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RESUMO

O atendimento odontolégico para
pacientes transplantados restaura a
saude oral e elimina focos de infeccao.
A promocao em saude bucal desses
pacientes € de extrema relevancia, ja que a
prevaléncia de alteracdes e manifestacoes
bucais sao altas. Lesbes orais como
mucosite, candidiase, xerostomia,
hiperplasia gengival, estomatite urémica,
liuen plano, doengas periodontais
sao bastante comuns em pacientes
transplantados por complicacbes ou
efeitos adversos de medicacoes utilizadas
durante o tratamento. O cirurgido dentista
que atua em ambito hospitalar tem como
objetivo minimizar a sintomatologia
desses pacientes, promover a saude bucal
e evitar complicagoes sistémicas a esses
pacientes. O objetivo desse trabalho é citar
as manifestacbes e lesbes bucais mais
prevalentes em pacientes transplantados.
Foram consultadas as bases de dados
PubMed e Scielo, com base nos termos
em portugués Odontologia, Transplante,
Manifestagcdes Bucais, Qualidade de Vida
e em inglés Dentistry transplantation, Oral
manifestations, Quality of Life. Adotaram-
se como critérios de inclusao: trabalhos
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publicados no periodo de 2015 a 2020,
artigos publicados na lingua inglesa e
portuguesa, revisao de literatura e relato
de caso clinico. Como critérios de exclusao
trabalhos sem amostragem, teses e
dissertacbes que nao contemplassem
o tema abordado foram excluidos.
Conclui-se com este trabalho que a
atuacdo do cirurgido dentista na equipe
multidisciplinar que assiste pacientes
submetidos ao transplante de érgaos tem
como objetivos a prevengao e o controle
de sintomatologia de lesdes bucais
decorrentes do tratamento e a eliminagao
de focos intrabucais infecciosos com a
finalidade de minimizar complicacbes
sistémicas ao paciente e contribuir em
uma melhor qualidade de vida.

Palavras-Chave: Odontologia,
Transplante; Manifestagoes Bucais;
Qualidade de Vida.

ABSTRACT

Providing dental care to transplanted
patients helps restoring their oral health
and eliminating infection outbreaks.
It is essential promoting oral health
in this population since it presents
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high prevalence of oral changes and
manifestations. Oral lesions such as
mucositis, candidiasis, xerostomia, gingival
hyperplasia, uremic stomatitis, lichen
planus, as well as periodontal and bone
diseases are quite common in transplanted
patients due to complications or adverse
effects of drugs administered during
treatment. Dental surgeons working in
hospital environments focus on minimizing
patients’ symptoms, promoting oral health
and preventing systemic complications.
The aim of the current study is to highlight
the most prevalent oral manifestations
and injuries observed in transplanted
patients. PubMed and Scielo databases
were consulted based on Portuguese
meshes such as Odontologia, Transplante,
Manifestacoes Bucais and Qualidade
de Vida, as well as on English meshes
such as Dentistry, Transplantation, Oral

INTRODUCAO:

O transplante de 6rgaos é uma opcgao
terapéutica para o aumento da qualidade de vida
de pessoas de qualquer idade que apresentam
doengas crbnicas de carater irreversivel ou em
estagio final. O Brasil tem ocupado cada vez
mais espago no campo dos transplantes, com
grande destaque na América Latina (Pedroso
JL, et al .2017; Piovesan, A et al. 2018).

O protocolo de doagédo de érgaos inicia-se
com a assinatura e autorizagao dos familiares do
possivel doador. Quando autorizado, realizam-
se exames de compatibilidade imunoldgica entre
doador e receptor. Nos casos dos doadores
falecidos durante o processo de retirada do
6rgao a fungado cardiorrespiratoria € mantida
artificialmente por aparelhos e medicacdes,
para garantir o sucesso do transplante (Lacerda
MCSR, et al. 2015).

