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Resumo

Introducdo: A doenga do novo coronavirus ou COVID-19 provoca uma infeccdo que pode afetar o sistema
respiratdrio e desencadear distlrbios em ¢rgdos vitais do corpo humano, além de possuir uma alta taxa de
transmissibilidade e causar diversas comorbidades. Dentre seus principais sintomas, destacam-se: febre, tosse, dor de
cabeca, diarreia, fadiga e mialgia. O diagndstico dessa patologia pode vir associado as manifestacdes bucais como os
edemas. Objetivos: Compilar as possiveis manifestacGes bucais em pacientes portadores de COVID-19. Metodologia:
Trata-se de uma revisdo bibliogréfica integrativa. Para coleta de informagdes foram realizadas buscas nas bases de
dados PubMed, Scientific Eletronic Library Online e Biblioteca Virtual em Salde mediante a consulta dos
descritores: “COVID-19”, “Oral Manifestations” e “Dental Care”. Foram selecionados artigos completos em inglés,
portugués e espanhol publicados no periodo de 2015 a 2022. Resultados: Selecionou-se 29 estudos cuja analise
permitiu identificar que o aparecimento de manifestagBes bucais em pacientes com o diagndstico positivo para a
COVID-19 pode ser promissor. Para a deteccdo da progressao do novo coronavirus, ocorre a associacdo dos seus
sinais e sintomas como disgeusia, hipogeusia, anosmia e hipossalivacdo, concomitantemente associados ao
aparecimento de patologias bucais como as lesGes aftosas, Ulceras e periodontite. Conclusfes: Embora a literatura nao
tenha conclus@es definitivas sobre a relacdo direta da COVID-19 com as manifestacGes bucais, ela foi evidenciada em
quase sua totalidade nos estudos analisados. Portanto, vale ressaltar o papel do cirurgido-dentista a partir da detecgédo
precoce e tratamento de manifestacdes patoldgicas que possam estar relacionadas a SARS-CoV-2, diminuindo assim a
morbimortalidade dos casos.

Palavras-chave: COVID-19; Manifestagdes bucais; Assisténcia odontologica.

Abstract
Introduction: The new coronavirus disease or COVID-19 causes an infection that can affect the respiratory system
and trigger disorders in vital organs of the human body, in addition to having a high rate of transmissibility and

1


http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v11i9.31737

Research, Society and Development, v. 11, n. 9, 27211931737, 2022
(CC BY 4.0) | ISSN 2525-3409 | DOI: http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v11i9.31737

causing several comorbidities. Among its main symptoms, the following stand out: fever, cough, headache, diarrhea,
fatigue and myalgia. The diagnosis of this pathology may be associated with oral manifestations such as edema.
Obijectives: To compile the possible oral manifestations in patients with COVID-19. Methodology: This is an
integrative literature review. To collect information, searches were made in PubMed, Scientific Electronic Library
Online and Virtual Health Library databases by consulting the descriptors: “COVID-19”, “Oral Manifestations” and
“Dental Care”. Full articles in English, Portuguese and/or Spanish published between 2015 and 2022 were selected.
Results: 29 studies were selected whose analysis allowed to identify that the appearance of oral manifestations in
patients with a positive diagnosis for COVID-19 can be promising. To detect the progression of the new coronavirus,
there is an association of its signs and symptoms such as dysgeusia, hypogeusia, anosmia and hyposalivation,
concomitantly associated with the appearance of oral pathologies such as aphthous lesions, ulcers and periodontitis.
Conclusions: Although the literature does not have definitive conclusions about the direct relationship between
COVID-19 and oral manifestations, it has been evidenced in almost its entirety in the analyzed studies. Therefore, it is
important to emphasize the role of the dental surgeon in the early detection and treatment of pathological
manifestations that may be related to SARS-CoV-2, thus reducing the morbidity and mortality of cases.

Keywords: COVID-19; Oral manifestations; Dental care.

Resumen

Introduccidn: La enfermedad del nuevo coronavirus o COVID-19 provoca una infeccion que puede afectar el sistema
respiratorio y desencadenar trastornos en o6rganos vitales del cuerpo humano, ademas de tener un alto indice de
transmisibilidad y causar diversas comorbilidades. Entre sus principales sintomas destacan: fiebre, tos, dolor de
cabeza, diarrea, cansancio y mialgias. El diagnéstico de esta patologia puede estar asociado a manifestaciones orales
como edema. Objetivos: Recopilar las posibles manifestaciones orales en pacientes con COVID-19. Metodologia:
Esta es una revision integrativa de la literatura. Para recolectar informacion, se realizaron bisquedas en las bases de
datos PubMed, Scientific Electronic Library Online y Virtual Health Library consultando los descriptores: “COVID-
197, “Oral Manifestations” y “Dental Care”. Se seleccionaron articulos completos em inglés, portugués y espafiol
publicados entre 2015 y 2022. Resultados: Se seleccionaron 29 estudios cuyo analisis permitié identificar que la
aparicion de manifestaciones orales en pacientes con diagndstico positivo para COVID-19 puede ser prometedora.
Para detectar la progresién del nuevo coronavirus se hace una asociacién de sus signos y sintomas como disgeusia,
hipogeusia, anosmia e hiposalivacion, asociado concomitantemente a la aparicion de patologias orales como lesiones
aftosas, Ulceras y periodontitis. Conclusiones: Aunque la literatura no tiene conclusiones definitivas sobre la relacién
directa del COVID-19 con las manifestaciones orales, se evidencio en casi su totalidad en los estudios analizados. Por
ello, cabe destacar el papel del odont6logo desde la deteccién y tratamiento precoz de las manifestaciones patoldgicas
que puedan estar relacionadas con el SARS-CoV-2, reduciendo asi la morbimortalidad de los casos.

