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RESUMO

Atualmente a toxina botulinica € um dos meios de tratamento para o bruxismo
propostos por alguns Cirurgifes-Dentistas, muitas vezes sem conhecimento prévio do
profissional sobre a evidéncia cientifica relacionada tratamento do bruxismo com
toxina botulinica, assim como sua eficicia e indicagbes de uso. Isso se deve muito,
atualmente, ao papel das midias sociais no dia a dia do profissional e a influéncia que
estas tém sobre as pessoas que buscam a informagédo sobre salde na internet. O
objetivo do presente estudo foi descrever qualitativamente o conteldo mais
comumente postado em videos do YouTube® por profissionais da saude e canais de
noticias, relacionados ao assunto bruxismo e toxina botulinica. O presente estudo
objetivou também avaliar as ddvidas mais frequentes dos usuarios ao assistirem tais
videos. A amostra foi composta por 50 videos, em portugués, alocados na plataforma
de midia digital YouTube®. Para a pesquisa dos videos foram utilizados dois termos:
"bruxismo e toxina botulinica”. Todas os videos foram analisados e revisados por um
Unico avaliador. Os contetdos dos videos foram agrupados em 2 categorias gerais:
Profissional e Noticias. A analise estatistica realizada foi qualitativa descritiva. Do total
dos 50 videos avaliados, 82% (n=41) foram videos gravados por cirurgides-dentistas;
o restante, 18% (n=9), foram videos de noticias. Dos 50 videos, 86% (n=43)
explicavam ao espectador sobre o que € a toxina botulinica, 46% explicam sobre o
bruxismo, 20% descrevem que a toxina botulinica € um tratamento
complementar/alternativo para o bruxismo. Nos ultimos anos, as midias sociais se
tornaram uma fonte primaria de noticias e informacdes sobre salude para muitos
brasileiros. Devido a grande procura de videos na internet ao invés de textos
cientificos baseado em evidéncias pela populacdo, e pela grande quantidade de
davidas que surgem ao assistirem tais videos, pesquisas futuras deveriam se
concentrar em maneiras ou ferramentas para popularizar videos profissionais com
informacgbes confiaveis baseado em evidéncias cientificas para aqueles que estédo
procurando no YouTube® por informacgdes relacionados a satde como o uso da toxina

botulinica como tratamento para o bruxismo.

Palavras-chave: Toxina Botulinica Tipo A. Midias Sociais. Bruxismo.



ABSTRACT

Currently, the botulinum toxin is one of the treatments for bruxism proposed by
some dental surgeons, often without prior knowledge of the professional on scientific
evidences related to the treatment of bruxism with botulinum toxin, as well as its
efficacy and use indications. This is largely due to the role of social media in the day-
to-day work of the professional and the influence social media have on individuals
seeking health information on the internet. The aim of the present study was to
qualitatively describe the content most commonly posted on YouTube™ videos by
health professionals and by news channels related to bruxism and botulinum toxin.
The present study also aimed to evaluate the users' most frequent doubts when
watching such videos. The sample consisted of 50 videos, all in Portuguese language,
allocated on the YouTube™ digital media platform. For the video search, two terms
were used: "bruxism and botulinum toxin". All videos were analyzed and reviewed by
a single evaluator. The contents of the videos were grouped into 2 general categories:
Professional and News. The statistical analysis was qualitative. In the total of 50
videos, 82% (n = 41) were videos recorded by dental surgeon; the remaining, 18% (n
= 9) were news channels videos. Of the 50 videos, 86% (n = 43) explained to the
viewer what botulinum toxin is used for and mechanism of action, 46% explain about
bruxism, 20% describe botulinum toxin as a complementary/alternative treatment for
bruxism. In recent years, social media has become a primary source of news and
health information for many Brazilians. Due to the great demand for videos on the
Internet rather than scientific evidence based on the population, and the great amount
of doubts that arise when watching such videos, future research should focus on tools
to popularize professional videos with reliable evidence-based information to those
individuals seeking YouTube™ videos for health-related information such as the use

of botulinum toxin as a treatment for bruxism.

