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Resumo

A xerostomia ou boca seca é uma alteracdo encontrada rotineiramente na préatica clinica odontolégica, esta alteracao
afeta diretamente a qualidade de vida do paciente, manifestando dificuldades na degustagcdo, mastigacdo, fala,
degluticdo e causa muito desconforto na cavidade oral. Contudo, ap6s o inicio da pandemia da COVID-19, foi notado
pelos pesquisadores uma grande queixa de pacientes infectados relatando a sensacdo de boca seca. Este estudo tem
como objetivo principal avaliar a forma que a xerostomia acomete os pacientes com COVID-19. O estudo foi
realizado por meio de uma revisdo de literatura, pesquisando os artigos do Google Académico, PubMed, e SciELO
utilizando os descritores: “Oral Manifestations”; “Xerostomia” e “COVID-19”. Todos os artigos foram selecionados
por ano, titulo, resumo, texto completo e, por fim, todos os artigos selecionados foram processados para revisao final.
20 artigos selecionados foram obtidos a partir da pesquisa bibliogréfica inicial de 295 artigos, relatos obtidos a partir
dos estudos selecionados demonstram que a xerostomia possui alta incidéncia em pacientes que foram infectados pela
COVID-19, o que impacta diretamente na qualidade de vida deles e na forma que reagem aos tratamentos quando sédo
submetidos a tratamentos hospitalares, contudo, outras manifestacdes orais aparecem fortemente, 0 que causa uma
maior debilitacdo na salde sistémica do paciente. As manifesta¢cdes bucais, como xerostomia, intercorréncias no


http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v11i5.27894

Research, Society and Development, v. 11, n. 5, 13111527894, 2022
(CC BY 4.0) | ISSN 2525-3409 | DOI: http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v11i5.27894

paladar, inflamagdo das glandulas salivares, devidamente citadas no estudo, sdo tipicamente relatadas em pacientes
que apresentaram infeccdo viral pelo Sars-CoV-2, e cabe ressaltar que, independentemente da patogenia dessas
manifestagBes, denota-se a importancia do desenvolvimento de protocolos especificos.

Palavras-chave: ManifestacGes bucais; Xerostomia; COVID-19.

Abstract

Xerostomia or dry mouth is a change found routinely in clinical dental practice, this change directly affects the
patient's quality of life, manifesting difficulties in tasting, chewing, speaking, swallowing and causing a lot of
discomfort in the oral cavity. However, after the onset of the COVID-19 pandemic, researchers noticed a large
complaint of infected patients reporting the sensation of dry mouth. The main objective of this study is to evaluate the
way that xerostomia affects patients with COVID-19. The study was carried out through a literature review, searching
Google Scholar, PubMed, and SciELO articles using the descriptors: “Oral Manifestations”; ‘“Xerostomia” and
“COVID-19”. All articles were selected by year, title, abstract, full text and, finally, all selected articles were
processed for final review. 20 selected articles were obtained from the initial bibliographic research of 295 articles,
reports obtained from the selected studies demonstrate that xerostomia has a high incidence in patients who were
infected by COVID-19, which directly impacts their quality of life and the way that they react to the treatments when
they are submitted to hospital treatments, however, other oral manifestations appear strongly, which causes a greater
debilitation in the patient's systemic health. Oral manifestations, such as xerostomia, taste problems, inflammation of
the salivary glands, duly mentioned in the study, are typically reported in patients who had a viral infection by Sars-
CoV-2, and it is worth noting that, regardless of the pathogenesis of these manifestations, the importance of
developing specific protocols.

Keywords: Oral manifestations; Xerostomia; COVID-19.

