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RESUMO

Introdugdo: A periodondite € uma doencga inflamatéria crénica, que tem como
caracteristica a destruicdo progressiva do aparato de inser¢do dental, possui
classificagbes que variam de acordo com o estagio e progressdo da doenca.
Durante a gestacédo o corpo da mulher sofre alteragdes fisicas e fisiologicas, entre
elas, alteracbes bucais que torna propenso o desenvolvimento da periodondite.
Objetivo: analisar a literatura cientifica e identificar se ha uma associagao da doenca
periodontal com o parto prematuro. Metodologia: trata-se de uma revisao literaria. As
buscas das evidéncias cientificas foram realizadas nas bases de dados: Biblioteca
Virtual em Saude, Scientfic Eletronic Library Online e PubMed, utilizando os termos
de busca: doenca periodontal e trabalho de parto prematuro. Resultados: Foram
encontrados inicialmente 646 artigos. Apds selegdo 5 artigos estavam adequados
aos objetivos do estudo, as informagdes foram repassadas para o instrumento de
coleta. Os artigos incluidos foram apresentados em quadro resumo e a analise dos
resultados foi realizada de forma descritiva apresentando a sintese dos estudos por
meio de comparagdes e destaque das diferencas e/ou semelhancas. Identificou-se
que a doenga periodontal possui ligagdo com o trabalho de parto prematuro.
Concluséo: conclui-se que a doenga periodontal é considerada um fator de risco
para o parto prematuro.

Descritores: Doenga Periodontal. Trabalho de Parto Prematuro



ABSTRACT

Introduction: Periodontitis is a chronic inflammatory disease, which is characterized
by the progressive destruction of the dental insertion apparatus, with classifications
that vary according to the stage and progression of the disease. During pregnancy,
the woman's body undergoes physical and physiological changes, including oral
changes that make the development of periodontitis prone.Objective: analyze the
scientific literature and identify whether there is an association between periodontal
disease and preterm birth. Methodology: this is a literary review. Searches for
scientific evidence were carried out in the following databases: Virtual Health Library,
Scientific Electronic Library Online and PubMed, using the search terms: periodontal
disease and preterm labor. Results: Initially, 646 articles were found. After selecting 5
articles that were suitable for the study objectives, the information was transferred to
the collection instrument. The articles included were presented in a summary table
and the analysis of the results was performed in a descriptive way, presenting the
synthesis of the studies through comparisons and highlighting the differences and/or
similarities. It was identified that periodontal disease is linked to preterm labor.
Conclusion: it is concluded that periodontal disease can be considered a risk factor
for preterm birth.

KEYWORDS: Periodontal Disease, Preterm Labor.
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1 INTRODUGAO

A doencga periodontal (DP) é uma patologia infecciosa da cavidade oral, esta
entre as mais protocoladas nas populacdes atuais. E uma espécie de infecgéo que
se evidencia pela inflamagéo e destruicdo da estrutura dos dentes, como ligamento
periodontal, o cemento radicular e o osso alveolar. A DP pode ser distinguida em
duas enfermidades sendo eles: gengivite e periodontite (PANDIANI et al., 2022).

A periodontite € definida como doenga inflamatéria crénica multifatorial,
associada com biofilme disbiotico e caracterizada pela destruicdo progressiva do
aparato de insergao dental, a mesma é classificada de acordo com seu estagio que
esta relacionada com a severidade da doenga; e grau que reflete as evidéncias, ou o
risco, de progressdo da doenca. Alteragbes na gengiva devem serem definidos
como ‘“inflamagdo na gengiva” em vez de com “gengivite’, j4 que em estudos
epidemioldgicos, relata-se que pacientes com histéria de periodontite e que
apresentam inflamagdo gengival devem ser diagnosticados apenas com o pior
cenario de periodontite, e ndo com gengivite (STEFFENS e MARCANTONIO, 2018).

