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RESUMO

Introducdo: A sindrome da imunodeficiéncia adquirida (AIDS) é uma infec¢cdo que ataca o sistema
imunolégico, causando diversas alteragbes sistémicas, incluindo lesdes orais. Objetivo: Discorrer
sobre as principais manifestagdes orais em pacientes com HIV/AIDS e aspectos gerais desta
infeccdo. Metodologia: Trata-se de uma revisdo integrativa, onde foram selecionados artigos
cientificos indexados no Scielo, LILACS e MEDLINE/PubMed, nos idiomas portugués, inglés e
espanhol, entre os anos de 2015-2022, utilizando os descritores: HIV, AIDS e Manifestagdes bucais.
Resultados: As lesdes bucais sdo comuns em pacientes com HIV/AIDS e, além de representarem os
primeiros sinais da doenga, podem servir de parametro para definir se houve melhora no quadro
clinico do paciente, entre as lesdes identificadas podemos destacar: Queilite angular; Candidiase;
Papiloma; Leucoplasia Pilosa; Doenca periodontal; Sarcoma de Kaposi; Ulceras e Xerostomia.
Conclusao: A lesao bucal que se apresenta com maior frequéncia nos pacientes com HIV/AIDS ¢é a
candidiase oral, devido as limitacdes do sistema imunoldgico causadas pelo virus, esta lesdo em
boca serve como forma de avaliar a progressédo da AIDS, sendo necesséario maior expansao sobre as
formas de contagio e os tratamentos desta patologia.

Palavras-chave: AIDS; HIV; Manifestagbes bucais.

ABSTRACT

Introduction: Acquired immunodeficiency syndrome (AIDS) is an infection that attacks the immune
system, causing a variety of systemic changes, including oral lesions. Objective: Discuss the main
oral manifestations in patients with HIV/AIDS and general aspects of this infection. Methodology: This
is an integrative review, where scientific articles indexed in Scielo, LILACS and MEDLINE/PubMed
were selected, in Portuguese, English and Spanish, between the years 2015-2022, using the
descriptors: HIV, AIDS e Manifestagées bucais. Results: Oral lesions are common in patients with
HIV/AIDS and, in addition to representing the first signs of the disease, they can serve as a parameter
to define whether there has been an improvement in the patient's clinical condition. Among the
identified lesions, we can highlight: Angular cheilitis; Candidiasis; Papilloma; Hairy Leukoplakia;
Periodontal disease; Kaposi's sarcoma; Ulcers and Xerostomia. Conclusion: The oral lesion that
appears most frequently in patients with HIV/AIDS is oral candidiasis, due to the limitations of the
immune system caused by the virus, this lesion in the mouth serves as a way of assessing the
progression of AIDS, requiring further expansion on the forms of transmission and treatments for this
pathology.

Keywords: AIDS; HIV; Oral manifestations.
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INTRODUGAO

A Sindrome da Imunodeficiéncia Adquirida (AIDS) é uma infecgdo causada
pelo Virus da Imunodeficiéncia Humana (HIV) que ataca o sistema imunoldgico no
qual os linfocitos T, principalmente as células do tipo T CD4+, sdo as células mais
afetadas (SILVA et al., 2017). Em 2021, Brasil registrou 13.501 casos de infeccao
pelo HIV no Sistema de Informacédo de Agravos de Notificacdo (SINAN). A regido
sudeste do pais apresenta a maior incidéncia (5.032 casos), onde o estado de Sao
Paulo apresenta o maior numero de notificagdes (2.484 casos) (BRASIL, 2021).

Existem dois sorotipos deste retrovirus, sendo HIV 1 0 mais comum em todo o
mundo, e o HIV 2 é encontrado com maior frequéncia na Africa Ocidental. Os dois
tipos podem levar ao desenvolvimento da AIDS e as formas de contagio sao
semelhantes (CARVALHO et al., 2018; BRASIL, 2021). A transmissado do virus
ocorre através de relagdes sexuais desprotegidas; a partir do contato com
instrumentos perfurocortantes infectados; por meio da contaminagao cruzada entre
pessoas com sitios de ferimentos abertos e transmissao vertical que ocorre no parto
passando de mée para filho (a) (BRASIL, 2018; NETO, 2019).

A avaliacédo clinica da infec¢ao pode se diferenciar em trés fases: na fase 1 os
individuos apresentam sintomas comparados as manifestagcbes de sindromes
gripais, na fase 2 ocorre a fase de evolugao assintomatica, que pode ser prolongada
durante décadas e, por fim, a imunossupressio que é considerada clinicamente a
fase mais critica (TRINDADE et al., 2019). Os pacientes testados positivos para
HIV/AIDS sao tratados com os coquetéis de farmacos Antirretrovirais (ARV),
medicamentos que ajudam a evitar as debilidades no sistema imunoldgico,
proporcionando uma longevidade para o0s individuos e diminuindo a
transmissibilidade do virus (MARTINES; LIRA; PEREZ, 2020; MIRANDA et al.,
2022).

