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RESUMO

A doencga periodontal € uma doenca inflamatdria cronica altamente prevalente e
iniciada por colonizacao bacteriana, que leva a destrui¢cao dos tecidos de sustentacao
dos dentes. Em vista disso, diversas hipéteses foram evidenciadas vinculando a
doencga periodontal ao SARS-CoV-2. O objetivo da pesquisa tem a finalidade de
realizar uma revisao de literatura para avaliar a relacédo entre a COVID-19 e a doencga
periodontal e identificar como a doenga periodontal pode afetar o organismo de
pacientes com COVID-19. As bases utilizadas foram: LILACS, SciELO e MEDLINE,
no idiomas portugués, inglés e espanhol. A pesquisa evidenciou que a doencga
periodontal pode atribuir nos agravos para a COVID-19. E evidente que os devidos
cuidados odontolégicos para a prevencao e controle da infecgado periodontal, e,
posteriormente uma manutencao da saude sistémica dos pacientes acometidos pela
COVID-19, sado imprescindiveis para reduzir a morbidade desses pacientes, sendo
necessario e importante um investimento em programas que possa orientar e
incentivar a melhora da higiene bucal.

Palavras-chave: Doenca periodontal. Periodontite. COVID-19.



ABSTRACT

Periodontal disease is a highly prevalent chronic inflammatory disease initiated by
bacterial colonization, which leads to the destruction of the teeth's supporting tissues.
In view of this, several hypotheses have been evidenced linking periodontal disease
to SARS-CoV-2. The purpose of the research is to conduct a literature review to
evaluate the relationship between COVID-19 and periodontal disease and to identify
how periodontal disease may affect the body of patients with COVID-19. The
databases used were LILACS, SciELO, and MEDLINE, in Portuguese, English, and
Spanish. The research showed that periodontal disease can contribute to the
aggravation of COVID-19. It is evident that proper dental care for the prevention and
control of periodontal infection, and subsequently a maintenance of the systemic
health of patients affected by COVID-19, are essential to reduce the morbidity of these
patients, being necessary and important an investment in programs that can guide
and encourage the improvement of oral hygiene.

Keywords: Periodontal disease. Periodontitis. Covid-19.
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1 INTRODUGAO

No final de 2019, na cidade de Wuhan (China), foram notificados casos de
pneumonia por causa desconhecida, que se alastrou por todo territorio chinés,
causando um surto epidémico em janeiro de 2020, a partir do qual a Organizagao
Mundial de Saude (OMS) declarou emergéncia de saude publica de interesse
internacional (TONG et al., 2020; QIAN et al., 2020). Posteriormente, foi identificado o
patégeno causador da pneumonia, denominado de novo coronavirus ou nCoV-2019
(LU et a., 2020).

Foram confirmados 77.041 casos de infeccdo por SARS-CoV-2 na populagao
chinesa (SUN et al., 2020). O SARS-Cov-2 é um virus da familia Coronavirus do tipo
RNA, com rapida propagacao que aumentou as taxas de internagdes e necessidade
de cuidados intensivos, definindo a infecgcdo como ameaca pandémica e necessitando
de acgbes emergenciais com finalidade de conter novos contagios do virus
(GORBALENYA et al., 2020).

Existe a possibilidade de que haja relagdo entre a doenga periodontal o
SARS-CoV-2, pois ha pressuposicdo de que a doenca periodontal € um fator de risco
para a gravidade da COVID-19 e que em seus casos mais graves podem manifestar
doencgas orais, bem como pacientes com periodontite podem agravar o estado da
COVID-19 (SEELY et al., 2020; WHO, 2020).

A doencga periodontal € uma doenca inflamatéria crénica, que gera uma

inflamacao sistémica, responsavel por alteragdes nas citocinas pré inflamatdrias
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secretadas e presentes em nosso organismo, citocinas estas, com capacidade de
regular respostas do hospedeiro, e até mesmo cooperar para o agravamento de outras
patologias. Entre as citocinas mais presentes na doenga periodontal estdo a
interleucina-1@ (IL-1B), fator de necrose tumoral a (TNF-a) e agcédo de interleucina-6
(IL-6) (COULTHARD, 2020; DO NASCIMENTO ARAUJO; DE FIGUEIREDO, 2021).

