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Resumo

Introducgdo: Alergia € um quadro de hipersensibilidade onde o organismo responde de maneira excessiva em contato
com um antigeno. Na préatica odontoldgica as mais comuns séo as do tipo | e IV. As rea¢des do tipo | na cavidade oral
se manifestam como angioedema, sensacdo de ardor ou parestesia oral, enquanto nas reagdes de hipersensibilidade
tipo 1V, os sintomas sdo as reagdes liquenoides, eritema e estomatite. O presente estudo se propde a realizar uma
revisdo integrativa sobre as muitas causas de reagdes alérgicas no ambito odontoldgico e suas interrelagdes com
outros alérgenos. Metodologia: Foram realizadas buscas nas bases de dados PubMed e LILACS utilizando os termos
“allergy”, “dentistry” “materials”, “allergic reaction” e “dentist” que foram combinados usando os operadores
booleanos “AND”. Foram incluidos artigos no intervalo de tempo de 2002 a 2022 na lingua inglesa, portuguesa e
espanhola e a busca resultou em 21 artigos. Resultados e Discussao: A odontologia vem sofrendo grandes inovagdes
e, com isso, uma gama de materiais sdo desenvolvidos e disponibilizados no mercado. Mesmo criados com principios
de biocompatibilidade, h& casos onde se pressupfe falhas nesse principio, ocasionando as reacdes alérgicas. Essas
reagdes sdo causadas por diversos materiais, sendo os mais comuns as luvas de latex, anestésicos, materiais de
moldagem e metais. Conclusdo: Sempre que houver suspeita de alergia a algum material, mesmo que remota, 0
profissional deverd alterar o protocolo de atendimento lancando méao de materiais alternativos para evitar emergéncias
médicas no consultério odontoldgico.

Palavras-chave: Hipersensibilidade; Materiais dentarios; Odontologia.

Abstract

Introduction: Allergy is a condition of hypersensitivity where the body responds excessively to an antigen. In dental
practice, the most common are types | and IV. Type | reactions in the oral cavity manifest as angioedema, burning
sensation or oral paresthesia, while in type IV hypersensitivity reactions, the symptoms are lichenoid reactions,
erythema and stomatitis. The present study proposes to carry out an integrative review on the many causes of allergic
reactions in the dental field and their interrelationships with other allergens, Methodology: searches were carried out
in PubMed and LILACS databases using the terms “allergy”, “dentistry”, * materials”, “allergic reaction” and
“dentist” which were combined using the Boolean operators “AND”. Articles from 2002 to 2022 in English,
Portuguese and Spanish were included and the search resulted in 21 articles. Results and Discussion: Dentistry has
undergone great innovations and with that a range of materials are developed and made available on the market. Even
created with biocompatibility principles, there are cases where failures in this principle are assumed, causing allergic
reactions. These reactions are caused by several materials, the most common being latex gloves, anesthetics,
impression materials and metals. Conclusion: Whenever there is a suspicion of allergy to some material, even if
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remote, the professional should change the care protocol using alternative materials to avoid medical emergencies in
the dental office.
Keywords: Hypersensitivity; Dental materials; Dentistry.

Resumen

Introduccidn: La alergia es una condicion de hipersensibilidad en la que el cuerpo responde excesivamente a un
antigeno. En la préactica dental, los mas comunes son los tipos | y IV. Las reacciones de tipo | en la cavidad oral se
manifiestan como angioedema, sensacion de ardor o parestesia oral, mientras que en las reacciones de
hipersensibilidad de tipo IV los sintomas son reacciones liquenoides, eritema y estomatitis. El presente estudio
propone realizar una revisién integradora sobre las multiples causas de reacciones alérgicas en el ambito odontolégico
y sus interrelaciones con otros alérgenos, Metodologia: se realizaron blsquedas en las bases de datos PubMed y
LILACS utilizando los términos “alergia”, “odontologia™ materiales”, “reaccion alérgica” y “dentista” que se
combinaron utilizando los operadores booleanos “AND”. Se incluyeron articulos de 2002 a 2022 en inglés, portugués
y espafiol y la busqueda resulté en 21 articulos. Resultados y discusion: La odontologia ha experimentado importantes
innovaciones y con eso se desarrolla y pone a disposicion en el mercado una gama de materiales. Incluso creados con
principios de biocompatibilidad, hay casos en los que se suponen fallas en este principio, provocando reacciones
alérgicas. Estas reacciones son causadas por varios materiales, siendo los mas comunes los guantes de latex,
anestésicos, materiales de impresién y metales. Conclusién: Siempre que exista la sospecha de alergia a algin
material, aunque sea remota, el profesional debe cambiar el protocolo de atencion utilizando materiales alternativos
para evitar emergencias médicas en el consultorio odontolégico.

Palabras clave: Hipersensibilidad; Materiales dentales; Odontologia.