Justifica-se entdo, a importdncia deste estudo pois, os pacientes com
HIV/AIDS, comumente apresentam lesdes bucais e peribucais devido a debilidade
sistémica que o virus causa no corpo e, além de representar os primeiros sinais da
doenga, podem servir como parametro para definicdo de melhora ou agravo no
quadro clinico geral do paciente (ARAUJO et al., 2018; LIMA; FURLAN; AMORIM,

2020). Sendo assim, o objetivo deste estudo foi discorrer sobre os aspectos gerais
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desta infeccdo e sobre as principais manifestagdes orais em pacientes com
HIV/AIDS.

REVISAO DE LITERATURA

Em meados dos anos 2000 os dados mostram que existiam aproximadamente
4 milhdes de pessoas vivendo com HIV/AIDS no mundo, vinte anos depois esse
numero aumentou para 37,7 milhdes e, atualmente vém crescendo e esta em torno
de 38 milhdes de casos notificados (UNAIDS, 2021).

Quando realizado um corte avaliativo de notificagdes por paises, o Brasil
registrou em 2021 um total de 13.501 casos de infegao pelo HIV. A regido sudeste
foi a mais afetada com cerca de 5.032 casos, tendo 2.484 casos no Estado de Séo
Paulo, 1.414 casos no Rio de Janeiro e 894 casos em Minas Gerais sendo as

maiores incidéncias registradas na regido (BRASIL, 2021).
APRESENTAGAO GERAL DO HIV

Os estudos realizados até o momento apontam a maior incidéncia de casos
de HIV/AIDS em individuos do sexo masculino, com faixa etaria de idade entre 20 e
39 anos, sendo que a maior parte dos casos foram identificados em trabalhadores
rurais e pessoas do lar, apontando que a infec¢cao pelo HIV é maior em uma
populagcdo com escolaridade de nivel médio, com classe social baixa (BRASIL,
2021; MOURA; FARIA, 2017; RIBEIRO et al., 2020).

O Virus da Imunodeficiéncia Humana é classificado como um retrovirus, estes
tém seu genoma construido por Acido Ribonucleico (RNA) - fita simples, que criam
réplicas do RNA viral por meio do processo conhecido como transcricdo reversa,
onde moléculas de Acido Desoxirribonucleico (DNA) — fita dupla s&o criadas a partir
de RNA, por meio da enzima transcriptase reversa. Este virus faz parte da
subfamilia dos Lentiviridae, onde os mesmos tem algumas propriedades comuns,
como: infecgdo das células do sangue, longo periodo de incubagédo antes do
surgimento dos sintomas da doenga e supressao do sistema imune. O HIV destréi
os mecanismos de defesa naturais do organismo, facilitando o aparecimento de
inumeras doencgas oportunistas, desse modo ¢é constituida a Sindrome da
Imunodeficiéncia Adquirida (NASCIMENTO, 2020; MOURA; FARIA, 2017).
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A epidemia do Virus da Imunodeficiéncia Humana foi e continua sendo um

grande obstaculo para a saude publica em todo o mundo, pois seu alcance,
intensidade e impacto epidemioldégico s&o reconhecidos como variaveis unicas.
Existem muitas vias de transmissao da infec¢ao pelo HIV, sendo as mais frequentes
as vias sanguinea, sexual e vertical onde o virus é transmitido de mée para filho
durante a gestacado, parto e até amamentagdo. Também € importante ressaltar que
os fatores comportamentais estdo intimamente relacionados aos mecanismos de
transmissao desse virus, como usuarios de drogas, a pratica do sexo desprotegido,
reutilizagdo de seringas e agulhas, e assimetrias sociais que levam a processos de
vulnerabilidade onde educacéo, fonte de renda e a falta de acesso aos cuidados de
saude levam a propagacgao do virus (BRASIL, 2018a; MOURA; FARIA, 2017). No

(Quadro 1), pode-se evidenciar formas contaminantes e ndo contaminantes do virus.

Quadro 1 - Formas de contaminacdo do HIV e outras formas ndo contaminantes.

FORMAS DE CONTAMINACAO FORMAS NAO CONTAMINANTE

- Uso de seringa por | - Transfusdo de sangue | - Sexo desde que se use corretamente a
mais de uma | contaminado; da mae | camisinha; masturbacao a dois; beijo no rosto ou
pessoa; sexo anal, | infectada para seu filho | na boca; suor e lagrima; picada de inseto; aperto
oral e vaginal sem | durante a gravidez, no | de m&o ou abrago; compartilhar objetos como

camisinha; parto e na | sabonete/toalha/lengdis/talheres/copos; pelo ar.
amamentagao;
instrumentos
perfurocortantes nao

esterilizados.

