nao: 64.37%

Fonte: Autores (2023)

Segundo o site da agéncia Brasil (agenciabrasil.ebc.com.br) em janeiro de 2021 iniciou-
se a campanha de vacinagdo contra o coronavirus, fato que atribuiu um comego na retomada a
vida normal.

Diante disso, os entrevistados relataram aderéncia as vacinas disponibilizadas pelo

governo federal, tendo apenas 1 estudante que ndo participou desta prevencéo.
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Gréfico 14 - Relacdo de vacinados e ndo vacinados.

Nimero de
participantes: 87

86 (98.9%): sim
1 (1.1%): ndo

nado: 1.15%

sim: 98.85%

Fonte: Autores (2023)

Por fim, os Gltimos questionamentos foram a respeito da melhora/alivio ou piora do
quadro dos sintomas de bruxismo apds a volta gradativa das tarefas do cotidiano, e por
curiosidade os resultados obtidos demonstraram uma divisdo exata entre 0s estudantes que
sentiram alivio e os que nao perceberam tal melhora, contabilizando 32,2% positivo e 32,2%
negativo, 17,2% ndo souberam esclarecer e 18,4% sem relatos de sintomas. No entanto, 0s
niveis de agravamento do estagio foram apenas de 12 pessoas, correspondendo a 13,8%.

Grafico 15 - Relagdo de conforto ou piora no quadro de sintomatologia do bruxismo.

8000,00%

7000,00%

6000,00%

5000,00%

SIM

4000,00% )
m NAO

3000,00% -— = NAO SEI

2000,00% -— B SEM SINTOMAS

1000,00% +—

0,00% - T T T )
Alivio dos Piora dos
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Fonte: Autores (2023)
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5. DISCUSSAO

De acordo com essa pesquisa realizada entre o periodo de 31 de marc¢o de 2023 a 22 de
abril de 2023 pela web de forma an6nima, foi possivel constatar que das 67 mulheres
entrevistas, 43 (64,2%) relataram ter desenvolvido algum distlrbio emocional durante a
pandemia, e 17 (25,4%) relatava algum sintoma antes da época pandémica como apertar/ranger
0s dentes, dor ou cansago no pescogo e nos ombros, cansaco independente das horas de sono,
acordar com dores de cabeca. Porém, com o inicio do isolamento social, 24 (36,3%) mulheres
perceberam uma piora nos sintomas descritos. Além disso, analisando as respostas dos 21
homens participantes, 12 (57,1%) sentiram impactos na saude mental com a pandemia, sendo
que 8 (38,1%) evidenciaram sinais de bruxismo anteriormente a este periodo, com resultados
parecidos ao do género feminino, com excecao dos sintomas de dor nas témporas e ronco, que
tiveram maior relevancia para eles. Vale ressaltar que, a existéncia de uma grande enumeracgéo
dos itens acima, nos alerta sobre a manifestacdo do bruxismo do sono, que consiste em uma
movimentacdo muscular recorrente caracterizada pelo ranger ou apertar dos dentes durante o
descanso do sono (MACHADO et al., 2020).

Em uma comparagdo com os resultados obtidos no questionamento de sintomas
presentes durante a pandemia do COVID-19, os topicos mais relatados pelas mulheres
permaneceram e ainda sofreram um acréscimo significativo em seus indices de 44,8%. Ja o
género masculino teve um decréscimo de 4,76% que equivale a um participante em relacdo ao
sintoma de apertar/ranger os dentes, um aumento de 4,76% nas dores de regido das témporas
ou face e no acordar com dores de cabeca, j& 0s demais sintomas permaneceram
correspondentes aos anteriores. Além disso, uma pesquisa realizada entre a populacdo
brasileira, mostrou que mulheres e estudantes desenvolveram maiores casos de problemas
emocionais como ansiedade, estresse e depressdo (SERAFIM et al., 2021).