As bolsas periodontais sao reservatorios para o SARS-CoV-2 (BADRAN et al.,
2020) e que pode ocorrer uma relagdo entre as citocinas da periodontite,
intensificando os sintomas da COVID-19, ou seja, funcionando como meio para o
agravo da infeccdo (BOTROS; IYER; OJCIUS, 2020).

O objetivo do trabalho é realizar uma revisao de literatura para avaliar a
relacdo entre a COVID-19 e a doenca periodontal e identificar como a doenca

periodontal pode afetar o organismo de pacientes com COVID-19.
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2 METODOLOGIA

O objetivo ¢é sintetizar o conhecimento e os dados atuais sobre o tema por meio de
uma revisdo da literatura As bases utilizadas foram: LILACS, SciELO e MEDLINE, no
idiomas portugués, inglés e espanhol.

Foram incorporados todas as pesquisas que atendessem aos critérios de
inclusdo, compreendendo: artigos que apresentassem em seu conteudo
obrigatoriamente, abordagem sobre doencga periodontal envolvida com a COVID-19,
no idioma portugués, de carater quantitativo ou qualitativo, com desenhos descritivos,
experimentais, além de revisdes de literatura, e que estejam disponiveis na integra
nas bases de dados supracitadas. Por se tratar de um tema recente, o periodo
escolhido para a analise envolveu artigos publicados entre 2014 a 2021.

A busca pelos artigos foi resgatada a fim de desempenhar atualizagdes
recentes. Para tanto, foram utilizados os Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS) e
Medical Subject Headings (MeSH), que permitem uma linguagem unica na busca de
artigos através das bases de dados referidas. Optou-se pelos descritores “Doenga
Periodontal; Periondontite; COVID-19”, no idioma portugués, "Periodontal disease;

Periondontitis; COVID-19", no idioma inglés e Enfermedad periodontal;
Periondontitis; COVID-19", no idioma espanhol, além de serem obedecidos os critérios
de busca estabelecidos em cada base de dados.

A partir desse seguimento foi necessario organizar os estudos selecionados,
devendo assim, ser analisados detalhadamente conforme a classificagdo da revista

de acordo com o0 ano e a caracteristica do artigo, destes foram retiradas uma amostra

para julgamento da qualidade da pesquisa.
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Quadro 1. Demonstrativo das combinacdes palavras-chave conforme base de dados.

Combinagée | Base De | Encontrado ] Selecionad
Palavras Excluidos
s Dados s os

Doenga PubMed/
A+B+C 11 9 2

periodontal Medline
Periodontite A+B Lilacs 71 67 4
COVID-19 C+B Scielo 97 95 2

Fonte: autoria propria, 2022.

Na primeira busca na base de dados PubMed/Medline, foram encontrados 8
artigos e incluido apenas 2 por haver muitos artigos em outras linguas estrangeiras.
Aos buscar na base de dados Lilacs, encontrou-se 71, entretanto optou-se em 4 para
analise. No Scielo, encontrou-se 97 artigos com a combinagdo COVID-19 e
periodontite, foram selecionados 2 para fazer parte da pesquisa. Totalizando em 08

artigos ao todo para compor em todo o trabalho final, conforme demonstra a Figura 1.

Figura 1. Fluxograma dos critérios de inclusdo e exclusao.

Pubmed/Medline = 8

artigos Scielo = 122 artigos

Lilacs = 71 artigos

l A 4 v

Artigos duplicados = 25 artigos*

A 4

Relatos rastreados = 179 Relatos excluidos = 171

A 4

Artigos em texto completo avaliados
para elegibilidade = 08

Fonte: autoria propria, 2022
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3 REVISAO DE LITERATURA
3.1 COVID-19

No més de dezembro do ano de 2019 a China informou a Organizagéao
Mundial de Saude (OMS), sobre um surto de uma nova doenca, semelhante a uma
pneumonia. Essa doenca, transmitida pelo novo coronavirus, foi denominada COVID-
19. Novos casos foram notificados, fora da China em janeiro de 2020, sendo declarado
pela Organizagcdo Mundial da Saude (OMS), emergéncia internacional em saude
publica (ATKESON, 2020).

