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Resumo

Objetivo: analisar a utilizagao da sedagdo consciente com 6xido nitroso/oxigénio, sua eficacia
e seguranca durante o tratamento pediatrico. Métodos: foi realizada busca nas bases de
dados do Pubmed/Medline e manual nas principais revistas da area. Todavia, ndo avaliando
somente eficicia e seguranga, mas também, comparando a sedagdo com 6xido nitroso com
demais técnicas tradicionais, sendo usada como complemento de técnicas ou analisando
diferencas na aplicagdo do 6xido nitroso. Resultados: os estudos demonstraram que a
seda¢ao consciente foi eficaz no tratamento odontopediatrico e segura quando realizada por
profissionais treinados para exercer esta aplicacdo em determinados pacientes, sendo estes
corretamente avaliados quanto a estarem aptos a receber a seda¢ao. Nos demais resultados,
foi obtido bom atendimento, com diminui¢ao do choro e estado de alerta da criancga, ao
combinar, por exemplo, manejo comportamental com 6xido nitroso, o medo diminuiu ainda
mais, entretanto, ndo foi apresentado efeitos analgésicos na maioria dos casos e nao houve
diminui¢ao no tempo de consulta com o uso do 6xido nitroso, embora, também nao requereu
maior nimero de se¢des. Conclusao: A sedagdo consciente com oxido nitroso foi uma técnica
segura e eficaz para utilizagdo em criangas, desde que o profissional seja habilitado e a crianca
apta para passar pelo processo de sedagao inalatdria.

Palavras-chave: Odontopediatria; Oxido nitroso; Ansiedade; Sedagdo consciente.

Abstract

Objective: to analyze the use of conscious sedation with nitrous oxide / oxygen, its efficacy and
safety during pediatric treatment. Methods: we searched the Pubmed/Medline databases and
searched the main journals in the area. However, not only evaluating efficacy and safety, but
also comparing sedation with nitrous oxide with other traditional techniques, being used as a
complement to techniques or analyzing differences in the application of nitrous oxide. Results:
the studies demonstrated that conscious sedation was effective in pediatric dentistry and safe
when performed by professionals trained to exercise this application in certain patients, being
correctly evaluated in terms of being able to receive sedation. In the other results, good care
was obtained, with decreased crying and alertness of the child, by combining, for example,
behavioral management with nitrous oxide, fear decreased even more, however, no analgesic
effects were present in most cases and there was no decrease in the time of consultation with
the use of nitrous oxide, although it did not require a greater number of sections. Conclusion:
Conscious sedation with nitrous oxide was a safe and effective technique for use in children,
provided that the professional is qualified and the child is able to undergo the process of
inhalation sedation.

Keywords: Pediatric dentistry; Nitrous oxide; Anxiety; Conscious sedation.
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Introducao

A ansiedade e 0 medo sdo situagdes recorrentes na pratica odontoldgica,
impossibilitando, muitas vezes, um atendimento adequado ao paciente, o que
compromete o cuidado com a saude oral, ocasionando, consequentemente, um
progndstico desfavoravel da situagao sistémica (1).

Esses fatores sdao potencializados, principalmente, em pacientes pediatricos ou
portadores de necessidades especiais, fazendo com que os profissionais busquem
alternativas para diminuir o stress gerado pelo atendimento odontolégico, a fim de
possibilitar a pratica clinica da maneira mais eficaz e confortavel possivel (2).

Diante disso, a técnica de abordagem comportamental deve ser a primeira opgao
para o controle do medo e da ansiedade antes de iniciar um tratamento odontolégico,
porém, em algumas situagoes, elas necessitam estar associadas a outras técnicas. A
sedagdo consciente com 6xido nitroso/oxigénio tem sido enfatizada para o controle da
ansiedade, combinada ao condicionamento do paciente (1).

O 6xido nitroso, também conhecido como gas hilariante ou gas do riso, foi
descoberto em 1772, por Joseph Priestley e utilizado pela primeira vez em 1844,
quando o cirurgido dentista americano Horace Wells teve um dente extraido sob seu
efeito. Tem como caracteristicas ser um gas com leve odor adocicado e mais pesado que
o ar (3). Atualmente, a utilizagdo de 6xido nitroso na odontologia é regulamentada pela
resolugdo CFO-51/2004, a qual determina que, entre outros pontos, para a aplica¢do
da sedagdo consciente com 6xido nitroso, o cirurgido dentista deve realizar curso de
habilitagdo com carga horaria minima de 96 horas e posterior registro do certificado
nos conselhos federais e regionais de odontologia.

Induzir o paciente a um minimo estado de depressdo de consciéncia, melhorando
sua cooperagao, ¢ uma das principais atribui¢cdes do uso da sedagdo consciente
utilizando o 6xido nitroso. Além disso, o gas também pode diminuir a ansiedade e o
medo que, muitas vezes, estao associados, principalmente quando se trata de pacientes
pediatricos (4).

Na pratica odontoldgica, a sedagao consciente com dxido nitroso/oxigénio vem
sendo realizada, e mediante o aperfeicoamento e dominio adequado da técnica por
parte do cirurgido dentista, otimizando os atendimentos e resultados clinicos. A busca
de dados se torna altamente relevante, a fim de avaliar a eficicia e seguranga da referida
técnica de sedagao inalatdria, visto que o uso do dxido nitroso/oxigénio na sedagao
consciente se mostra como um eficiente aliado do cirurgido dentista.

Sendo assim, o objetivo do presente trabalho foi analisar a utilizacao do 6xido
nitroso/oxigénio e seus efeitos de eficacia e seguranga durante a sedag¢do no tratamento
pediatrico, verificando em que situagdes a sedagdo consciente pode ser usada de

maneira segura.
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Metodologia

O estudo tem carater quantitativo descritivo. Foram realizadas buscas nas bases
de dados, leitura de resumos e selecao de artigos seguindo os critérios de inclusao.

A busca e a selecao dos estudos cientificos foram realizadas nas bases de dados
Pubmed/Medline com os seguintes termos e operadores booleanos:

((nitrous oxide sedation OR conscious sedation OR oral sedation OR nitrous oxide
analgesia OR conscious analgesia) AND (pediatric dentistry)).

Também foi realizada uma busca manual nas revistas International Journal of
Pediatric Dentistry; Pediatric Dental Journal; Journal of Pediatric Dentistry; Journal of
Clinical pediatric dentistry e Journal of Dentistry for children. A revisdo incluiu artigos
publicados entre os periodos de janeiro de 1990 até julho de 2016.

