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RESUMO 

O objetivo deste trabalho foi avaliar as dificuldades encontradas pelos alunos de 

graduação, nos atendimentos odontopediátricos de urgência realizados no Pronto 

Socorro Odontológico do Hospital de Clínicas da Universidade Federal de Uberlândia 

(HC-UFU). Para avaliar as dificuldades, foi utilizado um questionário auto aplicado  

com os alunos do 7° ao 10° período do curso de Odontologia (n=132), no ano de 2017. 

O questionário semiestruturado envolveu questões de múltipla escolha, utilizando a 

escala de Likert para o nível de dificuldade (muito baixa, baixa, moderada, alta e muito 

alta) considerando as variáveis: procedimentos de exodontia, dentística, endodontia, 

prescrição medicamentosa e manejo comportamental. Ao final do questionário, foi 

incluída uma questão aberta, permitindo ao aluno relatar qualquer outro tipo de 

dificuldade encontrada durante o atendimento odontopediátrico de urgência. Os 

resultados apontaram que os alunos do 7° período apresentaram um grau de dificuldade 

maior na realização de todos os procedimentos quando comparado aos demais períodos, 

além disso, constatou-se que os procedimentos de endodontia, exodontia e traumatismo 

foram os que apresentaram maior grau de dificuldade em todos os períodos avaliados. 

Os procedimentos que apresentaram maior redução no grau de dificuldade entre o 7o e o 

10o  períodos foram exodontia (redução de 1,6) e dentística (redução de 1,8). A falta de 

ajuda durante manejo/atendimento pelos professores possuiu alta frequência no relato 

aberto dos alunos. Foi concluído que existe um alto grau de dificuldade para a 

realização de procedimentos de urgência odontopediátrica pelos alunos da Faculdade de 

Odontologia da UFU, que o grau de dificuldade difere entre os períodos da Graduação e 

que a opinião/percepção dos alunos pode contribuir para a melhoria do ensino de 

urgência odontopediátrica. 

Palavras-chave: Educação superior; Odontopediatria, Urgência. 
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ABSTRACT 

The aim of this study was to evaluate the undergraduate students difficulties in 

emergency dental care at the Dental Emergency Service of the Hospital of Clinics of the 

Federal University of Uberlandia. (HC-FUU). To evaluate the difficulties, a self-

administered questionnaire was applied to students from the 7th to the 10th period of 

the Dentistry course (n=132), in the year of 2017. The semi-structured questionnaire 

involved multiple-choice questions, using the Likert scale for the level of difficulty 

(very low, low, moderate, high and very high) considering the variables: dental 

extraction, restorative procedure, endodontic procedure, prescription and behavioral 

management). At the end of the questionnaire, discursive question was included, 

allowing the student to report any other type of difficulty found during emergency 

dental care.  It was showed that the students of the 7th period presented a higher degree 

of difficulty in performing all the procedures when compared to the other periods; in 

addition, it was verified that the endodontic procedures, dental extraction and trauma 

presented the highest degree of difficulty in all evaluated periods. The procedures that 

presented the greatest reduction in the degree of difficulty between the 7th and 10th 

periods were dental extraction (reduction of 1.6) and restorative dentistry (reduction of 

1.8). The lack of help during the management/ attendance by the professors had a high 

frequency in the students' report. It was concluded that there is a high degree of 

difficulty in performing pediatric emergency procedures by FUU students, that the 

degree of difficulty differs between the graduation periods and that the students' 

opinion/perception can contribute to the improvement of emergency education in 

Pediatric Dentistry. 