1. Introducéo

Alergia é um quadro de hipersensibilidade onde o organismo responde de maneira excessiva em contato com um
antigeno. Esse processo ocorre através da imunidade inata, mecanismo responsavel por controlar a multiplicagdo dos
patégenos apds o rompimento das barreiras imunoldgicas e também pela imunidade adquirida especifica, que apos a
comunicacdo do corpo com o alérgeno, leva a formacgdo de linfocitos T e B desencadeando uma memédria imunoldgica
(Spolidorio & Duque, 2013; Delves et al., 2018).

A hipersensibilidade foi classificada em tipos I, I, 1l e IV por Gell e Coombs em 1963, sendo essa classificacdo a
mais utilizada atualmente. Na prética odontolégica as mais comuns sdo as do tipo | e IV (Ramaciato et al., 2011; Delves et al.,
2018). As principais manifestacBes das reacGes alérgicas sdo as urticérias, inchaco e erupcao cutanea, contudo, h4 ocorréncias
gue séo criticas, sendo as mais comuns o edema de laringe, broncoespasmo e as arritmias cardiacas (Karabucak & Stoople,
2007).

As reagdes do tipo I, também chamadas imediatas, na cavidade oral se manifestam como angioedema, sensagdo de
ardor ou parestesia oral (Lugovi¢-Mihi¢ et al., 2020). As reagdes de hipersensibilidade tipo 1V, também chamadas de tardia,
sdo provocadas por haptenos e os sintomas para esse quadro sdo as reagGes liquendides, eritema e estomatite (Yoshimura,
2016).

Na prética odontoldgica € utilizada uma gama de materiais que podem causar algum tipo de reacdo alérgica, sendo o0s
mais comuns 0s materiais endodonticos, anestésicos locais, latex, materiais de moldagem, compdsitos e metais (Syed et al.,
2015).

Embora, sejam incomuns os casos de alergia no consultério é importante que o cirurgido dentista esteja preparado
para identificar um quadro de reacéo alérgica e como reagir frente a essa situacdo, prestando toda a assisténcia necessaria ao
paciente (Ozkars & Yurttutan, 2020).

Com base no exposto, o presente estudo se propde a realizar uma revisdo integrativa sobre as muitas causas de reagdes
alérgicas no ambito odontol6gico e suas interrelacbes com outros alérgenos, uma vez que grande parte dos pacientes nao

relatam diretamente ser alérgicos a materiais odontolégicos e por ainda haver pouco conhecimento por parte dos profissionais a
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respeito da necessidade de ajustes na conduta para seus atendimentos, a fim de evitar a ocorréncia de emergéncias médicas

durante a pratica clinica.

2. Metodologia
Esse estudo se enquandra no delineamento de pesquisa descritivo-explicativo, com analise integrativa e qualitativa, de

carater basico (Estrela, 2018).

2.1 Estratégias de busca

A busca pelos artigos cientificos para a revisdo foi realizada nas bases de dados PUBMED E LILACS, com um
intervalo de tempo de 20 anos, usando os descritores “allergy”, “dentistry”, “materials”, “allergic reaction” e “dentist” que
foram combinados usando o operador booleano “AND ”.

2.2 Critérios de incluséo e excluséo

Os critérios para a inclusdo dos artigos foram: (i) artigos publicados nos altimos 20 anos, (ii) artigos escritos nas
linguas inglesa e portuguesa e (iii) artigos que abordam o tema. E os critérios de exclusdo sdo: (i) artigos indexados
repetidamente nas bases de dados, (ii) artigos que ndo atendam ao objetivo do estudo e (iii) artigos que continham apenas 0s
resumos disponiveis.

Seguindo os critérios de busca listados acima, foram selecionados artigos de maior relevancia e interesse para a
pesquisa em questdo que abordavam os principais materiais odontoldgicos que causam reagdes alérgicas, quais sdo essas

reacOes e as associacdes com outras substancias do cotidiano.

3. Resultados e Discussao

Foram feitas buscas nas bases de dados, sendo a principal a Pubmed, utilizando os termos, “allergy”, “dentistry”,
“materials”, “allergic reaction” e “dentist, eles foram combinados entre si usando o operador booleano “and” assim, foram
identificados 1414 artigos; ao utilizar o filtro de tempo e texto completo gratuito chegou-se a 458 artigos. Dessa maneira, foi
iniciada a triagem onde esses artigos foram avaliados pelo titulo, reduzindo o N para 21 artigos. Foram feitas buscas também
na base de dados LILACS onde foram encontrados 4 artigos e, ao se aplicar os critérios de inclusdo e exclusdo, chegou-se a 0
artigo. A figura 1 ilustra esse processo de triagem e os resultados obtidos. Apos a triagem foi realizada a leitura desses 21

artigos na integra e o seus principais dados estdo destacados na tabela abaixo (Tabela 1).
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Figura 1 - Fluxograma do processo de busca e selegdo dos estudos incluidos na revisdo integrativa, adaptado do Preferred

Reporting Items for Systematic review and Meta-Analyses (PRISMA).
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Tabela 1 - Artigos utilizados na revisdo integrativa sobre rea¢des alérgicas em odontologia e suas manifestagdes.

