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RESUMO 
O objetivo deste trabalho foi realizar uma revisão de literatura sobre a relação dos sintomas de   bru-
xismo e disfunção temporomandibular ligados a ansiedade ocasionada pela pandemia de COVID-19. 
Foram revisados estudos disponíveis na literatura por meio das buscas bibliográficas nas bases de 
dados da Scielo e Google acadêmico. Os critérios selecionados para a inclusão das pesquisas no tra-
balho foram os artigos em português: aqueles que se enquadravam no discurso do trabalho com os 
termos mais relevantes sobre o assunto em questão. As consequências globais da pandemia de CO-
VID-19 são inúmeras e está diretamente ligada a aspectos psicológicos. A pandemia pode estar asso-
ciada ao aumento de sintomas psicológicos como ansiedade e depressão advindo do período de iso-
lamento social. Esses sintomas possuem forte associação com as disfunções temporomandibulares e 
bruxismo levando o indivíduo a desenvolver ambas as afecções. Tal disfunção está se tornando cada 
vez mais comum na atualidade, em que pessoas estão sobrecarregadas e estressadas, ocasionando 
assim uma descarga biomecânica na articulação temporomandibular, o que durante a pandemia de 
COVID-19 aumentou tais movimentos parafuncionais, o que correlaciona esse aumento significativo 
das doenças psicossomáticas e o bruxismo. Demonstramos nesse trabalho as causas principais do 
bruxismo e a sua correlação com a ansiedade potencializada pela pandemia. 
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1 INTRODUÇÃO 
 

A pandemia da COVID-19, ocasio-
nada pelo vírus SARS-CoV-2, teve início 
na cidade de Wuhan, na China, em de-
zembro de 2019. Os pacientes infecta-
dos pelo vírus apresentam uma sín-
drome respiratório aguda grave e com a 
disseminação do vírus por muitos países 
o impacto na saúde pública foi e é ainda 
relatado. Em março de 2020, a Organi-
zação Mundial da Saúde (OMS) anuncia 
o surto de COVID-19 (SILVA et al., 2021) 
e orientações para controle da doença 
como isolamento social (quarentenas) 

incluindo interrupções de atividades diá-
rias e o distanciamento ocasionam im-
pactos na saúde mental (CARNEIRO et 
al., 2022; SILVA et al., 2021). 

Entre as consequências da pande-
mia, evidencia-se a predisposição ao de-
senvolvimento da ansiedade, depres-
são, distúrbios do sono e suicídio. Além 
disso, observa-se forte relação da pan-
demia da COVID-19 com o bruxismo de-
vido a mudanças repentinas na vida da 
população, associado à ansiedade, 
raiva, estresse emocional e medo. Tal 
fato evidencia as consequências psicoló-
gicas associadas diretamente à saúde 
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bucal e às doenças orais psicoemocio-
nais como o bruxismo (CARNEIRO et al., 
2022).  

O bruxismo é um hábito parafunci-
onal em que o indivíduo range e aperta 
os dentes, ou por projetar e imobilizar a 
mandíbula, pode ser definido por como 
“atividade muscular repetitiva da mandí-
bula”. O contato entre as faces oclusais 
dos dentes pode ser definido como está-
tico ou dinâmico, manifestando-se com o 
“apertamento” ou “rangimento” destes 
respectivamente (RODRIGUES, 2006). 
O bruxismo é classificado em bruxismo 
do sono e bruxismo acordado, ou tam-
bém conhecido como bruxismo de vigília 
(SILVA et al., 2021). O bruxismo do sono 
ocorre durante o momento em que o pa-
ciente está dormindo, onde ocorre movi-
mentos rítmicos e não rítmicos dos mús-
culos envolvidos na mastigação, já o bru-
xismo de vigília ocorre com o paciente 
acordado, e não é necessário ter o con-
tato das oclusais dos dentes, apenas a 
contração dos músculos da mastigação 
(LIBERATO, 2022).  