Estudos revelam que  pacientes
transplantados apresentam pelo menos uma
manifestacao bucal decorrente do processo
terapéutico ou pelo declinio da resposta

Manifestations and Quality of Life. Inclusion
criteria comprised studies published from
2015 to 2020, articles published in English
and Portuguese, literature reviews and
clinical case reports. Exclusion criteria
comprised studies lacking sampling, as
well as theses and dissertations that did
not address the investigated topic. It was
possible concluding that dental surgeons
working in multidisciplinary teams focused
on assisting patients subjected to organ
transplantation help preventing and
controlling symptoms associated with oral
lesions resulting from treatment. They also
help eliminating infectious intraoral foci in
order to minimize systemic complications
and improve patients’ quality of life.
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imunoldgica durante sua preparagcao para
recebimento do o6rgdo. A manutencdo da
saude bucal desses pacientes € de extrema
importancia, como a eliminagdo de focos
de infeccdes dentarias para minimizar vias
de entradas de doencas e as possiveis
complicagdes no transplante (Medrado AP, et
al. 2015; Menezes CFS, et al .2018).

Complicagbes bucais decorrentes
do processo terapéutico e da toxicidade
medicamentosa sdo bastante comuns nesses
pacientes como: mucosites, sangramentos
gengivais, xerostomia, candidiase, perda de
paladar, halitose, lingua fissurada, boca seca,
infeccdo herpética, hiperplasia gengival, gosto
metalico, ardor bucal, entre outras lesdes (Ikuta
CRS, et al. 2016; Pires AB, et al. 2017).

Os pacientes submetidos atransplantes de
orgaos devem ser acompanhados com cautela
e responsabilidade. Possiveis focos de infecgao
na cavidade oral podem levar a complicacbes
que podem aumentar a morbidade e diminuir
a qualidade de vida desses pacientes, com o
risco de bacteremia e rejeicdo do transplante
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(Menezes CFS, et al .2018).

Lesdes endodonticas, abscessos dentais
e periodontais, periodontite, pericoronarite,
mucosites, peri-implantites e raizes residuais
sdo porta de entrada para microrganismos
e consequentemente uma ameaga para 0s
pacientes  sistemicamente = comprometidos
(Ikuta, CRS, et al. 2016).

O cirurgidao dentista deve atuar antes,
durante e depois do transplante de 6rgaos de
maneira preventiva no controle e na educagao
em saude bucal. O atendimento odontoldgico
para pacientes transplantados visa orientar uma
correta higiene oral, com medidas profilaticas,
raspagem e polimento radicular. Exames
radiograficos periapicais e bite-wings podem
ser solicitados para rastreamento de lesbes
periapicais assim como para avaliar a presenca
de lesdes cariosas nesses pacientes (Bueno
PSK, et al. 2016).

A equipe multiprofissional que assiste
e acompanha esses pacientes, necessita de
um cirurgido dentista durante todo o processo
do transplante prevenindo o aparecimento
das lesdes bucais ou quando presentes,
minimizando quadros algicos que possam
causar desconforto ao paciente (Medrado, AP,
et al. 2015).

O presente trabalho tem como objetivo
citar as manifestacdes clinicas e lesées bucais
mais prevalentes em pacientes transplantados,
por meio de estratégia de busca nos termos
em portugués: Transplante de 6rgéos,
Manifesta¢des Bucais, Odontologia e Qualidade
de vida e em inglés Dentistry, transplantation,
Oral manifestations, Quality of Life. Foram
consultados estudos publicados nas bases de
dados PubMed e Scielo , totalizando 56 artigos.

Adotaram-se como critérios de inclusao:
trabalhos publicados no periodo de 2015 a
2020, artigos publicados na lingua inglesa e
portuguesa .Como critérios de exclusao foram
eliminados 32 artigos que ndo comtemplaram
amostragem corretamente, assim como teses e
dissertacoes .

REVISAO DE LITERATURA

O transplante de o6rgdos é o ato de
transferir um 6rgao ou tecido, ou parte deles,
de um individuo e implanta-lo em outro com
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a finalidade de recuperar a fungao e devolver
qualidade de vida ao receptor (Siqueira MM, et
al .2016).

