UNIVERSIDADE PAULISTA

GIOVANNA COSTA MELO

PRINCIPAIS INFECGOES SEXUALMENTE TRANSMISSIVEIS E AS
POSSIBILIDADES DE MANIFESTAGOES ORAIS

SANTANA DE PARNAIBA - SP
2025



GIOVANNA COSTA MELO

PRINCIPAIS INFECGOES SEXUALMENTE TRANSMISSIVEIS E AS
POSSIBILIDADES DE MANIFESTAGOES ORAIS

Trabalho de conclusdo de curso para
obtengcdo do titulo de graduagdo em

odontologia apresentado a Universidade
Paulista — UNIP.

Orientador: Prof. Dr. Alexandre Luiz
Affonso Fonseca

SANTANA DE PARNAIBA - SP
2025



CIP - Catalogacao na Publicacao

Melo, Giovanna Costa

PRINCIPAIS INFECCOES SEXUALMENTE TRANSMISSIVEIS E AS
POSSIBILIDADES DE MANIFESTACOES ORAIS / Giovanna Costa Melo.
- 2025.

0032 f. + Tabelas.

Trabalho de Conclusao de Curso (Graduagao) apresentado ao Instituto
de Ciéncia da Saude da Universidade Paulista, SANTANA DE PARNAIBA,
2025.

Area de Concentragdo: Odontologia.

Orientador: Prof. Dr. Alexandre Luiz Affonso Fonseca.

1. Infecgbes Sexualmente Transmissiveis.. 2. Manifestagées orais.. 3.
Diagndstico Precoce.. 4. Cirurgiao-Dentista.. 5. Prevencao. |. Fonseca,
Alexandre Luiz Affonso (orientador). Il. Titulo.

Elaborada pelo Sistema de Geragao Automatica de Ficha Catalografica da Universidade Paulista

com os dados fornecidos pelo(a) autor(a).




GIOVANNA COSTA MELO

PRINCIPAIS INFECCOES SEXUALMENTE TRANSMISSIVEIS E SUAS
POSSIBILIDADES DE MANIFESTACOES ORAIS

Trabalho de conclusdao de curso para
obtencao do titulo de graduagdo em

odontologia apresentado a Universidade
Paulista — UNIP.

Aprovado(a)em: __ N ; A% ; 2008 Nota : ‘7'0

BANCA EXAMINADORA

‘o ou\’roa r(a)./Me(a). Ko ndw L
f fa. Dr(a).Me(a). mw bW’"’“"

Universidade Paulista - UNIP

Prof. ou Profa. Dr(a)./ Me(a). Qo lr Qd&)‘o«:‘a Coremonn
Universidade Paulista - UNIP

Prof. ou Profa. Dr(a)./ Me(a). Aver Marsis 0"- 4’««70
Universidade Paulista - UNIP




Dedico este trabalho a minha mae pela
forga e carinho em cada passo e ao meu
pai, meu eterno companheiro que sempre
me incentivou, devo tudo isso a voceés.



AGRADECIMENTOS

Primeiramente, agradego a Deus, por me guiar em todos os momentos, me fortalecer
nas dificuldades e me ajudar a realizar o meu sonho de ser cirurgia-dentista. Sem Ele,
nada disso seria possivel.

Agradeco, com todo o meu amor, a minha mae, Claudinete, por ser o meu maior
exemplo de forga, dedicagdo e amor incondicional. Por estar sempre ao meu lado,
acreditando em mim mesmo quando eu duvidava, por suas oragdes, palavras de
incentivo e por nunca me deixar desistir.

Desde os meus primeiros passos na escola até este momento tao especial, ela esteve
comigo, me apoiando, me motivando e se sacrificando para que eu pudesse chegar
até aqui. Tudo o que conquistei € também fruto do seu esforgo, da sua fé e do seu
amor infinito.

Ao meu pai, Eliezer, agradego pelo companheirismo, pelo apoio constante e por todas
as licbes de vida que me tornaram quem sou. Obrigada por estar sempre presente,
por me ensinar com paciéncia e por me mostrar o valor da honestidade, do esforgo e
do amor.

Vocé sempre foi meu porto seguro, meu exemplo e meu melhor amigo — e, assim
como sempre fui a sua companheira, serei para sempre. Essa conquista também é
sua, e levarei comigo cada ensinamento e cada momento que vivemos juntos.

Ao meu irmao, Gustavo, que sempre foi meu amigo, meu parceiro de aventuras e
alguém que tornou esta caminhada mais leve e divertida. Obrigada por cada risada
compartilhada, por todo apoio nos momentos dificeis e por tornar cada desafio mais
facil de enfrentar. Amo muito vocé e sou grata por ter um irmao tao especial ao meu
lado.

Agradeco a minha madrinha Marcia, por todo o apoio e incentivo durante essa
trajetoria, e a minha madrinha Celma, por acreditar em mim e incentivar meus estudos
desde a infancia.

Com muito carinho, agradego também aos meus avés Ivone, Noly, Geralda e
Teodomiro, por todo o amor, presenca e cuidado que sempre me ofereceram.

As minhas amigas de faculdade e futuras colegas de profissdo — Mariana, Brenda e
Louise — agradego por compartilharem risadas, desafios e conquistas. Vocés
tornaram essa jornada mais leve e inesquecivel.

E, por fim, agradeco ao meu orientador, Prof. Dr. Alexandre, pela paciéncia,
orientacao e apoio fundamental na realizacéo deste trabalho.

A todos vocés, o meu mais sincero muito obrigada.