Durante a gravidez o corpo sofre alteragdes fisicas e fisioldgicas, entre elas, a
hipersecrecdo das glandulas salivares, a predisposicdo ao vOmito e a maior
vascularizagdo do periodonto s&do alteragbes gerais e especificas de interesse da
saude bucal no periodo gestacional. A gravidez e os hormdnios esterdides
especificos designam-se capazes de influenciar a microbiota normal e induzir
alteragdes na ecologia subgengival. A microbiota subgengival torna-se mais
anaerobia com o progresso da gravidez tornando-se notério a partir do primeiro
trimestre (REIS et al., 2010).

Varios estudos vém revelando a associacdo da doenca periodontal com parto
prematuro. De acordo com Marques et al. (2022), o parto prematuro é ocorrido antes
de 37 semanas gestacionais, e destaca-se como uma das principais causas de
mortalidade e morbidade neonatal, além de apresentarem recorrentes patologias
associadas a prematuridade.

Sendo assim, o presente estudo tem como objetivo analisar a literatura
cientifica e identificar se ha uma associagdo da doenga periodontal com o parto

prematuro.



2 METODOLOGIA

As buscas das evidéncias cientificas foram realizadas nas bases de dados:

Biblioteca Virtual em Saude (BVS), Scientfic Eletronic Library Online (SCIELO) e
PubMed, no periodo de Novembro de 2021 a Abril de 2022, em que foram utilizados

artigos publicados entre 2017 a 2022 sem restri¢des de idioma.

Realizou-se uma busca sistematica nas bases de dados A questédo

norteadora foi elaborada a partir da estratégia PICo, sendo P(Problema/populacéo),

o I(Interesse) e o Co(Contexto), assim a questdo que norteou a pesquisa foi: Existe

associacao da DP e do parto prematuro?

Assim os termos para a realizacdo das buscas de dados foram definidos a
partir da realizagdo da estratégia PICo os quais foram consultados nos Descritores

em Ciéncias da Saude (DeCS), conforme abaixo:

Quadro 1. Escolha dos termos para buscas das evidéncias cientificas a partir da

estratégia PICo. Teresina, Brasil,2022.

Estratégia para

elaboragao da questao

Termos Utilizados para as buscas das evidéncias cientificas

norteadora do estudo DeCS Palavras Chaves

P Parto  Prematuro | -DP -DP
DP -Trabalho de Parto | -Trabalho de Parto Prematuro

Prematuro - Parto Prematuro

| Associacao entre | -DP -DP
DP e do Parto |-Trabalho de Parto | -Trabalho de Parto Prematuro
Prematuro Prematuro -Parto Prematuro

Co | Saude Bucal -Saude Bucal -Saude Bucal

Fonte: Elaborado pelos autores, 2022.

Os termos foram combinados utilizando-se os operadores booleanos OR e

AND, sem restricdo linguistica para obtengcdo dos resultados. Para que fossem

incluidas na presente revisédo sistematica, os estudos identificados na estratégia de
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busca deviam consistir em artigos disponibilizados na integra em peridédicos
indexados, estudos retrospectivos, artigos publicados em portugués, espanhol e
inglés. Foram excluidos os artigos de revisédo integrativa ou narrativa, dissertacao,
tese, relatorios, artigos em duplicidade, artigos que ndo eram relacionados com a

tematica.



3 RESULTADOS

De 646 artigos inicialmente identificados por meio das bases de dados
pesquisadas, apenas 487 apresentavam texto completo, 90 foram publicados nos
ultimos 5 anos, 69 artigos eram de reviséo, 3 duplicados, apenas 1 foi excluido com
base na leitura do tema e resumo, 17 foram retirados para uma avaliagao criteriosa,
sendo que, 6 foram incluidos no estudo. (Figura 1)

Dos 6 artigos que responderam aos critérios de inclusdo propostos, todos
atribuiam relatos de DP em gestantes e a relagdo de fator de risco para parto
prematuro, com ou sem o tratamento da patologia, os dados foram organizados

desde o rastreamento, identificagao, percepg¢ao, conhecimento sobre a tematica.