Palabras clave: COVID-19; Manifestaciones bucales; Atencién odontoldgica.

1. Introducéo

Surgida em Wuhan no final de 2019, na China, a doen¢a do novo coronavirus ou sindrome respiratoria aguda grave
coronavirus-2 (SARS-CoV-2) ou COVID-19 provoca uma infeccdo que pode afetar ndo somente o sistema respiratério, mas
também desencadear uma insuficiéncia cerebrovascular e distdrbios em outros érgéos vitais do organismo humano. Além
disso, possui alta taxa de transmissibilidade e causa diversas comorbidades. Desse modo, rapidamente tornou-se uma
preocupacao global, ao passo em que a Organizacdo Mundial da Saide (OMS), em marco de 2020, a declarou como
emergéncia pandémica. Até o momento, embora relatado com taxa de mortalidade de apenas 2,1%, 0 novo coronavirus ja
causou a morte de milhdes de pessoas. Entre os sintomas principais, pode-se destacar: febre, tosse, dor de cabeca, diarreia,
fadiga e mialgia. A atual pandemia impactou em larga escala o estilo de vida de milhdes, e ainda que algumas vacinas
eficientes, aprovadas pela OMS, tenham sido produzidas e reduzido a transmissdo e a gravidade da doenca, deve-se ressaltar
que diariamente tém surgido novas mutac@es e sintomas (Darestani et al., 2022; Huang et al., 2020).

Além disso, respostas imunes de elevadas alteracBes como niveis excessivos de citocinas pré-inflamatérias, via
comum em disturbios inflamatérios sistémicos, sdo aspectos comuns ndo s6 a COVID-19, mas também a doengas
inflamatorias como a periodontite. De acordo com pesquisas, pode-se supor que haja uma relagdo entre essas doencgas
(Elhabyan et al., 2020; Ling et al., 2015). Todavia, existem fatores de risco que podem agravar os sintomas causados pelo

virus, assim potencializando sua letalidade, como: diabetes mellitus e doencas cardiacas como hipertensdo, presentes entre 0s
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casos mais graves (Clerkin et al., 2020; Peric & Stulnig, 2020).

Sob a perspectiva odontolégica, vale ressaltar o papel do cirurgido-dentista (CD) no diagnostico precoce do novo
coronavirus, a partir da deteccdo e tratamento de manifestacfes patoldgicas bucais, a medida que podem estar relacionadas a
doenca. O tempo de incubacgdo do virus pode variar entre 1 e 14 dias, de modo que quanto antes for detectado, sera possivel
evitar o seu desenvolvimento sem complicagdes. Em consonancia ao exposto, sabe-se que relatorios recentes apontam que a
auséncia de paladar e olfato podem ser os primeiros sintomas de infec¢do (Gurgel et al., 2020). Por outro lado, em um estudo
de analise de mais 170 casos de pacientes acometidos pelo novo coronavirus, foi observado que a mais comum das
manifestagdes orais foi xerostomia, ou boca seca relatada em 75 casos. Outrossim, alguns pacientes relataram também
mudancas nas percepc¢des de paladar, o surgimento de estruturas pseudomembranosas, de placa branca, de lingua pilosa e /ou
infeccBes flngicas na mucosa intraoral (Zarch & Hosseinzadeh, 2020).

Nesse sentido, vale ressaltar que a manutencdo da salde bucal, através de procedimentos mecanicos ou quimicos de
controle de placa, pode diminuir a populacdo bacteriana que ocasiona infecgBes respiratorias. Assim, reduzindo em cerca de
60% as chances do individuo, apds a aspiragdo de patdgenos, vir a 6bito devido ao agravamento da doenca (Bao et al., 2020;
Tuon et al., 2017). Sendo assim, € notavel a importancia em reconhecer as manifestagdes orais da COVID-19, além da
influéncia da doenca oral e periodontal na gravidade dos casos. Por outro lado, a odontologia se torna uma das profisses de
alto risco no &mbito de contato proximo com pacientes desmascarados, sendo necessario rever os principios de controle de
transmisséo viral na clinica de sadde bucal (Darestani et al., 2022).

Tendo em vista, portanto, a importancia de reconhecer os sinais e manifestaces orais em pacientes acometidos pela
COVID-19, o presente estudo de reviséo de literatura tem por objetivo compilar e descrever informages relevantes acerca das
manifestagdes bucais mais comuns, além de analisar a sua relacdo com o organismo dos individuos afetados e meios para
tratamento com abordagem sistémica, a fim de reconhecer os mecanismos fisiopatolégicos e possibilitar eficiente assisténcia

clinica odontoldgica e multidisciplinar.

2. Metodologia
2.1 Desenho do estudo

Trata-se de uma revisdo integrativa de literatura realizada para sintetizar e compilar informacdes relevantes acerca dos
achados clinicos bucais em pacientes portadores da COVID-19. O objetivo do estudo é expor e dissertar sobre 0s resultados
encontrados através do levantamento bibliografico e coleta de dados. Outrossim, essa literatura seguiu as recomendacfes
propostas pelo Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses (PRISMA) (Moher et al., 2019). Uma
questdo norteadora de pesquisa foi debatida e selecionada para essa revisdo: “Quais S80 as possiveis manifestagdes bucais em
pacientes portadores de COVID-19?”. Ademais, a revista foi realizada no periodo de fevereiro a marco de 2022.

A condugdo da revisdo integrativa deve seguir os mesmos principios metodolégicos rigidos preconizados no
desenvolvimento de pesquisas. As etapas deste método sdo: 1) elaboracdo da pergunta da revisdo; 2) busca e selecdo dos
estudos primérios; 3) extracdo de dados dos estudos; 4) avaliacdo critica dos estudos primarios incluidos na revisao; 5) sintese

dos resultados da revisdo e 6) apresentacdo do método (Mendes, et al., 2019).

