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Experiéncias de medo e ansiedade relacionadas com tratamentos dentdrios séio comuns e continuam
a ser uma das principais limitacdes na colaboracdo e, consequentemente, na execucdo com sucesso
dos procedimentos clinicos em Odontopediatrial’-8). Face ao que relata a literatura, parece existir uma
associagdo significativa entre medo e ansiedade em criangas e um estado de saude oral debilitado('-
3814 pelo que é de elevada importéncia a sua identificacdo precoce de forma a diminuir/atenuar as
consequéncias negativas que dai possam advir e, inclusivamente, permitir ao Médico Dentista
-— adequar de forma mais pertinente as medidas terapéuticas a instituir('1.127416) = A sua mensuracdo

- através de instrumentos vdlidos, de que é exemplo o Children's Fear Survey Schedule-Dental Subscale

) . (CFSS-DS), desenvolvido por Cuthbert e Melamed em 1982(77), é essencial para adequacdo e
V X) 1 otimizacdo desses mesmos fratamentos.
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OBJETIVOS

Com este frabalho pretendeu-se testar e avaliar algumas caracteristicas psicométricas basicas deste questiondrio, um dos

mais aceites referentes a este topico, confribuindo para a validacdo (portugués, Portugal) e consubstanciacdo da
sua ufilizacdo futura.

METODOS

A amostra compreendeu 71 criangas, de ambos os géneros, de
idades compreendidas entre os 7-10 anos, consultadas em

Vers@o brasileira de Barbériol”), culturaimente adaptada para portugués (Portugal) e
versdo proposta do CFSS-DS resultante deste estudo.

Odontopediatria e selecionadas cumprindo critérios de inclusdo
definidos, as quais responderam, faseadamente, as 15 questées do
questiondrio, antes e apés tratamento, tendo por base uma versdo
criteriosamente traduzida e adaptada para portugués (Portugal) a
partir da versao traduzida de portugués (Brasil)”)- Foram respeitados
os requisitos éticos.

Os dados obtidos foram inseridos em Microsoft Excel® 2010 e a
posterior andlise estatistica permitiu testar preliminarmente a
fiabilidade e validade desta escala.

Realizou-se uma andlise de comparacdo entre as respostas antes e
depois da consulta e foi usado o coeficiente iota para avaliar a
concordéncia enfre os dois momentos.

Na avaliacdo do instrumento conduziu-se uma andlise fatorial
exploratéria para os dados antes da consulta; nesta base calculou-
se uma ponfuacdo global de ansiedade para as criancas
parficipantes.

RESULTADOS

Versao brasileira
1. Dentistas
2. Médicos

3. Anestesia (injegoes)
4. Alguém examinar sua boca
5. Ter que abrir a boca

6. Uma pessoa que vocé ndo
conhece encostar em vocé

7. Alguém ficar olhando para
vocé
8. Motorzinho do dentista

9. Ver o motorzinho do dentista

10. Barulho do motorzinho do
dentista

11. Aiguém colocar
instrumentos na sua boca

12. Engasgar
13. Ter que ir para o hospital

14. Pessoas com roupa branca

15. Ter uma pessoa limpando
seus dentes

Versdo adaptada
1. Médicos Dentistas
2. Médicos

3. Levar anestesia / Adormecer
o dente
4. Observarem a fua boca

5. Teres que abrir a boca

6. Uma pessoa desconhecida
tocar em ti

7. Ter alguém a olhar para i
8. Instrumento barulhento do
Médico Dentista

9. Ver o instrumento barulhento
do Médico Dentista

10. Ouvir o instrumento
barulhento do Médico Dentista

11. Uso de instrumentos
dentdrios na tua boca

12. De te engasgares
13. De ter que ir para o hospital

14. Pessoas com bata branca

15. Médico Dentista escovar os
teus dentes

Versdo modificada
1. Médicos Dentistas
2. Levar anestesia / Adormecer
o dente
3. Uma pessoa desconhecida
tocar em ti
4. Ter alguém a olhar para ti

5. Instrumento barulhento do
Médico Dentista

6. Ver o instrumento barulhento
do Médico Dentista

7. Uso de instrumentos
dentdrios na tua boca
8. De ter que ir para o hospital

RESPOSTAS:

Versdo brasileira:
Sem medo (1)
Pouco medo (2)
Medo regular (3)
Bastante medo (4)
Muito medo (5)

Versao adaptada e
modificada:
Nenhum (1) ¢

Pouco (2)
Médio (3)
Muito (4)
Bastante (5) ¢t

Andlise de concorddncia Andlise fatorial exploratéria Fiabilidade: Valor alfa de Cronbach

Coeficiente de iota = 0.379; Algumas questdes do inquérito ndo

Concorddncia global baixa: as foram especificas de um

respostas ndo foram consistentes determinado constructo; alguns itens

e idénticas antes e apds consulta. - Q5 e 14 - demonstraram ndo
contribuir para a mensuracdo de
nenhum constructo.

Fator 1: a = 0.713 ; Fator 2: a = 0.642;

Os resultados de validade de constructo
demonstraram um conceito bidimensional
da presenca de ansiedade e medo em
criancas, cuja fiabilidade dos componentes
principais encontrados foi considerada
aceitavel.

De entre os resultados obtidos destacam-se igualmente os constantes na tabela abaixo decorrentes da andlise estatistica relativa a

pontuacdo global de ansiedade das criangas incluidas; as pontuagdes variam entre 0 e 4, significando respetivamente nenhuma
ansiedade e bastante ansiedade.

Média £ desvio padrdo IC95%

0.594 + 0.537 [0.455; 0.732]
CONCLUSOES BIBLIOGRAFIA
A andlise conduzida permitiu determinar um conceito bidimensional da presengca de ansiedade [w] ELE
e medo nos participantes verificando-se que, apesar deste questiondrio ser amplamente aceite p T
e validado em diversos paises, poderd beneficiar de reformulagdo de alguns itens, objetivando %

a obtencdo dum modelo culturalmente vdlido para aplicacdo especifica na populacdo E
portuguesa.