As referéncias dos artigos selecionados foram revisadas a fim de observar
possiveis artigos para a inclusdo. Foram selecionados artigos publicados em qualquer
periodo durante as buscas nas bases de dados e referéncias de artigos.

Os critérios de inclusdo foram analisados a partir dos resumos dos artigos
apresentados pela busca eletrdnica e assim foram revisados e incluidos nos estudos por
apresentarem todos os seguintes critérios: Estudos clinicos, artigos de pesquisa, estudos
que avaliaram a seguranca e/ou eficacia da sedagdo consciente com 6xido nitroso no
atendimento odontoldgico em criangas, estudos que compararam seda¢do com dxido
nitroso com demais técnicas tradicionais, como complemento de demais técnicas ou
diferencas na aplica¢ao do dxido nitroso e artigos publicados em inglés.

Os artigos que se encaixaram nos critérios de inclusao foram lidos e considerados
por dois avaliadores, analisando-os quanto a relevancia e delineamento a fim de
definir se seriam incluidos ou nao na revisdo. Aqueles que foram selecionados pelos
dois avaliadores foram incluidos. Artigos selecionados por apenas um dos avaliadores,
foram discutidos entre ambos e entdo a inclusao ou néo foi definida.

Os artigos que ndo se encaixaram nos critérios de inclusao, foram excluidos. Os
dados obtidos em cada artigo foram tabelados no Word, comparados entre todos os
estudos encontrados, analisados criteriosamente quanto a eficicia e seguranca e entdo
discutidos no estudo.

Resultados

A busca resultou em 486 artigos, destes, 20 artigos foram selecionados por
se enquadrarem nos critérios de inclusdao. Com a busca manual, 02 artigos foram
selecionados, totalizando 22 trabalhos selecionados.

Um estudo de Veerkamp et al. (5) mostrou que em termos de tempo total de
tratamento, a utiliza¢do de dxido nitroso nao poupa tempo, embora ndo seja necessario
um nimero maior de sessoes.
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No estudo de Shapira et al. (6) a combinacao de hidroxizina e 6xido nitroso foi a
mais eficaz e acabou também por melhorar o comportamento das criangas, o estado de
alerta e o controle do choro.

O trabalho de Dunn-Russell et al. (7) documenta a seguranga adicional de N,O/O,
na sedag¢do, sendo assim, segura e eficaz esta forma de inalagao.

Segundo Veerkamp et al. (8) ao combinar manejo comportamental com 6xido
nitroso, as pontuagdes do medo mostraram niveis baixos, demonstrando sua eficacia.
A pontuagdo do medo durante a ultima sessao de tratamento esteve claramente
relacionada com a pontuagao da sessiao seguinte, curativa, mesmo que ocorresse dois
anos depois.

No estudo de Needleman et al. (9) 74% das sessdes de sedacdo foram consideradas
eficazes, porém, as taxas de pulso foram significativamente maiores para criangas nas
sessoes de sedacdo ineficazes.

Mccann et al. (10) sugerem que o N, O resultou em diminui¢ao no choro e
comportamentos mais tranquilos do que o O,, sendo eficaz para o tratamento
odontopediatrico.

Houpt et al. (11) comparam sedagdo com e sem 6xido nitroso, sendo melhor com
o 6xido nitroso durante 56% do tempo, pior 13% do tempo, e similar nos 31% restantes,
sendo assim, considerada eficaz. O 6xido nitroso pode aumentar ligeiramente o efeito
de sedagdo do diazepam em criangas pequenas, porém, ele ndo foi uniforme para todas
as criangas que passaram pelo processo de sedagdo.

Litman et al. (12) em seu estudo, demonstraram que a combina¢ao de midazolam
oral de 0,5 mg/kg e até 60% de N,O inalado, causou depressao ventilatéria leve em
algumas criancas e resultou em progressao de sedacdo consciente para sedagao
profunda, comegando em 30% de N,O.

Segundo o estudo documentado por Litman et al. (13) criangas pré-medicadas
com midazolam por via oral, de 0,7 mg/kg, e expostas a 40% de N,O, ndo
desenvolveram hipoxemia, nem obstrucao das vias aéreas superiores de maneira
significativa, e 4 das 34 criangas nao desenvolveram hipoventilagao. As taxas
respiratorias foram significativamente mais elevadas nos primeiros 10 minutos de N,O
inalado, quando comparadas com o periodo de controle, nao resultando em depressao
respiratoria signiﬁcativa nem obstrucdo das vias aéreas superiores, sendo, assim, seguro
e eficaz de forma geral. Porém, foi notificado um aumento no nivel de sedagao além da
consciente.

O estudo de Litman et al. (14), mostrou que a associagdo de N,O a 30% ou
50% e hidrato de cloral, pode algumas vezes provocar a diminui¢ao da ventilagdo e
geralmente resultou em profundidade ndo consciente de sedagdo em criangas.

Em um segundo estudo, Litman et al. (15) encontraram que criangas que
recebem sedagdo com midazolam oral e 50% de inalagdo com N,O podem apresentar
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significativa obstrucado das vias areas superiores, especialmente as que apresentam
hipertrofia amigdaliana. Os exames fisicos devem avaliar a presenga das amigdalas,
para ndo colocar em risco a seguranca do paciente.

Leelataweewud et al. (16) relataram que ndo houve diferenca em frequéncia
de pulso, saturagao periférica de oxigénio e risco de dessaturagdo entre os agentes
de inalagdo. O nivel de sedagdo foi melhor e mais profundo no grupo N,0/O,, pois
aprofundou a sedagdo e teve maior sucesso com alteracdo minima nos parametros
fisiologicos.

Segundo Houpt et al. (17) o 6xido nitroso a uma concentragao de 50% tem um
efeito pequeno, mas significativo sobre a capacidade psicomotora de criangas.

No estudo de Foley (18) os resultados mostraram que 93% dos pacientes
completaram o tratamento com sucesso usando seda¢ao com NG, sendo a maioria dos
tratamentos extragdes dentarias. A extragdo dos primeiros molares permanentes pode
ser alcancada com sucesso usando esse método.

Alexopoulos et al. (19) mostraram que tanto o propofol como o ¢xido nitroso
foram igualmente eficazes na redu¢ao da ansiedade no que se refere a criangas ansiosas.

No estudo de Kupietzky et al. (20) ap6s a seda¢ao com 6xido nitroso, vomito
ocorreu em apenas um caso, que foi apos a cessagdo do atendimento, resultando em
uma frequéncia de 1% dos individuos ou 0,5% das sessoes, considerando, assim, o
método seguro para os pacientes.