Segundo dados da OMS, foram identificados epicentros nos seguintes paises:
EUA (1.361.522 casos e 82.119 mortos), Italia (223.096 casos e 31.368 mortos),
Espanha (223.096 casos e 31.368 mortos), China (84. 469 casos e 4.644 mortos) e

Brasil (188.974 infectados e 13.149 mortos), demonstrado na Figura 2 (OMS, 2020).

Figura 2. Demonstrativo de casos e mortes pela COVID-19.
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Mesmo em paises considerados com melhores condicdes de politicas de
saude e renda per capita, além de padrdes e praticas médicas mais estruturadas, os
casos aumentaram de forma exponencial. Consequentemente, em razdo do risco de
saude publica que a COVID-19 representa, a OMS declarou emergéncia de saude

publica em margo de 2020 (OMS, 2020).

3.2 COVID-19 e a citocina

A maioria dos individuos infectados por SARS-coV-2 é assintomatico,embora
alguns desenvolvam sintomas leves e moderados. Menos de 5% de individuos
desenvolveram sintomas graves como sindrome da insuficiéncia respiratdria aguda
(ARDS) e faléncia de multiplos 6rgaos que requerem suporte de UTI.Replicagao viral
no hospodeiro leva a ativagdo do NLRP3 inflamassoma,resultando na liberagao de
citocinas pro-inflamatdrias (BORGES et al., 2020; NOVEL, 2019).

Antifitrides hiperresponsivos mostram citocina exagerada liberagéo referida
como uma tempestade de citocinas ou Sindroma de liberagcdo de citocinas. Nos
estagios iniciais da infecgao viral os virus na camada epitelial ativam a resposta imune
inata. Quando pode se infiltrar nos tecidos, os macréfagos dendrites celulares e
neutréfilos pode se espalhar e aumentar ainda mais a propagacéo viral. O virus ativa
respostas imunes adaptativas, que levam o aumento da liberacdo de citocinas,
resultando em diferenciac&o de células T virgens aumenta (OMS, 2020).

A permeabilidade vascular também desempenha um papel na tempestade de
citocinas, permitindo a infiltracado de células efetoras e, assim, aumentando a liberagao
de citocinas pro-inflamatorias, citocinemia como resultado da infegdo por SARS-CoV-

2 e resulta em lesdo pulmonar aguda seguida de( SDR) em sua forma grave de grande
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proporcao de pacientes. A inflamacao local pode infiltrar no sistema circulatério causar
infecdo baixa contagem de plaquetas, contagem de glébulos brancos e hipertermia.
O aumento da produgao de citocinas aumenta os niveis sistémicos de proteina C
reativa (PCR), haptoglobina, fibrinogénio, Amiloide A sérica e a1-antitripsina. (DE
SOUSA et al., 2020).

Além disso, o aumento da producao de citocinas, aumenta a permeabilidade
vascular, modifica o mecanismo de coagulagdo do sangue e aumentar a activagao
das citocinas complementares, causando proliferacdo excessiva de mondécitos/
macrofagos e morte celular excessiva de linfocitos, levando a Imunodeficiéncia. (OMS,
2020).

A periodontite e ma higiene bucal atrapalham as relagdes simbidticas entre
microbios e podem promover a liberagao de citocinas pro-inflamatérias. As bactérias
em biofilmes disbidticos estimulam ainda mais a liberagao de citocinas; essas citocinas
na mistura GCF com saliva, e por aspiragao, pode induzir inflamacéo ou infeccéo
dentro os pulmdes. Troca interbacteriana entre os pulmdes e a boca aumenta
potencialmente o risco de infecgdes respiratorias (CHEN et al., 2020) relataram
contagem de neutrdfilos e linfécitos inferiores contagens em pacientes com COVID-
19 grave comparados com aqueles com sintomas leves. O aumento da contagem de
neutrofilos € comumente associada a infecgdes bacterianas, mas raramente
observada em infecgdes virais.