Resumen

La xerostomia o sequedad de boca es una alteracién que se encuentra de forma rutinaria en la practica clinica
odontoldgica, esta alteracién afecta directamente la calidad de vida del paciente, manifestandose dificultades para
degustar, masticar, hablar, tragar y provocando muchas molestias en la cavidad oral. Sin embargo, después del inicio
de la pandemia de COVID-19, los investigadores notaron una gran queja de pacientes infectados que reportaron la
sensacion de sequedad en la boca. El objetivo principal de este estudio es evaluar la forma en que la xerostomia afecta
a los pacientes con COVID-19. El estudio se realiz6 a través de una revision bibliografica, buscando articulos en
Google Scholar, PubMed y SciELO utilizando los descriptores: “Manifestaciones Orales”; “Xerostomia” y “COVID-
19”. Todos los articulos fueron seleccionados por afio, titulo, resumen, texto completo y, finalmente, todos los
articulos seleccionados fueron procesados para su revision final. De la investigacién bibliografica inicial de 295
articulos se obtuvieron 20 articulos seleccionados, los informes obtenidos de los estudios seleccionados demuestran
que la xerostomia tiene una alta incidencia en pacientes que fueron infectados por COVID-19, lo que impacta
directamente en su calidad de vida y en la forma en que reaccionan. a los tratamientos cuando son sometidos a
tratamientos hospitalarios, sin embargo, otras manifestaciones bucales aparecen con fuerza, lo que provoca un mayor
debilitamiento en la salud sistémica del paciente. Las manifestaciones orales, como xerostomia, problemas del gusto,
inflamacién de las glandulas salivales, debidamente mencionadas en el estudio, son tipicamente reportadas en
pacientes que tuvieron una infeccién viral por Sars-CoV-2, y cabe sefialar que, independientemente de la patogenia de
estas manifestaciones, la importancia de desarrollar protocolos especificos.

Palabras clave: Manifestaciones orales; Xerostomia; COVID-19.

1. Introducéo

A xerostomia refere-se a uma sensa¢do de boca seca, na maioria dos casos, esta associada a hipofuncao das glandulas
salivares, medicacles, Sindrome de Sjogren, tabagismo, pacientes em radioterapia na regido de cabeca e pescogo, diabetes
melito, infeccdo pelo virus da imunodeficiéncia humana (HIV) entre outros. Os pacientes com esta condigdo clinica relatam
sensacdo de boca seca, intensa dificuldade para deglutir alimentos sélidos ou pastosos, e também a aderéncia de alimentos
durante a alimentacdo. Estes pacientes necessitam de aten¢do redobrada pelo fato desta condigdo ser suscetivel ao surgimento
de lesdes cariosas. Nos Ultimos meses, no contexto da pandemia causada pelo novo coronavirus, casos da xerostomia tém sido
associados a pacientes com COVID-19 (Fathi et al., 2021; Tufias et al., 2020).

A COVID-19 é uma sindrome respiratdria aguda, causada pelo virus (SARS-CoV-2) que teve inicio em dezembro de

2019, na cidade de Wuhan na China. Teve uma rapida disseminagdo global, caracterizada por uma pandemia, decretada no dia
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11 de margo de 2020 pela Organizagdo Mundial da Saiude (OMS). A transmisséo dessa doenca se da diretamente através da
tosse, espirros, contato com a mucosa oral e saliva (Capocasale et al., 2021; Furtado et al., 2021; Tufias et al., 2020).

O aparecimento de lesGes bucais pode estar relacionado a agdo direta ou indireta do SARS-CoV-2 sobre as células da
mucosa oral, a hipersensibilidade dos medicamentos utilizados no tratamento da COVID-19 ou a queda do estado geral de
salide do paciente, considerando que trato respiratorio é a porta principal para a infeccdo pelo SARS-CoV-2.Uma vez instalada
a doenca, o virus tem a capacidade de alterar o equilibrio das células da mucosa oral e acarretar em um estado de
imunossupressao ao paciente, levando ao aparecimento de infec¢Bes oportunistas. Isso, aliado a terapia medicamentosa e aos
distarbios das glandulas salivares, contribuiria para o desenvolvimento de manifestages orais e distlrbios sensoriais, como a
xerostomia (Sousa et al., 2020).