Soldani et al. (21) utilizaram como sedacdo o método A (6xido nitroso e
oxigénio) e o método B (6xido nitroso, sevofluorano e oxigénio). Nao houve diferenga
estatisticamente significativa, contudo, houve preferéncia do paciente em favor do
método B.

Klein et al. (22) relataram que a concentragdo expirada de 6xido nitroso e de
oxigénio e a pressdo de valores de didxido de carbono expirado foram registradas
com éxito durante o tratamento odontoldgico operatério em criangas acordadas e nao
entubadas no cenario tradicional dental.

Guelmann et al. (23) utilizaram dois protocolos de sedagdo, protocolo A (50%
N,0/50% O,) ou Protocolo B (100% O,). A saturagdo de oxigénio na hemoglobina
permaneceu constante. Nao houve diferengas estatisticamente significativas na taxa de
pulso ou na mudang¢a de comportamento observada entre os protocolos.

Segundo Grenbak et al. (24) a sensibilidade a dor na polpa foi reduzida durante
a inalagdo de N,O/O,, como também o limiar de dor por pressdo sobre o musculo
da mandibula e nenhum desconforto dos testes pdde ser encontrado, sendo assim, a
sedagdo com N,0/O, eficaz.

Kebriaee et al. (25) compararam a eficacia da seda¢do inalatdria com o6xido
nitroso/oxigénio e a terapia cognitivo-comportamental na redugdo da ansiedade, e os
dois métodos de ensaio foram eficazes.
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Bonafé-Monzo et al. (26) relataram que o 6xido nitroso provoca uma diminuigao
significativa na frequéncia cardiaca e na satura¢do do oxigénio, mas sempre dentro dos
limites de seguranga. A manutengdo de nivel adequado de consciéncia foi confirmada
em 50% nesse estudo, todavia, o efeito analgésico do éxido nitroso foi confirmado.

A tabela 1 abaixo detalha mais precisamente os resultados acima analisados,
identificando autor/ano, populagio, fatores de estudo, resultados e conclusio,
individualmente de cada um dos estudos clinicos.

Discussao

Os resultados desta revisdo, em sua maioria, apresentaram beneficios e seguranga
do uso da seda¢do consciente no tratamento odontopediatrico, e, sendo assim, a
hipétese do estudo foi confirmada. Os principais beneficios observados foram a
eficacia do 6xido nitroso no controle do choro e estado de alerta da crianca, quando
usado em combina¢do com hidroxizina, o que acabou por melhorar o comportamento
das criangas (6). Ainda, ao combinar manejo comportamental e sedagao com éxido
nitroso, a pontua¢ao da avaliagdo de medo mostrou significativa reducao (8). O estudo
enfatiza ainda a importancia do uso da sedagdo devido ao fato de que a redugao do
medo usando apenas o gerenciamento comportamental ndo é permanente. Da mesma
forma, o estudo de Needleman et al. (9) concluiu que a sedacao associada ou ndo ao
hidrato de cloral (hidroxizina) por via oral foi eficaz no comportamento pré-operatorio
dos individuos.

Outro importante beneficio concedido pelo uso da sedagao com N,O/O, e terapia
comportamental cognitiva é a redugdo significativa da ansiedade e maior cooperagao
na segunda visita, demonstrando importancia da técnica no condicionamento do
paciente a cooperagdo frente ao tratamento odontoldgico (25). Além dos beneficios
apontados quanto ao uso do 6xido nitroso e oxigénio, tem sido relatado que
associando o uso adicional de sevoflurano ha uma aceitacao ainda maior do paciente
quanto ao tratamento.

Em relagdo ao uso da sedagao para o controle da dor, a sensibilidade a dor na
polpa foi reduzida inicialmente durante a inalagdo do N,O/O,, mas sem beneficio apds
o ajuste do tempo de reagdo a reflexos. O limiar de dor por pressdo sobre o musculo
da mandibula obteve redugdo significativa tanto durante a sedagdo inicial quanto apés
o ajuste do tempo de reacdo a reflexos (24). Assim, é possivel observar que, para dor
pulpar, o uso da sedagdo faz-se positivo para a questdo comportamental, mas nao atua
completamente como analgésico no controle da dor.

Como limitagao, em relagdo a eficacia, Veerkamp et al. (5) ndo observaram
diminui¢ao no tempo total de tratamento com a utiliza¢do do éxido nitroso, embora
também nao requereu um nimero maior de sessdes. Mccann et al. (10) relataram nao
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haver evidéncias que sugerem que o 6xido nitroso resultou em diminuigdo no choro e
comportamentos mais tranquilos do que o oxigénio. Houpt et al. (11) mostraram que
em apenas 56% do tempo a utilizacdo do éxido nitroso foi melhor do que o ndo uso
para a sedagao da crianga.

Em relagio a seguranga, a sedagdo com ¢éxido nitroso mostrou-se, de maneira
geral, segura, e quando eficaz, proporcionou sinais vitais favoraveis em pacientes nao
cooperativos. Foi observado por Needleman et al. (9) que, quando as sessdes de sedagdo
foram ineficazes para o tratamento de pacientes pediatricos ndo cooperativos, as taxas
de pulso foram significativamente maiores. Houpt et al. (11) também relataram elevagao
na taxa de pulso, sendo transitoria, ocorrendo normalmente quando o suporte de boca
era inserido, a anestesia local era administrada e/ou dique de borracha era colocado.
Leelataweewud et al. (16) ndo encontraram diferenca em frequéncia de pulso, o 6xido
nitroso aprofundou a sedagio e teve maior sucesso com alteragdo minima nos parametros
fisiologicos. Resultado compartilhado com o estudo de Guelmann et al. (23), em que nao
foi encontrado também diferenca estatistica nas taxas de pulso. Em contrapartida, no
estudo recente de Bonafe-Monzd (26) as taxas de pulso diminuiram significativamente
por todo processo de sedagdo com déxido nitroso, porém, sempre dentro dos limites de
seguranca e mantendo um nivel adequado de consciéncia nos pacientes.