2.2 Método de busca
Analisou-se estudos como relatos de casos sobre pacientes acometidos com manifestagbes bucais decorrentes da
COVID-19 (participantes), com intervencdes odontologicas necessarias para restauragdo da condicéo ideal de satde bucal que

impactam diretamente na conjuntura do individuo portador de lesdo (conceito) em ambiente odontoldgico, seja ele
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ambulatorial ou no internamento hospitalar (contexto).

As bases de dados utilizadas foram: PubMed, Scientific Eletronic Library Online (SciELO) e Biblioteca Virtual em
Salde (BVS). Tais plataformas foram selecionadas por apresentarem credibilidade altamente satisfatéria no ambiente
académico e por disporem de estudos internacionais confiaveis. Uma busca adicional foi realizada nas referéncias das
literaturas incluidas e todos os estudos analisados foram publicados na integra nos Gltimos sete (07) anos em inglés, portugués
e espanhol. Apenas dois artigos que fomentam essa metodologia, por serem considerados de fundamental importancia para a
abordagem, saem do pardmetro de tempo supracitado.

Os descritores autorizados pelas plataformas Descritores em Ciéncias da Salde (DeCS) e Medical Subject Headings
(MeSH) foram combinados através do norteador booleano “AND” e s&o destrinchados a seguir:

Quadro 1. Descritores utilizados para revista.

Descritor Definicao ID

Transtorno viral geralmente caracterizado por alta FEBRE; TOSSE; DISPNEIA; ARREPIOS; TREMOR
PERSISTENTE; DOR MUSCULAR; DOR DE CABECA; DOR DE GARGANTA,; uma nova perda de
paladar e/ou olfato (veja AGEUSIA e ANOSMIA) e outros sintomas de PNEUMONIA VIRAL. Em casos
graves, é observada uma miriade de sintomas associados a coagulopatias frequentemente correlacionadas
com a gravidade de COVID-19 (por exemplo, COAGULACAO SANGUINEA; TROMBOSE;
SINDROME DO DESCONFORTO RESPIRATORIO AGUDO; CONVULSOES; ATAQUE
“COVID-19” _ . . P e D000086382
CARDIACO; AVC; INFARTOS CEREBRAIS multiplos; INSUFICIENCIA RENAL; SINDROME DO
ANTICORPO ANTIFOSFOLIPIDE e/ou COAGULAQAO INTRAVASCULAR DISSEMINADA). Em
pacientes mais jovens, sindromes inflamatérias raras estdo algumas vezes associadas a COVID-19 (por
exemplo, SINDROME DE KAWASAKI atipica; SINDROME DO CHOQUE TOXICO; doenca
inflamatéria multissistémica pediatrica; e SINDROME DE TEMPESTADE DE CITOCINAS). Um
coronavirus, SARS-CoV-2, do género BETACORONAVIRUS é o agente causador.

“Oral

. . Os transtornos da boca que acompanham as doengas ou lesGes que ndo sejam de origem bucal. e D009912
Manifestations

Totalidade de servigos odontoldgicos diagndsticos, preventivos e restauradores fornecidos de modo a
“Dental Care” . . . e D003729
satisfazer as necessidades de um paciente.

Fonte: Descritores em Ciéncias da Satude, DeCS (https://decs.bvsalud.org).

2.3 Critérios de inclusao e exclusao

Por ser a mais ampla abordagem metodolégica das revisdes, o estudo revisional integrativo permite a inclusdo de
literaturas experimentais e ndo experimentais para que se alcance um entendimento completo do fendmeno que esta sendo
analisado na atual pesquisa. Através de dados obtidos na literatura teérica e empirica, proporciona um vasto leque de
propositos: revisdo de teorias e evidéncias, definicdo de conceitos e analise de problemas metodolégicos de um tépico
particular (Souza; et al., 2010).

Dessa forma, os critérios de inclusdo dos estudos foram: ocorridos de acordo com dados da literatura e com
intervencOes realizadas pelo cirurgido-dentista, com publicacdo no periodo de 2015 a 2022, relatos de casos, série de casos,
revisGes de literatura e carta ao editor internacional, nos idiomas portugués, inglés e/ou espanhol. Apenas dois artigos que

fomentam essa metodologia, por serem considerados de fundamental importancia para a abordagem, saem do parametro de
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tempo de inclusdo citado. Foram considerados critérios de exclusdo: testes e/ou estudos realizados em animais, estudos que nédo

citavam manifestacGes bucais em pacientes com COVID-19 e literaturas sem resultados, texto completo ou ndo publicadas.

2.4 Formacao do banco de dados para a reviséo integrativa

Foi criado um banco de dados com os estudos selecionados durante a busca bibliogréafica, constando os seguintes
dados: citagdo completa do artigo, pais onde foi realizado o estudo, titulo, nome da revista, idioma de publicacéo e resumo. Um
gerenciador de referéncias de software “Mendeley” foi usado para coleta e remocao de artigos duplicados antes do banco ser

analisado pelos pesquisadores.

2.5 Selecdo dos estudos

A triagem dos estudos foi realizada em duas etapas, sendo a primeira referente a selecdo dos artigos pelos titulos e, em
momento posterior, 0s resumos. Na segunda, os textos completos dos artigos selecionados foram obtidos e identificados pela
leitura aqueles que respondiam aos objetivos propostos. As etapas foram executadas de forma independente e, em momento

posterior, obtido 0 consenso entre 0s autores.

2.6 Andlise dos dados
Os artigos incluidos nessa literatura tiveram seus textos completos lidos e as seguintes informacdes foram transcritas
para uma planilha de dados: autoria, ano de publicacéo, titulo, tipo de estudo e achados clinicos bucais. Ndo houve necessidade

de apreciacio pelo Comité de Etica em Pesquisa devido a natureza do estudo.