Keywords: Education higher; Pediatric Dentistry; Emergencies.  
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INTRODUÇÃO 

O Pronto Socorro Odontológico (PSO) é um serviço responsável pelo 

atendimento de urgência e emergência odontológica no Hospital das Clínicas da 

Universidade Federal de Uberlândia (HC-UFU). Fundado em 1982, o PSO funciona 24 

horas, atendendo serviços de baixa, média e alta complexidade. Os atendimentos de 

média e alta complexidade são realizados pelos residentes da equipe de Cirurgia e 

Traumatologia Bucomaxilofacial. Já os procedimentos de baixa complexidade 

(procedimentos restauradores, endodônticos, exodontias e manejo de trauma dentário) 

são realizados pelos alunos do 7° ao 10° período do curso de graduação em Odontologia 

com a supervisão dos professores da Faculdade de Odontologia da Universidade Federal 

de Uberlândia (FOUFU). Esses atendimentos fazem parte da disciplina de Estágio 

Supervisionado de Pronto Atendimento Odontológico (ESPAO), sendo uma disciplina 

obrigatória presente na grade curricular do curso. 

Urgência odontológica pode ser entendida como procedimentos ou manobras 

imediatas que devem ser aplicadas com o objetivo de aliviar a sintomatologia de caráter 

doloroso, infeccioso ou até mesmo estético do paciente 1,2. O ensino dos procedimentos 

de urgência no âmbito da graduação, se faz necessário pela alta demanda desses 

serviços na atenção básica, além de constituir uma realidade presente na vida clínica do 

Cirurgião Dentista (CD) 3,4. Essa grande demanda está relacionada à dificuldade de 

acesso da população aos serviços associada a uma cultura de demanda por tratamento 

curativo, com baixa valorização do tratamento preventivo 1,2,4. O paciente então, pela 

não realização de serviços de tratamento rotineiro, procura o serviço de urgência quando 

ocorre, por exemplo, a agudização do caso e/ou aparecimento de sintomatologia 

dolorosa 1,2,3. Essa dificuldade em acessar os serviços de saúde bucal rotineiramente e a 



5 

 

falta de meios para a realização de medidas preventivas, faz com que o serviço de 

urgência acabe tornando-se a porta de entrada para o sistema de saúde 1-4. 

O estudo realizado por Ferreira Júnior & Damante (1998) analisou mais de 30 

mil fichas de atendimentos executados pelo Serviço de Urgência Odontológica da 

Faculdade de Odontologia de Bauru, Universidade de São Paulo, entre os anos de 1987 

e 1995. A partir da análise dessas fichas contatou-se, entre outras coisas, a importância 

desempenhada pela prestação do serviço de urgência sobre o ensino e aprendizagem 

durante a graduação, visto que, a presença do aluno no serviço de urgência leva a um 

aperfeiçoamento profissional, além de contribuir com a prestação de serviços de saúde 

para a comunidade 3,5. Sendo assim, a presença de uma disciplina que tenha como 

conteúdo programático o contato do aluno com situações de urgência e aulas teóricas 

sobre como lidar com essas situações, possibilitam o aprimoramento dessas práticas 

clínicas, além da aquisição do conhecimento específico que facilita na determinação do 

diagnóstico correto e a consequente escolha de um plano de tratamento adequado 6. 

Apesar de disciplinas implementadas nas universidades, voltadas para o ensino 

de urgência odontológica, muitas dificuldades ainda são enfrentadas. Ainda são 

necessárias algumas mudanças nas metodologias de ensino. Com relação ao ensino 

teórico, no método centralizado na figura do professor, o conteúdo é apresentado apenas 

de maneira expositiva e sem participação efetiva dos alunos, sendo considerado 

ultrapassado por limitar a relação professor-aluno, além de inibir a formação crítica e 

criativa do aluno. Esta metodologia é responsável por criar um distanciamento entre o 

conhecimento teórico e prático, levando a distorções das situações que são encontradas 

na realidade 7-14.  
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Além disso, é importante ressaltar os desafios encontrados durante o ensino 

clínico odontológico, evidenciado, muitas vezes, pela falta de preparo do professor para 

a transmissão do conhecimento na prática 14. Esta falta de preparo pode estar 

relacionada à formação do futuro professor que, durante sua pós-graduação, nota-se um 

enfoque maior para o desenvolvimento da pesquisa científica em detrimento do ensino à 

docência, fazendo com que a docência se torne uma consequência durante a formação 

do professor 15. Deste modo, torna-se importante a implementação de novos planos 

pedagógicos, métodos de aprendizagem e investimento na capacitação de professores 

para que as barreiras do ensino possam ser superadas14. 