No entanto, a boa parte das alterag@es bucais sdo coinfec¢Ges devido a presenca do virus e traumas sistémicos que ele
acarreta, por isso a possibilidade de sintomas de xerostomia e, em pacientes infectados pelo coronavirus, é um fator
preocupante para o desenvolvimento de infec¢do respiratoria grave, pois estd associada com a diminui¢do de proteinas
salivares, importantes para impedir a expansdo e adequagdo do virus na cavidade oral. (Furtado et al., 2021; Sousa et al., 2020)

Grande parte dos estudos mostram que algumas manifestagdes bucais ocorrem concomitantemente a resolucdo da
COVID-19, apresentando uma associagao entre a infeccdo pelo virus. Este fator se deve principalmente pela cavidade oral ser
a porta de entrada para inimeros patdgenos, onde 0 SARS-CoV-2 se liga a enzima conversora de angiotensina (ACE2) que é
encontrada na cavidade oral, com forte interacdo entre receptores e a proteina de pico viral. Dessa forma, as células com
distribuicdo do receptor ACE2 tem possibilidade de tornarem-se hospedeiras do virus e causar uma resposta inflamatéria em
orgdos e tecidos envolvidos, como a mucosa lingual e glandulas salivares. (Brandini et al., 2021; Santos Junior et al., 2020).

No tratamento da COVID-19, é crucial acompanhar as lesfes orais associadas a esta condicéo, principalmente pelo
fato das maiores das doencas sistémicas iniciarem no interior da cavidade oral. E em pacientes hospitalizados, o longo periodo
de internagdo aumenta significativamente o desenvolvimento dessas lesdes, dessa forma, enfatiza a necessidade de um
acompanhamento multiprofissional e no suporte aos pacientes em casa. (Brandini et al., 2021)

A partir do exposto, o presente estudo teve como objetivo avaliar a forma que a xerostomia acomete os pacientes com
COVID-19.

2. Metodologia

O presente estudo € uma revisdo de literatura narrativa abordando de forma qualitativa manifestagdes orais, como a
xerostomia, em pacientes hospitalizados com COVID-19. A revisdo de literatura é descrita por Casarin et al. (2020) como
estudos que visam fazer uma sintese da literatura ou identificar o estado da arte sobre determinado assunto.

O levantamento bibliografico foi realizado através dos bases de dados PubMed, Google Académico, SciELO,
localizando artigos cientificos no lapso temporal entre 2020 a 2022 que contribuiram na construcéo deste estudo. Tendo como
critérios de inclusdo: estudos de caso, estudos randomizados e revisdes sistematicas que abordassem as lesGes orais associadas
com a COVID-19, com enfoque acerca da xerostomia. Enquanto os critérios de exclusdo foram: trabalhos de conclusdes,
resumos publicados em anais, livros e documentos. Além disso, foram pesquisadas publicagdes no idioma portugués e inglés.
A busca realizada nas bases de dados utilizando os seguintes descritores e seus correspondentes [Oral Manifestations];
[Xerostomia]; [COVID-19].
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Figura 1: Fluxograma descrevendo a selegdo dos artigos.

Apds buscas nas bases de dados,
foram identificados 295 estudos.

Google Académico: 218
PubMed: 58
SciELo: 19
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Fonte: Autoria propria.