LISTA DE TABELAS

Tabela 1 - Manifestagdes Orais da Sifilis por estagio clinico...........cccccccvveven... 17
Tabela 2 - Manifestagdes orais associadas ao HIV/AIDS...............cccceeeieeeennnn. 19

Tabela 3 - Caracteristicas das Manifestagdes Orais do HPV e Lesbdes
=T P Lo o] g P=To F= 1= T 21

Tabela 4 - Manifestagdes orais por tipo de Hepatite...........ccccoooeieeiiiiiiiiieniininnn, 24



RESUMO

As Infecgcdes Sexualmente Transmissiveis (ISTs) continuam sendo um grave
problema de saude publica, com impacto direto na saude sistémica e bucal. Este
trabalho teve como objetivo investigar as principais ISTs — sifilis, HIV/AIDS,
papilomavirus humano (HPV) e hepatites virais — e suas possiveis manifestagdes
clinicas na cavidade oral. Por meio de uma revisdo de literatura, observou-se que
diversas dessas doencgas apresentam sinais bucais caracteristicos, como ulceras,
placas, verrucosidades e alteragdes pigmentares, que podem auxiliar no diagnéstico
precoce. O cirurgido-dentista, ao reconhecer essas manifestacbes, desempenha
papel essencial na detecgao precoce, prevengao e encaminhamento adequado dos
pacientes, além de atuar na promog¢ao da saude e na conscientizagao sobre medidas
preventivas. Conclui-se que o conhecimento das manifestacbes orais das ISTs é
indispensavel a pratica odontoldgica, contribuindo significativamente para a melhoria
da qualidade de vida e para o controle dessas infecgdes na populagao.

Palavras-chave: Infecgbes sexualmente transmissiveis. Manifestagbes orais.
Diagndstico precoce. Cirurgido-dentista. Prevengao.



ABSTRACT

Sexually Transmitted Infections (STls) remain a major public health concern, directly
affecting both systemic and oral health. This study aimed to investigate the main STls
— syphilis, HIV/AIDS, human papillomavirus (HPV), and viral hepatitis — and their
possible clinical manifestations in the oral cavity. Through a literature review, it was
observed that many of these infections present characteristic oral signs, such as
ulcers, plaques, verrucous lesions, and pigmentation changes, which may assist in
early diagnosis. The dentist plays a crucial role in early detection, prevention, and
proper referral of affected patients, as well as in promoting health education and
preventive practices. It is concluded that knowledge of the oral manifestations of STls
is essential in dental practice, significantly contributing to improving patients’ quality of
life and controlling these infections within the population.

Keywords: Sexually transmitted infections. Oral manifestations. Early diagnosis.
Dentist. Prevention.
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1. INTRODUCAO

As Infeccbes Sexualmente Transmissiveis (ISTs) constituem um grupo de doencas
causadas por diversos microrganismos, como bactérias, virus e fungos, sendo
transmitidas principalmente por meio de relagbes sexuais desprotegidas. Também
podem ser transmitidas por transfusdes sanguineas contaminadas, contato direto
com lesbes infecciosas ou por via vertical, da mae para o filho (Santos,
2020;Pereira, 2020). Entre as ISTs que frequentemente apresentam manifestagoes
na cavidade oral destacam-se a sifilis, hepatite B, hepatite C, HPV e HIV/AIDS.
Segundo Belda Junior et al. (2009), as ISTs representam um importante problema
de saude publica, com mais de 340 milhdes de novos casos de sifilis, clamidia,
gonorreia e tricomoniase estimados anualmente em todo o mundo, afetando
principalmente a populagcédo jovem entre 15 e 49 anos. No Brasil, observa-se um
crescimento continuo de casos de sifilis e HPV, além da presenca constante da

infecgao pelo HIV.

A sifilis, causada pela bactéria Treponema pallidum, pode apresentar manifestacoes
orais em diferentes estagios da infeccdo, sendo mais comum no secundario. As
lesbes podem variar de ulceras indolores a placas esbranquigcadas, papulas ou
gomas com destruigdo tecidual, e muitas vezes se assemelham a outras doencgas
orais, dificultando o diagndstico. A cavidade bucal € um dos principais locais de
inoculagao extragenital, o que torna essencial a aten¢ao do cirurgido-dentista para a

identificacdo precoce da doenca (Santos et al., 2019).

A infeccao pelo virus da imunodeficiéncia humana (HIV), por sua vez, compromete
progressivamente o sistema imunoldgico, levando a sindrome da imunodeficiéncia
adquirida (AIDS). As manifestagdes orais sao comuns em individuos com HIV/AIDS
e podem ser os primeiros sinais clinicos da infecgdo. Entre elas, destacam-se
candidiase oral, leucoplasia pilosa, sarcoma de Kaposi e gengivite ulcerativa

necrosante (Silva et al., 2020).
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Outra IST relevante com impacto na cavidade oral é a infeccao pelo papilomavirus
humano (HPV), principalmente em sua forma de alto risco, como os subtipos 16 e
18. O HPV pode provocar lesdes epiteliais como papilomas, condilomas acuminados
e hiperplasia epitelial focal, além de estar fortemente associado ao desenvolvimento
de carcinomas orofaringeos, especialmente na base da lingua e amigdalas. A
transmissao ocorre principalmente pelo sexo oral, e o diagndéstico clinico deve ser
confirmado por bidpsia e testes moleculares. A atuagdo do cirurgido-dentista na
deteccdo precoce e a vacinagao preventiva sao estratégias essenciais para o

controle da infecgcéo (Santos et al., 2017).