Somado às dificuldades já apresentadas, o ensino odontológico de urgência 

enfrenta outros problemas que vão além do desenvolvimento de habilidades que são 

exigidas na clínica convencional. No atendimento de urgência, é necessário saber lidar 

com o medo, ansiedade e a presença de dor. Além disso, durante o atendimento da 

urgência odontopediátrica, o profissional necessita lançar mão de técnicas de manejo 

comportamental e, muitas vezes, de contenção física para a realização do procedimento. 

Assim, ressalta-se a importância do conhecimento técnico, da habilidade manual e de 

manejo para o atendimento adequado de urgência em odontopediatria 1,2,13,16,17.   

 Um importante fator que deve ser levado em consideração na avaliação do 

ensino é o nível de satisfação do aluno em relação ao aprendizado. Assim, é válida a 

implementação de avaliações em que o corpo discente possa relatar problemas e 

empecilhos durante o processo de aprendizagem. Sendo que esse processo de 

aprendizagem, desejado na odontologia, visa a interligação das disciplinas da área 

biomédica com as disciplinas da área clínica /profisionalizante11. 



7 

 

Diante disso, é possível verificar a importância de se avaliar a qualidade do 

ensino devido às diversas informações construtivas que esses estudos podem trazer, 

acarretando em mudanças na conformação da estrutura curricular, na metodologia de 

ensino empregada pelos professores e no processo de aprendizagem dos alunos 12. Dessa 

forma, o objetivo desse trabalho foi avaliar as dificuldades encontradas pelos alunos de 

graduação, nos atendimentos odontopediátricos de urgência realizados no Pronto 

Socorro Odontológico do Hospital de Clínicas da Universidade Federal de Uberlândia. 

 

MATERIAIS E MÉTODOS 

Trata-se de um estudo transversal, no qual foi realizado a aplicação de um 

questionário avaliando as dificuldades encontradas pelos alunos de graduação (7º ao 10º 

período) nos procedimentos relativos à especialidade de Odontopediatria no serviço de 

urgência. O estudo foi realizado após aprovação no Comitê de Ética da Universidade 

Federal de Uberlândia. Protocolo: CAAE 59309616.6.0000.5152 (Anexo 2). Os dados 

foram coletados após consentimento dos alunos de graduação sobre assinatura do termo 

de consentimento livre e esclarecido (TCLE) (Anexo 3).  

O estudo transversal consistiu na aplicação de um questionário semi-estruturado 

envolvendo questões de múltipla escolha, utilizando a escala de Likert para o nível de 

dificuldade (muito baixa – escore 1, baixa – escore 2, moderada – escore 3, alta – escore 

4 e muito alta – escore 5) em cada variável (Anexo 4). As variáveis estudadas foram: 

manejo comportamental, procedimento endodôntico, exodontia, traumatismo, dentística 

e prescrição medicamentosa. Além das questões fechadas, ao final do questionário, o 

aluno teve a opção de responder uma questão aberta abordando qualquer outra 

dificuldade relacionada com o atendimento de Odontopediatria no PSO. O conteúdo das 
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repostas à esta questão aberta foi dividido em categorias, sendo aplicado um escore a 

cada categoria, para que fosse possível a análise quantitativa dos dados.  

Uma vez que o número total de pessoas que compunha a população a ser 

estudada era de aproximadamente 160 alunos (40 alunos por período), considerando um 

nível de significância de 95%, heterogeneidade de 50% e margem de erro de 5%. O 

número total de respondentes para um resultado significativo seria de 114 alunos. 

Durante a coleta de dados, foram respondentes 30 alunos do 7º período, 33 do 8º, 31 do 

9º e 38 do 10º período, gerando um total de 132 alunos. 