3. Resultados

Por meio de buscas nas bases de dados, foram identificados 295 artigos, os quais foram selecionados pelo ano de
publicacdo, duplicacdo, titulo e resumo. Por esse Vviés, 21 artigos atenderam aos critérios de incluséo e foram selecionados para
integrar a construcdo deste estudo. Dez artigos eram séries de casos clinicos (Baeder et al., 2021; Biadsee et al., 2020; Brandini
et al., 2021; Chen L et al., 2020; Fathi et al., 2021; Okada et al., 2020; Omezli et al., 2021; Rodriguez et al., 2020; Santos
Junior et al. 2020; Sinjari et al., 2020). Seis artigos eram revisOes de literatura (Casarin et al., 2020; Dos Santos et al., 2020;
Fantozzi et al., 2020; Furtado et al., 2021; Tufias et al., 2020; Xu H et al., 2020). Um artigo era revisao sistematica (Amorim et
al., 2020). Dois artigos eram revisdo narrativa (Capocasale et al., 2021; Tsuchiya et al., 2021). Um artigo era carta para editor
(Sousa et al., 2020). Os resultados mostram que mais de 70% dos pacientes apresentaram a xerostomia como sintoma apés a
infeccdo por COVID-19. O Quadro 1 apresenta os resultados da frequéncia da xerostomia em pacientes com COVID-19
obtidos através dos estudos selecionados.
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Quadro 1: Resultados acerca da frequéncia de xerostomia em pacientes com Covid-19 por meio dos estudos selecionados.

Autor e ano

Objetivo

Resultados

Fathi, et al., (2021)

Apresentar  pacientes com COVID-19 que
representaram a boca seca como queixa principal
que as vezes continuou ao longo da doenca

A boca seca apareceu em 60% dos casos 3 a 4
dias antes como sintoma prodrdmico e em
outros, simultaneamente ou 1 a 2 dias apds o
inicio de outros sintomas.

Fantozzi, et al., (2020)

Avaliar a prevaléncia e caracterizar xerostomia e
disfuncgdes gustativas e olfatérias em pacientes com
COVID-19.

Xerostomia e disfungdes gustatdrias e olfativas
sdo comuns em pacientes com COVID-19,
concomitantes e, em certos casos sdo a Unicas
manifestacbes da doenga. tais sintomas devem
ser considerados na triagem a fim de identificar
pacientes com SARS-CoV-2 em estigios
iniciais.

Tarques et al., (2020)

Realizar uma revisdo integrativa a respeito das
possiveis alteracdes que o SARS-CoV-2 causa ho
sistema estomatognatico.

As principais alteragdes bucais associadas a
COVID-19sd0 os distirbios de paladar e de
olfato, seguidos da xerostomia ou hipossalivacéo
e das ulceragdes.

Brandini et al., (2021)

Realizar uma revisdo de uma ampla variedade de
manifestacOes bucais observadas em pacientes com
Covid-19.

Na cavidade oral, as principais manifestacdes
estdo relacionadas a despapilacdo da lingua,
lesBes associadas a Candida, xerostomia, lesdes
aftosas, infeccdo recorrente por herpesvirus,
Ulceras, gengivite necrosante, lesBes
semelhantes a eritema multiforme e infecgoes de
glandulas salivares

Santos Junior et al., (2020)

Descrever as principais manifestagdes orais em
pacientes com COVID-19.

As principais manifesta¢des relacionadas ao
COVID-19 foram: infecgbes fungicas, infecgéo
recorrente do virus herpes simplex (HSV-1),
ulcerag@es orais inespecificas, erupcdes fixas de
medicamentos, disgeusia, xerostomia ligada a
diminuicao do fluxo salivar e gengivite - como
resultado do comprometimento do sistema
imunolégico e/ou mucosa oral suscetivel.

Tsuchiya (2021)

Caracterizar ~ xerostomia, boca  seca e
hipossalivacdo em pacientes e sobreviventes de
COVID-19 e especular a possivel patogénese de
tais sintomas para melhor compreender a
estomatologia oral de COVID-19.

Estudos indicaram que a xerostomia é um dos
sintomas orais prevalentes e persistentes
associados ao COVID -19.

Okada et al., (2021)

Descrever hipdteses sobre a patogénese acerca do
comprometimento do paladar e da disfungéo salivar
em pacientes com COVID-19

Em um estudo transversal de 108 pacientes em
Wuhan com COVID-19 confirmado, 46% destes
pacientes se queixaram de xerostomia como um
de seus sintomas.

Furtado et al., (2020)

Condensar as informages sobre a presenga e tipos
de manifestacOes orais relatadas nos pacientes com
Covid-19.