As relagcdes/ associagoes entre a COVID-19 e a periodontite sdo importantes
para reconhecer que durante os estagios iniciais da infecgdo, a garganta é uma regiéo
crucial para a replicagao viral. Estudos recentes mostraram que durante a primeira
semana de infecgdo, orofaringe swabs de pacientes infectados com SARS CoV-2

apresentaram concentragdes elevadas de RNAs virais, indicando replicagao ativa que
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atingiu o pico por volta do dia 4 pds-infecgcédo. A expressao de ACE2 nas glandulas
salivares menores € maior em comparagao com os pulmdes. Assim, as glandulas
salivares poderiam atuar como reservatorio para SARS-CoV-2. que o virus vivo
poderia ser cultivado (OMS, 2019).

Pesquisas evidenciam que a doenca periodontal possui relacdo com as
condigdes sistémicas importantes vunculadas ao inicio ou a progressdo das mesmas
(BUI et al., 2019). H& evidéncias de que desordens sistémicas também podem
desencandear o agravamento dessa patologia acometendo o periodonto (DE SOUSA

et al., 2020).

3.3 Periodontite

O grau de acometimento clinico da doenca periodontal esta relacionado com
o tipo de microrganismo envolvido e a resposta do hospedeiro em resistir ou combater
a agressao (BARATA, 2016). Primeiramente, ha um equilibrio entre as bactérias e o
sistema de defesa do hospedeiro levando as alteracdes vasculares (THOMAZ, 2020).

A gengivite clinicamente com alteragdo da cor gengival seguida de edema e
sangramento, sendo esta uma situagao reversivel, desde que seja eliminado o fator
etioldgico. E uma inflamagéo superficial que apesar das alteragdes etiopatolédgicas, o
epitélio de unido se mantém aderido ao dente (FERNANDES, 2015).

Por outro lado a periodontite € uma inflamac&o acentuada na qual ocorre a
migrac&o apical do epitélio juncional, perda éssea, perda de inser¢cédo e formagao de
bolsa periodontal. Isto ocorre por haver um acumulo de biofilme a nivel de tecido

conjuntivo e por reabsorgao do osso alveolar (CURY et al. 2003).
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A periodontite € uma patologia multifatorial, relacionada a biofilme disbiético,
polimicrobiana caracterizada por inflamagcdo do periodonto e destruigcao
progressiva do aparelho de suporte dentario. Por ser uma doenga crbnica, é
considerada fator de risco para doencas sistémicas, portanto, quando ha
deficiéncia da saude oral, podem ocorrer complicagdes em condi¢cdes na condigao
sistémica (BOTROS; IYER; OJCIUS, 2021; CAMPISI; BIZZOCA; MUZIO, 2021).

A doencga periodontal ocorre por acado direta de bactérias e seus produtos
toxica, ou indireta por destruicdo tecidual mediadas pelo hospedeiro
(STROZOLKOQUKI, 2016). Afeta 5 a 30% da populagédo adulta de 25 a 75 anos de
idade, e existem evidéncias emergentes de que as periodontites aumentam o risco
para certas doengas sistémicas (DONATI et al., 2019).

A patologia estd associada aos microorganismos mais predominantes da
cavidade bucal. Esses patdogenos também estdo associados as alteragoes
sistémicas, incluindo obesidade, diabetes, doencas cardiovasculares, doencas
pulmonares e lesdes orais (MAIA et al., 2016; SILVA et al., 2019; RAMOS et al., 2020;
SANTOS et al., 2021; BENITEZ et al., 2021).