Fonte: BRASIL, 2018a.
A politica brasileira de combate e enfrentamento ao HIV/AIDS reconhece que

os fatores de viruléncia sdo disseminados de maneira abrangente nas diversas
condicbes de agravo, que vao desde mecanismos culturais até o historico
socioecondmico, sendo assim, ndo ha método paliativo isolado para prevengao e
reducdo de novas infecgbes pelo virus. Partindo dessa perspectiva preventiva
combinada, foi adotada a Profilaxia Pré-Exposi¢cao ao HIV (PrEP) que consiste no
uso eficaz e seguro de um comprimido diariamente de Entricitabina em conjunto com
o Fumarato de Tenofovir Desoproxila, medicagdes utilizadas na terapéutica ARV
(BRASIL, 2018b). Ja os individuos que potencialmente se expds ao virus nas ultimas
72 horas, devem recorrer a Profilaxia Pdés-Exposigcdo ao HIV (PEP), baseada
preferencialmente no uso de Tenofovir, Lamivudina e Dolutegravir, seguindo o
Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas (PCDT) (BRASIL, 2018b; FILGUEIRAS;
MAKSUD, 2018).
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DIAGNOSTICO E TRATAMENTO DA INFECGAO PELO HIV

O diagndstico da infecgao pelo Virus da Imunodeficiéncia Humana da-se mais
comumente com a realizagado de testes rapidos, tendo o resultado em cerca de 30
minutos. Como nao é muito invasivo, este exame pode ser feito em ambiente nao
laboratorial com amostra de sangue retirada através da pungédo digital ou com a
amostra de fluido oral. Por tais caracteristicas sao denominados de testes rapidos.
Como consequéncia do desenvolvimento e da disponibilidade gratuita via Sistema
Unico de Saude (SUS), os testes permitem uma ampliacdo do acesso ao diagnéstico
e tratamento precoce da soropositividade (BRASIL, 2018a).

Existe também os testes sorologicos, como o ELISA, que permite a detecgéo
de anticorpos especificos no sangue. Além do ELISA, sdo encontrados outros
métodos para se detectar anticorpos contra o HIV, como o EQL e ELFA e CMIA, e 0
MEIA, porém o ELISA é o mais comum. Os anticorpos sao proteinas produzidas
para combater agentes infecciosos especificos, uma vez que o virus entra em nosso
corpo, ele é imediatamente capturado pelas células de defesa e tem sua estrutura
analisada. Sempre que o organismo entra em contato com determinado
microrganismo pela primeira vez, o corpo leva algum tempo para fazer analise
estrutural e produzir anticorpos especificos, que uma vez produzido o paciente tera
estes anticorpos para o resto da vida. As técnicas atuais de sorologia para HIV séo
capazes de detectar a presencga de anticorpos contra HIV-1 (o subtipo mais comum
e agressivo) e HIV-2 (o subtipo mais infeccioso e menos agressivo) (PINHEIRO,
2022).

Cientistas continuam a luta incessante nos estudos pela cura da AIDS e
eliminagdo do virus HIV, enquanto isso as medicagcbes ARV tém como intuito
prolongar de maneira expressiva a vida dos individuos e diminuir a transmissao do
virus. Esses medicamentos visam reduzir a carga viral e ajudam a evitar as
debilidades no sistema imune, o ARV é composto por 22 tipos de drogas, em 38
apresentagdes farmacéuticas, como: comprimidos revestidos, capsula gelatinosa
dura, capsula gelatinosa mole, frascos, frasco-ampolas e comprimidos mastigaveis,
estes farmacos tém como objetivo inibir o avango do HIV sobre os linfécitos T CD4+
(PEREIRA et al., 2020).
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A medicagdo no Brasil € distribuida de forma gratuita pelo Ministério da Saude

através do SUS, contudo, o uso correto da camisinha continua sendo o método mais
eficaz de prevencéo, visto que a via de transmissao sexual € a mais frequente. No
que se refere ao diagnoéstico precoce, ha relatos que a expectativa de vida do
portador deste virus aumenta com a realizacdo do exame anti-HIV e podem ser
realizados de forma que preserve a identidade do paciente (BRASIL, 2018a;
BRASIL, 2018b; PEREIRA et al., 2020).

ALTERAGOES BUCAIS ASSOCIADAS AO HIV/AIDS

As alteragdes bucais podem ser os primeiros sinais e sintomas da AIDS,
podendo auxiliar no diagndstico precoce, além disso, servem como parametro no
acompanhamento da evolugao ou regressao do tratamento empregado para redugao
da carga viral do HIV. A avaliacao clinica da saude bucal para identificar lesdes orais
relacionadas ao HIV deve ser realizada por todos os profissionais de saude,
colaborando estreitamente com fornecimento de melhores condutas para pessoas
que vivem com o virus. O cirurgido-dentista deve assumir seu papel de potencial
significativo advindo do reconhecimento primario das manifestacbes orais do HIV
que servem como marcadores de progressao das infecgdes provenientes da AIDS
(ASKINYTE; MATULIONYTE; RIMKEVICIUS, 2015). As lesdes mais comuns em

cavidade oral relacionadas ao HIV/AIDS estao descritas abaixo.
Candidiase Oral

E a principal infeccdo oportunista em cavidade bucal, sua importancia se da
na verificacdo do aumento ou diminuicdo da imunidade. Podendo se apresentar em
varias formas clinicas, sendo a pseudomembranosa (Figura 1), mais comum nos
pacientes com HIV devido ao fator causal que esta associado a antibioticoterapia e
imunossupressado, costuma ser assintomatica, no entanto os pacientes também
relatam sensacgao de ardéncia e dor. Alteracdes de paladar e aversao a comida, séo

sinais da presenca desta infecgdo (MARTINE et al., 2020).
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Figura 1 - Candidiase pseudomembranosa.

Fonte: NEVILLE et al., 2016.