O conhecimento das Infecgbes Sexualmente Transmissiveis (ISTs) e suas
manifestagbes bucais € indispensavel a pratica clinica do cirurgido-dentista,
especialmente diante da crescente prevaléncia dessas doengas na populagéo (Belda
Junior et al., 2009). A cavidade oral pode ser um dos primeiros locais a apresentar
sinais e sintomas de infecgbes como HIV, sifilis, HPV e hepatites virais, muitas vezes
se manifestando por meio de ulceras, verrucosidades, lesdes pigmentadas, entre
outras alteragbes mucosas (Santos et al., 2019; Santos et al., 2017). O cirurgido-
dentista, ao realizar exames clinicos minuciosos, pode identificar essas alteragdes
ainda em estagios iniciais, permitindo um diagnostico precoce e contribuindo
significativamente para o encaminhamento e tratamento adequado do paciente
(Silva et al., 2020).

Além do diagnédstico, o papel do dentista estende-se a educagdo em saude,
orientacao sobre prevencao, uso de preservativos e importancia da vacinacdo como
no caso do HPV, atuando também na conscientizacdo do paciente sobre o
autocuidado (Santos et al., 2017). A identificagcdo e abordagem adequada das
manifestagbes exigem nao apenas conhecimento técnico, mas também
sensibilidade e ética, visto que muitos pacientes ainda enfrentam preconceitos
relacionados a ISTs. O preparo do cirurgido-dentista para lidar com essas situagcdes
favorece uma pratica integrada, colaborativa e humanizada, alinhada com os
principios do Sistema Unico de Saude (SUS) e da atencdo integral. Assim, a

atuagdo desse profissional ultrapassa os limites da odontologia tradicional,
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consolidando-se como parte essencial da rede de atencdo a saude e reforcando
seu compromisso com a promog¢ao da qualidade de vida da populagéo (Pereira,
2020;Brito, 2021).
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2. OBJETIVOS

Investigar as principais infecgdes sexualmente transmissiveis (ISTs) e suas possiveis
manifestagdes clinicas na cavidade oral, visando ampliar o conhecimento dos
profissionais de saude bucal sobre o diagnostico precoce e a conduta adequada

frente a esses casos.
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3. REVISAO DE LITERATURA

As Infecgdes Sexualmente Transmissiveis (ISTs) continuam sendo um desafio
significativo para a saude publica mundial, tanto pela sua alta incidéncia quanto pelas
possiveis complicagdes clinicas. Muitas dessas infeccdoes apresentam
manifestacdes orais, que podem ser as primeiras o0 unicas evidéncias clinicas da
doencga, 0 que evidencia a importancia da atuagao do cirurgido-dentista no processo

de diagnostico e encaminhamento (Belda Junior et al., 2009).

3.1 Sifilis

A sifilis € uma infecgao sexualmente transmissivel causada pela bactéria espiroqueta
Treponema pallidum. Apesar de sua reducao historica com o uso da penicilina, nas
ultimas décadas a doencga voltou a crescer, principalmente entre homens que fazem
sexo com homens e individuos com HIV. Estima-se que ocorrem cerca de 6 milhdes
de novos casos de sifilis por ano no mundo, afetando predominantemente adultos

jovens entre 15 e 49 anos (Santos et al., 2019).

O diagnéstico da sifilis é clinico e laboratorial. Os exames soroldgicos mais utilizados
sé&o o VDRL, RPR e FTA-ABS. A analise clinica das lesdes orais, em conjunto com a
anamnese e 0s exames laboratoriais, € essencial para a confirmagao diagndstica. Em
casos de lesdes atipicas, pode-se recorrer a biopsia e ao exame histopatologico
(Santos et al., 2019).

O estagio primario € marcado pela entrada do Treponema pallidum no organismo por
meio de mucosas ou microlesées cutaneas. O principal sinal clinico é o cancro duro,
uma lesdo ulcerada, bem delimitada, indolor, com base endurecida. Na cavidade oral,
essa Ulcera pode surgir nos labios, lingua, palato ou gengiva, sendo frequentemente
confundida com outras lesbes como o granuloma piogénico ou carcinoma
espinocelular. A lesdao costuma desaparecer espontaneamente em duas a seis
semanas, mesmo sem tratamento, o que dificulta o diagndstico em muitos casos.
(Santos et al., 2019).
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No estagio secundario ocorre geralmente semanas apos o desaparecimento do
cancro duro, representando a disseminagdo hematogénica do microrganismo. As

manifestacdes orais sdo mais extensas e variadas, podendo incluir:

Placas mucosas esbranquigadas, muitas vezes com aspecto de “mapa geografico”;

Condilomas lata: lesbes exofiticas, Uumidas e de superficie aveludada;

Papulas e ulceras irregulares, geralmente assintomaticas.

Essas lesdes podem surgir em diferentes regides da cavidade oral, como lingua,
mucosa jugal, palato e labios, sendo altamente contagiosas. As lesdes secundarias
também regridem espontaneamente, mas o paciente permanece infectado. (Santos
et al., 2019).

Ap0s a sifilis secundaria, os pacientes entram na sifilis latente, fase assintomatica
que pode durar de um a trinta anos. Cerca de 30% evoluem para a sifilis terciaria,
caracterizada pelas complicagées mais graves da doenga (Neville et al., 2016).

A transmissao vertical do T. pallidum da gestante infectada para o feto pode gerar a

sifilis congénita. As manifestagdes orais incluem alteragdes dentarias e 6sseas como:

Dentes e de Hutchinson: incisivos centrais superiores com forma de chave de fenda;

Molares em amora: molares deformados com multiplas cuspides;

Palato ogival e glossite atrofica: alteragdes estruturais que afetam o desenvolvimento

0sseo e muscular da cavidade oral.