Na cavidade oral se encontra quase a metade da microbiota presente no corpo
humano que séo as bactérias, fungos e virus que em conjunto em superficies duras e
nao descamativas favorecem a criagao de depdsitos de microrganismos chamados de

biofilme dental (ALMEIDA et al 2006).

3.4 Associagao entre periodontite e a infecgao grave por COVID-19

Alguns estudos foram conduzidos para avaliar a relagdo do coronavirus com

a doencga periodontal, pois casos mais graves da COVID-19 foram observados em
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pacientes com a doenca periodontal . Diante disso, diversas hipoteses foram
levantadas vinculando a doencga periodontal ao SARS-CoV-2. Levantou-se a hipotese
de que a doenca ¢é um forte fator de risco para o desenvolvimento da COVID-19 e
guando em casos mais graves podem sobrevir manifestagées orais, do mesmo modo
que pacientes com doenga periodontal podem agravar o estado da COVID-19
(PITONES-RUBIO et al., 2020; VIEIRA et al., 2020).

Levantaram-se possibilidades de que as bolsas periodontais tém sido
consideradas como provaveis reservatorios para o SARS-CoV-23 e foi observado que
ha uma conformidade entre as citocinas da periodontite e do SARS-CoV-2,
fortalecendo os sintomas da COVID-19 (SAHNI; GUPTA, 2020).

Essa possibilidade se justifica devido a periodontite ser uma das doencgas
inflamatdrias crénicas mais predominante entre humanos que, constantemente, leva
a uma inflamacgao sistémica de baixo grau, determinada pela elevagao dos niveis de
citocinas (SANZ et al., 2020).

A gravidade da COVID-19 esta correlacionada a pacientes que apresentam
comorbidades especificas, como: idade avancada, hipertensdo, doencas
cardiovasculares, diabetes e obesidade (WU et al., 2020). Estas comorbidades séo
as mesmas relacionadas a periodontite. Além disso, a periodontite pode estar
relacionada com infecgdes respiratorias. Foram investigadas bactérias que
poderiam estar associadas a pneumonia, como Fusobacterium nucleatum,
Porphyromonas gingivalis e Prevotella intermedia na pneumonia, e perceberam que
a Prevotella infermedia pode causar pneumonia grave, principalmente em pessoas
com altos niveis de bactérias periodontais (NAGAOKA et al., 2014).

A aspiragéo dessas bactérias estimula a Enzima Conversora Angiotensina 2

(ACEZ2), principal receptor do SARS-CoV-2. A superficie deste atua particularmente
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com a ACE2 por meio do seu Dominio de Ligacao ao Receptor (DLR) da proteina S,
gue € minuncioso para entrada do virus na célula e agravamento a infecg¢ao viral. O
ACE2 é evidente em uma diversidade de tecidos, incluindo orgdos como coragao,
pulmao, intestino, rim e endotélio. Diante disso, parece ser possivel supor que a
periodontite possa, em alguns casos, aumentar o risco de agravamento da COVID-19
(ZHANG et al., 2020).

A doenca periodontal tem maior risco de mortalidade em individuos com
COVID-19 com sangramento nas gengivas. Portanto, & essencial avaliar o estado de
saude bucal em pacientes com COVID-19 para prevenir efeitos adversos. resultados.
ACE2 é o principal receptor para SARS-CoV-2(SANZ et al., 2020).

Desse modo, a terapia periodontal ndo cirurgica juntamente com o tratamento
com inibidores de anticitocinas podem ter efeitos benéficos em pacientes infectados

com SARS-CoV-2 (ZHANG et al., 2020).

3.5 Atuacao da odontologia integrando o cuidado no tratamento de doenca

periodontal em paciente com COVID-19

Para um atendimento odontoldgico ser encaixado nos padrdes de cuidado, e
propiciar saude oral ao paciente com COVID-19, é necessario que o Cirurgiao Dentista
entenda que é imanente a existéncia do acolhimento no tratamento, e que este
proporcione contentamento em seus cuidados. Dessa forma possibilita-se uma
relacdo de confianga e ligagcdo entre o quadro de profissionais e quem esta sendo
atendido (BADRAN et al., 2020).