No tratamento da Candidiase Oral € empregado o uso de medicamentos
antifungicos, com a forma farmacéutica tdépica que inclui os bochechos, uso de
pastilhas e gel oral, tais formulagbes devem ser utilizadas em conjunto com
farmacos sistémicos, isso se torna ainda mais necessario quando a lesdo atinge a
regidao de esoOfago (SILVA et al.,, 2017). Os farmacos mais comuns utilizados no

tratamento estdo descritos no (Quadro 2).

Quadro 2 — Terapia medicamentosa para Candidiase Oral.

Nome Dosagem
Genérico
Nistatina Uma ou duas pastilhas dissolvidas na boca 4-5 vezes por dia durante 10-14 dias.
Clotrimazol Dissolver uma pastilha (10 mg) na boca 5 vezes por dia durante 10-14 dias.

Cetoconazol | Um tablete (200 mg) diariamente durante 1 a 2 semanas.

Fluconazol 200 mg no 1° dia e depois (100 mg) diariamente por 1 a 2 semanas.

Itraconazol Bochechar e engolir 10 mL (100 mg), duas vezes ao dia, por 1 a 2 duas semanas.

Anfotericina B | Bochechar 1 mL (100 mg), 4 vezes ao dia durante duas semanas.
Fonte: NEVILLE et al., 2016.

Verrugas Orais

S&o manifestagdes ocasionadas pelo Virus Papiloma Humano (HPV) e estao
correlacionadas com individuos soropositivos para HIV/AIDS, nao possui
sintomatologia dolorosa e podem se desenvolver em qualquer regiao de boca. Estas
alteragdes decorrentes do papilomavirus apresentam diversificadas
formas/aparéncias como por exemplo: hiperplasia epitelial focal, verruga vulgar e
condiloma acuminado (Figura 2).

A presencga destas lesdes induzidas pelo HPV n&o é um fator deterministico

de infecgao por HIV. Entre os possiveis tratamentos para essas lesdes podem ser
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incluidos a crioterapia, remogéo cirurgica, ablagdo a laser, e aplicagdo tépica de

agentes queratinoliticos. Outros meios também foram identificados, como o uso de
injecao intralesional de agentes antivirais. Interferon-alfa em inje¢des intralesionais
1.000.000 (Ul/cm2, 1 vez/semana) e inje¢des subcutaneas (3.000.000 Ul/cm2, 2
vezes/semana), demonstrou-se eficaz na resolugao a longo prazo (HIRATA, 2015).

Figura 2 - Condiloma acuminado.
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Fonte: NEVILLE et al., 2016.

Ulceras aftosas

Ulceras aftosas sdo alteracdes bucais idiopaticas recorrentes com duracdo de

uma a duas semanas em média, sem deixar cicatrizes no local acometido (Figura 3).

Figura 3 - Ulceras aftosas.

Fonte: NEVILLE et al., 2016.

As Ulceras aftosas menores ocorrem da mesma maneira em populacdes
afetadas nao afetadas pelo HIV, as Ulceras de tamanhos maiores acometem
quaisquer regides de mucosa oral e permanecem por maior periodo (mais que 03

semanas), deixando cicatrizes na regido lesionada. Em pacientes soropositivos para
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HIV/AIDS as ulceras aftosas estdo correlacionadas com a imunossupressao, onde a

taxa de células CD4+ estdo abaixo de 100mm?3, importante fator avaliado na
progressao da AIDS. No tratamento dessas lesbes € utilizado corticosteroides
sistémicos, o uso tépico de Clobetasol ou Elixir de Dexametasona (0,5 mg/5ml) e
administracao sistémica de 60 a 80 mg de Prednisona por 10 dias. Nos individuos
que possuirem algum tipo de resisténcia aos corticosteroides, a terapéutica
empregada é baseada no uso de 100 a 200 mg de Talidomida. Outra alternativa € o
uso de Levamisole ou Colchicina (ASKINYTE; MATULIONYTE; RIMKEVICIUS,
2015).

Tuberculose Oral

Esta alteracido € bastante rara, suas lesdes intra-orais mais comumente
relatadas, incluem patologias nodulares e ulceragbes granulomatosas dolorosas,
localizadas principalmente em regido de lingua (Figura 04) e de palato, mas,
podendo afetar toda a cavidade oral. Clinicamente seu diagnéstico € dificil e requer
estudo detalhado do bacilo da tuberculose e avaliagao das vias aéreas pulmonares
(HIRATA, 2015).

Figura 4 - Tuberculose Oral.

dalis

Fonte: NEVILLE et al., 2016.
Doenca Periodontal
Pode se associar também a gengivite, como uma das doencgas periodontais
mais comum neste grupo de pessoas, causadas pelo acumulo de bactérias, devido a
ma higiene bucal, podem estar associadas também a candidiase subgengival.

Portadores do HIV possuem maior predisposicdo para tal devido a debilidade
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imunoldgica, a doenga periodontal é uma inflamacéo decorrente da gengivite e pode

causar problemas crénicos (Figura 5).
Figura 5 - Gengivite.