Essas alteragbes sdo de origem intrauterina e, em muitos casos, irreversiveis,
podendo comprometer a estética e a fungdo mastigatéria e fonatéria da crianga
(Santos et al., 2019).
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Tabela 1: Manifestag6es orais da sifilis por estagio clinico

Estagio da Sifilis Caracteristicas clinicas Localizagdo Comum

Primaria Ulcera indolor (cancro duro), | Labios, lingua, palato,
vascularizagdo semelhante a | gengiva, amigdalas
granuloma piogénico
Secundaria Placas mucosas | Lingua, labios, mucosa
esbranquigadas, papulas | jugal, palato

fendidas, condiloma lata,
lesbes macropapulares

Terciaria Gomas, glossite intersticial, | Palato duro, lingua, rebordo
glossite luética, perfuracao | alveolar
de palato.

Congeénita Dentes de Hutchinson, | Dentes, palato, lingua

molares em amora, palato
arqueado, glossite atrofica

(Fonte adaptada Santos, 2019)

3.2 HIV/AIDS

O Virus da Imunodeficiéncia Humana (HIV) compromete o sistema imunoldgico,
favorecendo o surgimento de infecgbes oportunistas e alteragbes orais
caracteristicas. Lesbes como candidiase oral, leucoplasia pilosa, sarcoma de
Kaposi, gengivite ulcerativa necrosante e ulceragdes recorrentes sdo comuns em
pacientes com HIV/AIDS e podem ser indicativas do estagio clinico da doenga (Silva
et al., 2024).

A infeccdo pelo virus da imunodeficiéncia humana (HIV) continua sendo um dos
maiores desafios em saude publica mundial. Desde a sua identificagdo na década
de 1980, o HIV tem sido amplamente estudado devido ao seu impacto imunologico
e a diversidade de manifestagbes clinicas que afetam a qualidade de vida dos

individuos infectados.

Segundo Silva, Souza e Pereira (2024), estima-se que, no Brasil, cerca de 960 mil
pessoas estejam vivendo com HIV. O virus € transmitido principalmente por via

sexual, mas também pode ser transmitido por transfusbes sanguineas
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contaminadas, compartilhamento de seringas ou agulhas e, em menor escala, por
via vertical. A infeccdo compromete progressivamente o sistema imunoldgico,
levando a sindrome da imunodeficiéncia adquirida (AIDS), estagio mais avancado

da doencga.

Uma das caracteristicas marcantes da infeccao pelo HIV sdo as manifestacbes
orais, que frequentemente constituem os primeiros sinais clinicos perceptiveis da
doenca. Essas manifestacdes, além de impactarem a saude bucal, podem ser
indicativas do estagio da infecgao e da resposta imunoldgica do paciente, auxiliando

no diagnostico precoce e no acompanhamento da eficacia terapéutica.

Dentre as principais manifestagdes orais relacionadas ao HIV/AIDS estéo infec¢des
fungicas como a candidiase oral (em suas formas pseudomembranosa e
eritematosa), lesbes virais como a leucoplasia pilosa oral e o herpes simples
recorrente, além de doencgas periodontais severas, como gengivite ulcerativa
necrosante e periodontite necrosante. Outras lesbes de destaque incluem o
sarcoma de Kaposi, um tumor vascular associado ao herpesvirus humano tipo 8

(HHV-8), e as ulceras aftosas recorrentes.

O conhecimento dessas manifestagdes € essencial para o cirurgido-dentista, uma
vez que este profissional pode ser o primeiro a suspeitar de uma infecgao por HIV
a partir da observacédo de lesdes orais. O diagndstico precoce contribui para a

reducao da morbidade, melhora do progndstico e maior adesao ao tratamento.

Tabela 2: Manifestag6es orais associadas ao HIV/AIDS

Manifestagéo Oral Caracteristicas Clinicas Observacgdes Clinicas
Candidiase Placas esbranquicadas | Mais comum em
Pseudomembranosa removiveis, geralmente | imunossuprimidos

na lingua e mucosa jugal




19

Candidiase eritematosa

Areas  avermelhadas,
especialmente no palato
e dorso da lingua

Queimagao e dor ao
ingerir alimentos

Leucoplasia pilosa oral

Placas esbranquicadas
nao removiveis, com
superficie pilosa,
geralmente na lingua

Indicativa de progressao
da imunodeficiéncia

Sarcoma de Kaposi

Maculas ou nédulos
arroxeados,

principalmente no palato

Lesao vascular
associada a infecgao por
HHV-8

Gengivite ulcerativa

necrosante

Ulceracbes dolorosas
com necrose da papila
interdental

Frequente em pacientes
com baixa contagem de
CD4

Periodontite necrosante Inflamagéao gengival | Condicdo grave que
severa com perda 0ssea | exige intervencgao
rapida imediata

Ulceras aftoides Lesdes ulceradas, | Dificuldade de
dolorosas, isoladas ou | alimentacédo e fala
multiplas

Herpes
recorrente

simples

Vesiculas que evoluem
para ulceras,
frequentemente em
mucosa queratinizada

Pode apresentar forma
atipica em HIV/AIDS

Fonte adaptado (Silva;Souza;Pereira, 2024)

Dessa forma, o acompanhamento odontologico € indispensavel para pessoas
vivendo com HIV/AIDS. Além do tratamento das lesdes, a atuagado do cirurgido-
dentista promove a prevencédo de agravos e a melhora da qualidade de vida,
consolidando sua importancia dentro da equipe multiprofissional de atencdo a

saude. (Silva; Souza; Pereira, 2024)
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3.3 Papilomavirus Humano (HPV)

O HPV é uma IST altamente prevalente e pode afetar a mucosa oral, especialmente
por meio do sexo oral. Suas manifestacbes incluem papilomas, condilomas
acuminados e hiperplasia epitelial focal. Os subtipos de alto risco, como o HPV-16 e
o HPV-18, tém relagao direta com o desenvolvimento de carcinomas orofaringeos,
principalmente na base da lingua e nas amigdalas (Santos et al., 2017;
Pereira,2020).