O objetivo deste estudo é verificar 
a influência das modificações psicológi-
cas observada durante a pandemia, prin-
cipalmente a ansiedade, no hábito para-
funcional denominado de bruxismo. Para 
tanto foi realizado revisão narrativa da li-
teratura com base em livros e artigos ci-
entíficos completos, em língua portu-
guesa e publicados nos últimos 21 anos 
e que possuíam correlação com os obje-
tivos do trabalho. Iniciou-se com a sele-
ção do material de estudo e após a lei-
tura do conteúdo foi selecionado aqueles 
que abordavam e correlacionavam o 
tema bruxismo e ansiedade ocasionada 
pela pandemia da COVID 19. 

 
2 BRUXISMO: Um tipo de hábito para-
funcional 
 
2.1 Etiologia 

A doença denominada de bruxismo 
é a causa mais comum do desgaste dos 
dentes por atrição, resultando em mobi-

lidade, fratura das cúspides, exostoses 
alveolares e algia muscular, sendo a ce-
faleia (dor de cabeça) a frequentemente 
relatada. Outros sintomas descritos in-
cluem hipertrofia muscular, desgaste 
nas bordas incisais nos dentes anterio-
res, evidenciação da linha alba na mu-
cosa jugal e endentações na borda late-
ral da língua (SERAIDARIAN; ASSUN-
ÇÃO; JACOB, 2001). Esse padrão no-
civo de apertar e ranger os dentes de 
forma anormal caracteriza-se como um 
hábito parafuncional, involuntário e in-
consciente (DAWSON, 2019). 

A doença é um fenômeno que vem 
se tornando cada vez mais comum e fre-
quente na odontologia. De acordo com a 
literatura, a causa do bruxismo é multifa-
torial com evidentes implicações clínicas 
funcionais e estreita relação com fatores 
emocionais e estressores (SERAIDA-
RIAN; ASSUNÇÃO; JACOB, 2001). Se-
raidarian e cols. (2001) descreveram que 
o estresse é o principal causador do pro-
blema, estando associado a agressão 
reprimida, ansiedade, medo, raiva, frus-
trações, depressão, distúrbios do sono, 
falta de higiene do sono, uso de psicofár-
macos ou estado de dor (crônica em es-
pecial). 

Segundo Liberato (2022), o bru-
xismo está totalmente associado as dis-
funções temporomandibular (DTM). O 
mecanismo de ação do bruxismo é ca-
racterizado e subdividido em bruxismo 
do sono e o da vigília. O bruxismo do 
sono remete a movimentos rítmicos e 
não rítmicos dos músculos da mastiga-
ção quando o paciente dorme. Já o bru-
xismo de vigília também envolve todo o 
complexo muscular da mastigação, e é 
caracterizado por contatos dentais repe-
titivos e/ou fechamento mandibular de 
pacientes acordados ou ocorre a contra-
ção da musculatura mastigatória mesmo 
quando não ocorre o contato dental. 
 
2.2 Diagnóstico clínico do bruxismo 

Na fase inicial do bruxismo, o diag-
nóstico está associado à observação de 
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pessoas próximas ao paciente, as quais 
relatam sobre o ruído audível produzido 
pelo paciente, principalmente durante o 
sono. Na fase mais avançada observa-
se no exame clínico faces dentárias des-
gastadas, evidenciação da linha alba na 
mucosa jugal e a endentação das bordas 
laterais da língua. Exames de imagem 
auxiliam no direcionamento do diagnós-
tico do bruxismo, sendo observado nas 
radiografias periapicais o aumento do 
espaço pericementário e o espessa-
mento da lâmina dura (SERAIDARIAN; 
ASSUNÇÃO; JACOB, 2001). 

Na literatura, Dawson (2019) relata 
que o acentuado apertamento dos den-
tes resulta do tônus muscular aumen-
tado. As situações de estresse emocio-
nal podem resultar em um apertamento 
anormal e resultar em bruxismo. No bru-
xismo denominado de cêntrico, o aperta-
mento é perceptível pela pessoa e está 
associado a um contato prematuro dos 
dentes e estes podem resultar em mobi-
lidade dentária devido ao apertamento 
repetido. Nestes casos, a diminuição do 
nível da dor em bruxômanos severos é 
observada quando as interferências 
oclusais são totalmente eliminadas. 