Fonte: NEVILLE et al., 2016.
Podem ser classificadas como: Eritema Linear Gengival (ELG), Gengivite

Ulcerativa Necrosante (GUN) e Periodontite Ulcerativa Necrosante (PUN).
Observado que os pacientes soropositivos para o HIV que ja tiveram a doenca
periodontal anteriormente apresentam taxas mais rapidas de deterioragao
periodontal devido a dificuldade de recuperacdo tecidual pelo organismo.
Manifestacbes de GUN e PUN sao desencadeadas por alteragdes no estado
imunoldégico, mas com agravo ocasionado por bactérias, estresse, ansiedade,
tabagismo e desnutricdo. O diagndstico definitivo € baseado na avaliagao clinica e
com interpretacbes de radiografias periapicais. O tratamento para ambos consiste
em limpeza e remogédo de tecidos moles e duros necréticos, uso de antifungicos
tépicos, antibioticoterapia e melhoria nos cuidados com a higiene bucal (DONOSO,
2016).

Xerostomia

z

Descrita também como “Boca Seca ou Sindrome de Sjogren” (Figura 6). E
uma alteragdo que ocorre com frequéncia nos pacientes testados positivos para
HIV/AIDS. E caracterizada pela reducéo do fluxo salivar e ocorre com uma média de
2% a 30% dos pacientes. O motivo mais comum da redugao do fluxo salivar se da
pelos efeitos colaterais ocasionados através da medicacdo empregada no

tratamento ARV, isso inclui os inibidores de transcriptase reversa, os denominados
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nucledsidos, inibidores de  protease, anticoagulantes, anticolinérgicos,

antidepressivos triciclicos, anti-hipertensivos, descongestionantes e analgésicos
narcoticos. Vale ressaltar que a xerostomia pode ser ocasionada também por
alteragdes da glandula salivar associada ao HIV/AIDS. Essas alteracbes ocorrem
com maior frequéncia nas glandulas parotidas, porém as glandulas salivares
menores também sdo afetadas por infecgdes virais, como por exemplo, o
citomegalovirus (CMV). O tratamento para a xerostomia é realizado através da
utilizacao de Pilocarpina para estimular o fluxo de saliva e se concentra em aliviar a
sintomatologia com a hidratacdo da mucosa, sendo necessario reduzir o consumo
de alcool e cafeina, usar saliva artificial e indicar uso de goma de mascar sem
agucares para estimular producdo de saliva também s&o alternativas validas
(HIRATA, 2015).

Figura 6 - Sindrome de Sjogren.

Varicela-Zoster

Existem relatos que a incidéncia de virus da Varicela-Zoéster Humana (HZV)
sdo maiores entre pacientes com sorologia positiva para o HIV. Sdo alteragbes
comuns de ocorréncia e podem se agravar rapidamente, mais especificamente nos
pacientes que apresentarem uma contagem de células CD4+ inferior a 200
células/mm?3. Quanto ao aspecto clinico, a lesdo oral destaca-se como vesiculas que
se rompem rapidamente, criando multiplas ulceracbes com base eritematosa,
(Figura 7).
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Esta € uma lesao de carater doloroso, os exames laboratoriais para deteccéo

sdo: coloragdo histologica para células gigantes multinucleadas com inclusdes
intranucleares, imunofluorescéncia direta e citologia. O tratamento em grande parte
dos casos € de suporte e prevencao da neuralgia pods-herpética. Altas doses de
Aciclovir 800 mg/via oral 5 vezes ao dia; Famciclovir 500 mg/via oral 3 vezes ao dia;
Valaciclovir 500 mg/via oral, 3 vezes ao dia. Sendo apenas uma dessas trés opgdes,

a escolher de acordo com cada paciente e agravamento da lesdo (HIRATA, 2015).

Figura 7 — Varicela-Z6ster.

Fonte: NEVILLE et al., 2016.

Ulceragoes induzidas por drogas

Determinadas terapias antirretrovirais empregadas reduzem as taxas de
glébulos brancos, podendo gerar a neutropenia e subsequentes aparecimentos de
ulceragcdes orais menores (Figura 8). Diversos farmacos de uso comum em
pacientes vivendo com HIV tém sido correlacionados com o surgimento de
ulceracgdes, sdo exemplos destes medicamentos a Zidovudina, a Zalcitabina, o
Ganciclovir, o Interferon e o Foscarnet (HIRATA, 2015).

Figura 8 - Ulceragao aftosa menor.
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Fonte: NEVILLE et al., 2016.
Leucoplasia Pilosa

O surgimento destas lesdes podem ser os primeiros indicativos de que o
individuo esta com déficit no sistema imunoldgico, mais comumente encontrada em
pessoas que tenham células CD4+ com contagem abaixo de 200 células/mma3.
Sendo um indicativo para a soropositividade de HIV/AIDS. Sao alteracbes que se
apresentam como manchas esbranquigadas de aspecto capilar em regido de lingua
(Figura 9), ndo sendo possivel remover durante a escovagao, podendo ser dolorosa
e afetar o paladar, ocasionada pelo virus Epstein-Barr. Nao requer um tratamento
especifico, apenas em casos em que o paciente se queixa, tanto esteticamente ou
por algum comprometimento funcional. A terapia antiviral com Aciclovir 800 mg/via
oral, 05 vezes ao dia é eficaz para alcancar uma melhor resolucdo (DONOSO,
2016).
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Figura 9 - Leucoplasia pilosa.
i X

Fonte: NEVILLE et al., 2016.
Sarcoma de Kaposi

Cancer indolente que surge dos vasos sanguineos e tecidos linfaticos, suas
células criam tumores nodulares com tons amarronzados ou arroxeados, S&o
comumente encontradas no palato, lingua e gengiva como lesbes de maculas ou

nodulos com coloragdo vermelho-azul ou roxo-azuis (Figura 10).