A presenga de Ulceras, erosdes, bolhas,
vesiculas, pustulas, lingua fissurada, méculas,
papulas, halitose, candidiase, parotidite,
petéquias, gengivite ulcerativa necrosante,
xerostomia e hipossalivacéo.

Biadsee et al., (2020)

Avaliar as manifestagdes precoces de COVID-19,
com énfase em distlrbios olfativos e orais.

Foi realizado um estudo com uma série de casos,
participaram 128 individuos, sendo 58 homens e
70 mulheres. Apobs entrevistas, 56% dos
pacientes relataram xerostomia.

Omezli et al., (2021)

Investigar os achados orais nos pacientes que
sobreviveram ap6s o Covid-19.

Estudos realizados com 107 pacientes
mostraram uma alta prevaléncia de alteragdes do
paladar e do oltado, onde 15 pacientes relatam
alteracdo no paladar, 23 pacientes relatam
alteracdo olfativa e 43 relatam xerostomia.
Conclui-se que o achado mais frequente foi a
xerostomia.

Sinjari et al., (2020)

Determinar a manifestacdo oral dos pacientes
hospitalizados por COVID-19.

20 pacientes hospitalizados com COVID-19
foram entrevistados. Nenhum paciente relatou
xerostomia antes de contrair o virus, contudo,
durante a internagdo o percentual aumentou para
30%.

Fonte: Autoria prdpria.

Na cavidade oral, as principais manifestacdes da COVID-19 estdo relacionadas a despapilacdo da lingua, as les6es
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estdo associadas a Candida, xerostomia, lesdes aftosas, infeccdo recorrente por herpes virus (HPV), Ulcera, gengivite
necrosante, lesbes semelhantes a eritema multiforme e infec¢Bes de glandulas salivares. Brandini et al., (2021) relata
concomitantemente a perda do olfato ou paladar alguns dias depois até 14 dias, e sua progressao rapida tém sido relatadas
principalmente em pacientes mais velhos.

Santos Junior et al., (2020) ressalta que a xerostomia é um sintoma que regularmente acompanha a perda de sabor
causada pelo COVID-19, pois as células epiteliais dicteis de glandulas salivares menores sdo alvos da infeccdo pelo SARS-
CoV-2 e pressupde que estas células também sejam alvos da infeccdo pelo SARS-CoV-2, uma vez que expressam o receptor
ACE2, necessario para a entrada do novo coronavirus no interior celular. No entanto, é de extrema relevancia levar em
consideracdo se a reducdo da producdo de saliva ocorreu mediante ao processo inflamatério ou a algum tipo de alteragdo
neuroldgica causada pelo virus. Contudo, é valido mencionar que esta alteragdo na producéo de saliva é sem ddvida muito mais
comum em pacientes que necessitaram de ventilacdo mecénica e nos casos mais graves de hospitaliza¢do por coronavirus.

As alteragBes no olfato e paladar tem sido mais comum em pacientes jovens, com predilecdo pelo sexo feminino, que
apresentam um curso leve da doenca, e Brandini et al., (2021) expde que cerca de 14% destes pacientes apresentaram essas
alteracBes apds a internacdo. Os mecanismos envolvidos nas mudancas olfativas e gustativas causados pela COVID-19, ainda
permanecem desconhecidas. Contudo, pesquisadores explicam o fato da célula ACE2 ser a principal hospedeira receptora para
SARS-CoV-2, a qual estd amplamente nas células epiteliais e cavidade oral, principalmente na lingua. Em virtude a isso,
Tsuchiya et al., (2021) citaram que pacientes do sexo feminino na faixa etaria de 37 a 85 anos queixavam-se de boca seca ou
hipossalivacdo juntamente com disgeusia, ardéncia lingual, queilite angular e/ou dificuldade de deglutic&o.