O rangido parafuncional dos dentes 
inferiores contra os superiores é denomi-
nado como o bruxismo excêntrico, e está 
associado ao desgaste dentário severo 
devido a atrições das superfícies oclu-
sais, hipermobilidade e a mudanças sig-
nificativas em todo o complexo da articu-
lação temporomandibular (ATM), como o 
achatamento dos côndilos e uma gradual 
perda da convexidade da eminência. 
Nos pacientes bruxômanos severos os 
músculos masseteres estão hipertrofia-
dos e, em alguns casos, pode haver mu-
danças significativas nos contornos das 
faces, assim como espasmos muscula-
res também são observados (DAWSON, 
2019). 
 
2.3 Ansiedade e sua relação com bru-
xismo 

A ansiedade é derivada de um 

estado de emoções desagradáveis que 
acometem o indivíduo, onde estes se 
sentem constantemente em perigo, 
apreensivos com o futuro incerto e inqui-
etações (CARVALHO et al., 2020). As-
sim, resultam em tensões musculares 
pelo corpo, inclusive da região orofacial.  

O medo e a ansiedade são condi-
ções naturais da vida humana, respon-
sáveis por serem evidenciadas no indiví-
duo em situações de ameaça e perigo. 
Essas condições envolvem fatores cog-
nitivos, comportamentais, afetivos, fisio-
lógicos que unidos, regulam a percepção 
do indivíduo ao ambiente, provocando 
respostas específicas a algum tipo de 
ação (SOUSA et al., 2013). 

Segundo Zamignani e Banaco 
(2005), a ansiedade também é composta 
por respostas que modificam o ambi-
ente, ou seja, são operantes. Além de 
ser um reflexo ativo ligado a uma deter-
minada situação, diante a um estímulo 
aversivo condicionado, a ansiedade se-
ria também uma resposta operante de 
fuga e esquiva. Mais especificamente, 
quando um organismo elimina ou diminui 
a intensidade de tal estímulo aversivo, 
podemos relatar que houve uma res-
posta de fuga. 

O bruxismo é causado por diversos 
fatores, entretanto o fator psíquico é um 
dos responsáveis pelo surgimento e 
agravamento de tal hábito parafuncional, 
sendo de suma importância analisar o fa-
tor emocional do paciente nas consultas 
clínicas (FISSMER, 2008). A literatura 
menciona que o bruxismo é um “hábito 
oral neurótico”, pois existe a evidência 
de que há o aumento da tensão muscu-
lar devido ao estresse emocional do pa-
ciente, como por exemplo em momentos 
de ansiedade (FISSMER, 2008). Pacien-
tes com bruxismo em sua grande maioria 
possuem ansiedade ou depressão, e 
quando estes indivíduos são submetidos 
a altos níveis de estresse, como preocu-
pações relacionadas ao trabalho, família 
ou vida pessoal, há piora no quadro, 
principalmente o bruxismo do sono 
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(CARVALHO et al., 2020). 
 
3 ANSIEDADE OCASIONADA PELA 
PANDEMIA DA COVID-19 E SEU IM-
PACTO NA SAÚDE ORAL 

 
Em 2019, a pandemia associada 

ao vírus coronavírus, conhecida como 
COVID-19, se espalhou mundialmente e 
se tornou um grande problema de saúde 
pública (CARNEIRO et al., 2022). Em 
2020 a COVID-19, foi anunciada como 
uma nova pandemia pela Organização 
Mundial da Saúde (OMS) ocasionada 
pela infecção do vírus SARS-Cov-2 (RO-
CHA et al., 2021). 

Os reflexos da pandemia foram ob-
servados tanto na saúde física quanto 
psicológica. A pandemia de COVID-19 
trouxe consigo a necessidade do isola-
mento social das pessoas, onde pensa-
mentos de impotência, culpa, solidão e 
forte angústia dos indivíduos se torna-
ram comuns em todo o mundo, gerando 
assim uma potencialização nos casos de 
ansiedade e estresse, os quais estão di-
retamente associados ao bruxismo 
(CARNEIRO et al., 2022). 