Key words: Botulinum Toxin Type A. Social Media. Bruxism.
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1 INTRODUGCAO E REVISAO DE LITERATURA

O termo bruxismo vem do grego “bruchein” e significa apertamento, fricgdo ou
atrito dos dentes. Em 1907, foi utilizado o termo “Bruxomania”’, na literatura
odontolégica, e em 1931, foi substituido por “Bruxismo” (SILVA E CANTISANO, 2009).
Atualmente, as diretrizes do Bruxismo s&do ditadas pelo consenso internacional,
publicado primeiramente em 2013, por Lobbezoo et al, e complementado atualmente
em 2018, também por Lobbezoo et al. (LOBBEZOO et al, 2013 e LOBBEZOO et al,
2018). Segundo o consenso, Bruxismo é um comportamento parafuncional que inclui
atividade repetitiva da musculatura mastigatéria caracterizada por apertamento e
ranger de dentes e/ou prender ou empurrar a mandibula. Segundo Lobbezoo et al,
2013, o bruxismo apresenta duas manifestagdes circadianas: pode ocorrer enquanto
se esté acordado (Bruxismo em vigilia - BV) ou durante o sono (Bruxismo do sono -
BS), cada um com caracteristicas fisiopatoldgicas e tratamentos distintos.

De acordo com a etiologia, o bruxismo pode ser classificado em primério ou
secundario. O bruxismo pode ser secundario a condi¢des de disturbios do movimento
como doenga de Parkinson, distarbios neurolégicos (por exemplo, o coma e
hemorragia cerebelar), distarbios psiquiatricos (por exemplo, estados demenciais e
retardo mental), distdrbios respiratérios do sono como a Sindrome da Apnéia
Obstrutiva do Sono (SAOS) e ainda o bruxismo pode ser associado ao etilismo,
tabagismo, uso de drogas como a cocaina, ingestao de cafeina, anfetamina e uso de
antidepressivos inibidores seletivos da recaptagéo de serotonina ou duais. (LAVIGNE,
2008).

O ato de ranger ocorre em periodos frequentes, podendo estra acompanhado
de ruidos ou ndo. Conforme estudos, viu-se que a manifestacdo da doenca esté
fortemente atrelada aos seguintes fatores etiologicos: psicologico, hereditério,
sistémicos, ocupacionais e locais. Tratando-se de fatores ocupacionais vé-se que a
relagdo com atividades profissionais e mentais; em alguns individuos, relacionados ao
comportamento e condi¢des fisicas (por exemplo, mioespasmo muscular, enurese
noturna, colica, excessiva salivagdo noturna e conversar dormindo). (SILVA E
CANTISANO, 2009).
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De acordo com Barbosa et al, em 2013, dentre os sinais do bruxismo percebe-
se, desgastes oclusais e/ou incisais, destruicdo das estruturas de suporte,
hipersensibilidade pulpar, mobilidade dentéria, fratura de cuspides e restauracdes,
dores e distarbios nas articulagdes temporomandibulares (ATM) e musculos
mastigatorios, hipertrofia do masseter, além de, em alguns casos, cefaleias ao
acordar. (BARBOSA et al, 2013).

De acordo com Lobbezoo et al, 2013, bruxismo é controlado centralmente
(Sistema Nervoso Central) e ndo perifericamente. E de suma importancia que o
Cirurgido-dentista, ao propor uma reabilitagdo nestes pacientes, esteja familiarizado
com 0s conceitos atuais de classificagdo, diagnostico e controle do bruxismo. Por
conseguinte, o profissional deverd informar ao paciente sobre as possiveis
consequéncias do bruxismo e conscientiza-lo do habito nocivo, buscando estabelecer
uma efetiva e constante comunicagcdo com o intuito de proporcionar com eficacia o
controle do bruxismo. (LOBBEZOQOO et al, 2013).