Os grupos considerados para análise estatística neste estudo foram divididos de 

acordo com o período de graduação em que se encontrava o aluno (7º, 8º, 9º ou 10º) no 

ano de 2017. Os dados foram computados em planilhas, sendo atribuídos níveis em 

escores a todas as variáveis-resposta estudadas, para que fosse possível realizar análise 

quantitativa no programa estatístico SPSS versão 18.0. Além da análise descritiva, os 

testes Kruskal-Wallis e Mann-Whitney, foram utilizados para a comparação dos grupos, 

respeitando o nível de significância de 5%. 

 

RESULTADOS 

Na tabela 1 abaixo, observa-se o nível de dificuldade relatada pelos alunos de 

Graduação (Escala Likert) com relação ao “Manejo comportamental”, “Endodontia”, 

“Exodontia”, “Traumatismo”, “Dentística” e “Prescrição medicamentosa” comparando 

os diferentes períodos. 
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Tabela 1: Nível de dificuldade relatada pelos alunos de Graduação (Escala Likert) com 

relação ao “Manejo comportamental”, “Endodontia”, “Exodontia”, “Traumatismo”, 

“Dentística” e “Prescrição medicamentosa”, comparando os diferentes períodos. 

 

 

*Valores representam média (desvio padrão) dos escores. Letras diferentes indicam diferença 

estatisticamente significante entre os períodos (Mann-Whitney, p<0,05) 

 

De acordo com os resultados demonstrados na Tabela 1, foi possível observar 

que os procedimentos com maior grau de dificuldade apontados foram a endodontia, 

exodontia e tratamento de traumatismo em todos os períodos da Graduação avaliados.  

Quando o grau de dificuldade para cada procedimento foi comparado entre os 

diferentes períodos, foi observado que para o manejo comportamental, prescrição 

medicamentosa e endodontia, o grau de dificuldade diminuiu somente no 10o período 

(p<0,05). Para os procedimentos de Exodontia, Traumatismo dentário e Dentística, 

houve diminuição do grau de dificuldade a partir do 8o período (p<0,05).  

Os procedimentos que apresentaram maior diferença no grau de dificuldade, 

entre o 7o e o 10o períodos foram os de Exodontia (diminuição em 1,6 da escala, 

p<0,05) e Dentística (diminuição em 1,8 da escala, p<0,05). 

VARIÁVEL	 PERÍODO	
7º	 8º	 9º	 10º	

Manejo	 3,7	(1,1)	a	*	 3,5		(0,9)	a	 3,6		(0,8)	a	 2,9	(0,9)	b	

Endodontia	 4,5	(1,0)	a	 4,5	(0,8)	a	 4,3	(0,9)	ab	 3,9	(1,1)	b	

Exodontia	 4,4	(1,2)	a	 3,8	(0,8)	b	 3,8	(1,0)	b	 2,8	(0,9)	c	

Traumatismo	 4,6	(0,89)	a	 4,0	(1,15)	b	 3,97	(0,95)	b	 3,61	(1,05)	b	

Dentística	 4,1	(1,4)	a	 3,4	(0,9)	b	 2,7	(0,9)	c	 2,3	(0,8)	c	

Prescrição	 3,8	(1,6)	a	 3,4	(1,1)	a	 3,7	(1,2)	a	 2,7	(1,1)	b	
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Na figura 1 abaixo, observa-se os resultados para a variável “Outras dificuldades 

encontradas”, comparando os períodos da Graduação de Odontologia da UFU (7o, 8o, 9o 

e 10o). 

 

 

Ao realizar a comparação do padrão de respostas para a variável “Outras 

dificuldades encontradas” durante os atendimentos odontopediátricos no serviço de 

urgência, foi observado que, nos 7º, 8o e 9o período não houve diferença. Entretanto os 

alunos do 10º período apresentaram um padrão diferente de respostas para esta variável.  