O Brasil é referéncia mundial na area de
transplantes de o6rgaos ficando atras apenas
dos Estados Unidos no numero de transplantes
realizados anualmente. Pelo Sistema Unico
de Saude (SUS), os pacientes recebem
assisténcia integral e gratuita, incluindo exames
preparatorios, procedimentos cirdrgicos e
acompanhamento pods-transplante (Ministério
da Saude, 2019).

Como efeito colateral das medicacgbes
imunossupressoras, muitas lesdes bucais
podem surgir. O acompanhamento odontoldgico
se faz necessario durante todo o processo
de transplante afim de minimizar ou prevenir
intercorréncias na regido oral que possam
resultar em desconforto, processos algicos ou
infecciosos para os pacientes (Martins Es, et al.
2020).

As manifesta¢des bucais mais frequentes
em pacientes submetidos ao transplante de
orgaos sao: a mucosite, a hiperplasia gengival,
bolsas periodontais e xerostomia aumentando
a probabilidade de caries e infecgdes fungicas
nesses pacientes (Castro DS, et al. 2017).

A halitose, a sensacgao de gosto metalico,
o liquen plano, o granuloma piogénico e a
estomatite urémica, também podem estar
presentes nesses pacientes. A estomatite
urémica € originada por altas concentragbes de
uréase, enzima produzida na microflora bucal
que degrada a uréia da saliva e a libera no
sangue (Pires AB, et al. 2017).

A mucosite, manifestacdo oral muito
comum em pacientes que passam pelo
transplante de érgéos é resultado da toxicidade
medicamentosa de farmacos como o Taxol,
a cisplatina e o 5-Fluorouracil. Apresenta-
se clinicamente por lesbes eritematosas e
ulcerativas que acometem mucosas labial,
mucosa jugal, borda e ponta de lingua, assoalho
bucal e palato mole (Bueno PSK,et al .2016;
Pires AB, et al. 2017).

E descrita como uma dor aguda e
incapacitante,quequandon&otratada,asulceras
acabam afetando multiplas areas da cavidade
bucal o que dificulta a fonacdo, degluticdo e
a higienizagdo da cavidade oral. No entanto
a atuacado responsavel do cirurgido dentista
no ambito hospitalar, realizando a aplicagao
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de laser de baixa poténcia, a prescricdo de
anestésicos topicos, colutérios orais e salivas
artificiais, orientando e auxiliando a higiene oral
dos pacientes diminui de forma significativa
a sintomatologia que esta manifestacao oral
provoca (Bueno PSK.,et al .2016; Lopes LD, et
al. 2016).

Infeccdes fungicas oportunistas
como a candidiase acometem com maior
frequéncia os pacientes transplantados devido
a queda da imunidade gerada pelo uso de
imunossupressores e antibidticos de amplo
espectro, higiene bucal inadequada, ma nutricdo
e condicao fisica debilitada. A candidiase oral é
caracterizada por placas brancas na mucosa,
na lingua e no palato e deve ser tratada pela
prescricao de antifungicos topicos ou sistémicos
como a nistatina e o fluconazol (Quadrelli JBS,
et al. 2019; Castro DS, et al. 2017).

A xerostomia é outra manifestacao
clinica frequente, relatada pelos pacientes
transplantados como uma sensacao de boca
seca. Causada por modificagbes e alteragdes
do fluxo salivar, induz a perda do paladar e do
apetite e em casos graves leva o paciente a um
quadro de disfagia. Além disso pode resultar
em ulceracbes, labios secos, fissurados,
dificuldades na fala, na mastigagao, na abertura
de boca, fatores estes que predispbem os
pacientes a adotarem habitos alimentares
mais cariogénicos. Pode ser tratada com o a
prescricao de salivas artificiais, estimulacao da
saliva remanescente, higiene bucal, acupuntura
e eletroestimulagéo oral (Gupta A, et al. 2015
Castro DS, et al. 2017; Ahmed R,et al .2019).