Autores Periddico Tipo de Titulo do Artigo Objetivos Resultados Principais
Estudo
Kitaura H. et Angle Relato  de Treatment of a Relatar materiais  Os braquetes, fios e bandas ortodonticos
al., 2007. Orthodontist Caso Patient with Metal ortodénticos que podem ter contétm cromo e, considerando que
Hypersensitivity after induzido reacOes alérgicas possam ter induzido as reacGes alérgicas
Orthognathic Surgery  a metais na forma de edema ao metal, foram substituidos por
labial e vermelhiddo apés materiais feitos de polimero sem metais.
cirurgia ortognatica.
Ditrichova, D.  Biomed. pap. Estudo Oral Lichenoid Demonstrar alergia de Os resultados dos testes de contato
etal., 2007. med. Fac. Univ. Coorte Lesions And Allergy contato a materiais mostraram a possivel contribuicdo da
Palacky To Dental Materials dentérios em pacientes com  sensibilizagdo de contato na patogénese
Olomouc Czech lesbes usando testes de das manifestacbes liquendides na
Repub. contato. cavidade oral.
Pantuzo, Brazilian Oral Estudo Hypersensitivity to Avaliar 0 potencial Os corpos de prova isentos de niquel
M.C.G.etal.,, Research Coorte conventional and to alergénico dos braquetes provocaram uma reacdo alérgica menor
nickel-free ortodonticos. Comparando em apenas 31% dos pacientes sensiveis
2007. orthodontic brackets ~ a sensibilidade cutanea ao niquel. O potencial alergénico de
provocada por metais outros metais, como cromo e cobalto
presentes em braquetes devem ser enfatizados, e uma resposta a
metalicos ou provocado por eles ocorrendo simultaneamente com
braquetes com  baixa uma resposta ao niquel deve ser
concentracdo de niquel, considerada, uma vez que todos eles sdo
conhecido como “sem constituintes dos acessorios ortodonticos.
niquel”.
Pazzini, C.A,  Angle Estudo Caso- Prevalence of Nickel ~ Determinar a prevaléncia Os resultados sugerem um efeito
etal., Orthodontist Controle Allergy and de alergia ao niquel em cumulativo do niquel ao longo do
Longitudinal uma amostra de pacientes tratamento ortoddntico associada a
20009. Evaluation of ortodonticos e comparar anormalidades periodontais clinicamente
PeriodontalAbnormal  longitudinalmente o estado  significativas em individuos alérgicos ao
ities in Orthodontic clinico periodontal desses longo do tempo.
Allergic Patients individuos com o de
pacientes nédo alérgicos.
Ozkaya, E.; Dermatology Relato de Two cases with Apresentar dois casos raros A estomatite de contato alérgica induzida
Babuna, G., Online Journal Caso nickel-induced oral de hiperplasia da mucosa por niquel deve ser considerada em todos
2011. mucosal hyperplasia: com envolvimento gengival 0s casos de hiperplasia da mucosa oral
A rare clinical form e palatino superior de que aparecem apds procedimentos,
of allergic contact coroas de metal-porcelanae principalmente na presenga de alergias
stomatitis? dentadura superior metal- prévias e riscos de sensibilizacdo como
acrilica, respectivamente. piercing na orelha.
Silva, G.H.R, Journal of Estudo Methylparaben Detectar a presenga e Quando detectado nas solugBes, a
etal., 2012. Applied Oral Exploratério  concentration in  concentragdo de concentracdo de metilparabeno variou de
Science commercial Brazilian metilparabeno em 0,01% (m/v) a 0,16% (m/v). Todas as
local anesthetics  cartuchos de anestésicos solugOes anestésicas acondicionadas em
solutions locais comerciais  cartuchos plésticos apresentaram
brasileiros. metilparabeno em sua composi¢éo. Uma
marca descartvel em cartuchos de vidro
apresentou 0 composto.
Pazzini, C.A., Angle Estudo Longitudinal Realizar uma comparagdo O uso de aparelhos convencionais teve
etal, Orthodontist Coorte assessment of longitudinal do estado pontuagcdes médias mais altas do indice
periodontal status in periodontal em individuos gengival do que aqueles que usavam sem
2012. patients with nickel alérgicos tratados com niquel suspensérios.
allergy treated with aparelhos convencionais e
conventional and sem niquel.
nickel-free braces
Lyapina, M., International Estudo Concomitant contact Awvaliar a incidéncia e o Cerca de 46,2% dos alunos do 3° e 4°
etal., 2014. Journal of  Transversal allergy to risco de sensibilizagdo ano de medicina dentaria, foram
Occupational formaldehyde  and cruzada a alguns  sensibilizados para 0 MMA. No grupo de
Medicine and methacrylic mondmeros metacrilicos e pacientes odontoldgicos ndo expostos
Environmental monomers in  formaldeido em estudantes ocupacionalmente a prevaléncia de
Health students of dental de odontologia, alergia de contato ao etilenoglicol
medicine and dental profissionais de dimetacrilato foi de 20,7%, para Bis-

patients

odontologia e
odontolégicos.