O Papilomavirus Humano (HPV) foi inicialmente identificado como agente causador
de verrugas cutaneas. Nos anos 1980, estudos confirmaram a associagao de tipos
especificos do HPV com o desenvolvimento de neoplasias, incluindo cancer cervical
e cancer de orofaringe, especialmente em base de lingua e amigdalas (Santos et al.,
2004).

O HPV é atualmente a infecgao sexualmente transmissivel mais comum no mundo.
Estima-se que cerca de 70% a 80% da populacado sexualmente ativa tera contato com
0 virus em algum momento da vida. A infecgdo oral por HPV também cresce,
principalmente em jovens praticantes de sexo oral desprotegido. O HPV-16 e o HPV-

18 sao responsaveis pela maioria dos canceres de orofaringe (Santos et al., 2004).

O diagnéstico da infeccdo oral por HPV é feito pela avaliagéo clinica de lesbes
exofiticas, confirmacgao histopatoldgica com identificagao de células coilociticas e, em
alguns casos, através de testes moleculares como a PCR para detecgao do DNA viral.

A bidpsia de lesbes suspeitas € o padrao-ouro (Santos et al., 2004).

O tratamento pode envolver remocao cirurgica das lesdes, crioterapia ou laserterapia.
Lesbes pequenas e assintomaticas podem ser apenas acompanhadas, ja que podem
regredir espontaneamente. A vacinagao contra HPV é fundamental na prevencgéo de

infecgdes e neoplasias associadas.

Tabela 3: Caracteristicas das Manifestagoes Orais do HPV e Lesodes
Relacionadas
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Manifestac&o Oral Caracteristicas Clinicas | Localizagdo Comum
Papiloma oral Lesdo exofitica, unica, | Lingua, palato, avula
aspecto de couve-flor,
cor esbranquicada ou
rosea

Condiloma acuminado Lesbes multiplas, | Mucosa jugal, lingua,
maiores, moles, aspecto | labios

Verrucoso e roseo
Hiperplasia epitelial focal | Lesdes planas, multiplas, | Mucosa labial, mucosa

(Doenca de Heck) aspecto nodular, | jugal
geralmente
assintomaticas
Verruga vulgar Lesao papilomatosa, | Labios, palato duro
superficie aspera,
elevada, cor
esbranquicada
Liquen plano oral Placas brancas | Mucosa jugal, gengiva,

reticuladas, as vezes |lingua
erosivas, podem causar

dor
Leucoplasia oral Placa branca nao | Mucosa jugal, gengiva,
destacavel, superficie | lingua
rugosa, potencialmente
maligna
Carcinoma oral Ulcera persistente, | Lingua, assoalho bucal,

endurecida, sangrante, | palato
ou massa exofitica
Fonte adaptado Santos, S. C. dos et al. Papilomavirus humano (HPV) e céncer
orofaringeo. Revista Brasileira de Otorrinolaringologia, 2004.

3.4 Hepatites Virais

As hepatites virais representam um grupo de infe¢gdes que comprometem o figado e
podem apresentar curso agudo ou crénico, a depender do tipo viral envolvido. As
formas crénicas das hepatites B, C e D sao especialmente relevantes do ponto de
vista clinico, dada sua associagdo com complicacbes como cirrose hepatica e
carcinoma hepatocelular. Além dos danos sistémicos, essas hepatites podem
apresentar manifestagdes orais importantes, muitas vezes detectaveis pelo cirurgido-

dentista.
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A hepatite B é causada pelo virus VHB, pertencente a familia Hepadnaviridae. Possui
genoma de DNA circular parcialmente duplo e € altamente infeccioso. Sua
transmissao ocorre por via parenteral, vertical (mae-filho) e sexual, sendo mais
comum em regides com recursos sanitarios limitados. Estima-se que
aproximadamente 296 milhdes de pessoas no mundo estejam cronicamente
infectadas com o VHB (WORLD HEALTH ORGANIZATION, 2020). O diagndstico é
realizado por meio de testes sorolégicos, como a detecgao do antigeno de superficie
(HBsAg) e do antigeno e (HBeAg), além de anticorpos anti-HBc. A presenca de
HBsAg por mais de seis meses caracteriza a infecgdo crénica. O tratamento inclui
antivirais como o tenofovir e o entecavir, utilizados para inibir a replicacéo viral e

prevenir a progressao da doenga hepatica (Brasil, 2010; Fonseca, 2010).

Entre as manifestagcbes orais associadas a hepatite B, destacam-se sangramentos
gengivais, petéquias, purpuras, ictericia visivel na mucosa oral e olhos, e aumento do
risco de infecgbes oportunistas. Tais sinais decorrem tanto da propria patogénese
viral quanto da disfuncdo hepatica que compromete a producao de fatores de

coagulacao e a resposta imunoldgica (Silva et al., 2012).