Atualmente a toxina botulinica € um dos meios de tratamento para o bruxismo
propostos por alguns Cirurgifes-Dentistas, muitas vezes sem conhecimento prévio do
profissional da evidéncia cientifica sobre tratamento do bruxismo com toxina
botulinica, assim como sua eficacia e indicacbes de uso. Isso se deve muito,
atualmente, ao papel das midias sociais no dia a dia do profissional e a influéncia que
estas tém sobre as pessoas que buscam a informacéo sobre satde nainternet.

De acordo com Cline e Haynes, 2001, as pessoas usam a Internet para tomar
decis@es relacionadas a saude prépria ou de parentes e amigos. Os autores relatam
também que as informacdes que estas pessoas recebem da internet frequentemente
estdo erradas, e ressaltam a importancia dos profissionais de salde em saberem e se
atentarem ao tipo de informacdo que as pessoas estdo recebendo. (CLINE e
HAYNES, 2001)

Em 2017, Basch et al, realizaram uma busca pelo YouTube® com o objetivo de
descrever o conteudo mais comumente visualizado nos videos relacionados a
Disfungdo Temporomandibular (DTM) ou ATM, avaliando as origens e conteddos
destes videos. Cerca de dois tercos dos videos (68/100) explicaram o que é “ATM”, e
surpreendentemente um terco dos videos profissionais (9/29) ndo abrangeram todo o
assunto. Aproximadamente metade dos videos mencionou pelo menos um motivo
para a DTM ocorrer (55/100), e sete em dez videos mencionaram algum tipo de

tratamento (70/100). Os autores concluiram que pesquisas futuras devem se
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concentrar em maneiras de popularizar videos profissionais com informagdes
confiaveis para aqueles que estdo procurando no YouTube® por conselhos
relacionados a ATM e DTM. (BASCH, 2017)

O grande problema com midias compartilhadas em sites préprias para isso é
que as visualizacdes geralmente ndo estdo necessariamente relacionadas a
qualidade da midia ou & sua precisdo. E extremamente necessario entender, ao
menos parcialmente, o papel das midias sociais no campo da salde, e quando se
transmite a informagao sobre o bruxismo, nas suas diferentes manifestagdes, sendo
gue este pode apresentar sinais e sintomas que diminuem qualidade de vida do
individuo, é extremamente importante avaliar quais informagbes estdo sendo
vinculadas nas midias sociais sobre esse assunto, tanto o seu diagndéstico quanto o

seu tratamento, que nos dias atuais € muito vinculado a toxina botulinica.
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2 OBJETIVOS

O objetivo do presente estudo foi descrever qualitativamente o conteddo mais
comumente postado em videos do YouTube® por profissionais da salde e canais de
noticias, relacionados ao assunto bruxismo e toxina botulinica, mais precisamente o
tratamento do bruxismo (do sono e/ou em vigilia) com toxina botulinica, avaliando o
contetdo dos videos qualitativamente, sem distincdo entre informagdes verdadeiras
ou falsas de acordo com evidéncias cientificas. O presente estudo objetivou também
avaliar quais as duvidas mais frequentes dos usuérios do YouTube® ao assistirem

tais videos.
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3 MATERIAL E METODOS

3.1 Codificagao e categorizagdo da amostra

A amostra do presente estudo foi composta por 50 videos alocados na
plataforma de midia digital “YouTube.com” (YouTube®), da empresa Google®. Para
a pesquisa dos videos foram utilizados, simultaneamente, dois termos no campo de
pesquisa do site: "bruxismo e toxina botulinica”. Todas os videos foram analisados e
revisados a partir de agosto de 2018 até que fossem completados a analise do total
de 50 videos por ordem de relevancia (utilizada como filtro de busca).