Devido a terapia imunossupressora e a
utilizagdo de medicamentos como a ciclosporina
importante para a prevencdo da rejeicdo
do novo 6rgdo é comum o aparecimento
da hiperplasia gengival que é caracterizada
pelo aumento excessivo da gengiva entre as
papilas interdentais, podendo cobrir ou nao
a coroa dental. Orientacdo de higiene bucal,
raspagem e alisamento radicular, remogao
cirdrgica parcial da gengiva em casos graves,
sdo opgdes terapéuticas para pacientes com
a presenga de hiperplasias gengivais. Uma
das possibilidades de tratamento e controle
da hiperplasia gengival € a possivel troca
de medicagdao da ciclosporina por tacrolimo,
pelo médico responsavel, com o objetivo de
reduzir os efeitos colaterais relacionados com

o0 medicamento imunossupressor (Coracin FL,
et al. 2015; Félix AM, et al .2016; Ahmed R , et
al. 2019).

A estomatite urémica € uma condigao
dolorosa e rara representada clinicamente
por uma mucosa vermelha coberta com uma
pseudomembrana que acomete mucosa
labial, jugal, palato mole e borda de lingua e
desaparecem quando os niveis de nitrogénio
urémicodosangue sdonormalizados. O cirurgido
dentista deve se atentar durante procedimentos
cirurgicos e no pos - operatdrio de procedimentos
invasivos quanto aos sangramentos, para
que se evite as hemorragias visto que esses
pacientes possuem mais chances de apresentar
problemas hemostaticos, disturbios plaquetarios
e hematolégicos e podem manifestar lesées
bucais como equimoses, petéquias e purpuras
na mucosa labial e jugal, no palato mole e nas
margens da lingua (Castro DS, et al. 2017;
Quaderelli JBS, et al. 2019).

O liquen plano é uma lesdo sintomatica
caracterizada por areas eritematosas com
ulceracdo em mucosa bucal, labial, lingua,
gengiva e vermelhdo do labio inferior. A dor
€ 0 sangramento impedem a pratica correta
da higiene oral por parte dos pacientes que
podem levar a complicacbes periodontais,
caries e halitose. A presenca de fatores
irritantes locais como restauragbes, proteses
mal adaptadas, candidiase e estresse sao
fatores que podem exacerbar as lesbes. Para
o0 controle e tratamento das lesbes podem
ser administrados corticosterdides tépicos ou
sistémicos ou alternativas nao farmacoldgicas,
como a indicagdo de cirurgia convencional e
laserterapia (Werneck JT, et al. 2016; Elshenawy
HM, et al. 2015; Rodrigues RR, et al.2020).

Com o proposito de minimizar o indice
de reaparecimento das manifestacbes orais e
aumentar a eficacia do tratamento de transplante
de o6rgaos € primordial que o tratamento
odontolégico proposto seja exercido de modo
correto e seguro. O controle do biofiime, das
gengivites e das doengas periodontais com
profilaxias, orientacdes de saude bucal e
controle de higiene sdo medidas e opgodes
terapéuticas que apresentam bons resultados
(Kwak EJ, et al.2020).

O paciente em fila de espera para o
transplante, assim como o paciente durante o
processo de transplante que fica desassistido
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pela odontologia fica suscetivel a um maior
risco de infecgbes e possiveis complicagdes
no fransplante. O tratamento de doencgas
periodontais pode aumentar o indice de
sobrevida do paciente diminuindo o risco
de rejeicao de o6rgaos como os rins (lkuta
CRS, et al. 2016; Ramaglia AHF, et al. 2019;
Constantinides F,et al .2020).

A laserterapia € uma opcao de tratamento
eficaz para as lesdes bucais decorrente do
processo do transplante de érgaos, ja que possui
acao analgésica, anti-inflamatdria, cicatrizante
e de regeneracéo dos tecidos. (Elshenay, HM et
al. 2015; Lopes LD, et al. 2016)

Os procedimentos odontoldgicos eletivos
em pacientes transplantados devem ser feitos
apos seis meses do recebimento do transplante.
Para procedimentos mais invasivos esta
indicado a prescricdo de profilaxia antibidtica
visto que sdo pacientes que estiveram porgrande
periodo imunodeprimidos. Na presenca de uma
infeccao dentaria como abcessos periapicais
ou periodontais 0 uso da antibioticoterapia é
necessario (Martins ES,et al.2016; Castro DS, et
al .2017; Constantines F,et al.2020).