A hepatite C, por sua vez, é causada pelo virus VHC, do género Hepacivirus,
descoberto em 1989. Possui genoma de RNA de fita simples e sua transmissao se
da predominantemente por via parenteral, como transfusbes sanguineas nao
rastreadas, uso compartilhado de seringas e procedimentos invasivos sem os devidos
cuidados com biosseguranga. A Organizagdo Mundial da Saude estima que cerca de
58 milhdes de pessoas estejam cronicamente infectadas pelo VHC, com mais de 1
milhdo de novos casos por ano. Aproximadamente 70% dos infectados desenvolvem
hepatite crbénica, dos quais 15 a 30% podem evoluir para cirrose ou carcinoma
hepatocelular em até 20 anos (WORLD HEALTH ORGANIZATION, 2020).

O diagndstico da hepatite C é realizado inicialmente por testes soroldgicos (anti-VHC)
e confirmado por meio da detecgdao do RNA viral. O tratamento atual baseia-se em
antivirais de agao direta (DAAs), com taxas de cura superiores a 95% e duragdo de 8
a 12 semanas. Apesar dos avancos no tratamento, ainda ndo ha vacina disponivel
contra o VHC (WORLD HEALTH ORGANIZATION, 2018).
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No contexto bucal, a hepatite C esta fortemente associada a diversas manifestagdes
orais. A xerostomia, causada por disfungao das glandulas salivares, pode decorrer da
resposta imune autoimune desencadeada pelo VHC ou ser efeito colateral de
medicamentos antivirais. A sindrome de Sjogren secundaria, comum nesses
pacientes, também leva a secura da mucosa bucal e ocular, predispondo a caries,
candidiase oral, halitose e dificuldade na fala e mastigagdo (Carrozzo; Scally,
2014;Panov,2013). Outras manifestagdes incluem liquen plano oral, doenca
periodontal acentuada, osteoporose e alteragbes mucosas como petéquias e mucosa

amarelada (Coates et al., 2000; Grossman, 2012).

Ja a hepatite D é causada pelo virus VHD, descoberto em 1977. Este virus € peculiar
por necessitar da presenga do VHB para se replicar, utilizando o antigeno de
superficie do virus B como invdlucro. Por isso, a coinfec¢gdo ou superinfeccédo VHB-
VHD esta entre as formas mais graves de hepatite viral, com rapida evolugao para
cirrose hepatica e carcinoma hepatocelular. Globalmente, estima-se que 5% dos

portadores do VHB estejam também infectados com o VHD (Stockdale et al., 2020).

A transmissao do VHD ocorre por vias semelhantes as do VHB, incluindo exposi¢ao
ao sangue contaminado e relagbes sexuais desprotegidas. O diagndstico requer a
deteccdo de anticorpos anti-VHD e confirmagdo por RNA viral. O tratamento
recomendado atualmente é o interferon alfa peguilado, com duragdo minima de 48
semanas, embora com resposta limitada (WORLD HEALTH ORGANIZATION, 2020).

As manifestagdes orais da hepatite D ndo sdo bem definidas isoladamente, mas,
devido a sua dependéncia do VHB, os sintomas bucais s&do semelhantes aos
descritos para a hepatite B. Estes incluem hemorragias, petéquias, ictericia de
mucosa e maior risco de infecgbes oportunistas devido ao comprometimento

imunoldégico (Silva et al., 2012).

Diante desse panorama, é fundamental que o cirurgido-dentista esteja apto a
reconhecer os sinais e sintomas orais relacionados as hepatites virais cronicas, pois
podem representar pistas valiosas para o diagndstico precoce dessas doengas. Além

disso, deve-se atentar para os cuidados com a biosseguranga no consultério
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odontologico, de modo a evitar a contaminagdo cruzada, especialmente no

atendimento de pacientes com hepatites B, C e D.

Tabela 4: Manifestag6es orais por tipo de hepatites

Tipo de Hepatite Manifestagcbes Orais
Hepatite B (VHB) Hemorragias e sangramentos
gengivais

Petéquias e purpura
Mucosa oral amarelada (ictericia)
Aumento do risco de infeccdes

oportunistas
Hepatite C (VHC) Xerostomia

Sindrome de Sjogren
Candidiase Oral
Carie dentaria
Doenca Periodontal
Liquen Plano Oral
Halitose e disfagia

Hepatite D (VHD) Sem manifestacdes orais especificas
diretas

Pode agravar sintomas em
coinfecgdo com VHB

Potencial para imunossupressao

Fonte Adaptada com base nos dados de Silva et al. (2012), Coates et al. (2000),
Carrozzo (2008), Grossmann (2012) e WHO (2020).
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3.5 O Papel do Cirurgiao-Dentista

O cirurgido-dentista desempenha um papel essencial ndo apenas na promog¢ao da
saude bucal, mas também na deteccado precoce de agravos que afetam a saude
publica, como as Infeccbes Sexualmente Transmissiveis (ISTs) e o abuso infantil.
Essas situagbes exigem do profissional ndo apenas conhecimento técnico, mas
também sensibilidade, responsabilidade ética e atuagado integrada com as demais
areas da saude. A cavidade bucal pode ser local de manifestacbes clinicas
importantes dessas condi¢des, colocando o dentista em posicdo estratégica para
identificar sinais precoces, contribuir com o diagndstico e tomar medidas preventivas
e protetivas. As ISTs representam um grave problema de saude publica, com
crescente incidéncia no Brasil. Lesdes orais sdo comuns em diversas ISTs, como
sifilis, herpes, gonorreia, HPV e HIV/AIDS. Essas manifestagcbes podem surgir como
ulceras, placas eritematosas, verrugas, candidiase, entre outras alteragbes na

mucosa oral (Carlan et al., 2022).