Figura 1-Fluxograma de identificacdo, sele¢do e inclusdo dos artigos para o

desenvolvimento da pesquisa. Teresina PI, Brasil, 2021.
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Autor/Ano

Titulo

Objetivo

Resultados

Merchant et al.,2018

Tratamento Periodontal
Entre Mdes Com Doenca
Periodontal Leve A
Moderada E Parto

Prematuro: Reanalise Dos

Dados Do Estudo
Obstetricia e  Terapia
Periodontal (OPT)
Contabilizando A

Sobrevida Seletiva

Avaliar o]
grau em que
a trajetodria
causada pela
sobrevida

desigual dos
fetos nos
bracos de
tratamento e
controle  no
estudo OPT
afetou seus

resultados.

O tratamento
periodontal
nao cirurgico,
fornecido as
maes com DP
leve a
moderada
antes de 21
semanas de
gestacao,
pode prevenir
partos

prematuros.

Novak et al., 2018

Efeito do tratamento da

Analisar o)

O tratamento

DP no resultado da | efeito do | odontologico
gravidez tratamento de mulheres
odontologico | gravidas tem
preventivo um efeito
durante a | benéfico no
gravidez e | prolongamento
seus efeitos [da gravidez,
obstétricos. diminuindo a
taxa de
prematuridade
e
complicacdes
perinatais.
Silva et al., 2018 Associacdo entre DP, | Avaliar a | Nesta
parto prematuro e baixo | associagao amostra,  foi
peso ao nascer entre DP, | identificada
parto associacao

prematuro e

entre a DP,

8




recém-
nascido de
baixo peso,

em um grupo
de mulheres

Nno municipio

parto
prematuro e
recéem-
nascidos de

baixo peso.

de Curitiba,
PR, Brasil.
Luna et al.,2019 Associagao de baixo peso | Determinar a | Os resultados
ao nascer e parto | associagao deste estudo
prematuro em gestantes | entre  baixo | sugerem que a
com sinais de | peso ao | doencga
enfermidades periodontais | nascer e | periodontal
atendidos em uma | parto pré- | pode esta
instituicdo de nivel | termo em | associada ao
primario de saude do Vale | gestantes baixo peso ao
de Cacau-Colémbia. com  sinais | nascer e parto
de pré-termo.
enfermidades
periodontais
em
Instituicao
Publica de
Saude.
Pérez-Molina et al., | DP como fator de risco | Determinar a | A DP na
2019 adicional associado ao | associagao gravidez  foi
parto prematuro no | entre DP e |um fator de
Meéxico: um estudo-caso | parto risco
controle. prematuro. independente
para parto
prematuro.




Chavez, Lopez-Rocha e
Sanin, 2021

Associagcao entre DP e
parto prematuro em um
grupo de puérperas do
norte do México

Conhecer a
prevaléncia
da DP e sua
relagdo com o
parto
prematuro em
puérperas

de
35 anos em

menores

uma
populagao
sem
previdéncia

social.

Foi encontrada
associacao de
DP e

prematuro, a

parto

prevaléncia de

parto
prematuro no
grupo de
estudo foi
acima da
média

nacional.

Fonte: Elaborado pelos autores 2022
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4 DISCUSSAO

De acordo com os dados levantados a partir dos artigos que foram
selecionados, a associacdo da DP com parto prematuro serdo apresentados e
discutidos a seguir.

Segundo Luna et al. (2019) a caracteristica mais relevante da DP é o
processo inflamatério, onde a placa bacteriana é um dos fatores que inicia o
processo inflamatoério. Os mecanismos de trabalho de parto prematuro associado a
DP dao-se a partir deste processo inflamatério, que provoca uma infec¢ao
intrauterina e sistémica, que permite circunstancias para inicio de uma tensao
uterina que se produzem na ativagdo miometrial, cervical e membranosa, iniciando-
se assim o trabalho de parto prematuro.