Pesquisas realizadas durante o pe-
ríodo da pandemia mostraram, que o 
sentimento frequente de tristeza/depres-
são atingiu 40% dos adultos brasileiros, 
e a frequente sensação de ansiedade e 
nervosismo foi relatada por mais de 50% 
deles. Entre os que não tinham distúr-
bios de sono, mais de 40% passaram 
apresentam e quase 50% dos que já ti-
nham, relataram o agravamento do pro-
blema. Os sentimentos de ansiedade e 
tristeza e os problemas do sono revela-
ram evidências mais elevadas em adul-
tos jovens, mulheres e pessoas com di-
agnóstico prévio de depressão (BAR-
ROS et al., 2020). 

Como já descrito na literatura, vá-
rios fatores psicológicos estão relaciona-
dos ao bruxismo como ansiedade, es-
tresse emocional, raiva e medo. Com o 
surgimento da pandemia vários destes 
fatores psicológicos foram observados, 

incluindo comportamentos desadaptati-
vos e respostas defensivas de toda a po-
pulação, gerando e potencializando qua-
dros de estresse e ansiedade. Estes fa-
tores foram mencionados como respon-
sáveis pelo aumento da frequência, in-
tensidade e duração dos hábitos para-
funcionais, pois são capazes de ocasio-
nar a hiperatividade dos músculos mas-
tigatórios e sobrecarregar a ATM, facili-
tando distúrbios como o bruxismo e DTM 
(CARNEIRO et al., 2022). 

Carneiro (2022) relata que o au-
mento da incidência de casos de bru-
xismo na pandemia pode ser tratado 
como uma teoria adaptativa de enfrenta-
mento ao estresse, e desempenhou um 
papel de suma importância liberando 
cortisol e estimulando a produção de cro-
mogranina salivar, reduzindo assim o hu-
mor negativo. 
 
4 TRATAMENTO DO BRUXISMO 
 

Entre as opções de tratamento dos 
hábitos parafuncionais, incluindo o bru-
xismo, estão a utilização de placas inte-
roclusais que contribuem para proteger 
os dentes e reduzir a atividade dos mús-
culos da mastigação (SERAIDARIAN; 
ASSUNÇÃO; JACOB, 2001). Para Serai-
darian e cols. (2001), a conduta do cirur-
gião dentista deve estar focada em iden-
tificar os sinais e sintomas mais significa-
tivos neste hábito parafuncional, a fim de 
identificar o que está ocasionando tal 
disfunção, estando ciente que o sistema 
parafuncional é mais complexo do que 
se pode ver clinicamente. Desta forma, o 
sucesso do tratamento está associado a 
atuação de equipe multidisciplinar sendo 
de fundamental importância que o paci-
ente receba terapêutica eficaz, e não so-
mente voltada para os sinais e sintomas 
do bruxismo. 

O paciente com bruxismo precisa 
de cuidados especiais, que envolve uma 
atenção psicológica que ajude a diminuir 
a redução da tensão, tratamento dos si-
nais e sintomas relacionados ao 
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desgaste dentário e dores musculares, 
modificação do padrão neuromuscular 
habitual. Assim, a literatura também re-
força a confecção de placas interoclu-
sais, tratamento com fármacos e terapia 
de suporte psicológico, como uma forma 
eficaz no tratamento de pacientes bruxô-
manos (SERAIDARIAN; ASSUNÇÃO; 
JACOB, 2001). 
 
5 CONSIDERAÇÕES FINAIS  
 

Os artigos analisados forneceram 
embasamentos sobre hábitos parafunci-
onais, em especial o bruxismo, relacio-
nando-os com a ansiedade a qual foi po-
tencializada durante a pandemia. Há re-
lação direta entre a pandemia de CO-
VID-19 e o consequente aumento dos 
sintomas psicológicos, como ansiedade, 
depressão e síndrome do pânico, decor-
rente do período de isolamento social, 
que foram associados com o possível 
surgimento ou agravamento do bru-
xismo. Reforça-se que estudos a longo 
prazo são necessários para verificar as 
consequências da COVID 19 associadas 
a outras patologias psíquicas direta-
mente relacionadas ao sistema estoma-
tognático. 
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