Os parametros de oxigenagdo também foram observados para determinar a
seguranca da técnica de sedagdo consciente com 6xido nitroso. Segundo Dunn-Russel
et al. (7), apos a terapia com dxido nitroso, a crian¢a pode respirar o ar ambiente, visto
que a diferen¢a empregando oxigénio findado o tratamento foi menor que 1%, nao
reduzindo a saturagdo de oxigénio a niveis abaixo do clinicamente aceitavel, sendo
segura e eficaz a sedagdo consciente. Litman et al. (12), utilizando 6xido nitroso em
oxigénio com concentragdo de 15% associado a midazolan 0,5 mg/kg, encontraram em
seu estudo um grau leve de depressao respiratdria em doze de um grupo que totalizava
20 criangas, porém, ndo apresentando mudangas significativas na saturagdo periférica
de oxigénio, obstrugao das vias aéreas superiores ou hipoxemia. Em outro estudo,
Litman et al. (13) pré-medicaram com 0,7 mg/kg de midazolan expondo em seguida
a oxido nitroso a 40%, trinta criangas desenvolveram hipoventila¢do, mas nenhuma
apresentou hipoxemia, obstrucdo das vias aéreas superiores ou diferenca na saturagio
de oxigénio periférica. Corroborando, Bonafe-Monzd et al. (26) encontraram queda
significante na saturagdo de oxigénio da hemoglobina em todo processo de sedagao,
porém, dentro dos limites de seguranga.

Preocupagdes quanto a seguranga foram observadas em relagdo a profundidade
de sedagdo ndo consciente em criangas com diminui¢io da ventilagdo. Litman et al.

(12) observaram que associacao de midazolam 0,5mg/kg e 6xido nitroso a 30% foi
obtida seda¢ao profunda em uma das 22 criancas da amostra, aumentando esse nimero
para seis criancas quando utilizada a concentrac¢ao de 60%, e, além disso, uma crianga
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evoluiu para um nivel mais profundo de sedagao, nao apresentando nenhuma resposta

a estimulos dolorosos. Litman et al. (13) utilizaram a associagdo de midazolam 0,7mg/
kg e 6xido nitroso 40%, neste, trés criancas entraram em estado de sedacio profunda e
uma crianga ndo respondeu a inser¢do intravenosa, o que implica em estado de anestesia
geral. Litman et al. (14) realizaram a sedagdo com a associa¢ao de 70mg/kg de hidrato
de cloral (maximo 1,5g) e em seguida 30% e 50% de 6xido nitroso, com ambas as
concentragdes, 94% da amostra entrou em estado de sedacgdo profunda, e apresentaram
um caso com sedagdo de 6xido nitroso 50% em que a crianga nao respondeu a estimulos
dolorosos. Litman et al. (15) utilizaram midazolam 0,5mg/kg associado a 50% de 6xido
nitroso e observaram que quatorze criancas que continham as amigdalas e quatro

que haviam realizado amigdalectomia apresentaram obstrugao parcial apos a sedagao

e desenvolveram hipoxemia, e uma crian¢a do grupo com amigdalas desenvolveu
obstrugdo completa das vias aéreas superiores durante a sedagao.

Ja Needleman et al. (9), Litman et al. (12) e Kupietzky et al. (20) relataram vomitos
apos a realizagao da sedagdo com oxido nitroso. Situagdes que evidenciam a importancia
de um monitoramento do estado mental da crian¢a de forma continua quando utilizada
a associacdo de midazolam e 6xido nitroso, como relatado por Litman et al. (12), e,
também, a importancia do exame fisico para avaliar a presenca de amigdalas e das vias
aéreas superiores previamente, como relatado por Litman et al. (15).

Conclusao

Com base nos resultados deste estudo, foi observado que, de maneira geral, a
sedacdo consciente foi eficaz e segura no tratamento odontopediatrico, mesmo quando
outras técnicas foram associadas ao uso do 6xido nitroso. Nao foram apresentados
efeitos analgésicos na maioria dos casos, como também ndo houve diminui¢éo no
tempo de atendimento nem maior nimero de sessées com o uso do 6xido nitroso. A
sedagdo consciente proporcionou bom atendimento ao paciente com diminui¢ao do
choro e do medo, estado de alerta da crianga, sinais vitais favoraveis em pacientes nao
cooperativos e os pacientes puderam respirar normalmente assim que o tratamento
finalizasse. Entretanto alguns dos trabalhos relataram elevacgao transitoria na taxa
de pulso, ocorrendo no momento da realizagao da técnica anestésica ou colocagao
do dique de borracha, estado de sedagdo profunda, vdmitos, hipoxemia e obstrugao
completa das vias aéreas superiores durante a sedagao.

Para que nao ocorra incidente durante a sedagao consciente com éxido nitroso, o
paciente deve ser avaliado clinicamente e a técnica deve ser realizada por profissional
treinado e habilitado.
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Tabela 1. Identifica autor/ano, populacao, fatores de estudo, resultados e conclusdo individualmente

de cada um dos estudos clinicos incluidos na revisao bibliografica

Estudo (autor, ano)

Populagio (criangas
de x a y anos, de que
entidade, etc.)

Fatores de estudo

Resultados

VEERKAMP, J.S. et
al. Dental treatment
of fearful children,
using nitrous oxide.
Part I: Treatment
times. Nov-Dec, 1991.

56 criancas, com
idades entre 6

e 11 anos, com
experiéncia negativa
com relacdo a
atendimentos
odontologicos
anteriores.

Variavel dependente: influéncia do 6xido
nitroso no tempo de tratamento, quando
usado como uma ajuda adicional para

o comportamento, especialmente no
tratamento de criancas altamente ansiosas.

Varidveis independentes: gestao
comportamental somente (controle); ou
sedagdo por 6xido nitroso (experimental).

A utilizagdo de 6xido nitroso ndo poupa tempo de tratamento,
embora também nao requeira um nimero maior de sessoes.

SHAPIRA, J. et al.
Evaluation of the
effect of nitrous oxide
and hydroxyzine

in controlling the
behavior of the
pediatric dental
patient. May-Jun,
1992.

19 criangas, que
precisam de, ao
menos, 3 consultas
para realizar

o tratamento
restaurador, estas
nao cooperam e tém,
em média, 37 meses

de idade.

Variavel dependente: choro, a vigilancia e o
comportamento geral.

Variaveis independentes: hidroxizina
apenas, hidroxizina com 6xido nitroso ou
oxido nitroso apenas.

A combinagédo de hidroxizina e 6xido nitroso foi mais eficaz do
que as outras substancias para a maioria das sessdes, em termos
de controle de choro e estado de alerta da crianga.
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Estudo (autor, ano)

Populagio (criangas
de x ayanos, de que Fatores de estudo

entidade, etc.)

Resultados

DUNN-RUSSELL,

T. et al. Oxygen
saturation and
diffusion hypoxia in
children following
nitrous oxide
sedation. Mar-Apr,
1993.

Variavel dependente: saturacao do oxigénio

no sangue arterial através da oximetria de
24 criangas pulso apos a interrupgao de N,O/O,.
saudaveis, com suas
idades entre 41 a 113

meses.