A atuagao do dentista da Atengédo Primaria a Saude (APS) inclui a identificagéo de
sinais orais suspeitos, 0 encaminhamento para diagndstico clinico e laboratorial, o
incentivo a testagem, e a educacédo em saude voltada a prevengédo e promogao da
saude sexual. O profissional também deve orientar sobre o uso de preservativos e
vacinagédo contra HPV, especialmente em adolescentes e jovens adultos, publico
mais vulneravel as ISTs (Carlan et al., 2022). Entretanto, muitos cirurgides-dentistas
nao se sentem preparados para abordar o tema da sexualidade ou das ISTs com seus
pacientes, por falta de treinamento ou receio de causar constrangimentos. Isso
reforca a necessidade de capacitagdo continuada e inclusdo desse conteudo na

formacao académica (Carlan et al., 2022).

O abuso infantil, especialmente o sexual, pode deixar marcas fisicas e emocionais
profundas. Estima-se que entre 60% a 75% das vitimas apresentem lesdes na regiao
da cabecga e pescogo, o que torna o cirurgido-dentista um dos primeiros profissionais

da saude com potencial de identificar sinais de maus-tratos (Fernandes et al., 2025).
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As manifestagdes orais mais comuns do abuso sexual incluem petéquias no palato,
ulceras, laceragdes em freios labiais e linguais, marcas de mordida, condilomas, entre
outras lesbes. O comportamento da crianga durante a consulta — como medo
excessivo, evitacdo de contato fisico ou sexualizagao precoce — também pode
levantar suspeitas (Fernandes et al., 2025). Além do reconhecimento clinico, o Cédigo
de Etica Odontoldgica e o Estatuto da Crianga e do Adolescente (ECA) estabelecem
a obrigatoriedade da notificagdo de qualquer suspeita de abuso infantil por parte do
profissional. A omissao configura infracao ética e legal. Ainda assim, a subnotificagcao
€ comum, atribuida a falta de preparo técnico, inseguranga no diagndstico, medo de
represalias dos responsaveis e desconhecimento da legislagao vigente (Fernandes
et al., 2025). O cirurgidao-dentista, ao suspeitar de abuso, deve registrar
adequadamente os achados, entrevistar separadamente a crianca e o
acompanhante, e acionar os 6rgaos competentes, como o Conselho Tutelar. Sua
atuagao é fundamental para interromper o ciclo de violéncia e garantir a protegao da

vitima.

O cirurgido-dentista tem um papel fundamental na detecgédo precoce de ISTs e de
sinais de abuso infantil, especialmente por sua atuagao direta na cavidade oral. A
pratica clinica exige n&do apenas competéncia técnica, mas também sensibilidade,
responsabilidade ética e conhecimento das obrigagdes legais. A capacitagao continua
e a integragdo com as demais areas da saude sao medidas indispensaveis para
fortalecer a atuagao do profissional frente a esses agravos. Reconhecer o potencial
da odontologia como ferramenta de protecdo a saude integral dos pacientes é

essencial para ampliar o impacto positivo da profissdo na sociedade.
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4.DISCUSSAO

As Infecgdes Sexualmente Transmissiveis (ISTs) permanecem como um importante
problema de saude publica mundial, devido a sua alta incidéncia, formas de
transmissao e repercussoes clinicas. Segundo Belda Junior, Shiratsu e Pinto (2009),
mais de um milhdo de novos casos surgem diariamente em todo o mundo, o que

evidencia a magnitude do problema.

No Brasil, Santos, Sa e Lamarck (2019) apontam aumento significativo na prevaléncia
de sifilis, incluindo casos de transmissao vertical, reforcando que as ISTs impactam
nao apenas a saude individual, mas também coletiva. Do ponto de vista odontoldgico,
a cavidade oral se destaca por apresentar manifestagcdes clinicas que podem
funcionar como marcadores precoces dessas doencgas. Moura et al. (2022) ressaltam
que, em pacientes imunossuprimidos, a boca frequentemente € o primeiro local a
revelar sinais da infecg&o. Beraldo et al. (2020) complementam, afirmando que tais
manifestacées podem aparecer em forma de bolhas, ulceras, placas, papulas e
nodulos, o que reforga a importancia do cirurgido-dentista no processo de diagnéstico

diferencial.

O HIV/AIDS ¢é a IST mais estudada no que se refere a alteragdes bucais. Moura et al.
(2022) descrevem que a candidiase oral é a manifestacdo mais incidente, podendo
se apresentar nas formas pseudomembranosa, eritematosa ou hiperplasica. Essas
lesdes estdo diretamente relacionadas ao grau de imunossupressao do paciente e,
muitas vezes, antecedem outras manifestagdes sistémicas. Além disso, a leucoplasia
pilosa oral e o sarcoma de Kaposi sdo apontados como lesdes frequentes em
pacientes com HIV, sendo considerados marcadores de progressdo da doenga
(Moura et al., 2022; Beraldo et al., 2020). Os autores concordam que a presencga
dessas lesbes tem forte valor diagndstico, auxiliando o cirurgido-dentista na
identificacdo precoce da infecgdo. Contudo, enquanto Moura et al. (2022) enfatizam
a candidiase como principal achado, Beraldo et al. (2020) ampliam a analise para