A associacdo da DP ao parto prematuro deve-se em virtude de que
microrganismos e seus produtos de sitios subgengivais podem entrar no liquido
amniodtico via hematogénica e iniciar uma via pro-inflamatoria na placenta e nos
tecidos fetais, ademais, patdgenos nos tecidos gengivais contribuem para a
liberacdo de mediadores extras que se manifestam sistematicamente, resultando em
ambiente inflamado que inicia o trabalho de parto e restringe o crescimento fetal
(PEREZ-MOLINA et al., 2019).

Verifica-se também que a DP e a insuficiéncia gestacional est&o relacionadas,
uma vez que, a toxidade fetoplacentaria € aumentada pela exposi¢cao crbnica a
patdgenos orais que podem levar a um processo genético-fetal na unidade materna-
fetal humana. Porém a partir de questionario aplicado em estudo foi possivel
identificar que a DP n&o é causa para partos prematuros, mas sim um fator de risco,
visto que, devido ao aumento da expressdo de citosinas, prostaglandinas e
interleucinas, microrganismos e seus produtos circulantes na corrente sanguinea
assim atingindo o feto e tendo como resultado contragbes uterinas e dilatagcéo
cervical causando o parto prematuro (SILVA et al.,2018).

Diante disso, estudos observam que os resultados das intervengdes
periodontais, podem diminuir os niveis de biomarcadores inflamatorios, essa
conclusao foi feita a partir dos parametros inflamatorios das gengivas e aspectos do
resultados obstétricos (Novak et al. 2018).

11



Entretanto, Merchant et al. (2018) relatam através do seu estudo que o
tratamento n&o cirurgico da DP antes das 21 semanas seria uma forma de
prevencdo para parto prematuro, visto que, as maes que apresentaram aborto
espontaneo ou nanimortos tiveram mais aspectos de perigo para parto pretermo, o
mesmo ressalta, que outros fatores de riscos estdo envolvidos no parto prematuro,
entre eles, hipertensao e diabetes.

De acordo com, Chavez, Lopez-Rocha e Sanin (2021) uma maneira eficaz
para estabelecer protocolos de diagndstico e tratamento para a prevencao do parto
prematuro seria um trabalho interdisciplinar adjunto ao problema, em especial por

ginecologistas e odontologistas.
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5 CONCLUSAO

Mediante os estudos conclui-se que a DP é um fator de risco para o parto
prematuro, a partir da analise dos estudos foi possivel observar que o processo
inflamatorio causado pela DP quando em contato com a corrente sanguinea causa
efeitos fisioldgicos para inicio do trabalho de parto prematuro, ainda em outros
estudos foi observado que o tratamento € uma opgao para a reducéo de riscos de
parto prematuro.

Os estudos abordados trazem informagdes sobre as alteragdes fisioldgicas
em consequéncia da DP. Além disso, foi observado que a DP nao se trata de um
agente causal, mas sim um fator de risco para as gestantes. Quanto as limitagdes,
apesar de que ndo foram determinadas restricbes de idioma dos artigos
selecionados para o estudo, observou-se a existéncia de poucos estudos
especificos sobre a associacdo da DP e o parto prematuro, o que dificultou
aprofundamento sobre o assunto.