3. Resultados

A busca inicial identificou 107 resultados e ap6s remocéo de duplicatas (n= 24), foram selecionados 83 arquivos para
triagem. A partir da busca na base PubMed utilizando os descritores: “Dental Care” AND “COVID-19” AND “Oral
Manifestations” obteve-se 65 resultados dignos de nota. Na pesquisa em banco da BVS utilizando os descritores: “Dental
Care” AND “Oral Manifestations” AND “COVID-19” obteve-se 28 produtos. Posteriormente, na mesma plataforma, foram
utilizados apenas os termos: “Oral Manifestations” AND “COVID-19”. Dessa vez, 9 estudos foram gerados. Por fim, na
SciELO a combinagdo “Oral Manifestations” AND “COVID-19” foi responsavel por apresentar 5 artigos. Seguindo 0s
critérios de elegibilidade, foram incluidos 44 textos completos em nova planilha para fins organizacionais e, ap6s leitura, 29

estudos foram compilados para compor esta revisao.
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Quadro 2. Principais informacgdes da amostra final.

107 artigos encontrados

37 BVS

65 PubMed
5 SciELO

Estudos repetidos
(14 BV'S, 10 PubMed, 00 SciELO.)

83 Artigos

Nio responderam a pergunta norteadora
(11 BV'S, 32 PubMed, 00 SciELO.)

39 Artigos

Estudos que nao citam manifestacdoes bucais
em pacientes com COVID-19
(04 BVS, 04 PubMled, 02 SciELO.)

29 Artigos Selecionados

08 BVS

18 PubMed
03 SciELO

Fonte: Autores (2022).

Foram selecionados 16 artigos cientificos para a confeccdo apenas deste tdpico (resultados). Os outros estudos

compdem o restante do corpo da revisdo integrativa. O Quadro 2 expde a autoria, titulo da obra, tipo de estudo e resultados

patologicos bucais encontrados e descritos predominantemente em relatos e séries de casos.

Quadro 3. Sintese de resultados sobre as manifestaces bucais em pacientes acometidos pela COVID-19.

Autor

Titulo da obra

Tipo de estudo

Achados clinicos bucais

(Buhatem

Medeiros et al.,

Doengas Virais e
Impacto na Odontologia.

seu

Revisdo de literatura.

Eritema multiforme; bolhas na mucosa labial; gengivite
descamativa; Ulceras no palato; alterages no paladar;

2020). O objetivo foi relatar as alteragbes | Xerostomia, Ulceras necrdticas e Ulceras aftosas.

orofaciais ocasionadas por doencas

virais, dentre elas a COVID-19.
(Corchuelo & | Oral manifestations in a | Relato de Caso. Paciente do sexo feminino, 40 anos e assintomatica para
Ulloa, 2020). patient with a history of SARS-CoV-2. Observou-se no exame, realizado por

asymptomatic COVID-19:
Case report.

teleconsulta, o aparecimento de: Ulceras aftosas, boca seca,
candidiase oral leve, petéquias, coloragdo esbranquicada da
lingua e pigmentacdo de melanina compativel com genética
negra.
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(Diaz Rodriguez
et al., 2020).

Oral manifestations
associated with COVID-19.

Série de casos.

Inicialmente, sdo relatados trés casos
de pacientes adultos acometidos pelo
virus SARS-CoV-2.

Caso 1: Paciente do sexo feminino, 43 anos, com
manifestacdes sistémicas e lesdes na mucosa oral. Dentre as
lesdes orais, pode-se destacar: ulceragdes aftosas, sensagdo de
queimacdo e despapilacdo que progrediu para uma atrofia
bilateral na lingua. Caso 2: Paciente do sexo masculino, 53
anos, apos alta hospitalar, se queixou de anosmia e disgeusia.
As manifestacBes orais no foram: sensacdo de ardéncia na
boca diagnosticada posteriormente como queilite. Caso 3:
paciente do sexo feminino, 78 anos, relatou desde sua
internacdo hospitalar: sensagdo intensa de boca seca que
posteriormente  foi  diagnosticada como  candidiase
pseudomembranosa e queilite angular.

(Iranmanesh et | Oral  manifestations  of | Artigo de revisao. Destaca-se: Ulcera, erosdo, bolha, vesicula, pustula, lingua
al., 2020). COVID -19 disease: A fissurada ou despapilada, méacula, papula, placa, pigmentacéo,
review article. Foram descritas as principais lesdes | halitose, areas esbranquigadas, crosta hemorragica, necrose,
orais de pacientes com COVID-19. petéquias, edema, eritema e sangramento espontdneo. Os
locais acometidos foram: lingua, mucosa labial e palato. Em

68% dos casos, as lesdes orais foram sintomaticas.
(Maciel et al., | COVID-19 Pandemic: Oral | Reviséo critica. Dos poucos estudos publicados sobre 0 SARS-CoV-2 na
2020). Repercussions  and its gravidez, destacam-se possiveis anomalias dentéarias no

Possible
Health.

Impact on Oral

Analisa as possiveis complicagdes na
odontogénese, bem como pontua
manifestagdes bucais.

paciente neonatal, como: hipodontia; hipoplasia do esmalte;
hipomineralizaco do esmalte; microdontia; dentes em forma
de p&; taurodontismo e dentes fantasmas. A publicacdo
recente de um estudo revelou que mais de 50% dos pacientes
com COVID-19 manifestaram a disgeusia e ageusia e as
lesbes encontradas foram: petéquias; Ulceras orais; gengivite
descamativa; méaculas avermelhadas e bolhas.

(Parra-Sanabria
et al., 2020).

Manifestaciones orales y
maxilofaciales asociadas a
la COVID-19. Revision de
la literatura

Revisdo de literatura.