A tranquilidade e o conforto para o paciente, que normalmente se sente

fragil, sdo de grande importéncia no tratamento. A partir do atendimento humanizado



22

interesse-se pela opinido de cada um, levando em consideragao suas angustias e
respeita suas expectativas pelo resultado. Dessa forma, consegue-se mensurar se ele
sente-se realmente seguro para o procedimento e se isso Ihe causara um bem-estar
(REZENDE, et al., 2015).

A assisténcia humanizada considera importante todas as pessoas
envolvidas no atendimento em pacientes com COVID-19. Tanto os pacientes, como o
préprio Cirurgido Dentista e sua equipe. E frisa o direito de cada usuario, através da
execucao do tratamento e a implantagdo de um conjunto de ideias corporativas que
visem a humanizacido. Cada um tem sua autocracia, mas tém conexao benéfica para
o éxito do procedimento (BOTROS; IYER; OJCIUS, 2020).

No acolhimento, o Cirurgido Dentista deve ter empatia pela vivéncia de seu
paciente, pois é a partir do contexto em que esse se encontra hospitalizado. Além de
minimizar a ansiedade pelo tratamento, tal atitude deve ser estudada e fortalecida
para que a terapia periodontal, junto com a higiene bucal seja de grande relevancia
na prevengao contra o agramento da COVID-19 (GUPTA; SAHNI, 2020).

O primeiro contato com o paciente deve ser aquele em que haja uma
sensacao positiva por parte deste, e o dominio do resultado de cura e prevencao se
da tanto pelo ambiente em que a pessoa esta inserida. O paciente ndo pode se sentir
ameacado pelo tratamento e sim seguro de que um tratamento e higienizagao bucal
tende a prevenir futuros agravos. Tem que perceber que havera o incurso em um local
do seu corpo, mas que pode ter tranquilidade para se submeter ao procedimento
(VIEIRA, 2020).

Dessa forma, entende-se por acolhimento por uma combinagao de
ponderacéo do Cirurgidao Dentista com seu paciente. Atitude que envolve delicadeza,

gentileza, cortesia e zelo. Tudo com o intuito de promover saude bucal. Pois a partir
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da humanizagdo no tratamento, consegue-se conduzir com mais eficacia uma
intervencao individualizada e eficaz, o qué o torna como um significativo mecanismo
de controle de resultados (MOIMAZ, et al., 2017).

Dessa forma, é notéria a existéncia de divergéncias e discrepancias na
realizacao do atendimento odontoldgico. A ligacdo do dentista com paciente ainda
acontece com construgdo tedrica estrutural e intransigente, o qué prejudica a
totalidade da aplicacdo da saude bucal. Assim, faz-se necessario a utilizacdo da
tecnologia relacional leve, que nada mais € a humanizacdo no acolhimento do

paciente para melhores resultados serem atingidos (FRANCO et al., 2019).
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Foram encontrados 8 publicacdes, que atenderam aos critérios de inclusao.

O enfoque principal foi dados aos resultados e conclusgdes dos artigos, a fim de

resgatar as melhores evidéncias sobre relacdo COVID-19 e a doencga periodontal.

Quadro 2. Demonstrativos dos artigos selecionados conforme relagao COVID-19 e a doenga

periodontal.

no

Titulo

Autor/Ano

Principais resultados

Relacdo da doenca

Pardinho et al./

Pacientes portadores de doenca
periodontal estdo associados a uma

resposta inflamatéria que pode ser

between Covid-19
and Periodontal
Disease: What do
we know after 1 year
of pandemic?-