Um Udnico avaliador assistiu todos os videos acima descritos. ApGs assistir
todos os videos, seus conteudos foram agrupados em 2 categorias gerais: Profissional
e Noticias. A categoria “Profissional” foi utilizada para qualquer video onde o
protagonista fosse um individuo que se auto intitulasse profissional da saude (seja no
nome, apresentacado, descricdo do video ou do canal). Na categoria “Noticias” foram
incluidos videos com informa¢Bes advindas de noticias de canais de televisdo ou
outras fontes de noticias digitais e reportagens. Todos os videos deveriam estar
obrigatoriamente na lingua portuguesa, e apresentar conteudo relevante com o
assunto estudado. Foram excluidos videos comerciais de propaganda de empresas
relacionadas com o produto da toxina botulinica.

As informagbes avaliadas nos videos foram direcionadas para as que
relatavam o uso da toxina botulinica no tratamento do bruxismo, no geral, sem
especificacdo entre bruxismo do sono ou bruxismo em vigilia. Além das informagtes
coletadas sobre o que era transmitido ao espectador durante o video como contetdo
tedrico e prético sobre toxina botulinica e bruxismo, outras informagdes também foram
coletadas, de cada video assistido, sendo estas: a URL, o tempo de execucdo do
video e o numero de visualizacBes, além das perguntas mais frequentes feitas por
usuérios que assistiram aos videos (as perguntas localizavam-se na parte de

“comentérios” logo abaixo da descri¢cdo do video).

3.2 Anédlise estatistica

Os conteltdos dos videos foram analisados de maneira qualitativa descritiva,

visando a um melhor entendimento do conteudo que é disponibilizado nos videos
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profissionais e de noticias sobre toxina botulinica e bruxismo no geral e em relagédo
ao tratamento do bruxismo com a toxina botulinica, além de analisarqualitativamente
como o usuario (espectador) do YouTube® se relaciona com as informacdes

oferecidas no video.
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4 RESULTADOS

Foram analisados 50 videos (URL de cada video em anexo — Anexo A), que
variaram entre videos de profissionais da salde e noticias/reportagens de canais de
televisdo ou canais da propria plataforma do YouTube®. Do total de 50 videos, 82%
(n=41) foram videos gravados por profissionais da salde da area da odontologia
(todos cirurgibes-dentistas); o restante, 18% (n=9), foram videos de reportagens de
canais de televisdo, noticias e canais do YouTube®, com entrevistas de profissionais
da saude e entrevista com pacientes. O total de visualizagfes dos videos variaram
entre 35 mil até menos que 50 visualizag6es (até o ultimo dia em que o avaliador do
presente estudo assistiu aos videos).

De acordo com o contetido dos videos, podemos qualitativamente descrever
que alguns videos apresentaram informacdes apenas sobre a toxina botulinica e
outros apresentaram também informacdes sobre o bruxismo. Das informacdes sobre
toxina botulinica podemos citar: indicacdes e contraindicagdes, mecanismo de acao,
modo de aplicagao, efeitos colaterais e tempo de tratamento e duragéo do efeito ao
longo do tempo. A grande maioria dos videos relacionaram o mecanismo de acao da
toxina como sendo relaxamento do masculo masseter e diminui¢cdo da hiperatividade
muscular, consequentemente diminuindo o apertar e ranger dos dentes. Alguns
poucos videos (n=7) utlizaram animacdes em 3D e macro modelos e
esquematizacdes para demonstrar a aplicacdo da toxina botulinica e sua acdo no
musculo. Do total de 50 videos, 7 apresentaram relatos de pacientes quanto ao
bruxismo e relatos antes e apds a aplicacdo da toxina botulinica nestes pacientes.

Os resultados da analise dos videos mostraram que 86% dos videos (n=43)
explicam ao espectador sobre o que € a toxina botulinica e todas as informagdes
acima descritas, e 46% explicam sobre o bruxismo (etiologia, sinais e sintomas e tipos
de tratamentos). Dentre o total de videos, 20% descrevem que a toxina botulinica é
um tratamento complementar/alternativo para o bruxismo, relatando que o tratamento
deveria ser multidisciplinar, com associacdo de métodos terapéuticos. Séo 7 a
quantidade de videos dentre os 50 que mostram o profissional aplicando o produto
em paciente e apenas 3 videos comentam que o diagndstico do bruxismo e o

tratamento com toxina botulinica deve ser feito pelo cirurgido-dentista. A legislacéo
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sobre o uso da toxina botulinica pelo cirurgido-dentista € citada em apenas 1 video,
cujo conteudo € voltado exatamente para o tema de legislagéo.