ManifestacGes orais e maxilofaciais mais frequentes em
pacientes com COVID-19 foram as relacionadas ao edema
retromandibular (parotidite) e Ulceras.

(Pedrosa et al.,
2020).

Salivary Glands, Saliva and
Oral Findings in COVID-19
Infection.

Revisdo critica.

Distarbios no paladar; hipossalivagao; Ulceras e bolhas orais.

(Santos et al.,
2020).

Oral  Manifestations in
Patients with COVID-19: A
Living Systematic Review.

Revisdo Sistematica.

O estudo objetiva resumir as
evidéncias e prevaléncias de sinais e
sintomas orais em 10.228 pacientes
com COVID-19 em 19 paises, entre
eles 4.288 homens, 5.770 mulheres e
170 n&o declarados.

O comprometimento gustativo foi a manifestagdo oral mais
comum seguida pelos distirbios do paladar, disgeusia e
hipogeusia. Ja as lesdes da mucosa oral se apresentam como
coinfecgbes e manifestagdes secundarias através de placas
brancas e eritematosas, Ulceras irregulares, pequenas bolhas
petéquias e gengivite descamativa.

(Tomo et
2020).

al.,

Oral  mucositis in a
SARS-CoV-2-infected
patient: Secondary or truly
associated condition?

Carta para o editor.

Mulher de 37 anos, apresentou febre, astenia, disgeusia,
anosmia, sensacdo de queimagao na lingua e boca seca por 3
dias, com teste de PCR do swab nasofaringeo positivo para
SARS-CoV-2.

No 9° dia, foi possivel observar um eritema difuso e discreta
despapilagdo com manchas vermelhas nas bordas da lingua,
mas sem lesdo no palato, diagnosticado como um quadro de
mucosite.
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(Baeder et al.,
2021).

Oral lesions in patients
infected with
SARS-CoV-2: a case
series.

Série de casos.

A principio, o estudo relatou cinco
casos de pacientes acometidos pelo
virus SARS-CoV-2.

Caso 1: paciente sexo masculino, 24 anos, exame RT-PCR
para SARS-CoV-2 foi ndo reativo, mas mostrou o IgG
reativo. Ao exame clinico foi diagnosticada infeccdo
herpética intraoral recorrente. Caso 2: paciente do sexo
feminino, 66 anos. Ao exame clinico odontoldgico constatou-
se: trismo e multiplas les6es ulceradas. Caso 3: paciente do
sexo feminino, 87 anos. Na avaliagcdo odontolégica foram
observadas: lesbes de mucosa; linfadenopatia inflamatoria;
regides ulceradas e regides eritematosas. Caso 4: paciente do
sexo feminino, 34 anos. Ao exame oral foi possivel concluir
o diagnostico de: infecgéo herpética intraoral recorrente. Caso
5: paciente do sexo masculino, 43 anos. No exame clinico foi
diagnosticada candidiase pseudomembranosa.

(Eghbali
&
Hosseinzadeh,
2021).

Zarch

COVID -19 from the
perspective of dentists:
A case report and briet
review of more than 170
cases.

Artigo de reviséo e relato
de caso.

Trata-se, inicialmente, de um relato de
caso juntamente com a sintetizacéo de
170 casos.

Caso 1: paciente do sexo feminino, 56 anos, reagente para o
SARS-CoV-2, por video consulta foi evidenciado: boca seca;
disgeusia aguda; dor leve e sensacdo de queimacdo na
mucosa do labio inferior. Posteriormente a analise de 17
estudos contendo 170 pacientes que testaram positivo para a
COVID-19, pode-se enfatizar as principais manifestacfes na
mucosa oral: boca seca; sensacles gustativas alteradas;
ardéncia bucal; estrutura pseudomembranosa; lingua pilosa;
candida albicans; ulceras; dor muscular na mastigagao;
edema; herpes simples; eritema multiforme; maculas
palatinas;  petéquias; erosdes; periodontite ulcerativa
necrosante e lesdes aftosas.

(Moraes et al.,
2021).

Oral and cutaneous
manifestations of
covid-19 in pediatric

Revisdo de literatura.

As principais manifestaces orais da

Séo relacionados as disfungdes gustativas.

patients. COVID-19 relatadas na revisdo em
pacientes pediatricos.
(Priya et al., | Oral manifestations and | Artigo de revisdo. Ageusia; anosmia inespecifica; hipossalivagdo; Ulceras orais;
2021). dental practice gengivite descamativa; Ulceras herpetiformes e aumento das
recommendations  during glandulas submandibulares e dos linfonodos cervicais.
COVID-19 pandemic.
(S.V. Santos et | Manifestages orais do | Revisdo de literatura. Doenga periodontal; alteragdo no paladar; doencas salivares e
al., 2021). Covid-19:  uma  breve lesdes diversas.
revisao da literatura. O objetivo foi delinear as lesdes orais
que acometem pacientes portadores do
virus SARS-CoV-2e observar as
diferentes formas de acometimento
dessas lesdes.
(Dilsiz et al., | Oral and ocular | Relato de caso. Ulceragdo dolorosa; sensagdo de queimacdo intensa na
2022). manifestations in a patient gengiva; eritema; bolhas; descamagdo. A paciente obteve um
with coronavirus disease- | jovem, 18 anos, diagnosticada com | diagnéstico de gengivite descamativa, além disso, outros
2019: Clinical presentation [ COVID-19, relata lesGes orais. achados clinicos incluem: Sangramento gengival; edema;
and management. sensibilidade intensa; lesdes aftosas; lingua de morango;
Secura da boca; halitose; Perda do paladar e olfato; queilite
leve e descamacdo dos labios.
(Schwab et | Lack of direct association | Série de casos. Inicialmente o estudo trouxe disgeusia e xerostomia como as
al.,2022). between oral  mucosal principais manifesta¢des orais mais recorrentes em pacientes

lesions and SARS-CoV- 2

portadores do virus SARS-CoV-2. Posteriormente, separou 0s
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in a cohort of patients
hospitalised with COVID-
19.