Literature Review

01 periodontal com a 2021 ampliada para todo o corpo e isso é 0
COVID-19 principal motivo da associacao da doencga
periodontal com o agravamento de outras
condigbes sistémicas, como a COVID-19.
Relacdo entre a
Covid-19 e a Doenca
Periodontal: O que Uma vez que a bolsa periodontal seja
sabemos apos 1 ano confirmada como reservatoério para o
de pandemia?— SARSCoV-2, a colegdo de biofilme da
Revisdo de bolsa periodontal pode ser usada para
Literatura deteccio da COVID-19. Além disso, sera
02 Relationship Farias / 2022 | possivel identificar grupos de risco para o

desenvolvimento mais grave da doenca.
E necessario enfatizar que manter a
higiene oral e a doenca periodontal sob
controle reduz a gravidade dos sintomas
da COVID-19 e a morbidade relacionada
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215-A doenga

Conclui-se que a periodontite em estagio
avancado esta associada a um risco
maior de complicagdes da COVID-19 em

comparagao com aqueles sem

periodontal esta De Souza; . . . .
] . ] periodontite ou com periodontite em
03 associada as Farias; De . L o
o estagio inicial. Porém sdo necessarios
complicagdes da Moura/ 2022 ) -
mais estudos para auxiliar na
COVID-19?. _ _
compreensdo dos mecanismos
fisiopatoldgicos que relacionem a DP e as
complicacbes do COVID 19
A entrada do virus pode subverter o
Inter-relacao entre . . . . .
sistema imunoldgico e a microbiota oral
COVID-19, do hospedeiro, desencadeando uma
periodontite e Lopes et al./ o . . ~
04 disbiose que permite uma superinfecgao,
algumas doencas 2022 ~ o
compreensao da associagdo da doenga
orais: revisao da periodontal com COVID-19 grave.
literatura
Influéncia dos _ )
. O mecanismo responsavel por estas
cuidados o _
. _ De Moraes; De | complicagdes seria uma suposta resposta
periodontais sobre o o _
05 _ Souza; Lamy/ | hiperinflamatéria do organismo que leva
os biomarcadores _
_ » 2022 ao aumento de biomarcadores
inflamatorios de . - .
_ inflamatorios sanguineos.
pacientes com
As bolsas periodontais servem como
porta de entrada para diversos
A relagéo entre a microrganismos, proporcionando um
06 periodontite e a Porto et al./ ambiente favoravel para sua proliferacéo,
severidade da 2021 podendo abrigar o SARS-CoV-2,
COVID-19. aumentando assim a carga viral na
cavidade oral dos pacientes Covid
positivos.
07 Atendimento De Sena Ha evidéncia suficiente para apoiar uma
odontolégico a Rocha et al./ relagdo proxima entre a gravidade da
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pacientes com 2020 periodontite e infecgbes por COVID-19.
comorbidades frente Essa relagdo pode ser causada pelo

a pandemia de aumento da resposta imunoldgica
COVID-19 mediada por Galectina-3 e pelo aumento

da adeséao viral.

Pacientes com periodontite e COVID-19
apresentam fatores de risco

compartilhados, presenca de marcadores

Relagao entre . - .
¢ inflamatérios em quantidades elevadas e

08 doenca periodontal e | Pagliuse et al./ a presenca de SARVS-COV-2 na

COVID-19: revisao 2022

de literatura.

cavidade oral, evidenciando as maiores
chances de evoluir para quadros da

doencga

Fonte: autoria propria, 2022.

Considerando a atual pandemia de COVID-19 e a alta prevaléncia da doenca
periodontal, foi investigada uma possivel relagdo entre a doenga periodontal e
SARSCoV-2. Foi possivel observar na literatura diversas possibilidades de
interacdo entre SARS-CoV-2 e doencga periodontal. Sahni e Grupta (2020)
relataram que essa relagao ocorre através da elevacao de citocinas em pacientes
com periodontite e COVID-19 e, devido a isso, pode ocorrer um agravamento dos
sintomas virais. Enquanto isso, Pitones et al. (2020) , analisando os fatores de risco
da COVID-19, concluiram que os componentes inflamatérios compartilhados sao

importantes fatores de agravamento da COVID-19.