Em relagdo as perguntas e duvidas avaliadas na parte de comentarios dos
videos, feito por espectadores usuarios do YouTube®, pode-se citar: efeitos colaterais
do uso da toxina botulinica; tempo necessério para verificar se a aplicacdo da toxina
apresentou resultados positivos para bruxismo; se € necessario 0 uso de placa
estabilizadora ou medicagdes associadas ao tratamento com a toxina; qual a idade
para utilizar a toxina no tratamento do bruxismo; quantas aplica¢cdes sdo necessarias;
gual o custo da aplicacdo e tempo de duragéo da acdo da toxina; se a aplicacdo da
toxina para tratamento do bruxismo tem implicacdes na estética; qual o progndéstico
do tratamento; se durante o tratamento é necessario tratamento psicolégico
associado; qual o profissional é mais indicado para aplicacdo da toxina, médico ou
dentista (e qual a especialidade); se o tratamento provoca altera¢ao na fala ou dor; se
€ o principal tratamento para o bruxismo e se ele realmente funciona; quais as
limitag6es do paciente apds o tratamento; se 0s pacientes com alteragdes sistémicas
podem ser submetidos ao tratamento do bruxismo com toxina botulinica; qual o grau

de toxidade da toxina botulinica, e se houver Intoxicagdo o que deve ser feito.
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5 DISCUSSAO

Nos ultimos anos, as midias sociais e digitais se tornaram uma fonte
extremamente importante de noticias e informagBes sobre todos os assuntos,
inclusive relacionados a educacéo e saude, voltada para uma populagéo online que
aumenta a cada ano.

Existe, no mundo virtual, atualmente, trés fontes de midias sociais mais
populares. Séo elas o Facebook®, o YouTube® e o Instagram®. Estas séo utilizadas
em diversas situagdes e se envolvem também na area da educacdo, salude e
comunicacdo. O Facebook® atualizou seus nimeros de usuarios ativos mensais para
2,23 bilhées em junho de 2018 e o0 YouTube® mede 0s usudrios conectados e esta
cada vez mais proximo do Facebook®, com 1,9 bilhdo de usuarios. (PRIT KALLAS,
2018). O YOUTUBE.COM é considerado o maior site de compartilhamento devideos
do mundo. (NILTON KLEINA, 2017). Segundo ranking publicado pelo site Alexa, (da
empresa privada Alexa Internet, Incorporation), em 2018, o YouTube® ocupa a
terceira colocagao no ranking dos sites mais visitados do planeta — perdendo apenas
para Facebook® e Google®.

Os sites de compartilhamento de midia, como o YouTube®, compreendem uma
grande variedade de ferramentas de midia social que s&o otimizadas para
visualizacdo, compartilhamento e incorporacdo de midia digital em outros servigos da
Web. Eles compartiiham um grande numero de informa¢des com outras midias
sociais, como perfis, amigos, comentérios e mensagens privadas, mas seu sucesso
dentro da plataforma é determinado pelo tipo de contetdo enviado e compartilhado.
As visualiza¢des geralmente ndo estdo necessariamente relacionadas a qualidade da
midia ou & sua precisdo. (GRAJALES et al. 2014).

Segundo Ciriaco (2017), o YouTube® esta cada vez mais presente também na
vida dos brasileiros, o portal € quase uma unanimidade entre quem usa a internet no
Brasil, sendo acessado por 95% da populagéo online brasileira ao menos uma vez por
més, tornando o Brasil 0 segundo pais no ranking de quantidade de horas assistidas
no YouTube®. Segundo o autor, que se baseou nos dados do YouTube insights Brasil,
96% dos jovens brasileiros de 18 a 35 anos acessam o YouTube®. Atualmente, o
YouTube® deixou de ser “um site de videos” simplesmente e se tornou uma fonte de

informacg&o para um publico bem variado. Isso porque 59% dos usuarios afirmam que
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€ melhor se atualizar pelo site do YouTube® do que ver noticias, enquanto que 31%
dos usuarios consideram a plataforma do YouTube® uma fonte de aprendizado.
(CIRIACO, 2017).