A xerostomia em pacientes com COVID-19 pode ser associada a inumeras causas, devido aos diferentes mecanismos
patogénicos, que incluem a expressdo da proteina relevante para entrada de células virais nas glandulas salivares, distlrbios no
sistema renina-angiotensina (SRAA), inflamacdo das glandulas salivares, deficiéncia de zinco, neuropatia craniana,
intercorréncias no paladar, comorbidades e medicamentos. Tsuchiya et al., (2021) afirmaram que esta alteracdo mostra ser
acompanhada por ulceraces na mucosa oral, dificuldade de degluticdo, sensagdo de queimacéo e halitose.

Fantozzi et al., (2020) realizaram estudos com pacientes que tiveram infeccdo pela COVID-19, onde na qual, dez
pacientes (19,6%) relataram a xerostomia como um dos primeiros sintomas associados a infec¢do. Apds estudo com outros
cinquenta e um pacientes, 20 (39,2%) apresentaram dificuldades para degluticdo, 14 (27,5%) relataram dificuldades apenas ao
deglutir alimentos secos e 19 (37,3%) necessitavam deglutir liquidos juntamente aos alimentos para auxiliar na degluticéo.
Estes pacientes também relataram o inicio deste sintoma apo6s o intervalo de 4 a 7 dias apds a infeccao.

Amorim et al., (2020) ressaltaram que, como ndo ha tratamento padrdo para o COVID-19, h4 a administracdo de
inimeros medicamentos especialmente para as complicacfes respiratorios. Estas medicagdes podem causar efeitos colaterais
na cavidade oral, concomitantemente ao tempo de internacdo hospitalar, com uma possivel necessidade de intubacdo
orotraqueal que podem trazer alteragdes em mucosa oral.

Por este viés, Furtado et al., (2021) vé que o resultado direto de terapias, englobando ventilagdo externa e oxigenacao
do sangue, em pacientes hospitalizados gravemente afetados por COVID-19, constataram que a saude bucal se deteriorou,
especialmente daqueles que permaneceram em UTIs. Visto que, a falta de cuidados com a boca, utilizada quase que
exclusivamente para cuidados médicos avangados, tais como para intubagdo, ventilagdo externa, bem como respiracéo bucal e
a hipossalivacdo podem levar a rapida deterioragdo da sadde bucal e complicagdes subsequentes.

Okada et al., (2021) também realizaram pesquisas envolvendo cerca de 108 pacientes, na qual um dos principais
sintomas orais foi a sensacdo de boca seca. Dessa forma, Xu H et al., (2020) sugerem que disturbios olfativos ou gustativos

devem ser inseridos durante o processo de triagem para a COVID-19, dessa forma, as pesquisas em salde bucal podem ter um
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papel direto e ativo no diagndstico precoce e tratamento da COVID-19, de forma a explorar os mecanismos de boca seca. Por
esse viés, Chen et al. (2020) enfatizam que os profissionais da salide devem se atentar aos potenciais riscos de transmissdo do
COVID-19 através dos fluidos salivares.

Mediante a isso, Amorim et al., (2021) argumentam que a presenca de xerostomia nos pacientes sugere um sintoma
dado pelo novo coronavirus, mas a sua progressao geralmente ocorre por conta da terapia do paciente. A hospitalizacdo e o
tratamento da COVID-19 podem levar ao surgimento de uma diversidade de manifestacdes patol6gicas bucais que estdo
relacionadas a higienizacdo bucal ou ao sistema imunolégico debilitado e/ou mucosa bucal suscetivel. Por isso, conclui-se que
lesbes da mucosa bucal podem ser decorrentes de varios agentes, como estresse, insuficiéncia de higiene oral ou infecgdes
sistémicas, antissépticos locais, como suspensdes a base de peréxido de hidrogénio, recomendadas para diminuir a carga viral e
que a investigacao bucal deve ser o protocolo padréo de pacientes com COVID-19.

