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Introdugdo: O bruxismo ¢ um transtorno que ocorre através uma atividade ritmica, repetitiva

e involuntaria dos musculos da mastigagdo caracterizado pelo ranger e/ou apertar dos dentes.

Com alta prevaléncia em criangas e risco de danos aos tecidos dentarios, demonstrando a

relevancia de se conhecer a etiologia, diagndstico, epidemiologia, consequéncias e propostas

terapéuticas para essa condi¢do. Assim como nos adultos, existem duas formas diferentes de

bruxismo nas criangas, nomeadamente bruxismo acordado e bruxismo do sono. Ele ¢

caracterizado por varios sinais e sintomas combinados de varias maneiras, como desgaste e

fraturas dentérias, impressdes dentarias em tecidos moles, distirbios temporomandibulares,

dores de cabeca, habitos parafuncionais, distiirbios comportamentais ¢ do sono. Deve ser

considerado através de um modelo biopsicossocial, o sono, os tragos de personalidade, o
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estresse e as dores de cabeca sdo os fatores aos quais devem ser abordadas para melhorar o
diagnostico e o tratamento. Sobre o diagndstico, a ferramenta mais confidvel em criangas
continua sendo o relato de ranger de dentes pelos pais ou cuidadores, que deve ser acompanhado
de entrevista oral e exame clinico preciso. Objetivo: Demonstrar através de uma revisao
integrativa na literatura o diagnostico e métodos de controle do bruxismo infantil. Assim,
sabendo que ¢ possivel identificar logo cedo o fator causal, os pais e/ou cuidadores podem
relatar o estresse, habitos parafuncionais, dores de cabega entre outros e juntamente ao cirurgiao
dentista através de um exame clinico para concomitantemente controlar esse transtorno.
Metodologia: Foi realizada pesquisas na base de dados PubMed, Scielo e Bvsalud por meio
dos descritores: Bruxism Therapy e Pediatric Dentistry, Pediatric Dentistry e Bruxism
separados pelo operador boleano AND publicados nos ultimos cinco anos. Utilizou-se os filtros
texto completo na integra escritos em inglés, portugués e espanhol. A busca resultou em 215
artigos, nos quais foram selecionados 8 para o presente trabalho. Resultados e Discussio:
Estudos falam da eficacia de medicamentos, placas oclusas, intervengdes com aparelhos
ortodonticos e até mesmo com uma equipe multidisciplinar. Ademais, em relagdo ao tratamento
devem ser avaliados individualmente, levando em consideragdo que o bruxismo ndo ¢
considerado um distarbio em individuos saudaveis. Achados como o numero de dentes
erupcionados influenciam na severidade do bruxismo como também criangas que apresentam
bruxismo tem maior chance de apinhamento. Entretanto, o bruxismo ndo estd associado a
presenga de nenhuma de mas oclusodes avaliadas. Consideracdes finais: O bruxismo ¢
multifatorial, contudo, o diagndstico e método de controle para tal € particular, assim o quanto
antes € diagnosticado juntamente com uma equipe multidisciplinar, podemos prevenir possiveis
danos e trazer o bem-estar da crianca.

Palavras-chave: Bruxism Therapy and Pediatric Dentistry e Pediatric Dentistry and Bruxism.
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