O uso do YouTube na area da saude tem sido controverso. (FARNAN et al,
2008). Embora seja uma fonte de facil acesso, constatou-se que contéminformacdes
meédicas falsas. (CHANDRASEKARAN et al. 2017). Este € o maior problema. A
quantidade de videos disponibilizados na internet, principalmente em sites de
compartilhamento de midia, como o YouTube®, é enorme, mas as informa¢des ndo
passam por uma avaliagdo prévia, e, portanto, o usudrio/espectador ndo tem
discernimento em relagéao a informacéo ser falsa ou verdadeira. No presente estudo,
observou-se uma grande quantidade de duvidas e perguntas quanto ao contetudo do
video, além dos videos com maiores visualizagdes serem videos profissionais (82%)
e ndo videos de reportagem ou noticias, sendo esse Ultimos, videos em que a
veracidade das informagdes sdo mais apuradas do que videos de profissionais da
saude, muitas vezes sem especialidade na &rea, sem embasamento para diagnéstico
dos problemas de saude, apontando muitas vezes apenas um opg¢éo de tratamento,
como sendo a Unica existente.

O objetivo geral do presente estudo foi descrever o conteido mais comumente
postado em videos do YouTube® por profissionais da saude e canais de noticias,
como entrevistas ou reportagens, relacionados ao assunto bruxismo e toxina
botulinica, mais precisamente o tratamento do bruxismo com toxina botulinica,
independente do diagndstico de bruxismo do sono e/ou bruxismo em vigilia, avaliando
o conteudo dos videos qualitativamente, sem distingdo entre informacdes verdadeiras
ou falsas de acordo com evidéncias cientificas.

O que foi observado no presente estudo é que os videos realmente ndo faziam
disting@o entre bruxismo do sono e bruxismo em vigilia para oferecer o tratamento do
bruxismo. Do total de 50 videao, 86% deles explicaram ao espectador sobre a toxina
botulinica e mecanismos de acdo e apenas 46% explicaram sobre o bruxismo
(etiologia, sinais e sintomas e tipos de tratamentos). Um total de 20% apenas dos
videos descreveu que a toxina botulinica € um tratamento complementar e/ou
alternativo para o bruxismo, relatando que o tratamento deveria ser multidisciplinar,
com associacdo de métodos terapéuticos. Manfredini et al, em 2015, afirmou que o

bruxismo ndo necessariamente € um disturbio em si, dependendo da sua frequéncia,
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duracéo e intensidade para provocar alteragcdes estruturais e funcionais e exceder a
capacidade adaptativa do individuo e provocar uma disfuncdo do sistema
estomatognético. Segundo o autor, uma abordagem multifatorial € a mais adequada,
baseada em uma combinacdo de placas estabilizadoras, estratégias de
aconselhamento e comportamento e medicagdes de acgéo central. (MANFREDINI et
al. 2015)

O alvo mais comum das terapias de bruxismo é o relaxamento muscular, e
vérias opcdes sdo introduzidas para atingir esse objetivo, incluindo a aplicacdo de
toxina botulinica. (MANFREDINI et al. 2015; DRESSLER, SABERI, BARBOSA, 2005).
Nas ultimas décadas, a toxina botulinica tem sido progressivamente introduzida em
varios campos da medicina como uma opgdo de tratamento para muitas condicdes,
tais como disturbios de movimento, espasticidade, distirbios de glandulas secretoras
e procedimentos estéticos. (DRESSLER, SABERI, BARBOSA, 2005). No Brasil, a
toxina botulinica foi aprovada para uso na Odontologia através da Resolucdo CFO-
112, de 2 de setembro de 2011, permitindo seu uso terapéutico em procedimentos
odontolégicos.