As categorias de respostas geradas de acordo com os relatos dos alunos foram: 

1- respostas em branco, 2- falta de um protocolo de atendimento odontopediátrico, 3- 
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falta de dispositivos para estabilização protetora, 4- falta de ajuda dos professores no 

manejo/atendimento odontopediátrico, 5- dificuldade na comunicação/manejo com a 

criança, 6- dificuldade na manipulação de materiais, 7- dificuldade para realizar 

tomadas radiográficas, 8- dificuldade em evitar contaminação e 9- falta de um espaço 

infantil/cantinho da criança. 

De uma forma geral, observou-se um grande número de respostas em branco 

para todos os períodos exceto paro o 10o período. E a falta de ajuda no 

manejo/atendimento pelos professores foi uma resposta relatada com alta frequência, 

em todos os períodos. 

 

DISCUSSÃO 

A análise das dificuldades vivenciadas pelos alunos da graduação (7° ao 10° 

período) durante o atendimento de urgência odontopediátrica na FOUFU é necessária 

para o alcance de melhorias na qualidade do ensino e, consequentemente, do 

atendimento de urgência no PSO. Assim, ressalta-se a importância do desenvolvimento 

de estudos que considerem a percepção do aluno de graduação. De uma forma geral, 

observou-se que os alunos do 7° período apresentaram maior grau de dificuldade na 

realização dos procedimentos, quando comparados aos demais períodos. Os 

procedimentos endodônticos, manejo de traumatismo e exodontias corresponderam às 

variáveis que os alunos mais tiveram dificuldade. Além disso, os relatos destacaram a 

falta de cooperação dos professores durante os atendimentos odontopediátricos. 

É importante ressaltar os desafios que são encontrados para a aplicação da 

técnica de manejo adequado durante o atendimento odontopediátrico. A dificuldade se 

torna ainda mais complexa devido à presença de sintomatologia dolorosa e de 
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sentimentos como medo e ansiedade durante a situação de urgência 16, 18, 19. Além disso, 

a falta de preparo/formação do aluno (especialmente os do 7o período) para o manejo 

comportamental e até mesmo a falta de destreza manual para realizar o procedimento de 

forma rápida e efetiva devem ser considerados. De acordo com a atual grade curricular 

da FOUFU, no 7o período, os alunos estão iniciando sua experiência clínica com 

procedimentos curativos na Odontopediatria. Deste modo, estes alunos podem ainda 

não apresentar preparo adequado para o manejo de urgência e emergência 

odontopediátrica. O estudo de Pereira et al. (2017) avaliou a percepção do estudante de 

graduação em relação à disciplina de Odontopediatria, focando na autoconfiança em 

lidar com comportamento não colaborador e na realização de procedimentos clínicos. 

Os autores encontraram que a autoconfiança dos alunos foi menor para procedimentos 

restauradores, protéticos, pulpares, cirúrgicos e traumatismos, quando comparados aos 

procedimentos preventivos, reforçando a dificuldade que o aluno possui para o manejo 

de procedimentos curativos na Odontopediatria 20.  

No presente estudo, os procedimentos endodônticos, manejo de traumatismo e 

exodontias apresentaram alto grau de dificuldade em todos os períodos. Por outro lado, 

os procedimentos de dentística foram relatados com menor grau de dificuldade, sendo 

que esta dificuldade diminuiu ainda mais para os alunos do 10o período. Estes 

resultados podem estar diretamente relacionados com a grade curricular do aluno de 

graduação da FOUFU, pois estes iniciam sua experiência clínica em cirurgia e 

endodontia (em adultos) apenas a partir do 5o período e em dentística já a partir do 4o 

período. Além disso, é importante ressaltar que a experiência clínica do aluno na 