Esta alteracdo tem sido um dos sintomas orais mais prevalentes e persistentes associados ao COVID-19. Tsuchiya et
al., (2021) evidenciam que a boca seca ndo € uma ameaca de vida, contudo ela possui um impacto negativo na qualidade de
vida deste paciente relacionada a sua satde bucal, devido o desempenho da saliva no processo de mastigacdo, degluticéo,
digestdo dos alimentos e na fala. A xerostomia apresenta um risco potencial para aumentar a ocorréncia de carie, doencgas
periodontais, ulceragBes na mucosa oral, halitose e candidiase oral. Os pacientes com esta alteracdo devem receber atencdo
adequada para ter uma boa qualidade de vida.

Diante disso, pacientes xerostdbmicos podem desenvolver irritabilidade, ocasionados pela patogenia, pois o estresse,
associado ao aumento dos niveis de cortisol, pode desencadear 0s processos xerostdmicos afetando a qualidade de vida do
paciente. Assim, Baeder et al., (2021) salientam que é essencial realizar um acompanhamento que mensure o fluxo salivar
antes e depois do diagnostico de COVID-19 para demonstrar uma estreita correlagéo deste com o virus.

Rodriguez et al., (2020) relatam uma paciente, sexo feminino, 78 anos, que havia testado positivo para SARS-CoV-2,
com internacdo hospitalar nos primeiros dias de abril de 2020. Desde a sua internacdo, relatou a sensacdo de boca seca a qual
nunca havia sentido antes. Foi prescrito a utilizacdo de solugdes e géis para a sensagdo de boca seca e Nistatina para tratamento
de outras lesGes que haviam aparecido. Apds o tratamento de 15 dias, a paciente relatou que o fluxo salivar a sensacdo de boca
seca haviam melhorado.

Dessa forma, Furtado et al., (2020) salienta a importancia da presenca do cirurgido-dentista na equipe
multiprofissional em ambiente hospitalar para identificagdo do surgimento dessas possiveis patologias e tratamento precoce
destas. A partir disso, terd um melhor manejo das lesdes orais que acometem os pacientes com COVID-19 e sera possivel

tentar reestabelecer um bem-estar e sadde bucal daquele paciente hospitalizado.

4. Discussao

Brandini et al., (2021) explicam que a cavidade oral € uma porta de entrada para varios patégenos, incluindo o SARS-
CoV-2, o qual ¢é fortemente encontrado na saliva. O SARS-CoV-2 se liga ao receptor ACE2, o qual é expresso fortemente na
cavidade oral, com uma forte interagdo entre o receptor e a proteina de pico viral. Essa interacdo permite que o virus se funda
com a célula hospedeira, use as propriedades celulares para sua replicagdo e desencadear sinais e sintomas orais.

Por este viés, Amorim et al., (2020) abordam que as lesdes orais apresentam inimeros aspectos clinicos, incluindo
placas brancas e eritematosas, Ulceras irregulares, bolhas, petéquias e gengivite leve, com predilecdo pela lingua, palato,
mucosa labial e tecido gengival. Furtado et al., (2021) mostra que alteragfes gustativas, olfatorias, congestdo nasal, rinorreia,

xerostomia e hipossalivagdo também séo relatadas
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Todavia, Santos et al., (2021) discute que essas lesdes podem ndo ser advindas apenas da infeccdo, mas também, da
terapia que o paciente hospitalizado estd recebendo. Devido a hospitalizagdo e o tratamento intenso da COVID-19 com o
emprego de indmeras terapias medicamentosas, pode acarretar no aparecimento de uma diversidade de infecgdes oportunistas,
um fator crucial que possa estar relacionado € a higienizacéo oral que o paciente recebe beira a leito.