Nos videos avaliados do presente estudo menciona-se na grande maioria deles
0 musculo masseter, descrevendo que a toxina relaxa esse musculo e diminui a
hiperatividade do mesmo. Segundo De la Torre Canales et al.,, 2017, a toxina
botulinica representa uma opc¢do de manejo para consequéncias do bruxismo do
sono, minimizando os sintomas e reduzindo a intensidade das contracdes da atividade
ritmica dos musculos mastigatorios ao invés do bruxismo do sono em si. Apesar disso,
mais estudos s@0 necessarios sobre o tema, especialmente no que diz respeito a
diferenga entre os verdadeiros efeitos da toxina botulinica sobre os episddios de
bruxismo do sono em si e os efeitos nas possiveis consequéncias do bruxismo, como
a dor muscular. (DE LA TORRE CANALES, 2017). Sabe-se que os musculos da
mastigacdo ndo se limitam apenas ao masseter, sendo o musculo temporal também
um musculo elevador da mandibula extremamente recrutado durante o bruxismo no
geral, tanto em vigilia quanto do sono, principalmente a sua por¢do anterior.
(BARBOSA, 2013).

Essas informagcbes ndo foram descritas nos videos. S&o esses
contetdos/informagfes que faltam aos videos avaliados dos profissionais de salde,
principalmente dos cirurgides-dentistas, pois estes levam ao espectador informagdes

gue muitas vezes nao correspondem aos sinais e sintomas que o paciente se queixa,
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e muitas vezes leva o paciente a imaginar outro diagnéstico para sua queixa, tornando
a procura pelo tratamento mais lento e muitas vezes cronificando uma dor que poderia
ser facilmente tratada se o individuo obtivesse noticias e informag6es verdadeiras ou
que procurasse um profissional na vida real ao invés de buscar informacdes online em
midias de compartilhamento como o YouTube®.

Devido a grande visibilidade do YouTube® por todo o mundo e no Brasil, e a
grande importancia que o usuéario garante a essa plataforma de informacéo, além da
popularidade dada a toxina botulinica nos dias atuais, o presente estudo objetivou
avaliar quais informac0@es, sendo elas verdadeiras ou ndo do ponto de vista cientifico,
estavam sendo expostas por profissionais da area da salude ou canais de noticias
sobre o tratamento do bruxismo (do sono e/ou em vigilia) com toxina botulinica.

Segundo DE LA TORRE CANALES et al, 2017, a toxina botulinica representa
uma opcdo de manejo para consequéncias do bruxismo do sono, minimizando o0s
sintomas e reduzindo a intensidade das contra¢fes da atividade ritmica dos musculos
mastigatorios ao invés do bruxismo do sono em si. Apesar disso, mais estudos séo
necessarios para refinar o conhecimento disponivel sobre o tema, especialmente no
que diz respeito a diferenca entre os verdadeiros efeitos sobre os episodios de
bruxismo e os efeitos nas possiveis consequéncias do bruxismo, como a dor. (DE LA
TORRE CANALES, 2017).

O papel das midias sociais e digitais na saude publica deve ser cada vez mais
investigado e seu conteudo estudado. As intervengbes de educacdo do paciente
devem se concentrar no impacto da midia social na modificacdo de comportamento e
na educacdo do individuo para reconhecer informacdes Uteis advindas de sites de
compartilhamento de midias como o YouTube®. (CHANDRASEKARAN et al, 2017)
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6 CONSIDERACOES FINAIS

Nos ultimos anos, as midias sociais se tornaram uma fonte primaria de noticias
e informacdes sobre salde para muitos brasileiros. Devido a grande procura de videos
na internet ao invés de textos cientificos baseado em evidéncias pela populacdo no
geral, e pela grande quantidade de duvidas que surgem ao assistirem tais videos,
pesquisas futuras deveriam se concentrar em maneiras ou ferramentas para
popularizar videos profissionais com informagdes confiaveis baseado em evidéncias
cientificas para aqueles que estdo procurando no YouTube® por informagbes

relacionados ao uso da toxina botulinica como tratamento para o bruxismo.
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ANEXO