Com relagdo aos possiveis diagndsticos baseados nos sintomas descritos, 13 (19,7%)
mulheres acreditam serem portadoras de bruxismo de sono, 14 (21,2%) bruxismo de vigilia, 14
(21,2%), os dois tipos de bruxismo (sono e vigilia), 14 (21,2%) nenhum diagnéstico, 11 (16,7%)
ndo souberam definir. Entretanto, 5 (23,8%) homens afirmam possuir bruxismo do sono, ndo
houve manifestagdes somente do bruxismo de vigilia, 9 (42,9%) manifestaram ter ambos os
tipos de bruxismo, 4 (19%) néo acreditam possuir bruxismo e 3 (14,3%) ndo conseguiram
afirmar. Ao discorrer com base na revisao de literatura, notamos que os dados apresentam uma
pequena contradicdo com um estudo contemporéneo que atestou que pacientes com grandes

indices de estresse eram quase 6 vezes mais propensos a indicar bruxismo de vigilia e ndo do
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sono ou ambos. Os investigadores esclareceram a contragdo muscular suportada como um
reflexo de luta ou fuga e propuseram que ele pode ser parte do comportamento de defesa que
acontece em situacdes de estresse e ansiedade. (PRZYSTANSKA, 2019).

A elevacdo dos resultados entre antes e durante a pandemia revela que o0 momento de
estresse, ansiedade, medo e mudanca sdo fatores percussores para o desenvolvimento ou
agravamento do bruxismo do sono, ou de vigilia (ROCHA et .al., 2021). O que condiz com 0s
resultados da pesquisa acima, no qual nos revela que ap6s a campanha de vacinagéo e o retorno
gradativo das atividades 28 (32,2%) dos participantes sentiram alivio dos sintomas, 28 (32,2%)
ndo perceberam nenhuma melhora, 15 (17,2%) nao souberam definir se sentiram algum alivio,
e 16 (18,4%) ndo apresentavam sintomas anteriormente. E em relacdo a piora do quadro, apenas
12 (13,8%) de todos os estudantes entrevistados relataram tal ocasido.

Perante este contetdo e tirando como referéncia o conceito de adequacao de resposta ao
estresse, 0 bruxismo pode exercer uma funcdo importante na diminuicdo do estresse,
provocando liberacdo do hormonio cortisol e gerando cromogranina salivar, reprimindo o
humor negativo (WINOCUR et. al, 2022). Dessa maneira, é possivel definir o acréscimo na

incidéncia de relatos de bruxismo durante o periodo pandémico.

6. CONSIDERACOES FINAIS
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Este estudo nos permitiu observar o alto predominio de plausiveis diagnosticos de
bruxismo em estudantes do curso de Odontologia do Centro Universitario Una — Bom
Despacho, e sua relacdo com estresse e ansiedade, durante o periodo da pandemia COVID-19.

A manifestacdo de possivel bruxismo tem sido coerente com os sintomas de
apertar/ranger os dentes, dor nas témporas ou face, cansago independente das horas de sono,
dor ou cansaco no pescoco e ombros e acordar com dores de cabeca tanto em mulheres como
em homens.

E possivel constatar, também, que grande parte dos estudantes ndo tem total
conhecimento sobre 0 assunto para conseguirem se autoavaliar. Espera-se que este estudo
contribua para a compreensdo dos impactos da pandemia da COVID-19 no bruxismo e forneca
informacdes valiosas sobre a necessidade de cuidados com a saude bucal e mental durante este

periodo.
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APENDICE A

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO (TCLE)
FACULDADE UNA- BOM DESPACHO
Faculdade de Odontologia

Titulo: Bruxismo: Impactos e consequéncias da pandemia do COVID-19 em estudantes
de odontologia do Centro Universitario Una — Bom Despacho/MG

Vocé estéd sendo convidado (a) a participar da pesquisa Bruxismo e COVID-19 que
sera realizada pela Prof.2 M2 Natalia Marques Resende Milagre Brezolini e pelos
graduandos Brenda Alves Lacerda; Gabriela Teixeira rosa Guimardes; Lorraine da Silva
Maia; Marta Rafaela Santos Ramos; da Faculdade de Odontologia da UNA Bom Despacho.

Sua colaboragdo é voluntdria e consiste em participar uma entrevista para
compreender os impactos da pandemia COVID-19 sobre o desenvolvimento de bruxismo.

Ressalto que seu nome e informacdes pessoais ndo serdo revelados, respeitando suas
informacdes e privacidade, além da utilizacdo dos resultados da pesquisa, exclusivamente
para fins cientificos, visando o objetivo da pesquisa.

