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1. INTRODUCAO

Atualmente, a COVID-19 apresenta cerca de 587 milhdes de casos confirma-
dos, mais de 6 milhGes de mortes e mais de 12 bilh6es de doses de vacinas admi-
nistradas no mundo (WHO, 2022). A transmissdo da SARS-CoV-2 ocorre através
de particulas virais presentes em secre¢fes concentradas nas vias respiratorias,
gue podem disseminar a doenca durante a fala, tosse ou espirro. Os sintomas mais
comuns sao: febre, cansaco e tosse seca e alguns infectados relatam dores, con-
gestdo nasal, coriza e dor na garganta. No entanto, a maioria das pessoas ainda
se apresentam assintoméaticas (GATTI, 2020).

Pessoas que fazem parte dos grupos de risco, como: portadores de doencas
cronicas (diabetes, hipertensdo, asma e doenga pulmonar obstrutiva cronica —
DPOC) fumantes, idosos acima de 60 anos, gestantes, puérperas e criangas me-
nores de 5 anos (BVS, 2020), apresentam maior suscetibilidade a gravidade da
doenca, pois possuem sistema imunoldgico enfraquecido. Neste sentido, essas po-
pulacdes se tornam prioridade no recebimento das vacinas, a fim de apresentarem
riscos menores de piora do quadro quando comprometidos pelo SARS-CoV-2.

Com base nesses grupos, surgiram estudos (BASSO et al., 2021; PITONES-
RUBIO et al. 2020) mostrando a relacédo entre doenca periodontal e COVID-19,
reportando que a bolsa periodontal serviria como um reservatério para o coronavi-
rus, criando um ambiente favoravel para sua replicacédo e sobrevivéncia (SILVA et
al., 2021). Ha a hip6tese de que o virus possa se misturar na saliva ou migrar para
outras regifes do corpo através do complexo periodontal (SILVA et al., 2021).
Ainda, a presenca de bactérias periodontopatogénicas poderia estar relacionada
ao aumento do risco de infeccdo por COVID-19, devido a periodontite reduzir a
funcd@o de protecdo das células epiteliais, podendo expor o individuo a infeccéo
pelo virus através de contato direto e, havendo aspiracdo destas, o agravamento
da COVID-19 poderia ocorrer mais rapidamente (TAKAHASHI et al., 2021).

Em virtude dos fatos mencionados, levanta-se o seguinte questionamento: “A
relacdo entre pacientes infectados por COVID-19 com a aspira¢cao de bactérias pe-
riodontopatogénicas desencadeia o agravamento da doenga?”.

2. METODOLOGIA

A revisao sistematica foi realizada seguindo o PRISMA Statement e pode ser
acessada no Open Science Framework (OSF) por link (https://osf.io/ub7r4/), sendo
composta pela pergunta norteadora (PICO), busca e amostras na literatura; coleta
de dados; analise critica dos estudos incluidos; discussdo dos resultados;
apresentacao da revisao sisteméatica. Foram feitas buscas nos periodos de junho a
agosto de 2022 em plataformas virtuais académicas, sendo elas: Google
Académico, Scielo e Biblioteca Virtual de Saude (BVSalud). Os descritores
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especificos usados para a pesquisa, nos idiomas: portugués, inglés e espanhol,

foram, respectivamente: COVID-19, doenca periodontal/periodontal
disease/enfermedad periodontal e
periodontopatogénico/periodontopathogenic/periodontopatégeno, juntamente

utilizados os operadores booleanos “OR” e “AND” entre os termos.

O Mendeley (Reference Management Software) foi utilizado como
gerenciador de referéncias, para melhor organizacéo das pesquisas selecionadas,
sendo agrupadas em sua biblioteca e realizando a exclusdao de duplicatas. Os
critérios de inclusdo da pesquisa foram a conformidade com o tema do artigo
desenvolvido e andlises da relacdo COVID-19 com a doenca periodontal e
presenca de bactérias periodontopatogénicas. Os critérios de exclusdo se
basearam na falta de relacédo dos selecionados com a pesquisa, pois apresentavam
dados incompletos, temas diferentes, artigos indisponiveis na integra e que
possuiam foco fora da selegéo.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Nas plataformas de pesquisa, foram encontrados 1.099 artigos usando os
descritores selecionados. Dentre estes, 42 foram analisados pelo seu titulo, resumo
e semelhan¢ca com o tema. Assim, para o desenvolvimento da revisado sistematica,
31 apresentaram similaridade com as buscas.

De acordo com CONCEICAO et al. (2022), a doenca periodontal (DP) é uma
doenca multifatorial de origem infecciosa, sendo relacionada a varias condicbes
sistémicas como doencas cardiovasculares, endocardites e bacteremias. Nas uni-
dades de terapia intensiva, a falta de controle do biofilme bucal esta relacionada
com a ocorréncia de pneumonias nosocomiais, principalmente aquelas associadas
a ventilacdo mecéanica. Nesse sentido, pacientes em estado critico dependentes da
ventilacdo mecanica, estdo sobre efeito de sedativos e bloqueadores neuromuscu-
lares, podendo permanecer com abertura bucal por grandes periodos (CONCEI-
CAO et al., 2022). Com base nisso, estudos mostram que como ha relacéo direta
da periodontite com doencas sistémicas, ha também ligagdo com a COVID-19.
(SILVA et al., 2021).