pacientes

GMA - 27,6%, para 2-HEMA — 44,9% e
para tetrahidrofurfuril metacrilato —
38,0%.
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Syed, M., et
al., 2015.

Rashid, H., et
al., 2015.

Hosoki, M., et
al., 2016.

Yoshimura,
F.C., et al,
2016.

Graaf de,
N.P.J., etal.,
2018.

Hosoki, M., et
al., 2018.

Janas-Naze,
A.; Osica, P.,
2019.

Lyapina,
M.G,;
Dencheva,
M.S., 2019.

Lugovic-
Mihi¢, L., et
al., 2020.

Journal of
Clinical and
Diagnostic
Research

European Journal
of Dentistry

Journal of
Prosthodontic
Research

Anais Brasileiros
de Dermatologia

Contact
Dermatitis -
Wiley Online
Library

Journal Oof
Prosthodontic
Research

International

Journal of
Occupational
Medicine and

Environmental
Health

Central European
Journal of Public

Health

Acta Clin Croat

Revisdo de
Literatura
Sistematica

Revisdo
Sistematica

Relato de
Caso

Estudo
Transversal.

Estudo
Coorte

Estudo
Observacion
al
Transversal

Estudo
Transversal.

Estudo
Piloto

Revisdo
Integrativa

Allergic Reactions to
Dental Materials- A
Systematic Review

Allergic effects of
the residual monomer
used in

denture base acrylic
resins

Allergic contact
dermatitis caused by
titanium screws and
dental implants

Evaluation of dental
material series from
patients with dental

prostheses and
suspicion of delayed
hypersensitivity

A retrospective study
on titanium
sensitivity: Patch test
materials and
manifestations

Cross-sectional
observational
exploring
risk of titanium
allergy caused by
dental implants

study
clinical

The Incidence Of
Lidocaine Allergy In
Dentists: An
Evaluation Of 100
General Dental
Practitioners

Contact Sensitization
To Ingredients Of
Dental Materials And
Cosmetics In Dental

Students: A Pilot
Study
Common  Allergies
And Allergens In
Oral And Perioral
Diseases

Desenvolver uma
abordagem sistematica para
avaliacdo e monitoramento
da gravidade das reagdes
adversas aos  materiais
odontol6gicos  disponiveis
no mercado e dar uma
visdo sobre o diagnostico e
tratamento de alergia a
materiais dentarios.

Delinear as consequéncias
citotoxicas das  resinas
acrilicas para base de
préteses e recomendagdes
clinicas para seu uso.

Descrever um paciente que
teve implantes dentérios e
apresentou sintomas
alérgicos ap6s passar por
cirurgia ortopédica.

Avaliar a dermatite de
contato oral usando a série
padrdo brasileira e séries
odontoldgicas
complementares em
pacientes  usuarios  de
préteses dentarias, com ou
sem queixas bucais.

Avaliar alternativas para o
diéxido de titdnio como
preparacdo para o teste de
contato e tracar o perfil
reacOes e manifestacdes do
titanio.

Relatar casos de alergia a
metais causados por
materiais contendo titanio.

Investigar a frequéncia de

alergia a medicamentos
administrados  localmente
lidocaina em  dentistas

generalistas com histéria de
reacoes adversas a
anestésicos locais.

Avaliar a taxa de
sensibilizacdo de contato a
alérgenos cosméticos

selecionados, ou  seja,
ingredientes de materiais

odontolégicos, em
estudantes de medicina
dentaria e pacientes
dentarios.

Discutir o conhecimento

atual sobre as potenciais
reacoes alérgicas a
diferentes materiais
dentarios em pacientes com
doencas.

Os profissionais de odontologia tém
maior risco de alergia a luvas de latex,
enquanto os pacientes tém maior risco de
metais. Os sintomas sdo reagdes
liquendides intra-orais ou sensacdo de
gueimacao e/ou inchago da mucosa
bucal. O material dentario que mais
causa reagdes adversas nos pacientes é o
améalgama.

Os usuérios devem estar cientes de que
as resinas para base de dentaduras e
outros materiais utilizados na
odontologia ndo s6 afetar o meio
ambiente, mas também pode causar e
efeitos colaterais sistémicos.