Assim, espera-se que o presente estudo possa colaborar com conhecimento
cientifico sobre a tematica e também contribuir com atuagdo dos Odontologistas na
prevengdo e deteccdo da DP em gestantes, servindo também como bases para

novos estudos.
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RESUMO

Introducdo: A periodondite ¢ uma doenga inflamatoria cronica, que tem como caracteristica a
destruicdo progressiva do aparato de insercdo dental, possui classificacdes que variam de
acordo com o estagio e progressao da doenga. Durante a gestacdo o corpo da mulher sofre
alteracdes fisicas e fisioldgicas, entre elas, alteracdes bucais que torna propenso o
desenvolvimento da periodondite. Objetivo: analisar a literatura cientifica e identificar se ha
uma associa¢do da doenca periodontal com o parto prematuro. Metodologia: trata-se de uma
revisdo literaria integrativa. As buscas das evidéncias cientificas foram realizadas nas bases de
dados: Biblioteca Virtual em Saude, Scientfic Eletronic Library Online e PubMed, utilizando
os termos de busca: doenga periodontal e trabalho de parto prematuro. Resultados: Foram
encontrados inicialmente 646 artigos. Com os seguintes critérios de inclusdo, escolha dos
termos para busca das evidencias cientificas a partir da estratégia de PICo; critérios de
exclusdo foram de revisdo integrativa ou narrativa, dissetercdo, tese, relatorios, artigos em
duplicidade e artigos relacionados com a teméatica. Apos selecdo 5 artigos estavam adequados
aos objetivos do estudo, as informagdes foram repassadas para o instrumento de coleta. Os
artigos incluidos foram apresentados em quadro resumo e a andlise dos resultados foi
realizada de forma descritiva apresentando a sintese dos estudos por meio de comparacdes e
destaque das diferencas e/ou semelhancgas. Identificou-se que a doenga periodontal possui
ligagdo com o trabalho de parto prematuro. Conclusdo: conclui-se que a doenga periodontal

pode ser considerado um fator de risco para o parto prematuro.

Descritores: Doenga Periodontal. Trabalho de Parto Prematuro



ABSTRACT

Introduction: Periodontitis is a chronic inflammatory disease, which is characterized by the
progressive destruction of the dental insertion apparatus, with classifications that vary
according to the stage and progression of the disease. During pregnancy, the woman's body
undergoes physical and physiological changes, including oral changes that make the
development of periodontitis prone.Objective: analyze the scientific literature and identify
whether there is an association between periodontal disease and preterm birth. Methodology:
this is a integrative literary review. Searches for scientific evidence were carried out in the
following databases: Virtual Health Library, Scientific Electronic Library Online and
PubMed, using the search terms: periodontal disease and preterm labor. Results: Initially, 646
articles were found. With the following inclusion criteria, choice of terms to search for
scientific evidence from the PICo strategy; exclusion criteria were integrative or narrative
review, dissertation, thesis, reports, duplicate articles and articles related to the theme. After
selecting 5 articles that were suitable for the study objectives, the information was transferred
to the collection instrument. The articles included were presented in a summary table and the
analysis of the results was performed in a descriptive way, presenting the synthesis of the
studies through comparisons and highlighting the differences and/or similarities. It was
identified that periodontal disease is linked to preterm labor. Conclusion: it is concluded that

periodontal disease can be considered a risk factor for preterm birth.

KEYWORDS: Periodontal Disease, Preterm Labor.



6 INTRODUCAO

A doenca periodontal (DP) ¢ uma patologia infecciosa da cavidade oral, est4 entre as
mais protocoladas nas populagdes atuais. E uma espécie de infecgdo que se evidencia pela
inflamacdo e destruicdo da estrutura dos dentes, como ligamento periodontal, o cemento
radicular e o osso alveolar. A DP pode ser distinguida em duas enfermidades sendo eles:
gengivite e periodontite (PANDIANI et al., 2022).

A periodontite ¢ definida como doenga inflamatoria cronica multifatorial, associada
com biofilme disbidtico e caracterizada pela destruicdo progressiva do aparato de insercao
dental, a mesma ¢ classificada de acordo com seu estagio que estd relacionada com a
severidade da doenca; e grau que reflete as evidéncias, ou o risco, de progressdo da doenca.
Alteragdes na gengiva devem serem definidos como “inflamacdo na gengiva” em vez de com
“gengivite”, j& que em estudos epidemiologicos, relata-se que pacientes com historia de
periodontite e que apresentam inflamag¢do gengival devem ser diagnosticados apenas com o
pior cenario de periodontite, e ndo com gengivite (STEFFENS e MARCANTONIO, 2018).