Figura 10 - Sarcoma de Kaposi.

-

Fonte: NEVILLE et al., 2016.

No inicio estas alteracbes sao assintomaticas, mas devido a ocorréncia de
traumas e ulceragbes posteriores, elas podem tornar-se dolorosas ao falar e

mastigar. As lesdes extrapalatais estdo associadas com o rapido desenvolvimento
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da AIDS. Assim como as demais lesdes ocorrem também por conta da redu¢ao na

contagem de CD4+, estando estes abaixo 200 células/mm?® mas podem ser
encontradas em todas as fases da doencga. Seu diagndstico diferencial € realizado
através da pigmentacgao fisioldégica, angiomatose bacilar, linfoma e trauma. Ja o
diagndstico definitivo necessita que haja a realizagdo da bidpsia. O tratamento para
esta anomalia inclui radiagdo, excisdao cirurgica e inje¢des intralesionais com
quimioterapicos, vale ressaltar que nao existe cura, esses tratamentos reduzem o
tamanho e o numero dos tumores (MARTINES; LIRA; PEREZ, 2020).

CONDUTA ODONTOLOGICA

O objetivo principal do atendimento odontoloégico oferecido € fornecer ao
paciente com HIV/AIDS uma melhor qualidade de vida. Independente da alteracao
patolégica encontrada no individuo, deve ser prestado atendimento de qualidade a
todo paciente que necessite, com cirurgido-dentista exercendo suas funcdes da
melhor maneira possivel, de acordo com o Cédigo de Etica Odontolégico, a
Constituicdo Federal de 1988 e as Normas de Biosseguranga (LIMA; FURLAN;
AMORIM, 2020).

Sendo assim, o profissional deve sempre analisar de forma correta o historico
médico que o paciente possui, buscando oferecer a melhor conduta de acordo com
as necessidades encontradas. O cirurgido-dentista enquanto profissional da saude
deve estar sempre preparado para receber pacientes com manifestagdes
infecciosas, ndo sendo passivel a recusa do atendimento por parte do profissional. O
conhecimento e preparo antecipado do profissional garante uma seguranga tanto
para ele e sua equipe, quanto para o paciente, proporcionando assim um
atendimento seguro e livre de julgamentos discriminatorios estabelecendo um
vinculo de confianca entre o profissional e o paciente. Uma anamnese bem
conduzida, por meio de conversas, associando 0 acesso ao registro de saude do
paciente, com a devida autorizagdo do mesmo garantira a elaboragdo de um plano
de tratamento adequado, enquadrado a necessidade encontrada (NETO et al.,
2019).

As alteragdes bucais relacionadas ao HIV atingem cerca de 30% a 80% da

populacdo de pacientes soropositivos. Foram disseminadas politicas pela

ISSN 2764-877X Facere Scientia, vol. 03, n°. 01, junho de 2023



REVISTA CIENTIFICA MULTDISCIPLINAR DA UNEF

—AC == SCI=NTIA

Organizagdo Mundial de Saude (OMS), com objetivo de fortalecer a promogao da

saude bucal e o cuidado de pacientes que vivem com o HIV. Os servigos prestados
pelos cirurgides-dentistas contribuem com eficacia no controle do HIV/AIDS por meio
de educacdo em saude, atendimento ao paciente e controle de infeccao
(ASKINYTE; MATULIONYTE; RIMKEVICIUS, 2015).

Ao receber pessoas que vivem com HIV/AIDS em consultério, deve-se
realizar uma anamnese bem detalhada, algumas questdes que muitos julgam como
desnecessarias sao de grande importancia nesse momento, como por exemplo, o
questionario estabelecido pela entdo Coordenacdo Nacional de DST e AIDS. O
preenchimento destes formularios e a analise do histérico médico dos pacientes
proporcionam um tratamento mais satisfatorio, de maneira tranquila, diminuindo os
riscos para a saude do paciente, do profissional da Odontologia que realiza o
atendimento, como para os proximos pacientes que serdo atendidos no mesmo
ambiente e com o mesmo profissional (LIMA; FURLAN; AMORIM, 2020).

Como ja descrito anteriormente as alteragdes na boca do paciente sao
utilizadas como parametros de evolugcdo da doenga AIDS e identificacdo da eficacia
do tratamento que esta sendo empregado, além de servirem como Os primeiros
sinais e sintomas da presenga do HIV/AIDS no organismo. O cirurgido-dentista deve
assumir seu papel significativo devido ao reconhecimento primario das
manifestacbes orais do HIV que servem como marcadores de progressdo das
infeccdes provenientes da AIDS (ASKINYTE; MATULIONYTE; RIMKEVICIUS,
2015).

METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura, onde foram selecionados
artigos cientificos indexados no Scientific Electronic Library Online (Scielo),
Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS) e Medical
Literature Analysis and Retrieval System Online (MEDLINE/PubMed). Nesse estudo
foram incluidos: artigos cientificos, publicados na integra, nos idiomas portugués,
inglés e espanhol, entre os anos de 2015 - 2022, na modalidade de revisao de

literatura, revisdo sistematica, relatos de casos e estudos epidemioldgicos que
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abordassem sobre o tema, excluindo cartas ao editor e aqueles que se

apresentavam em duplicata.

As palavras-chaves utilizadas na busca foram selecionadas previamente,
identificando descritores consultados no Medical Subject Headings (MeSH) e no
Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS). Os descritores foram: “HIV”, “AIDS”,
“‘Manifestagbes bucais” e seus correspondentes em inglés e espanhol. Apds testar
os termos isoladamente, identificando grafias alternativas e sindnimos, foram
estabelecidos os descritores utilizados para compor as estratégias de busca,
combinando-os com auxilio de operadores booleanos AND e OR.

Foram realizadas leituras seletivas dos titulos e, posteriormente, analise dos
resumos dos artigos. Os dados de cada artigo elegivel foram extraidos e listados em
um quadro elaborado no Microsoft® Word, com suas informag¢des: nome dos

autores, ano de publicacgao, objetivo, principais resultados e concluséo.
RESULTADOS E DISCUSSAO

ApoOs anadlise geral dos estudos, foi possivel identificar as lesdes que
aparecem com maior frequéncia nos pacientes testados soropositivos para
HIV/AIDS, descritas no (Quadro 3) com suas especificidades clinicas encontradas
em boca como resultado na identificagdo das principais manifestacdes orais

associadas ao virus.

Quadro 3 - Principais manifestagdes bucais em pacientes portadores do HIV/AIDS.
Autor Caracteristicas

Lesao

Apresenta-se em varias formas clinicas. Costuma ser
assintomatica, outrossim, ha relatos de sensagéo de
ardéncia e dor. Alteracbes de paladar, disgeusia e
aversdo a comida, sdo sinais da presenga desta
infeccao.

(HIRATA, 2015). Candidiase Oral

(ASKINYTE; Possui aparéncia diversa, como: verruga vulgar,
MATULIONYTE; Papilomavirus hiperplasia epitelial focal e condiloma acuminado.
RIMKEVICIUS, humano

2015).

(HIRATA, 2015).

Ulceras aftosas

Sao ulceragbes bucais idiopaticas, com variagdo de
tamanho. As maiores ulceracbes aftosas podem
ocorrer em qualquer regido da boca.
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Lesbes oriundas de terapias antirretrovirais,
neutropenia e aparecimento de ulceragdes orais.

Ulceragoes

(HIRATA, 2015). induzidas por drogas

A reducao do fluxo salivar que afeta em sua maioria as
glandulas paroétidas, glandulas salivares menores

(HIRATA, 2015). Xerostomia também podem ser atingidas.

Manchas esbranquigadas com aspecto de capilaridade
(DONOSO, L. na lingua, é irremovivel na escovagao, pode ser
2016). Leucoplasia pilosa | 45/5r053 e afetar o paladar.

Presente no palato mole, gengiva e lingua, como

maculas vermelho-azul ou roxo-azuis ou nddulos.

Inicialmente  assintométicas, podendo tornar-se

sintomaticas.

Vesiculas de rompimento rapido que formam multiplas

(NEVILLE et al., Varicela-Zoster u!cgrﬂagéeg de base eriterr)a’fosa, ao longo de uma
2016). divisao unilateral do nervo trigémeo.

(NEVILLE et al,,

2016). Sarcoma de Kaposi

(NEVILLE et al., Sao ulceragbes granulomatosas dolorosas, presente
Tuberculose oral .
2016). em lingua e palato, com poucos relatos.
(SILVA et al., Doenca periodontal Eritema Gengival Linear, Gengivite Ulcerativa
2017). gap Necrosante, e Periodontite Necrosante Ulcerativa.

Silva et al. (2017) e ASkinyté, Matulionyté, Rimkevicius (2015) concordam que
a Candidiase oral é a patologia que mais se destaca nesse grupo de pacientes, e
conforme Donoso (2016) e Hirata (2015) ela serve como marcador imunolégico para
o tratamento ARV. Ja Araujo et al. (2018) concordam que a candidiase oral é uma
lesdo frequente, mas relatam que a Gengivite também é bastante comum nesta
populacao de individuos imunossuprimidos com uma alta frequéncia. Ademais, Silva
et al. (2017) identificaram que a Leucoplasia Pilosa é a um importante indicador no
diagndstico das infe¢gdes pelo HIV, porque costuma ser uma das primeiras
manifestacdes da AIDS, antes mesmo de determinadas alteragdes sistémicas, além
de, assim como a Candidiase, atua como um marcador progndstico que pode indicar
que o paciente ndo esta seguindo a terapia medicamentosa corretamente ou que ha
falhas na terapéutica empregada em seu tratamento.