Em geral, o risco alérgico do material de
titanio é menor do que o de outro metal
materiais.

Em pacientes usuérios de préteses e com
queixas bucais, testes de contato com a
série padrdo brasileira e com séries
odontoldgicas complementares
melhoram a positividade dos testes.

Nao foram identificados fatores de risco
e quadro clinico especificos do titanio.

A prevaléncia de reacbes alérgicas
positivas para alérgenos de titanio foi
menor do que para outros alérgenos
metalicos. Sugerimos o exame de
pacientes pré-implante que tenham
histérico de hipersensibilidade reagfes a
metais.

Individuos que apresentam sintomas
anafilaticos em seu histérico, como
urticaria intensa, angioedema e rinite, o
risco de confirmar o fundo imunolégico
de hipersensibilidade a lidocaina &
maior.

O colofonio e o polissorbato 80 podem
ser delineados como sensibilizadores de
suma importéancia tanto para estudantes
de odontologia quanto para pacientes.

Os materiais odontol6gicos, os alérgenos
mais frequentes sdo as ligas, seguido por
materiais de borracha, polimeros e
acrilatos. Existe um amplo espectro de
apresentacdes clinicas de doengas orais e
periorais possivelmente relacionadas a
alergias, como reagBes liquendides,
queilite, dermatite perioral, sensacéo de
gueimacao, etc.
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Poli, P.P.,, et Multidisciplinary  Revisdo Titanium Allergy  Revisar sistematicamente Os estudos incluidos, em resumo,
al., 2021. Digital Sistematica Caused by Dental as manifestacdes de alergia apresentaram evidéncias de que o titanio
Publishing da Literatura Implants: A ao tithnio em pacientes deve ndo ser considerado um material
Institute e Relato de Systematic Literature tratados com implantes inerte, podendo desencadear reagdes
Caso Review and Case dentarios e relatar um caso alérgicas, podendo ser responsavel para
Report clinico. falha do implante.
Tanwar, N., Contemporary Relato de Titanium Allergy in Relatar o caso de um A incidéncia de sensibilidade ao titanio
etal., 2021. Clinical Caso Dentistry: A New homem de 56 anos em odontologia é aumentando & medida
Dentistry Allergen in Rapidly mostrando sintomas que seu uso esta crescendo rapidamente
Evolving Implant  alérgicos ap6s 1 semana da na forma de placas de titanio, implantes
Dentistry colocacdo do implante dentérios entre outros. Alguma historia
dentario. de alergia prévia a metais ou joias deve
ser avaliados antes da cirurgia de
implante.
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al., 2022. Prospectivo Amalgam-Associated de liquen plano oral em lesGes liquenoides associadas ao

Observacion
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Lichenoid Lesions in
the Oral Cavity: A
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pacientes com restaura¢des
de améalgama.

amalgama apresentaram resolucdo das
lesdes apds a substituicdo das
restauracoes.

Fonte: Autores.

A odontologia vem sofrendo grandes inovagfes e, com isso, uma gama de materiais sdo desenvolvidos e
disponibilizados no mercado. Esses materiais sdo criados com principios de biocompatibilidade, no entanto, ha casos que se
pressupfe uma falha nesse principio, ocasionando as reacGes alérgicas (Syed et al., 2015). O cirurgido dentista devera ser
capaz de diferenciar uma reacdo alérgica de um efeito colateral, pois a cavidade oral esta constantemente em contato com
diversos materiais que podem desencadear reacdes de contato (Ditrichova et al., 2007).

As manifestagbes das reacdes alérgicas sdo dores, ressecamento da mucosa, queilite, edema, lesGes liquendides,
queimacéo e estomatite, essas reacdes sdo causadas por diversos materiais sendo 0s mais comuns as luvas de latex, anestésicos,
materiais de moldagem e metais (Ditrichova et al., 2007; Syed et al., 2015; Mahendran et al., 2016 Lugovi¢-Mihi¢ et al.,
2020).

Dos materiais citados acima as ligas metélicas sdo as mais comuns nos casos de reacbes de hipersensibilidade na
cavidade oral, devido a formagdo de complexos de sais metalicos os quais se tornam fortes alérgenos (Lugovi¢-Mihi¢ et al,.
2020). As ligas metélicas mais comuns de causar reacdes de hipersensibilidade sdo ligas de titanio, niquel e amélgama
(Ditrichova et al., 2007; Kitaura et al., 2007; Syed et al., 2015).