Durante a gravidez o corpo sofre alteragdes fisicas e fisioldgicas, entre elas, a
hipersecrecdo das glandulas salivares, a predisposi¢do ao vOomito e a maior vascularizagao do
periodonto sdo alteracdes gerais e especificas de interesse da saide bucal no periodo
gestacional. A gravidez e os hormonios esterdides especificos designam-se capazes de
influenciar a microbiota normal e induzir alteragdes na ecologia subgengival. A microbiota
subgengival torna-se mais anaerdbia com o progresso da gravidez tornando-se notorio a partir
do primeiro trimestre (REIS et al., 2010).

Virios estudos vém revelando a associagdo da doenca periodontal com parto
prematuro. De acordo com Marques (2022), o parto prematuro ¢ ocorrido antes de 37 semanas
gestacionais, ¢ destaca-se como uma das principais causas de mortalidade e morbidade
neonatal, além de apresentarem recorrentes patologias associadas a prematuridade.

Sendo assim, o presente estudo teve como objetivo analisar a literatura cientifica e

identificar se hd uma associa¢do da doenca periodontal com o parto prematuro.



7 METODOLOGIA

As buscas das evidéncias cientificas foram realizadas nas bases de dados: Biblioteca
Virtual em Saude (BVS), Scientfic Eletronic Library Online (SCIELO) e PubMed, no periodo
de Novembro de 2021 a Abril de 2022, em que foram utilizados artigos publicados entre 2017
a2022.

Realizou-se uma busca sistematica nas bases de dados A questdo norteadora foi
elaborada a partir da estratégia PICo, sendo P(Problema/populagdo), o I(Interesse) e o
Co(Contexto), assim a questdo que norteou a pesquisa foi: Existe associacdo da DP e do parto
prematuro?

Assim os termos para a realizagdo das buscas de dados foram definidos a partir da
realizagdo da estratégia PICo os quais foram consultados nos Descritores em Ciéncias da

Satude (DeCS), conforme abaixo:

Quadro 1. Escolha dos termos para buscas das evidéncias cientificas a partir da estratégia

PICo. Teresina, Brasil,2022.

Estratégia para elaboracao Termos Utilizados para as buscas das evidéncias cientificas
da questio norteadora do
DeCS Palavras Chaves
estudo
P Parto Prematuro DP | -DP -DP
-Trabalho de Parto Prematuro | -Trabalho de Parto Prematuro
- Parto Prematuro
I Associag¢ao entre DP | -DP -DP

e do Parto Prematuro | -Trabalho de Parto Prematuro | -Trabalho de Parto Prematuro

-Parto Prematuro

Co

Satude Bucal -Saude Bucal -Saude Bucal

Fonte: Elaborado pelos autores, 2022.

Os termos foram combinados utilizando-se os operadores booleanos OR e AND, sem
restricdo linguistica para obtengdo dos resultados. Para que fossem incluidas na presente
revisdo sistematica, os estudos identificados na estratégia de busca deviam consistir em
artigos disponibilizados na integra em periddicos indexados, estudos retrospectivos, artigos




publicados em portugués e em diferentes idiomas. Foram excluidos os artigos de
revisdo integrativa ou narrativa, dissertacdo, tese, relatérios, artigos em duplicidade, artigos

que ndo eram relacionados com a tematica.

8 RESULTADOS

De 646 artigos inicialmente identificados por meio das bases de dados pesquisadas,
apenas 487 apresentavam texto completo, 90 foram publicados nos ultimos 5 anos, 69 artigos
eram de revisdo, 3 duplicados, apenas 1 foi excluido com base na leitura do tema e resumo, 17
foram retirados para uma avaliagdo criteriosa, 6 foram incluidos no estudo. (Figura 1).