pacientes de acordo com a gravidade da doenca, onde o grupo
1 eram pacientes com sintomas leves e apresentavam como
lesdes orais: lingua pilosa; lingua geogréfica; hiperplasia
fibrosa inflamatoria; candidiase pseudomembranosa; queilite
angular e infeccdes recorrentes labial. O grupo 2 foi
composto por pacientes com sintomas moderados e
apresentavam como lesBes orais: ressecamento; eritema;
atrofia; mucosa rachada; presenca de secre¢Bes soltas ou
solidas; petéquias; hemorragia oral espontanea; coagulos

sanguineos e Ulceras traumaticas.

Fonte: Autores (2022).

4. Discussao

4.1 Principais manifesta¢des bucais e sitios de acometimento patoldgico decorrentes da infecgdo do virus

O presente estudo apresenta um compilado de manifestagBes orais em pacientes portadores da COVID-19, sendo
observada a influéncia da doenca oral e periodontal na gravidade dos casos. Os resultados desta revisdo indicam
majoritariamente que as lesGes orais sdo achados comuns em individuos portadores do virus SARS-CoV-2. Dos vinte e nove
artigos selecionados, vinte evidenciaram manifestaces orais recorrentes em pacientes acometidos pelo virus SARS-CoV-2,
entre as principais estdo: disgeusia; ageusia; anosmia; hipossalivacdo; petéquias; gengivite descamativa; lesdes aftosas; Ulceras
orais; regides eritematosas; ardéncia bucal; regides esbranquigadas; diminuicdo das glandulas palatinas; aumento das glandulas
submandibulares; aumento de linfonodos cervicais; complicaces na odontogénese; méculas; bolhas; placas brancas;
candidiase oral; despapilacdo; atrofia bilateral da lingua; erosdo; lingua fissurada; halitose; edema; lingua pilosa; herpes
simples e doenca periodontal.

Os principais diagnosticos relatados foram: infeccdo herpética intraoral recorrente; queilite; candidiase
pseudomembranosa; mucosite e estomatite. Inicialmente, levando em consideracdo a escassez na literatura, ndo é possivel
obter conclusdes definitivas sobre a relagdo dessas lesbes com o virus SARS-CoV-2, principalmente como causa primaria,
tendo em vista a grande variedade de patologias inespecificas relatadas (Medeiros et al., 2020; Santos et al.,2020). Destacam-
se como fatores importantes que podem tornar pacientes com COVID-19 mais predispostos ao desenvolvimento de lesdes
orais: coinfeccdo bacteriana ou viral oportunistas, estresse, resposta inflamatéria secundéaria ao novo coronavirus, reacdes
adversas a medicamentos, agravamento do estado geral de salide e doencas cronicas como diabetes mellitus (Iranmesh et al.,
2020).

Por outro lado, nos primeiros periodos de contaminagdo, o SARS-CoV-2 se aloja, predominantemente, na mucosa
oral, nasal e faringea (Lo6pez et al., 2021). Na cavidade bucal, os principais locais de alojamento do virus sdo: lingua; palato;
labios e orofaringe (Medeiros et al., 2020). Em uma andlise detalhada, € possivel inferir que os estudos apontam a mucosa oral
como a via principal de infecgcdo pelo novo coronavirus, pois as ACE-2 (enzimas conversoras de angiotensina 2), encontradas
em sua maioria nas células epiteliais dos tecidos bucais e na mucosa nasal, sdo os receptores do virus SARS-CoV-2 no corpo
humano (Pedrosa et al., 2020; Priya et al., 2021). Vale salientar ainda que pacientes com COVID-19 desencadeiam 0 processo
de disbiose oral mais facilmente, pois possuem resposta imune comprometida.

Nesse sentido, ressalta-se que em 68% dos casos as lesGes na mucosa oral foram sintomaticas e com 0 mesmo
resultado para ambos os sexos. Em pacientes mais velhos e em um estagio mais grave da doenca, as lesGes bucais eram mais
disseminadas e graves, sendo manifestadas em alguns deles antes, simultaneamente ou logo em seguida aos sintomas

sistémicos.
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4.2 Aspectos fisiopatoldgicos da doenca relacionados a cavidade bucal

No que tange a fisiopatologia da COVID-19, ressalta-se que as alteracdes nas sensacfes olfativas (anosmia) e
gustativas (ageusia e disgeusia) podem ser consideradas indicadores primarios de pacientes portadores do virus SARS-CoV-2.
Essas manifestacGes sdo expressas na presenca de enzimas conversoras de angiotensina, principais receptores do virus,
encontradas em maior nimero nas células epiteliais da mucosa oral e nasal em relagéo a outras regides do corpo humano (Priya
& Maciel, 2021; Zarch & Hosseinzadeh, 2022). Ap6s a contaminacdo e replicacdo de suas células, o virus desencadeia
apoptosis desreguladas, liberando quantidades elevadas de citocinas inflamatdrias nos tecidos infectados. Sendo assim, alguns
pacientes podem vir a sofrer danos em maltiplos tecidos e érgdos, como: coracdo, figado e rim, a depender da intensidade de
suas respostas imunoldgicas (Freeman & Swartz, 2020; Siu et al., 2019; Tay et al., 2020). Foi possivel destacar também que o
acumulo de ACE2 em células vasculares pode causar: vasoconstricdo, anormalidades e aumento da permeabilidade, podendo
acarretar entdo a formagéo de Ulceras (Priya & Maciel, 2021).