Sua colaboracéo é importante e necessaria para o andamento da pesquisa, mas € livre
sua participacdo. As informacdes coletadas ndo serdo utilizadas em prejuizo das pessoas
e/ou das comunidades, inclusive em termos de autoestima, de prestigio e/ou de aspectos
econdmico-financeiros. Este Termo de Consentimento Livre e Esclarecido serd elaborado
em duas vias (online), sendo assinadas por vocé, como participante da pesquisa e pelo
pesquisador responsavel, assim como todas as paginas serdo rubricadas por ambas as partes.
Em qualquer momento vocé poderd solicitar informacBes ou esclarecimentos sobre o
andamento da pesquisa, bem como, sair da mesma e ndo permitir a utilizagdo de suas
informacdes, sem gque haja nenhum prejuizo para vocé.

Os riscos desta pesquisa sd0 minimos e consistem em constrangimento e quebra do
sigilo do participante. Sera garantido o anonimato na publicacdo dos resultados garantido
conforme as recomendacgdes previstas na Resolucdo 466/2012 que estabelece as normas
para pesquisas que envolvem seres humanos. Quanto aos beneficios, acredita-se que este
estudo permitira que os profissionais e 0s cursos de graduacdo e pés-graduacdo possam
junto propor programas de educagdo em saude sobre a importancia da tematica. Vocé ficara

com uma copia deste Termo (online) e em caso de duvida(s) e outros esclarecimentos sobre
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esta pesquisa podera entrar em contato com os pesquisadores. Os dados coletados neste
estudo serdo armazenados em local seguro pelo periodo de 5 anos e ap0s este prazo serdo
destruidos.

Vocé aceita participar dessa pesquisa? *



APENDICE B

QUESTIONARIO APLICADO VIA PLATAFORMA ONLINE

Idade *
19a22
23 a 26
27a30

31 ou mais

Género *
Feminino
Masculino
Outro

Raca *
Branco
Negro
Pardo

IndigenaOutro

Religido *
Catolico
Evangélico
Espirita
N&o possuo
Outro

Qual periodo vocé esta cursando? *
70
80
90
100



Renda familiar *

Menos de 1 salario-minimo
De 1 a 3 salarios-Minimos
De 4 a 6 salarios-minimos

Mais de 6 salarios-minimos

Quantas pessoas vivem com vocé na mesma casa? *
Somenteeu

2 a 3 pessoas

4 a 6 pessoas

Mais de 6 pessoas

\Vocé acreditou no virus da Covid-19 *
sim

nao

Voce foi infectado pelo virus? *
Sim
nao

naosei

Algum familiar ou amigo proximo foi infectado pelo virus? *
sim
néao

naosei

Algum familiar ou amigo faleceu devido a Covid-19? *
sim
néo

ndosei

A pandemia lhe gerou algum disturbio emocional? *
ex: ansiedade, depressao, sindrome do panico, estresse etc.

sim

35



néo

Antes da pandemia, relatava algum sintoma de bruxismo? *
Sim
Né&o

Se sim, quais?

Sobre bruxismo, Antes, da pandemia relatava algum desses sintomas? *

Apertar/ranger os dentes quando estaansioso
Dor nas témporas ou face

Dor ou cansago no pescogo e nos ombros

Dificuldade em abrir bem a boca

Percepcdo de desgaste rapido dos dentes

Ruidos anormais ao abrir e fechar a boca

Cansaco independente das horas de sono

Ronco
Acordar com dores de cabeca

Apos o inicio do isolamento social sentiu alguma piora?

Durante a pandemia percebeu a presenca de algum desses sintomas de bruxismo? *

Apertar/ranger os dentes quando esta ansioso
Dor nas témporas ou face
Dor ou cansago no pescogo e nos ombros
Dificuldade em abrir bem a boca
Percepcéo de desgaste rapido dos dentes
Ruidos anormais ao abrir e fechar a boca
Cansaco independente das horas de sono
Ronco
Acordar com dores de cabeca
Qual diagnostico vocé acredita ter? *

Obs: com base nos sintomas que voce relata

36



Bruxismo do sono

Bruxismo de vigilia ( acordado)
Os dois

Nenhum

Nao sei

Teve alguma mudanca na renda familiar durante a pandemia, no qual Ihe gerou mais
ansiedade? *
sim

ndo

\Vocé se vacinou? *
sim

nao

Apds a campanha de vacinacao e o retorno gradativo das atividades, sentiu algum
alivio nos sintomas? *
Sim
Né&o
N&o sei

Néao tinha nenhum sintoma

E piora do quadro? *
Sim
Nao

Nao sei
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