Variavel independente: a respiracdo

O, a 100% durante 5 minutos, apds o
procedimento, ou respira¢do de ar ambiente
durante 5 minutos.

O,, 1 minuto ap6s a cessagao do N,0 (99,91 +/- 0,63) e 5 minutos
apos a cessagdo (99,94 +/- 0,17) foi significativamente maior do
que o valor do pré-tratamento de 99,28 (+/- 0,63).

Ar ambiente, 1 minuto apds a cessa¢do de N, O (99,44 +/- 0,8)
também foi significativamente maior que a média pré-tratamento
(99,08 +/- 0,96). Apds 5 minutos, a saturagdo do oxigénio no
sangue arterial foi indistinguivel do nivel pré-tratamento (99,13
+/- 0,9).

VEERKAMP, J.S. et al.
Dental treatment of
fearful children using
nitrous oxide. Part

4: Anxiety after two
years. Nov-Dec, 1993.

Variaveis independentes: 6xido nitroso

Criancas altamente ~ © gerenciamento comportamental X

temerosas gerenciamento comportamental.

Variavel dependente: nivel de ansiedade.

Os resultados deste estudo indicam que a redu¢ao do medo
usando o manejo comportamental ndo é permanente: o primeiro
tratamento curativo ap0s setenta e duas semanas resulta em uma
pontuagdo de medo significativamente maior (PS). Ao combinar
0 manejo comportamental com ¢xido nitroso, as pontuagdes de
medo mostraram o mesmo nivel baixo do que no tratamento
anterior.
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Populagio (criangas
Estudo (autor, ano) de x ayanos, de que Fatores de estudo
entidade, etc.)

Resultados

NEEDLEMAN,
H.L.; JOSHIL A.;
GRIFFITH, D.G.

336 pacientes
Conscious sedation P

peditricos nio Variaveis independentes: hidrato de cloral,

of pediatric dental . . . - .
P cooperativos. A hidroxizina, e 6xido nitroso.

i i hloral
patients using chlora idade média foi

hydrate, hydroxyzine, Variavel dependente: eficacia e seguranga

de 2,6 anos e peso
and nitrous oxide--a ’ p

médio foi de 14,1 kg.

da sedacio.

retrospective study of
382 sedations. Nov-
Dec, 1995.

Os meninos tiveram sessdes mais eficazes (80,6%) do que
meninas (65,1%) (P = 0,001). Além disso, a porcentagem

de sedagoes avaliadas como efetiva aumentou, pois, o
comportamento pré-operatorio foi avaliado de forma mais
positiva (P = 0,001). O regime oral de hidrato de cloral sozinho
ou em combina¢do com a hidroxizina oral foi mais eficaz (75,5%)
do que a administra¢ao retal de hidrato de cloral sozinho (65,7%)
(P =0,09). Nao houve diferenca significativa na eficacia quando

o hidrato de cloral foi administrado por via oral sozinho ou em
combina¢do com hidroxizina oral.

As sessoes de sedagao classificadas como efetivas tiveram tempos
operatorios mais longos, incluiram mais sextantes de tratamento,
eram mais propensos a incluir tratamento restaurador e

eram menos propensos a incluir extragdes do que as sedagdes
ineficazes. O vomito foi a unica complicagdo relatada, ocorrendo
em 8,1% das sedagdes. O vomito ndo variou significativamente
com qualquer via de administragdo ou inclusao de hidroxizina no
regime oral. As taxas de pulso foram significativamente maiores
para as criangas nas sessoes de sedagdo ineficazes.
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Estudo (autor, ano)

Populagio (criangas
de x ayanos, de que Fatores de estudo
entidade, etc.)

Resultados

MCCANN, W. et al.
The effects of nitrous
oxide on behavior
and physiological
parameters during
conscious sedation
with a moderate dose
of chloral hydrate and
hydroxyzine. Jan-Feb,

1996.

Variaveis independentes: 6xido nitroso x
oxigénio.
20 criangas, com
idade média de 45 +

5,1 meses.

Variaveis dependentes: frequéncia cardiaca
(FC); pressao arterial (PA); saturagao
periférica de oxigénio (pO2); CO, expirado
€ comportamento.

Nao houve diferenca estatisticamente significativa em qualquer
parametro fisioldgico ou comportamental como func¢ao do
agente de inalagdo. No entanto, foram encontradas diferencas
significativas para certos parametros fisioldgicos (FR [F = 5,41,

P <0,001], pO2 [F = 6,04, P <0,001] e CO, [F = 2,33, P <0,027])

e todas as medidas comportamentais (% chorando [F = 2.82, P
<0.008], % tranquilidade [F = 5.38, P <0.001], % de movimento
[F =3.88, P <0.001] e % de luta [F = 2.83, P <0.007]) de uma
escala (Ohio State University Behavioral Rating Scale [OSUBRS])
em func¢ao de eventos processuais. Embora nenhuma diferenga
estatisticamente significativa seja atribuivel ao agente de inalagao,
as evidéncias sugerem que o N,O resultou em comportamentos
menos chorosos e dificeis, e mais silenciosos do que O,.

HOUPT, M.L. et al.
Effects of nitrous
oxide on diazepam
sedation of young
children. May-Jun,

1996.

Variaveis independentes: dxido nitroso
nos primeiros 20 minutos de atendimento
seguido de oxigénio x oxigénio nos
24 criangas com
idade média de 32

meses.

primeiros 20 minutos de atendimento
seguido por ¢xido nitroso.

Variaveis dependentes: aumento da sedagdo
do Diazepam; choro; movimentagao e
qualidade geral da sedagao.

A sedagao foi bem-sucedida em 83% das administragdes,

como evidenciado pela falta de choro ou movimentos que
interrompessem o tratamento. Os sinais vitais permaneceram
essencialmente inalterados ao longo de todo o tratamento, com
excecdo da elevagdo transitoria do pulso e taxas respiratorias, que
geralmente ocorreram quando o suporte da boca foi inserido, a
anestesia local administrada ou quando o len¢ol de borracha foi
colocado. Quando a avalia¢ao da sedagdo geral foi comparada
com e sem Oxido nitroso, foi melhor com o 6xido nitroso 56%
do tempo, pior 13% do tempo e 0 mesmo nos restantes 31% das
comparacoes.
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Estudo (autor, ano)

Populagio (criangas
de x ay anos, de que Fatores de estudo
entidade, etc.)