Odontopediatria se inicia apenas no 7o período, ou seja, concomitante ao início da 

disciplina de ESPAO. 
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A falta de ajuda no manejo ou no atendimento por parte dos professores é um 

outro fator de relevância que foi relatado com alta frequência por todos os períodos da 

graduação em que o estudo foi aplicado. Este dado pode ser explicado por uma série de 

fatores: 1- o corpo discente visualiza o professor como detentor do conhecimento no 

processo de aprendizagem e muitas vezes não exerce a busca ativa do conhecimento e a 

habilidade crítica para enfrentamento das situações clínicas 21,22, 2- a escolha do método 

adotado pelo professor, se torna um mecanismo que facilita ou dificulta o processo de 

aprendizagem 21 e 3- o relacionamento professor-aluno também pode gerar atitudes de 

caráter positivo ou negativo que acabam influenciando na qualidade do 

ensino/atendimento. Sendo assim, o professor que se mostra disposto a se atualizar e a 

ensinar acabam influenciando positivamente o processo de ensino-aprendizagem 22.  

O estudo de Lazzarin et al., (2010) ressalta que a formação didático-pedagógica 

de grande parte dos professores se dá apenas durante os cursos de Mestrado e 

Doutorado, gerando uma deficiência na capacitação destes para exercer o magistério. 

Além disso, poucos professores valorizam a atualização didático-pedagógica. Um outro 

fator a ser destacado, é a “formação dos professores de outras disciplinas” para o 

atendimento de urgência odontopediátrica. Esta é uma questão que deve ser 

cuidadosamente avaliada e estudada, pois o grau de segurança e de habilidade do 

professor para determinada especialidade pode estar diretamente ligada com sua 

capacidade em ensinar e contribuir com o aluno durante o atendimento 23.  

Os alunos apresentaram diversas sugestões (de possível aplicabilidade) que 

podem ser utilizadas para a melhora do processo de ensino e atendimento de urgência 

odontopediátrica na FOUFU como: a definição de protocolos de atendimentos 

odontopediátricos, a aquisição de dispositivos para estabilização protetora e a criação de 

ambiente lúdico na sala de espera. As demais dificuldades relatadas (comunicação com 
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a criança, manipulação de materiais, tomadas radiográficas) estão diretamente 

relacionadas com a aquisição de experiência prévia por estes alunos nas disciplinas de 

Odontopediatria anteriormente à inserção dos mesmos na disciplina de ESPAO.   

Desta forma, foi possível verificar fatores importantes que sugerem a 

necessidade de novas abordagens para a melhoria do ensino de urgência 

odontopediátrica na FOUFU. É possível observar a necessidade de realizar mudanças 

tanto no plano pedagógico quanto nas metodologias para o aprimoramento do ensino no 

atendimento odontopediátrico no serviço de urgência. Mudanças estas, que podem ser 

feitas por meio do desenvolvimento de metodologias de aprendizado ativo, pela 

capacitação didático pedagógica dos Professores e pela revisão do plano pedagógico da 

Odontologia na UFU. Ressaltando sempre a importância de métodos avaliativos com a 

finalidade de mensurar o grau de eficiência de novos métodos e consequente melhora 

contínua na qualidade do ensino e do atendimento no serviço de urgência 

odontopediátrica. 

 

CONCLUSÃO 

 Foi concluído que existe um alto grau de dificuldade para a realização de 

procedimentos de urgência odontopediátrica pelos alunos da FOUFU, que o grau de 

dificuldade difere entre os períodos da graduação e que a opinião/percepção dos alunos 

pode contribuir para a melhoria do ensino de urgência odontopediátrica. 
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ANEXOS 

Anexo 1 - Regras de formatação do artigo segundo periódico em que o artigo 

será submetido (Revista de Odontologia da Unesp). 
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Anexo 2 – Comprovante de aprovação do Comitê de Ética da Universidade Federal de 
Uberlândia 
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Anexo 3 – Termo de Consentimento Livre e Esclarecido 
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Anexo 4 – Questionário aplicado 

 

 

 


	1 Faculdade de Odontologia, UFU - Universidade Federal de Uberlândia, Uberlândia, MG, Brasil.