Todavia, essa relacdo entre a COVID-19 e ulceracdo oral e bolhas precisa ser mais detalhada através de pesquisas
adicionais. O intuito dos estudos deve ser investigar se a infeccdo por SARS-CoV-2 causa diretamente essas manifestacdes ou
se coincide com o agravamento da doenca viral. Tal fato ressalta a importancia da realizacdo de exames intraorais em pacientes
afetados pelo virus, pois durante internacdes essas patologias podem passar despercebidas (Branddo et al., 2020; Matsuo, 2000
como citado em Vinayachandran & Balasubramanian, 2020).

Segundo Biadsee et al., 2020, existem indicios cientificos de que os distlrbios olfativo-gustativos, disgeusia e
ageusia, sejam fortes preditores de infec¢do pelo novo coronavirus. Foi observado que, dentre individuos acometidos pela
COVID-19, com registro dos sinais e sintomas da doenga, 60,7% apresentaram perda do olfato e 56,4% perda do paladar. Vale
ressaltar ainda a possibilidade da disgeusia ocorrer devido a alta concentragdo da ACE2 nas papilas gustativas da lingua, onde
h& ampla distribuicdo de receptores gustativos. Além disso, percebe-se uma possivel relacdo de dependéncia do SARS-CoV-2
com proteinas ricas em &cido sialico e gangliosideos GM1, encontradas principalmente no cérebro de mamiferos, contudo
presentes em ricas concentragdes na saliva (Matsuo, 2000 como citado em Vinayachandran & Balasubramanian 2020; Pedrosa,
etal., 2020).

4.3 Tratamento das patologias descritas e abordagem multidisciplinar

Foi possivel observar, com base em estudos do tipo relato de caso e série de casos, em sua maioria, condutas
terapéuticas em pacientes que manifestaram lesdes bucais em periodos de infeccdo por COVID-19.

Paciente, 18 anos, sexo masculino, durante exame clinico foi observado: ulceracdo dolorosa; sensacao de queimacéo;
eritema; bolhas; descamacédo; sangramento gengival; edema; sensibilidade intensa; lesdes aftosas; lingua em morango; secura
da boca; halitose; perda do paladar; queilite leve e descamagdo dos l&bios. Diagnostico sugerido: gengivite descamativa. A
conduta terapéutica adotada para limpeza da mucosa oral foi a utilizagdo do peroxido de hidrogénio, seguido de desbridamento
mecanico e aplicacdo de iodopovidona a 10%. Ademais, foi orientada a realizag8o de irrigacdo oral com solugéo de hipoclorito
de sddio 0,5%. Apos o periodo de duas semanas obteve-se a cicatrizagdo das areas afetadas (Dilsiz et al., 2022).

Ja Baeder et al., 2021, através da publicacdo de uma série de casos, sintetizaram as seguintes informagoes:

Caso 1: paciente, 24 anos, sexo masculino. As lesdes orais presentes foram: ulcerac@es, areas despapiladas e edema.
O individuo obteve um diagndstico de infec¢do herpética recorrente. Logo, a terapia recomendada foi: aciclovir 200mg; acido
ascérbico 1g e para boa higiene foi recomendado clorexidina 0,12%. Em 14 dias ocorreu remissdo total das lesdes.

Caso 2: paciente, 66 anos, sexo feminino. Ao exame clinico odontoldgico foi reconhecido: trismo; multiplas lesdes
ulceradas e crostas. Para tratamento foi seguido o protocolo de hidratacdo labial e orientado o uso de clobetasol 0,05% e

clorexidina 0,12% para higiene da mucosa. Desaparecimento das les6es em 10 dias.
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Caso 3: paciente, 87 anos, sexo feminino. Apresentava lesdes orais, sendo elas: lesdes de mucosa; linfadenopatia
inflamatoria; regides ulceradas e regides eritematosas. Para tratamento foi indicado o protocolo de hidratacdo labial,
posteriormente a utilizacdo de corticoide topico, gel de clobetasol 0,05% e, para higiene oral, clorexidina 0,12%. Em 14 dias as
lesbes desapareceram totalmente.

Caso 4: paciente, sexo feminino, 34 anos. Relatou queimagdo extrema na cavidade oral. O exame clinico evidenciou:
regides ulceradas; eritematosas e vesiculares. Quadro clinico compativel com infeccdo herpética recorrente. Foi utilizado laser
de baixa intensidade, na faixa de 660 nm, acompanhado de bochechos com clorexidina 0,12%. Ap6s 14 dias, notou-se
remissdo total das lesdes.

Caso 5: Paciente, 43 anos, sexo masculino. Ao exame clinico foi observado no individuo: papulas com centro
eritematoso e umbilicado, evidenciando inflamacdo do epitélio das glandulas palatinas. Diagnéstico de candidiase
pseudomembranosa nas regides da mucosa jugal e alveolar e no dorso da lingua. Foi recomendado o protocolo de fluconazol
50 mg/dia e clorexidina 0,12% para higiene da mucosa. Em 16 dias o paciente ndo apresentou evidéncia das manifestacdes
bucais.

Em consonéncia ao exposto, foi relatado ainda por uma paciente de 40 anos: Ulceras aftosas; boca seca; candidiase
oral leve; petéquias; coloracdo esbranquicada da lingua e pigmentacdo marrom na gengiva. Foi prescrita a ndo ingestdo de
alimentos e liquidos com acUcar juntamente com uma boa higiene bucal e uso de clorexidina 0,12%, acompanhado de trocas
frequentes de escovas e higienizagdo com solucdo de hipoclorito de sddio. O tratamento medicamentoso consistiu em nistatina
oral dose de 3 ml. Apos 20 dias, por teleconsulta odontoldgica, notou-se remisséo das lesdes orais, a coloragdo eshranquigada
da lingua se encontrava significativamente reduzida e a coloracdo amarronzada na gengiva foi associada a pigmentacéo da
melanina, tendo em vista a origem afrodescendente da paciente (Corchuelo & Ulloa, 2020).