O titanio vem sendo muito utilizado na odontologia para implantes dentarios, coroas, pontes e aparelhos ortodonticos
devido a sua capacidade de induzir a osseointegracdo, a sua elevada biocompatibilidade e a sua resisténcia (Poli et al., 2021).
A hipersensibilidade ao titanio é causada por macréfagos e linfocitos T, indicando hipersensibilidade do tipo 1V (Tanwar et al.,
2021). Tanwar et al. (2021), em seu trabalho, relataram o caso de um paciente que fez a colocacdo de um implante de titanio e
apos isso ele teve reacdes de eczema pelo corpo, ja na regido perioral ndo apresentou reacdes. Radiograficamente ndo foi
constatada nenhuma alteracdo ao redor do implante. O paciente se submeteu a varios tratamentos medicamentosos e nédo
apresentou melhora, portanto, foi realizada a remocdo do implante e apds isso 0 paciente apresentou regressao total dos

sintomas.
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Hosoki et al. (2016) relataram o caso de um paciente que faz uso de implantes dentarios e, apds passar por uma
cirurgia ortopédica, apresentou eczema, sintoma caracteristico das reacdes alérgicas. O paciente foi submetido a testes de
sensibilidade e apresentou resultados positivos para um reagente de titanio, para cobalto, estanho, paladio, indio, iridio, ouro,
platina, zinco e ferro, foram indicados a remocéo dos implantes dentarios e apds isso 0s sintomas cessaram.

Graaf de et al. (2018) realizaram um estudo com 458 pacientes que ja passaram por teste de sensibilidade ao titanio e
obtiveram resultado positivo para pelo menos um tipo de sal de titanio, foi realizado um estudo retrospectivo e conclui-se que
5,7% dos pacientes responderam positivamente a um tipo de sal de titanio; ao final do estudo concluiram que, se o titanio é um
sensibilizador, é fraco.

Hosoki et al. (2018) realizaram um estudo observacional transversal no Hospital Universitario de Tokushima se
baseando nos pacientes atendidos na Clinica de Alergia a Metais Dentarios, foram realizados teste cutaneos em 270 pacientes e
217 apresentaram reacdo a pelo menos um alérgeno. Dessa forma, nenhum paciente teve resposta positiva ao titanio isolada e
sim associada a outros metais. Portanto, chegaram a conclusdo que reagdes cruzadas com outros metais podem causar alergia
ao titnio e pacientes que continham implantes dentarios apresentaram maior prevaléncia de reagles alérgicas quando
comparados ao grupo que nao possuiam.

Poli et al. (2021) realizaram uma revisdo sistematica da literatura sobre alergia a implantes dentarios de titanio e
relataram o caso de um paciente que apds cinco meses da instalacdo de dois implantes dentérios foi observado uma area mesial
ao implante com um tecido queratinizado e nessa area ndo foi detectada nenhuma leséo, sugerindo que a presenga desse tecido
poderia ser capaz de proteger os tecidos de uma potencial alergia. Também foi observada uma leséo epdlide a qual passou por
uma bidpsia constatando um infiltrado inflamatério contendo eosindfilos e neutréfilos polimorfonucleares sendo sugestivo o
caso de uma reacao alérgica em que o paciente foi submetido a testes alérgicos e respondeu positivamente aos compostos de
titdnio confirmando a hipétese de alergia. Dessa maneira, foi realizada a substituicdo dos implantes de titanio, pilares plasticos
revestidos por porcelana e apés 10 dias houve regressao total da leséo.

As manifestacdes mais comuns a reacdo alérgica ao titdnio sdo as urticérias, vermelhiddo da mucosa, prurido,
cicatrizacdo retardada, edema e eczema pelo corpo (Syed et al., 2015, Hosoki et al., 2016, Graaf de et al., 2018, Tanwar et al.,
2021). Pacientes que relatarem reacGes de hipersensibilidade a metais e joias deverdo ser submetidos a teste de sensibilidade ao
titnio caso necessitem fazer tratamentos contendo titanio (Hosoki et al., 2016, Tanwar et al., 2021).

Além disso, outro metal que é causador de reagdes alérgicas € o niquel, comum em aparelhos ortoddnticos para
melhorar a sua resisténcia a corrosdo. Sabendo dessa relacdo empresas desenvolveram aparelhos ortodénticos com baixo indice
de niquel ou também conhecido como nickel-free (Pantuzo et al., 2007, Pazzini et al., 2012). Os aparelhos convencionais
contém em média 8-13% de niquel em sua composicao, ja os nickel-free apresentam uma porcentagem bem inferior sendo em
média 0,2-4% (Pazzini et al., 2012).

Pazzini et al. (2012) sucederam um estudo avaliando alteragdes periodontais em pacientes alérgicos ao niquel tratados
com aparelhos ortoddnticos, esses pacientes foram divididos em dois grupos aleatoriamente. Dessa maneira, um grupo utilizou
aparelhos convencionais, ja o outro recebeu o aparelho nickel-free. Os resultados apresentaram alteracfes mais consideradas
nos pacientes que utilizaram o aparelho convencional quando comparados com o outro grupo. Esses achados foram
perceptiveis apds 6 e 12 meses do inicio do tratamento, apontando que esse metal tem efeito cumulativo.