outros tipos de manifestagdes, destacando a diversidade clinica do HIV/AIDS.
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A sifilis, causada pelo Treponema pallidum, apresenta manifestacdes clinicas que
variam de acordo com o estagio da doenga. Segundo Santos, Sa e Lamarck (2019),
na fase primaria, pode ocorrer o cancro duro em cavidade oral, frequentemente em
labios e lingua. Ja nos estagios secundario e terciario, surgem placas mucosas,
nodulos e até lesdes ulceradas que podem ser confundidas com neoplasias malignas.
Belda Junior, Shiratsu e Pinto (2009) reforcam a gravidade dessa IST ao destacar
suas repercussodes sistémicas, incluindo casos de sifilis congénita. Enquanto esses
autores abordam os impactos gerais, Santos, Sa e Lamarck (2019) se concentram
nos desafios clinicos de diagndstico diferencial em odontologia. Dessa forma, ambos
convergem para a importancia da atuacdo do cirurgido-dentista na identificacéo
precoce dessas alteragdes, seja para interromper a cadeia de transmissao, seja para

prevenir complicagdes graves.

As infecgdes pelo Papilomavirus Humano (HPV) sao altamente prevalentes e motivo
de preocupacgao devido ao risco de transformagdo maligna. Beraldo et al. (2020)
relatam que, na cavidade oral, essas lesdes se manifestam como papilomas,
condilomas e verrugas, com potencial de crescimento progressivo. Os subtipos virais
de alto risco, como HPV-16 e HPV-18, possuem relagcdo direta com o
desenvolvimento de carcinomas orofaringeos. Enquanto Beraldo et al. (2020) se
concentram no aspecto clinico e no risco oncogénico, Carlan et al. (2022) ampliam a
discussao ao destacar o papel preventivo do cirurgido-dentista. Para esses autores,
além do diagndstico, cabe ao profissional orientar sobre formas de prevengao, como
0 uso de preservativos e a vacinagéo, o que evidencia a necessidade de integracéo

entre pratica clinica e educagao em saude.

Embora menos frequente em cavidade oral, a gonorreia também deve ser
considerada no diagnéstico odontologico. Belda Junior, Shiratsu e Pinto (2009)
relatam que a infecgdo pode se manifestar como faringite gonocdécica ou ulceras orais,
geralmente associadas a pratica de sexo oral desprotegido. Beraldo et al. (2020)
reforcam esse ponto, destacando que, embora raras, essas lesbes podem confundir
o diagnéstico clinico e favorecer a coinfeccdo com outras ISTs, como o HIV.A
escassez de estudos mais aprofundados sobre gonorreia oral, entretanto, indica uma

lacuna na literatura. Enquanto HIV, sifilis e HPV sao amplamente explorados, a
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gonorreia recebe menor atengdo, o que pode contribuir para subdiagnostico em

consultérios odontoldgicos.

Ao comparar os diferentes estudos, observa-se consenso quanto a relevancia das
manifestagdes orais como recurso diagnostico precoce das ISTs. Moura et al. (2022)
e Beraldo et al. (2020) concordam sobre o papel central do dentista na identificagao
de lesdes bucais associadas ao HIV, embora enfoquem manifestagdes distintas. Ja
Santos, Sa e Lamarck (2019) e Belda Junior, Shiratsu e Pinto (2009) trazem visdes
complementares sobre a sifilis, ora destacando os desafios clinicos, ora ressaltando
seus impactos sistémicos. No caso do HPV, Beraldo et al. (2020) enfatizam a
dimenséo clinica, enquanto Carlan et al. (2022) reforcam a dimensao preventiva e
educativa. Por fim, tanto Beraldo et al. (2020) quanto Belda Junior, Shiratsu e Pinto
(2009) convergem ao apontar a gonorreia como manifestagdo oral menos prevalente,

mas que nao deve ser negligenciada.

Em sintese, as diferentes abordagens n&o se contradizem, mas se complementam.
A literatura evidencia que as ISTs podem apresentar manifestagdes orais relevantes,
sendo o cirurgido-dentista um profissional estratégico tanto no diagndstico precoce
quanto na promogao de saude. Dessa forma, a integrag&o entre conhecimento clinico,
educacao em saude e politicas publicas mostra-se fundamental para o enfrentamento

eficaz dessas infeccgdes.
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5. CONSIDERAGOES FINAIS

As Infecgdes Sexualmente Transmissiveis (ISTs) representam um importante desafio
para a saude publica, ndo apenas pela sua elevada incidéncia e potencial de
transmissao, mas também pelas repercussdes sistémicas e orais que podem
comprometer a qualidade de vida dos individuos. A revisdo da literatura evidenciou
que doengas como sifilis, HIV/AIDS, HPV e hepatites virais podem apresentar
manifestagdes clinicas na cavidade oral, muitas vezes constituindo os primeiros sinais
da infecgdo. Diante disso, o cirurgido-dentista desempenha papel essencial no
diagnostico precoce, na orientagdo preventiva e no encaminhamento adequado dos

pacientes para tratamento médico especializado.

Além da atuacéo clinica, o profissional deve exercer fungdo educativa e preventiva,
promovendo a conscientizagdo sobre praticas seguras, vacinagdo e medidas de
biosseguranga. A formagao académica e a capacitagdo continuada sao fundamentais
para que o dentista esteja apto a reconhecer as manifestagbes orais das ISTs e agir
de forma ética e integrada com os demais profissionais da saude. Assim, conclui-se
que a odontologia tem papel determinante na promog&o da saude integral e na
deteccédo precoce de agravos relacionados as infec¢des sexualmente transmissiveis,
contribuindo de maneira significativa para a redugao da morbimortalidade e para o

fortalecimento das ac¢des de prevengao no ambito coletivo e individual.
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