Dos 6 artigos que responderam aos critérios de inclusdo propostos, todos atribuiam
relatos de DP em gestantes e a relagdo de fator de risco para parto prematuro, com ou sem o
tratamento da patologia, os dados foram organizados desde o rastreamento, identificacdo,

percepcao, conhecimento sobre a tematica.



Figura 1-Fluxograma de identificacdo, sele¢do e inclusdo dos artigos para o desenvolvimento

da pesquisa. Teresina PI, Brasil, 2021.
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Autor/Ano

Titulo

Objetivo

Resultados

Merchant et al.,2018

Tratamento Periodontal Entre
Maes Com Doenca
Periodontal Leve A
Moderada E Parto
Prematuro: Reanalise Dos
Dados Do Estudo Obstetricia
e Terapia Periodontal (OPT)
Contabilizando A Sobrevida

Seletiva

Avaliar o grau
em que a
trajetoria

causada pela
sobrevida

desigual  dos
fetos nos
bracos de
tratamento €
controle no
estudo  OPT

afetou seus

0) tratamento
periodontal ndo
cirargico,

fornecido as
maes com DP
leve a moderada
antes de 21
semanas de
gestacdo, pode
prevenir partos

prematuros.

resultados.

Novak et al., 2018 Efeito do tratamento da DP | Analisar o|O tratamento

no resultado da gravidez efeito do | odontolégico de

tratamento mulheres
odontologico | gravidas tem um
preventivo efeito benéfico
durante a| no
gravidez e | prolongamento
seus  efeitos | da gravidez,

obstétricos.

diminuindo a
taxa de
prematuridade e
complicacdes

perinatais.

Silva et al., 2018

Associacdo entre DP, parto
prematuro e baixo peso ao

nascer

Avaliar a
associacao

entre DP, parto
prematuro €
recém-nascido

de baixo peso,

Nesta amostra,
foi identificada
associacdo entre
a DP, parto
prematuro ¢

recém-nascidos




em um grupo
de  mulheres
no municipio
de  Curitiba,
PR, Brasil.

de baixo peso.

Luna et al.,2019

Associagao de baixo peso ao
nascer ¢ parto prematuro em
gestantes com sinais de
enfermidades  periodontais
atendidos em uma institui¢ao
de nivel primario de satde do

Vale de Cacau-Colombia.

Determinar a
associacao

entre baixo
peso ao nascer
e parto pré-
termo em

gestantes com

Os  resultados
deste estudo

sugerem quc a

doenga
periodontal
pode esta
associada ao

sinais de | baixo peso ao
enfermidades | nascer e parto
periodontais pré-termo.
em Instituicdo
Publica de
Saude.

Pérez-Molina et al., 2019 | DP como fator de risco | Determinar a | A DP na

adicional associado ao parto

prematuro no Mé¢éxico: um

associacao

entre DP e

gravidez foi um

fator de risco

estudo-caso controle. parto independente
prematuro. para parto
prematuro.
Chavez, Lopez-Rocha e|Associagdo entre DP e parto | Conhecer a|Foi encontrada

Sanin, 2021

prematuro em um grupo de

puérperas do norte do México

prevaléncia da
DP e sua
relacdo com o
parto

prematuro em

puérperas

associacdo  de
DP e parto
prematuro, a
prevaléncia  de
parto prematuro

no grupo de




menores de 35
anos em uma
populacdo sem
previdéncia

social.

estudo foi acima
da média

nacional.

Fonte: Elaborado pelos autores 2022




9 DISCUSSAO

De acordo com os dados levantados a partir dos artigos que foram selecionados, a
associacdo da DP com parto prematuro serdo apresentados e discutidos a seguir.

