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1. INTRODUCAO

O bruxismo infantil se caracteriza por ser a atividade muscular repetitiva
dos musculos mastigatérios que se designa como o apertamento ou o rangimento
dos dentes, ou pela manutencgao forcada da mandibula em uma posi¢ao, ou ainda
pelo movimento mandibular anterior e lateral for¢cado, involuntario e repetitivo
(FLUERASSU et al. 2022). O bruxismo pode ser classificado como bruxismo do
sono, ou bruxismo de vigilia. O bruxismo de vigilia se da quando a crianga esta
acordada e consciente, e o bruxismo do sono o individuo se encontra dormindo,
inconsciente, contudo, ambos trazem os mesmos maleficios (SERRA NEGRA et
al., 2010).

A etiologia €& multifatorial, podendo ser de fatores sistémicos,
psicolégicos, genéticos ou até mesmo devido a troca da denticdo mista para a
permanente, portanto deve ser diagnosticada precocemente para evitar danos
irreversiveis (VIEIRA et al., 2017).

Entre os tratamentos disponiveis atualmente na literatura podem ser
citados os tratamentos multiprofissionais como o uso de placas oclusais, terapias
a laser, fisioterapia, fonoaudiologia, acupuntura, acompanhamento psicoldgico,
higiene do sono, tintura de melissa entre outros (KOLCAKOGLU et al., 2023).

Assim, este estudo visa analisar os principais tratamentos no manejo do
bruxismo infantil, dado que as intervencdes ainda sao escassas tanto na literatura
quanto na pratica clinica. Além disso, sera discutido qual abordagem é a mais

comumente utilizada e eficaz na odontopediatria atual.

2. METODOLOGIA
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O presente trabalho teve como metodologia uma reviséo de literatura sobre
bruxismo infantil, dando principal enfoque aos tipos de tratamento.

A pesquisa foi realizada por uma busca na literatura cientifica com base em
artigos das plataformas: Scielo, Pubmed, e Google Académico, usando
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palavras-chave como “bruxismo do sono”; “bruxismo”; “crianga”; “odontopediatria”;
“tratamento”; “terapéutica”, em inglés, portugués e espanhol.

Os critérios de inclusao dos estudos foram: artigos em inglés, portugués, e
espanhol no periodo de 2010 a 2023, que abordaram o bruxismo em criangas até
12 anos. Foram excluidos artigos relacionados a adolescentes e adultos, e que

nao abordem os temas de enfoque do trabalho.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

A partir da busca bibliografica em plataformas digitais, foram encontrados
297 artigos. Foram selecionados e incluidos 30 trabalhos cientificos de interesse
para a pesquisa. Incluiram-se também outras referéncias relevantes de citagoes,
trabalhos académicos publicados em literatura cinza.
Sendo assim, os tipos de tratamento para bruxismo infantil encontrados nas
literaturas consultadas foram:

e Acupuntura: estudos sugerem que auriculoterapia pode ser uma terapia
alternativa para o bruxismo do sono na infancia (SCHEFFELMEIER, Bruna
et al.2020).

e Tintura de Melissa: € um extrato liquido a partir da planta Melissa officinalis,
seu extrato é obtido através da infusdo alcodlica preservando as
propriedades naturais. Tem-se estudado recentemente a utilizacdo da
tintura de Melissa diluida em agua para a redugdo de episodios de
bruxismo em criancas. Os resultados, apesar de promissores, sao
inconclusivos, indicando tanto a redugao quanto a menor recorréncia do
bruxismo dentre as criangas que utilizaram a tintura, vale ressaltar que
criangas com bruxismo grave também podem fazer o uso da terapia,
entretanto mais estudos devem ser desenvolvidos. (Serra-Negra et al.,
2021

e Acompanhamento psicolédgico: CORREA (2001) concluiu que o estado
emocional que as criangas se encontram pode torna-las mais ou menos

predispostas a desenvolver um padrao de bruxismo. Isso reforca que o
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estado emocional é um fator desencadeante do bruxismo. Sendo assim, o
acompanhamento psicoldgico € de suma importancia para o tratamento do
bruxismo infantil.

e Placas oclusais ou miorrelaxantes: Através do uso de placas oclusais é
possivel proteger a superficie dos dentes de modo que o bruxismo nao
cause um desgaste tdo excessivo e ainda promova o relaxamento da
musculatura e reduza a atividade parafuncional (Bader & Lavigne, 2000;
Parizotto & Rodrigues, 2004).

e Higiene do sono: O estabelecimento de uma rotina do sono pode contribuir
para a reducdo da sonoléncia diurna, colaborando néo sé para o controle e
manejo do bruxismo, mas para o rendimento escolar e a saude geral da

crianca e adolescente (Serra-Negra et al., 2021).

4. CONCLUSOES

Sendo assim, pode-se concluir que como o bruxismo é uma doenca
multifatorial, ndo ha um protocolo especifico para o tratamento, pois 0 mesmo
deve ser proposto conforme a causa base do bruxismo.

Entre os tratamentos disponiveis atualmente na literatura podem ser
citados os tratamentos multiprofissionais (KOLCAKOGLU et al., 2023) e o
tratamento escolhido para criangcas deve ser sempre conservador, de modo a ndo
afetar o padréo de desenvolvimento infantil (BECKER, 2014).

Entre os diversos tratamentos disponiveis, como tintura de melissa,
acompanhamento psicoldgico, placas oclusais miorrelaxantes, entre outros, os
mais eficazes, segundo a literatura, sao: placas oclusais miorrelaxantes, higiene
do sono e acompanhamento psicoldgico.

E fundamental que o diagndstico seja realizado de forma multidisciplinar,
garantindo a identificacado e tratamento da causa, a fim de evitar danos
permanentes ao paciente.
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