Dessa forma, o niquel provoca hipersensibilidade tardia (tipo 1V) e os sinais mais comuns incluem dermatite de
contato, hiperplasia gengival, queilite angular, descamacdo dos labios, dorméncia nos bordos da lingua e ardéncia bucal
(Pantuzo et al., 2007, Pazzini et al., 2009, Pazzini et al., 2012, Syed et al., 2015). O niquel é comumente encontrado em joias e
piercing e h4 uma forte associacdo de pacientes sensiveis a esses acessorios com 0s pacientes alérgicos (Pantuzo et al., 2007,
Ozkaya & Babuna 2011, Pazzini et al., 2012).
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O amalgama é um metal usado para restaurar cavidades nos dentes e nos Gltimos anos vem sendo substituido por
resinas devido a questdes estéticas, a toxicidade do mercUrio e aos casos de reacdes alérgicas. As reagdes ao amalgama e os
seus componentes sdo do tipo IV e as manifestacbes mais comuns sdo lesdes liquendides orais, leses eritematosas e
pruriginosas na mucosa oral e na pele (Syed et al., 2015; Gupta et al., 2022).

Em um estudo realizado por Ditrichova et al. (2007) foram constadas em 25 pacientes lesfes liquenoides e elas se
localizavam com maior frequéncia na mucosa bucal, superficie lateral e dorsal da lingua e nos labios. Ao se realizar testes
cutaneos os pacientes (19,3%) testaram positivos para mercdrio e amalgama. Syed et al., em 2015, também relataram que
pacientes que apresentaram lesdes liquenoides testaram positivos para mercirio nos testes alérgicos. As manifestacdes das
reacOes hipersensibilidade ao mercurio ocorreram ap6s 48 horas de exposicdo e a cicatrizagdo da mucosa ocorre apds a
remogao do alérgeno (Ditrichova et al., 2007; Lugovi¢-Mihi¢ et al., 2020).

Na odontologia usamos diversos materiais e substancias e, quando se trata da confeccdo de préteses parciais ou totais,
ndo é diferente. Os pacientes, cirurgides-dentistas e alunos do curso de odontologia sofrem grande exposicdo a essas
substancias. Lyapina et al., (2014) realizaram um estudo avaliando a sensibilidade desses individuos aos mondmeros
metacrilicos e ao formaldeido, os alunos do 3° e 4° ano de odontologia ao se comparar com os profissionais, apresentaram
maior indice de sensibilidade ao metil-metacrilato (MMA) e ao dimetacrilato de trietilenoglicol (TEDGMA). Além disso, ha o
risco de sensibilizacdo cruzada ao formaldeido.

Yoshimura et al. (2016) desenvolveram uma pesquisa em pacientes que faziam uso de proteses que possuiam alguma
queixa e com individuos que ndo apresentaram queixa de alergia oral, onde 54 pacientes foram submetidos a testes de
sensibilidade e 34 apresentaram sensibilidade a pelo menos uma substancia de teste odontoldgico. Dos pacientes que se
gueixam de incdmodos na cavidade oral, 68% apresentaram resultados positivos. Além disso, foi observada uma alta
positividade (24,63%) ao peroxido de benzoila 1% e deve-se ter atencdo pois, se trata de um elemento irritante e com potencial
alérgeno.

As resinas acrilicas sdo largamente utilizadas na odontologia para confecgdo de aparelhos ortodénticos, préteses totais
e parciais, coroas provisorias mas, no entanto, ha implicagdes indesejaveis como reacdes alérgicas e isso ocorre devido ao
mondmero residual, pois ao se lixiviar na saliva ele apresenta efeito citotoxico. As manifestacdes alérgicas mais comuns sdo
dor, ardéncia, estomatite alérgica de contato, eritema e prurido (Lyapina et al., 2014; Syed et al., 2015; Rashid et al., 2015;
Yoshimura et al., 2016).

Como mencionado anteriormente, 0os materiais de moldagem também podem causar reacdes alérgicas, porém, esses
quadros sdo raros. O material com maior incidéncia de reacdes alérgicas mencionado na literatura é o poliéter, j& o alginato e
polissulfeto sdo ainda mais raros os casos (Ali & Tarmidzi, 2021). Os relatos sobre o poliéter estdo relacionados a um
componente da pasta catalisadora e, ap0s a substituicdo dessa substancia, ndo foram observados mais casos de
hipersensibilidade a esse material (Syed et al., 2015). Ali e Tarmidzi (2021) relataram 0 caso de uma paciente que apresentou
reacOes alérgicas ap0s passar por uma moldagem com composto de moldagem usando uma moldeira de estoque de metal; as
manifestacdes foram coceira, desconforto no palato e regido interna do labio superior. Ao exame clinico foi observado
petéquias na mucosa que entrou em contato com o material e vesiculas hemorragicas na mucosa do palato e dos alvéolos.
Portanto, os sintomas comuns as reacOes de hipersensibilidade aos materiais de moldagem sdo urticaria, erupgdes cutaneas e
edema (Syed et al., 2015, Ali & Tarmidzi, 2021).