Fathi et al., (2021) mostram em seus estudos que 0s medicamentos mais comuns em pacientes com COVID-19
incluem agentes antivirais (remdesivir), hidroxicloroquina, medicamentos anti-HIV (ritonavir, lopinavir) e interferons. No
geral, os medicamentos sdo a razdo mais frequente para a xerostomia. Entre os medicamentos comuns para o tratamento da
COVID-19, lopinavir, ritonavir e interferons desempenham um papel notavel na xerostomia. Essa alteracdo geralmente ocorre
um pouco antes dos sintomas comuns da doenca, como febre, tosse e dispneia. Portanto, pode-se levantar a hipotese de que
esse sinal poderia ser usado para diagndstico precoce, quarentena e tratamento dos pacientes.

Brandini et al., (2021) também mostram que os aparecimentos das lesGes também podem ser resultado de
desregulagdo imunologica sistémica e coinfeccdo por bactérias oportunistas, fungos ou outros tipos de virus associados
principalmente ao periodo de internacdo. E também que as lesdes orais podem estar relacionadas a fatores psicoldgicos, como
interacdo social restrita devido ao bloqueio ou estresse relacionado ao trabalho.

Dessa forma, Xu H et al., (2020) sugerem que distirbios olfativos ou gustativos devem ser inseridos durante o
processo de triagem para a COVID-19, dessa forma, as pesquisas em salde bucal podem ter um papel direto e ativo no
diagndstico precoce e tratamento da COVID-19, de forma a explorar os mecanismos de boca seca. Todavia, Brandini et al.,
(2021) salientam que embora as lesdes orais apresentem um curso de inicio e desenvolvimento concomitante aos sinais e
sintomas da Covid-19, ainda ndo ha consenso entre as comunidades médica e odontolégica quanto ao papel dessas lesGes no
diagnéstico da COVID-19.

Contudo, Baeder et al., (2021) ressaltam que os estudos clinicos de COVID-19 ndo costumam descrever sintomas
orais e ainda ndo se sabe se essas manifestaces podem ser um padrdo clinico tipico resultante de infeccdo direta por SARS-
CoV-2 ou uma consequéncia sistémica, devido a possibilidade de coinfec¢des, comprometimento do sistema imunoldgico e
reacOes adversas a medicamentos. Como a prevaléncia das manifestacBes clinicas ainda é desconhecida, a possivel

manifestacdo da COVID-19 na cavidade oral tem sido considerada de amplo e atual interesse.

5. Concluséo

Diante do exposto, nota-se que a cavidade oral apresenta caracteristicas bastante abrangentes para o desenvolvimento
de micro-organismos e é considerada uma abertura para a entrada dos mesmos. Desse modo, pacientes internados em unidades
de terapia intensiva (UTIs), os riscos de complica¢Bes podem ser evitados caso o tratamento esteja vinculado a um atendimento
odontolégico. Uma vez que, este novo cendrio de pandemia pelo SARS-CoV-2 esta provocando grandes mudancgas na pratica
odontoldgica, na qual os profissionais de sadde bucal precisam entender as implicagdes da transmisséo do virus e desenvolver
habilidades em relag8o ao controle de infecgBes, uma vez que a via de transmissdo e os sintomas mais recorrentes envolvem a
cavidade oral, podendo gerar possiveis alteracdes e lesdes advindas por essa infeccdo ou até mesmo pela terapia
medicamentosa que o paciente é submetido como tratamento.

Portanto, pode-se verificar que as manifestacdes bucais, como xerostomia, intercorréncias no paladar, inflamacéo das
glandulas salivares, devidamente citadas no estudo, sdo tipicamente relatadas em pacientes que apresentaram infeccéo viral
pelo Sars-CoV-2, e cabe ressaltar que, independentemente da patogenia dessas manifestacdes, denota-se a importancia do

desenvolvimento de protocolos especificos na atuacdo do cirurgido-dentista em variadas patologias sistémicas, mediante a
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obtengdo do melhor tratamento multidisciplinar ao paciente com COVID-19.
Desse modo, embora a xerostomia tenha se mostrado uma das manifestac@es orais mais frequentes em pacientes com
COVID-19, torna-se imprescindivel ainda mais estudos para concluir se esta condicdo esta ligada diretamente ao virus ou ao

processo de hospitalizag&o.
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