Em um estudo de caso-controle foi avaliado a associagao entre a periodontite
e a severidade das infecgdes por COVID em 568 pacientes, o qual foram evidenciadas

altas concentragdes de proteina C-reativa (PCR), D-dimero e leucometria aumentada
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no sangue dos pacientes que evoluiram para 6bito. Os pacientes portadores de
COVID-19 e periodontite respectivamente, apresentaram niveis muito elevados de
PCR e leucometria em comparagao aos pacientes sem periodontite, o que pode
determinar uma possivel associacdo entre a periodontite e complicacbes da
COVID-19 (MAROUF et al. 2021).

Conforme Sharma et al. (2020); Munoz-Aguilera et al. (2020); Gomes-Filho et
al. (2020); Nwizu et al. (2020), afirmam que a gengivite e a periodontite crénica séo
manifestagcbes comuns de deficiéncia da higiene bucal deficiente e muitas vezes,
impedem o controle glicémico de pacientes diabéticos. Outrossim, estas infec¢des
bucais podem contribuir para o aumento de risco em desenvolver doencas
cardiovasculares, pneumonia e doenga renal cronica. Botros et al (2020) afirmam que
quando nao ha cuidados com a saude bucal, pode contribuir de maneira indireta a
morbidade e severidade das infecgbes pelo SARS-CoV-2. Pitones-Rubio et al. (2020)
complementam que individuos portadores destas doencgas bucais podem piorar o
quadro geral de saude, aumentando o risco para complicagdes graves da COVID, por
serem mais propensos a alteracoes.

Na pesquisa de Bianchini (2021) foi constatado que grande parte dos pacientes
contaminados pela COVID-19, apresentaram sintomas leves a moderados, entretanto
alguns apresentaram quadro mais grave, com necessidade de internagdo em UTI.
Durante a pesquisa, dois pacientes evoluiram a 6bito, sendo que todos os dois tinham
historico de doenca periodontal e peri-implantar, além de ndo serem frequentes nas
consultas de manutencéo na terapia de suporte.

A relacao existente entre a periodontite e a gravidade da Covid, sejam elas
através da ECA2, expressas nas células da mucosa oral e aumentadas na

presenca de bac-térias periodontopatogénicas, sejam através das citocinas proé-



28

inflamatdrias, as quais sao desreguladas e aumentadas nas duas doencgas,
ocasionando a “tempestade de citocinas” (DE MORAES; DE SOUZA; LAMY, 2022).

ApoOs a invasao celular viral, ainda sob a perspectiva da “tempestade de
citocinas”, conforme Siddharthan; Naing; Arfah (2020), ocorre a produgéao de citocinas
inflamatdrias em questao de horas. E, na concentragao plasmatica, esse acréscimo
resulta no recrutamento de outras células inflamatdrias, induzindo aumento positivo
dos mecanismos de inflamagédo (LIN et al.,2019). Essa conjuncdo, associada a
quadros de periodontite, que possui vias de estimulos semelhantes, gerando uma
super. ativagdo imune, que resulta na disposigdo de graves lesdes teciduais.
Fortalecendo ambos os quadros de periodontite e COVID-19 (BOTROS; IYER;

OJCIUS, 2020).
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5 CONSIDERAGOES FINAIS

Entende-se que a bolsa periodontal € uma das principais fontes de entrada
para varios patdégenos, inclusive para o SARS-CoV-2, para combater a pandemia da
COVID-19 ¢ indispensavel a necessidade de reduzir sua propagacao e identificar os
reservatorios de patdgenos, como a bolsa periodontal, que com o tratamento da
periodontite, pode diminuir a capacidade do SARS-CoV-2 de infectar as células
hospedeiras.

Entretanto, é evidente que os devidos cuidados odontolégicos para a
prevencao e controle da infeccdo periodontal, e, posteriormente uma manutengao da
saude sistémica dos pacientes acometidos pela COVID-19, é imprescindivel para
reduzir a morbidade desses pacientes, sendo necessario e importante um
investimento em programas que possam orientar e incentivar a melhora da higiene
bucal.

Desse modo, faz-se necessarias mais pesquisas, tendo em vista que a

infeccéo pelo SARS-CoV-2 é consideravelmente prejudicial.
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