Resultados

LITMAN, R.S;
BERKOWITZ, R.];
WARD, D.S. Levels
of consciousness
and ventilatory
parameters in young
children during
sedation with oral
midazolam and
nitrous oxide. Jul,
1996.

Variaveis independentes: 4 concentragoes
de 6xido nitroso (N,0O) em oxigénio (15%,
30%, 45%, e 60%) durante 4 minutos antes

da indugdo de anestesia geral.

22 criangas, com
idades entre 1

a 3 anos, para
cirurgia eletivaem  yiariaveis dependentes: Os niveis de
ambulatorio. consciéncia (conscientes vs sedacdo

profunda) e parametros ventilatorios.

Durante a inalagdo de N,O, 12 das 20 criangas demonstraram
um grau leve de depressdo ventilatoria; na tensdo de didxido de
carbono expirado, os valores foram iguais ou superiores a 45 mm
de Hg durante pelo menos 2 concentragdes de N,O estudadas.
Nao houve mudangas significativas na saturagdo periférica de
oxigénio ou na tensdo de diéxido de carbono expirado com
concentragdes crescentes de N,O (P> 0,05). A taxa respiratoria
tendeu a ser menor durante a inalagdo de 15% de N,O do que

as concentracdes mais elevadas (P = 0,05). Nenhuma crianca
evoluiu com obstrugdo das vias aéreas superiores ou hipoxemia
(SpO2 <92%) em qualquer nivel de inala¢do de N, O. Os scores

de sedagdo foram significativamente maiores em 60% N,O do
que em todas as outras concentragdes de N,O (P <0,02). Em 15%
N, O, 12 criangas nao foram clinicamente sedadas, 8 passaram
por sedacio consciente, e nenhuma crianca correspondeu

a defini¢do de sedagao profunda. Em 30% N, O, 10 criangas

ndo foram clinicamente sedadas, 9 conheceram a defini¢cao

de sedagao consciente, e 1, a defini¢ao de sedagdo profunda.

Em 45% N, O, 9 criangas ndo foram clinicamente sedadas, 9
conheceram a defini¢ao de sedagdo consciente, e 2 tiveram a
defini¢do de sedagdo profunda. A 60% N,O, 6 criangas ndo foram
clinicamente sedadas, 6 conheceram a defini¢do de sedacao
consciente, 6, a definicao de sedagdo profunda e 1 crianga evoluiu
a um nivel mais profundo de seda¢ao em que nao havia nenhuma
resposta a um estimulo doloroso. Uma crianga foi retirada do
estudo, durante a inalagdo de 45% de N,O por causa da émese.
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Estudo (autor, ano)

Populagio (criangas

de x ayanos, de que Fatores de estudo

entidade, etc.)

Resultados

LITMAN, R.S.

et al. Breathing
patterns and levels
of consciousness

in children during
administration of
nitrous oxide after
oral midazolam
premedication. Dec,
1997.

34 criangas
saudaveis, que vao
fazer tratamento
odontolégico
restaurador sob
anestesia geral.

Hipdtese de que a adi¢ao da inalagao de
N,O a pré-medicag¢do com midazolam,
aumentaria os efeitos sedativos do mesmo e
adicionaria analgesia sem causar depressao
respiratdria significativa.

Variaveis dependentes: Pardmetros
respiratdrios e nivel de consciéncia.

Nenhuma crian¢a desenvolveu hipoxemia (SpO2 <92%), nem

a obstrugdo das vias aéreas superiores significativa. Quatro
criancgas ndo desenvolveram hipoventilagdo durante o periodo de
controle, mas desenvolveram apos o inicio do N,O. Nao houve
diferengas significativas no SpO2, P, CO2, V_ e V_/T entre

os periodos de controle e estudo. As taxas respiratdrias foram
significativamente mais elevadas nos primeiros 10 minutos de
inalagdo de N O, quando comparadas ao periodo de controle.
Antes de iniciar a administragdo de N,O, 14 criangas ndo foram
clinicamente sedadas, 19 preencheram os critérios para sedacao
consciente, e uma crianga preencheu o critério para sedagdo
profunda. No final de 15 minutos de N, O inalado, 12 criangas
nao foram clinicamente sedadas, 17 preencheram a definicao

de sedagao consciente, 3 foram profundamente sedadas, e uma
nao tinha resposta a inser¢do intravenosa (IV), o que implica um
estado de anestesia geral. Nao houve diferencas nas escalas de
sedagdo entre o controle e periodos de estudo (P = 0,6). No geral,
7 criangas tiveram um aumento em sua pontua¢do de sedagéo,
respirando N, O, 4 tiveram uma diminui¢io na sua pontuagdo de
sedagdo, e 22 ndo apresentaram mudancgas.
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Estudo (autor, ano)

Populagio (criangas

de x ayanos, de que Fatores de estudo

entidade, etc.)

Resultados

LITMAN, R.S. et
al. Chloral hydrate

sedation: the

additive sedative

and respiratory

depressant effects of
nitrous oxide. Apr,

1998.

32 criangas, entre a
faixa etaria de 1-9
anos.

Variaveis independentes: Hidrato de cloral
X hidrato de cloral + 30% N,O X hidrato de
cloral + 50% N,O.

Variaveis dependentes: Parametros
respiratdrios e nivel de consciéncia.

A hipoventilagdo (P, CO2 maxima > 45 mm Hg) ocorreu em
23 (77%) criangas durante a administra¢do de hidrato de cloral
sozinho, em 29 (94%) inalando 30% de N,O (P = 0,08 versus
controle) e em 29 (97%) inalando 50% de N,O (P = 0,05 versus
controle). O P, CO2 médio aumentou durante a administragio
de N,O 30% (P = 0,007) e 50% (P = 0,02).

Utilizando:

Hidrato de cloral - 8 (25%) criangas ndo foram sedadas, 10 (31%)
foram conscientemente sedadas e 14 (44%) foram profundamente
sedados.

Hidrato de cloral + 30% de N, O - 2 criangas (6%) nio foram
sedadas, 0 foram conscientemente sedadas e 29 (94%) foram
profundamente sedados (P <0,0001).

Hidrato de cloral + 50% de N,O - 1 crianga (3%) ndo foi sedada, 0
foram conscientemente sedados, 27 (94%) foram profundamente
sedados e 1 (3%) ndo tiveram resposta a estimulo doloroso (P
<0,0001).
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Estudo (autor, ano)

Populagio (criangas
de x a y anos, de que
entidade, etc.)