Segundo Luna et al. (2019) a caracteristica mais relevante da DP ¢ o processo
inflamatorio, onde a placa bacteriana ¢ um dos fatores que inicia o processo inflamatdrio. Os
mecanismos de trabalho de parto prematuro associado a DP dao-se a partir deste processo
inflamatorio, que provoca uma infec¢do intrauterina e sistémica, que permite circunstancias
para inicio de uma tensdo uterina que se produzem na ativacdo miometrial, cervical e
membranosa, iniciando-se assim o trabalho de parto prematuro.

A associacdo da DP ao parto prematuro deve-se em virtude de que microrganismos e
seus produtos de sitios subgengivais podem entrar no liquido amnidtico via hematogénica e
iniciar uma via pré-inflamatoria na placenta e nos tecidos fetais, ademais, patdgenos nos
tecidos gengivais contribuem para a liberacdo de mediadores extras que se manifestam
sistematicamente, resultando em ambiente inflamado que inicia o trabalho de parto e restringe
o crescimento fetal (PEREZ-MOLINA et al., 2019).

Verifica-se também que a DP e a insuficiéncia gestacional estdo relacionadas, uma vez
que, a toxidade fetoplacentaria ¢ aumentada pela exposi¢do cronica a patdgenos orais que
podem levar a um processo genético-fetal na unidade materna-fetal humana. Porém a partir de
questionario aplicado em estudo foi possivel identificar que a DP ndo ¢ causa para partos
prematuros, mas sim um fator de risco, visto que, devido ao aumento da expressdo de
citosinas, prostaglandinas e interleucinas, microrganismos e seus produtos circulantes na
corrente sanguinea assim atingindo ao feto e tendo como resultado contragdes uterinas e
dilatagdo cervical causando o parto prematuro (SILVA et al.,2018).

Diante disso, estudos observam que os resultados das intervengdes periodontais,
podem diminuir os niveis de biomarcadores inflamatorios, essa conclusao foi feita a partir dos
parametros inflamatérios das gengivas e aspectos dos resultados obstétricos (Novak et al.
2018).

Entretanto, Merchant et al. (2018) relatam através do seu estudo que o tratamento nao
cirargico da DP antes das 21 semanas seria uma forma de prevengdo para parto prematuro,
visto que, as maes que apresentaram aborto espontaneo ou nanimortos tiveram mais aspectos
de perigo para parto pretermo, o mesmo ressalta, que outros fatores de riscos estdo envolvidos

no parto prematuro, entre eles, hipertensao e diabetes.



De acordo com, Chavez, Lopez-Rocha e Sanin (2021) uma maneira eficaz para
estabelecer protocolos de diagndstico e tratamento para a prevengdo do parto prematuro seria
um trabalho interdisciplinar adjunto ao problema, em especial por ginecologistas e

odontologistas.



10 CONCLUSAO

Mediante os estudos conclui-se que a DP pode ser um fator de risco para o parto
prematuro, a partir da analise dos estudos foi possivel observar que o processo inflamatorio
causado pela DP quando em contato com a corrente sanguinea pode causar efeitos fisiologicos
para inicio do trabalho de parto prematuro, ainda em outros estudos foi observado que o
tratamento ¢ uma op¢do para a reducdo de riscos de parto prematuro.

Os estudos abordados trazem informagdes sobre as alteragdes fisiologicas em
consequéncia da DP. Além disso, foi observado que a DP ndo se trata de um agente causal,
mas sim um fator de risco para as gestantes. Quanto as limita¢des, apesar de que ndo foram
determinadas restri¢cdes de idioma dos artigos selecionados para o estudo.

Assim, espera-se que o presente estudo possa colaborar com conhecimento cientifico
sobre a tematica e também contribuir com atua¢do dos Odontologistas na prevengdo e

detec¢do da DP em gestantes, servindo também como bases para novos estudos.
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