DISCUSSAO

A literatura é unanime em afirmar a
necessidade do atendimento odontoldgico
especializado antes, durante e apds serem
submetidos ao transplante de érgaos (Medrado,
AP, et al. 2015 e Ahmed R, et al. 2019 e Martins
Es, et al. 2020).

A cirurgia de transplante de 6érgaos
proporciona uma melhora significativa na
qualidade de vida do paciente, ja que possuem
a finalidade de recuperar a fungéo e devolver a
qualidade de vida do receptor (Siqueira MM, et
al .2016; Castro DS,et al .2017; Ahmed R, et al.
2019).

De acordo com Ahmed R, et al. 2019 e
Martins Es, et al. 2020 o uso de medicacao
imunossupressora € de extrema importancia
para prevenir a rejeicdo pos-operatéria do
enxerto, no entanto ocasionam efeitos colaterais
que resultam em lesdes bucais e manifestacoes
orais. Segundo Ahmed R et al. 2019 o
aparecimento das lesbes orais € dividido em
trés fases de manifestagdes, incluindo herpes,
candidiase e lesbes malignas respectivamente.

Castro DS et al. 2017 em seu trabalho,
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relata que as manifestagcbes orais mais
frequentes sdo mucosite, a hiperplasia gengival,
bolsas periodontais e xerostomia, halitose e
lesbes 6sseas. No entanto, lkuta CRS, et al.
2016 e Lacerda MCSR, et al. 2015 em seus
estudos relatam que as manifestagdes mais
presentes em pacientes transplantados sao
lesbes endodonticas, abscessos dentais e
periodontais, mucosites e raizes residuais que
servem como porta de entrada de infecgbes
em pacientes imunodeprimidos. De acordo
com Castro DS, et al. 2017 Pacientes renais
apresentam com mais prevaléncia a halitose
e o gosto metalico na cavidade bucal devido a
insuficiéncia dos rins de filtrar e eliminar a uréia
do sangue. Pires AB, et al. 2017 em seu estudo
complementa dizendo que o liquen plano, o
granuloma piogénico e a estomatite urémica,
também podem estar presentes, sendo
causados também por altas concentracoes de
urease.

A hiperplasia gengival induzida pelo
uso da Ciclosporina pode ser observada em
pacientes transplantados a partir do terceiro
més de uso do farmaco segundo os autores
Feélix, et al .2016 e Pires AB, et al. 2017, ja os
autores Ahmed R, et al e Eun-Jung Kwak, et al.
2020 a troca da medicacao pela equipe médica
para o medicamento tacrolimus € uma opgao
para minimizar e diminuir o aparecimento da
hiperplasia nesse grupo de pacientes.

De acordo com os autores Gongalves
AST, 2015; Castro DS, et al. 2017 e Ahmed
R,et al .2019 a xerostomia € uma manifestacao
clinica muito frequente e é relatada como
uma sensacdo de boca seca predispondo os
pacientes a adotarem habitos alimentares
cariogénicos, que minimizem o desconforto.
Pires AB, et al. 2017 descreveu em sua pesquisa
gue os antidepressivos como Clonazepam estao
dentre os principais grupos medicamentosos
que causam xerostomia.

CONCLUSAO

A atuagdo do cirurgido dentista na
equipe multidisciplinar que assiste pacientes
submetidos ao transplante de o6rgdos tem
como objetivos a prevengdo e o controle de
sintomatologia de lesdes bucais decorrentes do
tratamento e a eliminacao de focos intrabucais
infecciosos com a finalidade de minimizar
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complicacdes sistémicas ao paciente e contribuir
em uma melhoria na qualidade de vida.

Alaserterapia tem se mostrado uma opgao
terapéutica eficaz para o controle e tratamento
das diversas lesdes bucais decorrente dos
transplante de o6rgéos, ja que possui acao
analgésica, anti-inflamatodria, cicatrizante e de
regeneracao dos tecidos.
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