Os anestésicos locais sdo utilizados para controle da dor em odontologia e se administrados de forma correta nao
oferecem riscos ao paciente. Os anestésicos sdo divididos em dois grupos, éster e amida. Os anestésicos do grupo éster
atualmente sdo utilizados apenas para anestésicos tdpicos, devido ao seu alto indice alergénico e os casos de alergia aos

anestésicos do grupo amida séo raros. A maioria dos casos estdo relacionados aos seus componentes, seja o antioxidante ou o
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conservante. (Silva et al., 2012, Syed et al., 2015). Os antioxidantes sdo utilizados em tubetes anestésicos que contém
vasoconstritores simpatomiméticos e a sua fungdo é retardar a oxidagdo dos vasoconstritores. O metilparabeno é outro
componente usado nos tubetes anestésicos com a funcgdo bacteriostatico, no entanto, nos Estados Unidos em 1984 a Food and
Drug Administration (FDA) proibiu o seu uso devido a alta incidéncia de alergia. Ja no Brasil ainda n&o foi adotada nenhuma
padronizacdo com relacdo a esse componente.

Silva et al. (2015) desenvolveram uma pesquisa com os tubetes anestésicos que sdo comercializados no Brasil
avaliando se had a presenca do metilparabeno na sua composicdo, se eles sdo descritos na bula e a porcentagem desse
componente. Ao final das avaliagBes constataram que em 9 das 12 marcas estudadas, esta presente o metilparabeno e as
concentragdes variam de 0,01% a 0,16%. Foi observado também que, em todos os tubetes plasticos o componente estava
presente. Ja nos tubetes de vidro apenas um continha o metilparabeno.

Sabendo que o metilparabeno é utilizado como conservante em produtos cosmeticos, farmacéuticos e alimentos
enlatados, os cirurgides-dentistas deverdo se atentar a relatos dos pacientes de alergia a esses produtos e associar essa alergia
com a alergia aos anestésicos (Silva et al., 2015; Lyapina & Dencheva, 2019). Portanto, os sintomas mais comuns nas reacdes
de hipersensibilidade aos anestésicos locais sdo urticaria, angioedema, rinite e anafilaxia (Syed et al., 2015; Janas-Naze &
Osica, 2019).

Syed et al. (2015) em seus estudos relataram alergia a outros materiais incluindo o latex, um produto vegetal e que é
encontrado em varios materiais no consultério odontoldégico como luvas, dique de borracha, afastadores labiais e elasticos
ortodénticos. Foi identificado também que pacientes que passaram por cirurgias, crian¢as com espinha-bifida, pacientes com a
sindrome latex-fruta e profissionais da salde sdo os grupos de risco para esse alérgeno. Portanto, pacientes que apresentarem
alergia a muitas frutas ou relate alergia a algum item que contenha latex em sua composicao, a atencéo devera ser redobrada e
se atentar as manifestacGes da alergia a esse material que sdo as estomatites e comprometimento das vias aéreas.

Dessa forma, varios materiais sdo potenciais alérgenos e o cirurgido-dentista ao realizar uma anamnese detalhada e
associando essas substancias com os materiais odontolégicos ele podera estabelecer um plano de tratamento mais adequado

para cada paciente prevenindo quadros de reagdes de hipersensibilidade em seu consultério.

4. Concluséo

Sabendo que no consultério odontolégico os profissionais, estudantes e pacientes sdo expostos a diversas substancias,
ao final desse estudo concluimos que os metais, as resinas acrilicas, 0s anestésicos locais e o latex sdos alguns exemplos
comuns de materiais comumente associados a reagdes alérgicas.

Diante disso, cirurgido-dentista devera realizar uma anamnese detalhada e se atentar as informacgdes coletadas para
identificar pacientes alérgicos ou possiveis candidatos a desenvolver quadros alérgicos, correlacionando substancias e assim,
prevenindo os quadros de hipersensibilidade no consultério odontolégico. Dessa forma, sempre que houver suspeita de alergia
a algum material, o profissional devera solicitar ao paciente que realize teste de sensibilidade a esse componente confirmando
ou descartando essa suspeita. Na auséncia desses testes, alteragdes no protocolo de atendimento devem ser feitas para evitar a
ocorréncia de emergéncias médicas no &mbito odontolégico.

E necessario que se desenvolva mais estudos abrangendo as alergias e suas associacdes com substancias do cotidiano,
pois 0 nimero de pacientes que relata algum tipo de alergia estd aumentando e concomitante a isso o risco de inter-relaces

aumenta.
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