Fatores de estudo

Resultados

LITMAN, R.S. et
al. Upper airway
obstruction during
midazolam/nitrous

oxide sedation

in children with

50 criangas, das
quais 25 passariam
pelo procedimento
de amigdalectomia
e 25 como controle
que passariam

Variavel independente: Hipertrofia
amigdaliana X auséncia de hipertrofia
amigdaliana.

Variavel dependente: incidéncia e
severidade da obstrugao da via aérea

Apos a pré-medicagdo de midazolam e antes da inalacao de

N, O, duas criangas do grupo amigdalectomia demonstraram
obstrucao da via aérea superior parcial (ambas apresentaram
valores de SpO2 > 98%) em comparagdo com nenhuma no grupo
controle (P = NS). Durante a inalagdo de 50% de N, O, 14 criangas
(56%) do grupo amigdalectomia e quatro criangas (16%) do grupo
controle demonstraram obstrucdo da via aérea superior parcial (P
=0,005). Uma crian¢a do grupo amigdalectomia que apresentou

enlarged tonsils. Sep- por m:lt.ros superior. obstrucao da via aérea superior parcial desenvolveu hipoxemia

Oct, 1998. Elre(iicsoslmentos (SpO2 72%). Uma crianga do grupo amigdalectomia desenvolveu
' obstrugdo da via aérea superior completa durante a inalagéo de

50% de N,0.

LEELATAWEEWUD,

P. et al. The

physiological effects Varidveis independentes: N, O/O,X O,.

of supplemental Variaveis dependentes: Parametros Nio houve diferengas em frequéncia de pulso, saturagio

oxygen versus nitrous
oxide/oxygen during
conscious sedation

of pediatric dental
patients. Mar-Apr,

2000.

19 criancas (idade
média de 41 + 8,6
meses).

fisiolégicos (frequéncia respiratdria,
frequéncia de pulso, saturacdo periférica de
oxigénio e diéxido de carbono expirado) e
nivel de sedacao.

periférica de oxigénio e risco de dessaturagao entre os agentes
de inalac¢do. O nivel de sedac¢ao foi melhor e mais profundo no
grupo N,O/O,.
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Estudo (autor, ano)

Populagio (criangas
de x a y anos, de que
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HOUPT, M.1; LIMB,
R.; LIVINGSTONE,
R.L. Clinical effects
of nitrous oxide
conscious sedation
in children. Jan-Feb,
2004.

59 criancas
saudaveis (entre 4
a 13 anos, média
de idade 7,7 anos),
que necessitavam
de tratamento
restaurador, com
sedagdo com o6xido
nitroso.

Variaveis independentes: antes x depois da
inalagdo de N, O.

Variaveis dependentes: comportamento;
efeitos clinicos; desempenho psicomotor e
autopercepcao dos sentimentos.

Os efeitos mais comuns de sedagdo com 6xido nitroso eram:
maos abertas (90%), pernas flacidas (81%), e sorriso facial (66%).
Quase todas as criangas relataram (95%) gostar do dxido nitroso
e 86% relataram sentir-se diferente. Na medida do desempenho
psicomotor, 75% das criangas apresentaram 2 ou menos erros
previamente e apds a inalagdo do 6xido nitroso, 5 ou menos
erros.

FOLEY, J. A
prospective study

of the use of nitrous
oxide inhalation
sedation for dental
treatment in anxious
children. Sep, 2005.

Foram selecionados
312 pacientes

sendo 169 do sexo
feminino e 143 do
sexo masculino, com
uma idade média de
11,0.

Estudo prospectivo para inicio de coleta
de dados em relagao a procedimentos
realizados durante sessdes de sedagdo com
N,O.

Comportamento geral e o resultado do
tratamento foram avaliados utilizando as
Escalas de Avaliacao de Comportamento
Frankl e Houpt.

No geral, 93% dos pacientes completaram com sucesso o
tratamento com sedac¢do. A maioria dos tratamentos incluiu
extragoes dentdrias; 19,8% dentes deciduos e 41,3% dentes
permanentes. Em relagio aos dentes permanentes, quase 50%
foram extracoes de primeiros molares em comparag¢ao com
pouco mais de 30% para os primeiros pré-molares. Quase trés
quartos dos casos foram tratados com uma mistura de 30%
de 6xido nitroso e 70% de oxigénio, com um tempo médio de
sedacdo de 35,7 minutos. Apenas 7% dos casos ndo iniciaram ou
nao completaram o tratamento e, em geral, houve uma maior
taxa de falhas entre os dentistas comunitarios visitantes, em
comparagao com clinicos hospitalares.
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ALEXOPOULOS, E. et
al. A report on dental
anxiety levels in
children undergoing
nitrous oxide
inhalation sedation
and propofol target
controlled infusion
intravenous sedation.
Jun, 2007.

36 participantes
sedagdo por inalagao
de 6xido nitroso

e 40 participantes
sedac¢do endovenosa
com propofol.

Varidveis independentes: Coorte sedagao
oxido nitroso X sedagdo endovenosa com
propofol.

Variaveis dependentes: Foram analisados
quesitos que dizem respeito a ansiedade,

a caracteristicas dos participantes, a
idade, sexo, nivel de privagao social e
quantidade de tratamentos realizados. O
comportamento do paciente foi observado
durante o tratamento utilizando as escalas
de Frankl e VAS.

A coorte de sedagao endovenosa com propofol foi mais antiga

(p <0,01), entre 1,9 e 4,1 anos e teve mais tratamento [p = 0,015,
intervalo de confianca de 95% para a diferenca entre as medias de
coorte foi (0, 3) unidades]. As duas coortes foram intimamente
relacionadas com a ansiedade pré-operatdria medida pelas escalas
MCDAS e CFSS-DS. Houve redugdes significativas de ansiedade
dentro de cada coorte, conforme medido por trés das escalas:

- MCDAS, CESS-DS e VAS (1) (p < ou = 0,001), mas nenhuma
alteracdo significativa nos escores de VAS (2). Quando as duas
coortes foram comparadas, ndo houve diferenca significativa na
reducdo da ansiedade auto relatada para qualquer uma das quatro
escalas (p> 0,05). O comportamento observado foi bom para
ambas as coortes.

KUPIETZKY, A. et
al. Fasting state and
episodes of vomiting
in children receiving
nitrous oxide for

dental treatment. Sep-
Oct 2008.

113 criancas — 64
masculinas e 49
femininas. Idade
média de 74 meses
(24 - 160 meses).
Peso médio 23kg (11
- 60kg).

Variaveis independentes: Jejum x ndo
jejum.