ANEXO A - Descrigdo das URLs de cada video da amostra

VIDEO ENDERECO (URL)

1 https://www.youtube.com/watch?v=306afHbMbac
2 https://www.youtube.com/watch?v=70QzzbUQOyNUI
3 https://www.youtube.com/watch?v=VMOuyot7FXM
4 https://www.youtube.com/watch?v=Wfj05nhE7fM
5 https://www.youtube.com/watch?v=zVIOZ_ABUxo
6 https://www.youtube.com/watch?v=cZ7AlQ4t3cc
7 https://www.youtube.com/watch?v=0rYehDN9YPO
8 https://www.youtube.com/watch?v=FOJXLAkwpDI
9 https://www.youtube.com/watch?v=MhgELw5Bwpl
10 https://www.youtube.com/watch?v=s5uyzqZis6U
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11 https://www.youtube.com/watch?v=X1jkZDYIL98
12 https://www.youtube.com/watch?v=PITISKMGMbY
13 https://www.youtube.com/watch?v=huU exiV7L4
14 https://www.youtube.com/watch?v=09alSstLNzE
15 https://www.youtube.com/watch?v=_BI9IMQNTJO
16 https://www.youtube.com/watch?v=NKMkBDLVh_w
17 https://www.youtube.com/watch?v=kasjA6sP8Go
18 https://www.youtube.com/watch?v=ayTpQs8ZikE
19 https://www.youtube.com/watch?v=mkzNHKdGQRc
20 https://www.youtube.com/watch?v=bCV3gmO0gaok
21 https://www.youtube.com/watch?v=SMfKgD02lsw

25



22 https://www.youtube.com/watch?v=0HrN308SwvY
23 https://www.youtube.com/watch?v=85Z5R276qWQ
24 https://www.youtube.com/watch?v=_1nMn90hws8
25 https://www.youtube.com/watch?v=XYi83bFpvhl
26 https://www.youtube.com/watch?v=LwWmCEV6IN4
27 https://www.youtube.com/watch?v=y80i0QSDYEg
28 https://www.youtube.com/watch?v=ZPaUcBal Hg0
29 https://www.youtube.com/watch?v=If5mDy4tAcA
30 https://www.youtube.com/watch?v=0CQC3alml-4
31 https://www.youtube.com/watch?v=ZHyFpkpf220
32 https://www.youtube.com/watch?v=06hKgKeX-lo
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33 https://www.youtube.com/watch?v=z32gJPToxps

34 https://www.youtube.com/watch?v=GCDOmX-nXj8
85 https://www.youtube.com/watch?v=IdWDNhiGIOc
36 https://www.youtube.com/watch?v=W8S9GCgOF 9w
37 https://www.youtube.com/watch?v=--ArTErOF2s
38 https://www.youtube.com/watch?v=al-4baKar2A
39 https://www.youtube.com/watch?v=kn9g88yQkpl
40 https://www.youtube.com/watch?v=Hk txN7-QbY
41 https://www.youtube.com/watch?v=ZiniXKwmBrg
42 https://www.youtube.com/watch?v=ZmyNY Q84uDs
43 https://www.youtube.com/watch?v=Y5PiR8JTirM
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44 https://www.youtube.com/watch?v=omBLjfXuS4w
45 https://www.youtube.com/watch?v=7SKlzJuhKxw

46 https://www.youtube.com/watch?v=PMn4cw6YWTM
47 https://www.youtube.com/watch?v=6ctEl1fltoc
48 https://www.youtube.com/watch?v=id6dgdgQb2g
49 https://www.youtube.com/watch?v=wT8xqB-ubM8
50 https://www.youtube.com/watch?v=h3f7ZmGHGZo
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