Quando se trata do diagnéstico do HIV, além das lesdes em boca para se
suspeitar, existem os testes sorolégicos e de acordo com Pinheiro (2022) os testes
rapidos de HIV s&o um pouco menos sensiveis do que os testes soroldgicos
tradicionais, como o ELIZA, mesmo assim tém uma taxa de falso-negativo muito
baixa. Portanto, um resultado negativo em um teste rapido tem o mesmo valor que

um resultado negativo em uma sorologia convencional. Os resultados positivos
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devem ser confirmados por sorologia convencional. Muitas vezes, € necessario um

teste rapido em caso de acidente no consultério com perfurocortantes, onde sao
necessarios resultados rapidos. Pacientes que foram expostos ao HIV ou que
tiveram comportamento de risco recentemente devem preferir o teste tradicional,
pois este continua sendo a melhor forma de detectar o HIV, especialmente em
infeccdes adquiridas ha menos de 3 meses.

Segundo Hirata (2015) a frequéncia das lesbes servem para monitorar a
evolugdo e eficacia do tratamento, e fornecer um melhor progndstico para os
pacientes. De acordo com ASskinyté, Matulionyté, RimkeviCius (2015) a avaliagcéo
bucal precisa ser realizada com o intuito de identificar lesbes orais, fornecendo
melhor acompanhamento para as pessoas que vivem com HIV. Este, € um grande
desafio para as pessoas infectadas pelo virus que ndao conhecem seu status
soroldgico, visto que, o aparecimento destas lesbes serve como marcadores de
evolugdo da infecgdo. E, Martines et al. (2020) ressaltam que a falta de familiaridade
no diagnostico das lesdes oriundas da Sindrome da Imunodeficiéncia Adquirida, que
possuem baixa incidéncia, como o Sarcoma de Kaposi, podem passar
despercebidas.

Ao realizar analise comparativa entre os dados registrados no Sistema de
Informacao de Agravos de Notificagdo (SINAN), € notavel a redugdo nos casos de
AIDS registrados no Brasil. Em um comparativo dos trés anos anteriores a 2022,

houve diminuic¢ao significativa no numero de casos como evidencia o (Grafico 1).
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Grafico 1 - Casos de AIDS notificados no SINAN, no Brasil, entre os anos de 2019 e 2021.
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Fonte: Brasil, 2021.

A melhora nos indices de prevaléncia das infecgdes pelo Virus da
Imunodeficiéncia Humana é consequéncia das politicas publicas de educacdo em
saude implantadas no decorrer dos anos, embora, medidas mais eficazes
necessitem ser tomadas para continuar barrando a evolugéo da contaminagéao pelo
HIV. Segundo Donoso (2016) essas medidas possuem um bom respaldo
epidemioldgico e Araujo, et al. (2018) associam o uso da Terapia Antirretroviral
Altamente Ativa (HAART) como redutor da prevaléncia de HIV e consequentemente
das lesdes orais, tendo ele maior eficiéncia que a Terapia Antirretroviral (TARV),
outrora, Hirata (2015) e ASkinyté, Matulionyté, RimkeviCius (2015) afirmam que
pacientes que abandonam ou recusam o tratamento voltam para o tratamento por
conta do incomodo sofrido devido reaparecimento dessas lesées em boca, sendo
necessario realizar acompanhamento multiprofissional.

O tratamento baseado na terapia antirretroviral, tem objetivo de reduzir a
carga viral do organismo e ajudam a evitar as debilidades no sistema imune, sao
compostos por 22 tipos de drogas, em 38 apresentagcbes farmacéuticas, sendo o
Dolutegravir Sédico o mais comum e mais utilizado no Brasil de acordo com Brasil
(2018a) e Brasil (2018b).

Foi possivel constatar também a necessidade do aumento dos registros pelo
Sistema de Vigilancia Epidemiolégica de Patologias Bucais € no numero de
unidades responsaveis por notifica-las, a fim de reduzir as subnotificagdes,

consequentemente, obter melhor precisdo nos resultados numéricos, conforme
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descrito no estudo de Martines, Lira e Perez (2020), onde associa a baixa incidéncia

do Sarcoma de Kaposi com a falta de familiaridade no diagnéstico da leséo.

As lesbes orais ndo sdo patognomonicas, entretanto, aparecem fortemente
associadas a imunossupressao do individuo, e mesmo com a redugao no numero de
casos de AIDS no Brasil, como descrito no (Grafico 1), € necessario saber identificar
estas patologias, pois de acordo com Donoso (2016) contribuem para o diagnéstico
precoce da infecdo e podem ser os primeiros sinais da presenga do virus no
organismo, além de servir como parametros para 0 acompanhamento da progressao

ou regressao da carga viral pelos tratamentos empregados.
CONCLUSAO

A identificacdo das manifestagdes orofaciais associadas a AIDS em pacientes
que vivem com HIV sdo essenciais no diagndstico inicial da imunodeficiéncia, elas
podem ser oOs primeiros sinais da soropositividade do individuo, e, torna-se
necessario conhecé-las, visto que um grande numero de pessoas desconhecem seu
quadro clinico, lesbes orais como a Candidiase e a Leucoplasia Pilosa, sdo
frequentes nestes casos de imunossupressao e servem com marcadores evolutivos
do tratamento médico, funcionando como parédmetro para avaliacdo do estado
imunoldgico da populagdo chave. A conduta adequada do cirurgido-dentista no
diagndstico e tratamento precoce, junto ao acompanhamento médico é de
fundamental importdncia no prognéstico do estado fisico dos pacientes,

conferindo-lhes uma vida dentro dos padrbes basicos de saude.
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