Variaveis dependentes: frequéncia e relagdo
entre jejum e vomitos.

O intervalo médio de tempo entre a tltima refeicdo e o
tratamento nas sessdes de jejum foi de 6 horas e no grupo nao
jejum foi de 1 hora antes do procedimento. Vomito ocorreu em
apenas um caso, apos o término do atendimento, resultando em
uma frequéncia de 1% dos individuos ou 0,5% das sessoes.
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SOLDANLF. et

al. A comparison
of inhalation
sedation agents in
the management of
children receiving
dental treatment:
arandomized,
controlled, cross-
over pilot trial. 15
December 20009.

30 pacientes com
idades entre 6-15
anos, de categoria
ASAToull, que
necessitou de duas
extracoes dentdrias
idénticas com o
uso da sedagao
inalatéria.

Variaveis independentes: sedagao com
o6xido nitroso + oxigénio X 6xido nitroso +
oxigénio + sevoflurano.

Variaveis dependentes: preferéncia do
paciente e de seus responsaveis entre as
duas técnicas.

No geral, 80% dos pacientes completaram com sucesso o
tratamento em ambos compromissos. Nao houve diferenga
estatistica significativa entre as técnicas quando avaliado a

taxa de sucesso ou a preferéncia dos responsaveis entre os dois
métodos de sedagdo. Houve diferenca estatistica significativa na
preferéncia do paciente em favor da seda¢do com dxido nitroso +
oxigénio + sevoflurano.

KLEIN, Uy
ROBINSON, T.J;
ALLSHOUSE, A.
End-expired nitrous
oxide concentrations
compared to
flowmeter settings
during operative
dental treatment in

children. Jan-Feb 2011.

23 criangas, entre 6
e 9 anos, saudaveis,
que receberam
atendimento
odontolégico
restaurador.

Variaveis independentes: concentragdo
de N O inspirado e expirado durante
tratamento dentario X concentragdo
dispensada pelo dental N,O delivery
system’s flowmeter.

Variaveis dependentes: frequéncia
respiratdria, concentragdes de 6xido nitroso
e oxigénio inspirado, e ao fim da expiracao,
a pressdao em valores de didxido de carbono
expirado.

A concentragdo de N, O expirado, em média, foi de 63% abaixo
das configuragdes do medidor de vazdo. Apds a indugdo rapida
com 50% de N, O, a madxima saturagio (11%) de N O expirada
foi atingida ap6s 90 segundos. O tempo para eliminar o N,O
restante apds a aplicagdo do oxigénio a 100% variou entre 30 e
195 segundos.
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GUELMANN,

M. et al. Effect

of continuous

versus interrupted
administration

of nitrous oxide-
oxygen inhalation on
behavior of anxious
pediatric dental
patients: a pilot study.
2012.

Variaveis independentes: Apds confirmacao
da profundidade da sedagao local foram
adotados dois protocolos — 50% N,O + 50%
0,X 100% O,.

Criangas com idades
entre 5 a 8 anos,

saudaveis.
Variaveis dependentes: Saturagao de

oxigénio; taxa de pulso e comportamento.

A saturagao de oxigénio da hemoglobina permaneceu constante
sem episddios de dessaturagdo registrados. Nao houve diferengas
estatisticas significativas (P> 0,05) na taxa de pulso ou mudanga
de comportamento observadas entre os dois protocolos.

GRONBZAK, A.B.

et al. A placebo-
controlled, double-
blind, crossover trial
on analgesic effect of
nitrous oxide-oxygen
inhalation. 7 March
2013.

Variaveis independentes: Ar atmosférico X
N,0/0,,.
56 criancas (12-15
anos).

Variaveis dependentes: Tempo de reagao;
sensibilidade a dor da polpa; limiares da
dor da pressdao muscular e escore de VAS de
desconforto geral dos testes de dor.

Inalagdo de N,O/O, aumentou o tempo de reagao (P < 0,001).
Sensibilidade a dor da polpa foi reduzida durante a inalagdo

de N,O/O, (P < 0,001), mas nenhum efeito foi encontrado apds

o ajuste para o tempo de rea¢ao aumentado, como também, o
limiar de dor a pressdo sobre o musculo foi reduzido (P < 0,001).
Ainda foi encontrado efeito 10 minutos ap6s remogdo da méascara
(P =0,03). Os escores de VAS nio encontraram desconforto sobre
os testes.
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KEBRIAEE, F. et al.
Comparison of the
effects of cognitive
behavioural therapy
and inhalation
sedation on child
dental anxiety. 19 de
Dec 2014.

45 criangas pré-
escolares, com

ansiedade de
Variaveis independentes: sedagao

inalatéria com N,O/O, X terapia cognitiva

moderada a severa,

que necessitaram de

tratamento dental comportamental.

na polpa em ao Varidveis dependentes: ansiedade;

menos um molar cooperagio;

inferior. Ensaio
clinico randomizado

N,O/O, e terapia cognitiva comportamental levaram a
uma menor ansiedade e maior cooperagéo significativa em
comparag¢ao em relagdo ao controle. Nao houve diferenca
estatistica entre os métodos.

controlado.

BONAFE-MONZO, A taxa de pulso e a saturagdo de oxigénio diminuiram

N.; ROJO-MORENO, 101 al significativamente através de todo o procedimento e apés a

) alunos 4 eis : 5

J., CATALA- luntéri Varidveis independentes: alteracoes recuperagio. No entanto, a saturagdo de oxigénio aumentou apds
voluntarios oloei ; ; '

PIZARRO, M. e d fisiologicas, efeitos psicossedativos e a oxigenacdo final. Apenas 8,2% dos individuos relataram que

articiparam de ¥ cido ni
Analgesic and parhicips ~ analgésicos do 6xido nitroso. o estimulo a dor era bastante incomodo quando inalava 30% de
hysiological effect Ha tiea sessao N O de 15,8% ao inalar 50% d
physiological effects Varidveis dependentes: Taxa de pulso; ,O, enquanto essa porcentagem era de 15,8% ao inalar 50% de

in conscious sedation
with different nitrous
oxide concentrations.
Feb 2015.

de sedagao por
saturacao de oxigénio; percepgao da dor

(escala de Likert).

0xido nitroso sem
tratamento dental.

N,O e de 32,7% durante o periodo de recuperagao. Os efeitos
mais comuns da sedagdo de 6xido nitroso foram olhos brilhantes
(99%), mudanca de voz (98%) e sorrisos (91%). A maioria dos
individuos relatou formigamento (98%) e relaxamento (91,1%).

111



	_GoBack