Outrossim, Diaz Rodriguez; et al., (2020) também observaram em uma série de casos informagdes pertinentes ao
topico.

Caso 1: paciente, sexo feminino, 43 anos. Relatou lesdes aftosas, sensacdo de queimacdo e despapilacdo. Foi
recomendado o uso de uma solucdo de acetonido de triancinolona 0,05%. 10 dias depois somente a despapilacdo persistiu.

Caso 2: paciente, sexo masculino, 53 anos. Apresentava sensacdo de ardéncia na boca e unifissuras comissurais
laterais. Diagnostico de queilite. Para boa higiene recomendou-se uso de clorexidina e de neomicina, nistatina e acetonido de
triancinolona. O tratamento resultou na erradicacgdo das lesdes.

Caso 3: paciente, sexo feminino, 78 anos. Apresentou sensacao intensa de boca seca e lesdes pseudomembranosas.
Diagndstico de candidiase pseudomembranosa e queilite angular. Para melhorar a secura, foi recomendado o uso de solugdes e
géis. Posteriormente, as lesGes foram tratadas com nistatina. Por fim, para tratar a queilite angular, foi prescrito uma pomada
contendo: neomicina, nistatina e acetonido de triacinolona. Observou-se remisséo das lesdes e melhoria do fluxo salivar.

Relatado em outro estudo, paciente com 37 anos, sexo feminino, com quadro de sensagdo de queimacédo na lingua e
boca seca foi diagnosticado com mucosite. O exame clinico revelou eritema difuso e despapilagdo com manchas avermelhadas.
Foi prescrito um protocolo para o uso de clorexidina 0,12%. Depois de duas semanas, a paciente apresentava-se assintomatica
(Tomo; et al., 2020).

Vale ressaltar também a necessidade do cirurgido-dentista (CD) seguir protocolos de biosseguranca, tendo em vista
ser um dos profissionais que possui alto risco de contagio devido ao seu contato proximo com o paciente, sendo a saliva um
dos principais vetores da disseminagdo do virus SARS-CoV-2. Em consonancia ao exposto, visando a atenuacdo da
disseminacdo da COVID-19, cabe ao profissional da odontologia lancar mdo, sempre que possivel, da tecnologia da

informac&o de apoio clinico. Torna-se tangivel a realizacdo de teleconsultas interdisciplinares, permitindo 0 acompanhamento
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a distancia do paciente com suspeita ou constatacdo de COVID-19. Desse modo, o profissional de salde deve se basear em
diretrizes de precauc¢des predominantes (Corchuelo & Ulloa, 2020; Priya et al., 2021).

Nesse sentido, é de suma importancia que médicos generalistas e CD 's conhecam 0s possiveis sinais e manifestacdes
orais relacionados a doenca, uma vez que podem ser 0s primeiros e Unicos sintomas que o paciente apresenta ao ser atendido
em nivel basico, de modo a possibilitar um diagndstico inicial mais rapido. Ademais, em caso de suspeita, 0 paciente deve ser
encaminhado para um posto de atendimento especifico para a COVID-19, a fim de receber um tratamento adequado (Ansari et
al., 2020; Priya et al., 2021).

A abordagem multidisciplinar ainda deve ser estimulada, inserindo os profissionais da area odontolégica em
ambientes hospitalares, como as unidades de terapias intensivas, a fim de diagnosticar essas alteracBes bucais por meio de
exames clinicos e tratar pacientes acometidos pelo virus do SARS-Cov-2. Muitos destes apresentam lesdes na mucosa oral
durante o periodo de internagdo. Além disso, no que se refere as poucas evidéncias cientificas que relatam lesdes bucais, a
atuacdo do CD permite a coleta de um maior conjunto de dados para analises futuras de possiveis causas para o surgimento
dessas manifestacGes, como: coinfec¢des, reacGes adversas de farmacos ao tratamento da doenga e/ou estado imunoldgico
afetado (J. A. Santos et al., 2020; Rodriguez; et al., 2020; S. V. Santos et al., 2021).

5. Considerac0es Finais

Embora a literatura ndo tenha conclusdes definitivas sobre a relacdo direta da COVID-19 com as manifestacdes
bucais, ela foi evidenciada em quase sua totalidade nas literaturas analisadas. As principais lesbes em boca encontradas em
pacientes portadores da COVID-19 foram: aftas, Ulceras, disgeusia, anosmia e hipossalivacéo.

Vale ressaltar, ainda, que a teleconsulta enquadrou-se como forma para mitigagéo da disseminagdo do virus, visto o
momento pandémico em que se encontra a populacdo. Ademais, protocolos de biosseguranca foram reforcados na préatica
clinica, pois entende-se que os profissionais da odontologia estdo expostos diretamente ao risco de contagio, bem como
infecgdes cruzadas.

Tornam-se necessarios, portanto, mais estudos encorpados para que se chegue a conclusdes definitivas, visando a
confec¢do de protocolos assertivos que possam identificar com maior rapidez sinais e sintomas da infecgdo alvo em ambiente
bucal e diminuir a morbimortalidade de pacientes acometidos. Os CD 's precisam se familiarizar com as patologias que possam
ser encontradas nesses pacientes e, para tanto, capacitacdes em estomatologia se tornam fundamentais.

Sugere-se para futuros estudos de revisdo que os idiomas de publicagdo sejam ampliados, uma vez que os continentes
ainda apresentam divergéncias entre os dados obtidos. Isso se deve a pluralidade cultural dos locais, diferenca de clima e

manifestagdes imunoldgicas paralelas a genética.
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