O virus SARS-CoV-2 pode entrar no corpo através da mucosa oral que apre-
senta o receptor ECA Il, que esta presente principalmente nas células epiteliais da
lingua e glandulas salivares (SILVA et al., 2021). Além disso, a aspiragéo de bac-
térias provenientes da doenca periodontal, induzem a proliferacdo de ECA II, que
€ o principal receptor do coronavirus (TAKAHASHI et al., 2021). ApoGs a infeccao
por meio da ECA II, ha uma ativacdo macica de células imunoldgicas e liberacédo
de mediadores inflamatérios, como a interleucina-6 (IL-6). No SARS-CoV-2, IL-6 se
liga nas células alvo, induzindo um aumento na producéo de citocinas que perpetua
a inflamacao nos tecidos pulmonares e outros o6rgaos (ARAUJO; FIGUEIREDO,
2021).

A resposta do hospedeiro a infeccdo periodontal requer a expressao de diver-
S0s agentes bioativos, incluindo citocinas pré e anti-inflamatdrias, fatores de cres-
cimento e enzimas (CARRANZA et al., 2011). Gera-se uma reacédo inflamatoria lo-
cal em resposta as bactérias do biofilme dental, que é caracterizada por aumento
inicial do fluxo sanguineo, maior permeabilidade vascular e influxo de células do
sangue periférico para o sulco gengival (CARRANZA et al, 2011). Conforme Car-
ranza et al. (2011), pacientes com inflamacgéo periodontal tém elevadas concentra-
¢cOes de interleucinas no Fluido Crevicular Gengival (FCG), sendo uma delas a IL-
6 que é associada a doenca periodontal destrutiva.
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Araujo & Figueiredo (2021) sugerem que a IL-6 tem potencial para promover
0 agravamento de sintomas clinicos e facilitar a sobrevivéncia do virus. Ainda, es-
tudos sobre COVID-19 apontam que niveis mais elevados de IL-6 podem piorar a
troca gasosa capilar alveolar nos pulmdes e a difusdo de oxigénio, podendo levar
a fibrose e insuficiéncia pulmonar (ARAUJO; FIGUEIREDO, 2021). No estudo que
esse autor cita, no qual foram avaliados perfis de citocinas inflamatérias em paci-
entes COVID-19, foi observado que a IL-6 é a citocina mais significativamente as-
sociada a mortalidade em pacientes positivados.

Aquino-Martinez et al. (2021) aponta que os patdégenos periodontais podem
ser inoculados durante a intubacéo e/ou aspirados para o trato respiratorio inferior,
causando a replicacao do virus. Assim, a identificacdo de periodontite severa pode
ser um parametro clinico oportuno e valido para analisar o risco de agravamento
de pacientes com COVID-19. A periodontite também aumenta a carga de inflama-
cdo sistémica, resultando na liberacao de citocinas pro-inflamatorias e mediadores
de destruicao tecidual (GADEWAR et al., 2021). Os mesmos autores ressaltam que
a tempestade de citocinas desencadeadas pela infeccdo por COVID-19, é muito
préxima do desequilibrio de citocinas que ocorre durante a ocorréncia da doenca
periodontal, implicando em uma correlagao entre essas condigdes.

No estudo caso-controle de Anand et al. (2022), foi demonstrado que em 150
pacientes (79 positivados para COVID-19 e 71 controle), as bactérias periodonto-
patogénicas induziram a liberacdo de citocinas pré-inflamatérias no trato respiraté-
rio inferior. Ainda, a periodontite, sangramento gengival, placa dentaria e patbgenos
respiratorios na cavidade oral poderiam aumentar o risco de desenvolvimento de
pneumonia em pacientes hospitalizados. Em semelhanca, no estudo caso-controle
de Marouf et al. (2021), no qual 568 pacientes participaram da pesquisa, a perio-
dontite foi associada a complicacdo de COVID-19, incluindo morte, admissao na
UTI e necessidade de ventilagdo. Foi analisado que a doenca periodontal se asso-
ciou a um risco de 3,5 vezes mais de internacdo em UTI, 4,5 vezes mais necessi-
dade de ventilacdo mecanica e quase nove vezes maior ocorréncia de morte em
pacientes com COVID-19.

Conceigao et al. (2022), no seu estudo transversal, avaliaram 139 pacientes
adultos positivados para coronavirus. Foram coletados indice de Higiene Oral Sim-
plificado (IHO-S), Indicador de Higiene Oral do Paciente Critico (IHOPC), dados
sociodemogréficos e relativos a internacao extraidos do prontuario. Seus resulta-
dos demonstraram 33,8% dos pacientes com higiene oral regular, 12,9% como ruim
pelo IHO-S; e 51,8% com higiene oral precaria (IHOPC). Concluiram que esses
tempos prolongados de internagdo poderiam estar relacionados ao fluxo salivar,
pois devido ao posicionamento dos tubos e sua fixacdo que mantém a boca do
paciente continuamente semiaberta, levando ao ressecamento da mucosa bucal e
permitindo maior acumulo de placa bacteriana e piora da xerostomia.

Neste sentido, a terapia periodontal e a correta higienizacao da cavidade bucal
auxiliariam na reducdo da disseminacdo sistémica do virus no individuo. Dessa
forma, a prevencédo da doenca periodontal é de extrema importancia, com o fim de
evitar complicagBes gerais e diminuir carga viral bucal, que € o principal meio de
transmissdo dessa doenca.

4, CONCLUSOES

Diante dos fatos expostos, € de suma importancia a compreensao do desen-
volvimento da COVID-19 no individuo, principalmente em pessoas com outras con-
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dicdes sistémicas. Estes pacientes portadores de doencas crénicas, como ja men-
cionadas, poderiam sofrer o agravamento da enfermidade na presenca de perio-
dontopatdégenos na cavidade bucal. Assim, o controle adequado de placa bacteri-
ana, bem como a terapia periodontal devem ser orientados e executados, pois po-
dem ter um papel na reducéo de complicacées do quadro de COVID-19.
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