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RESUMO

O cigarro possui mais de 4mil produtos quimicos, esses entram em contato direto com a cavidade
bucal, e quando o individuo fuma, as substancias ficam fixadas na boca, provocando vérias alteracdes
clinicas e fisioldgicas na cavidade bucal do paciente. Este artigo cientifico teve como objetivo identificar,
por meio de uma revisdo integrativa da literatura, quais as altera¢cdes fisiopatolégicas em pacientes
usudrios de tabaco frente ao desenvolvimento periodontal. Esta revisao integrativa da literatura possui
uma metodologia qualitativa, no desenvolvimento da seguinte pergunta de pesquisa: Quais as
alteracbes fisiopatoldgicas em pacientes usuarios de tabaco frente ao desenvolvimento periodontal?
Para isto, foram utilizadas as bases de dados eletrénica: U. S. National Library of Medicine (PubMed),
Scientific Electronic Library Online (SciELO), Cochrane Library, Literatura Latino-Americana e do Caribe
em Ciéncias da Saude (LILACS) e Science Direct. Foram utilizados dois descritores para a composicao
da chave de pesquisa, sendo os seguintes (MeSH/DeCS): [(Tobacco Use Disorder) AND (Periodontal
Diseases), (Tabagismo) AND (Doenca periodontal)]. Em seguida, os pesquisadores selecionaram 0s
trabalhos com analise no titulo e resumo, com base nos critérios de elegibilidade. O tabagismo impacta
de maneira significativa no nivel de 8-OHdG no sangue gengival e na capacidade antioxidante total no
sangue venoso. Recessédo gengival, perda de inser¢édo, perda dentaria e mobilidade dentaria foram as
alteracBes clinicas mais identificadas. Novas pesquisas sdo necessérias para avaliagdo do potencial
terapéutico na administracéo de probidticos em pacientes com doenga periodontal. Os resultados deste
estudo responderam & pergunta norteadora.

PALAVRAS-CHAVE: Uso de Tabaco. Neoplasias bucais. Odontologia. Nicotina.

ABSTRACT

Cigarettes have more than 4,000 chemicals, which come into direct contact with the oral cavity, and
when the individual smokes, the substances are fixed in the mouth, causing various clinical and
physiological changes in the patient's oral cavity. This scientific article aimed to identify, through an
integrative literature review, which are the pathophysiological changes in patients who use tobacco in
the face of periodontal development. This integrative literature review has a qualitative methodology, in
the development of the following research question: What are the pathophysiological changes in patients
who use tobacco in the face of periodontal development? For this, the following electronic databases
were used: U.S. National Library of Medicine (PubMed), Scientific Electronic Library Online (SciELO),
Cochrane Library, Latin American and Caribbean Literature in Health Sciences (LILACS) and Science
Direct. Two descriptors were used to compose the search key, the following (MeSH/DeCS): [(Tobacco
Use Disorder) AND (Periodontal Diseases), (Smoking) AND (Disease Periodontal)]. Then, the
researchers selected the works with analysis in the title and abstract, based on the eligibility criteria.
Smoking significantly impacts the level of 8-OHdG in gingival blood and the total antioxidant capacity in
venous blood. Gingival recession, attachment loss, tooth loss and tooth mobility were the most identified
clinical alterations. New research is needed to assess the therapeutic potential of administering
probiotics to patients with periodontal disease. The results of this study answered the guiding question.
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RESUMEN

Los cigarrillos tienen mas de 4.000 sustancias quimicas, que entran en contacto directo con la cavidad
bucal, y cuando el individuo fuma, las sustancias se fijan en la boca, provocando diversos cambios
clinicos y fisiolégicos en la cavidad bucal del paciente. Este articulo cientifico tuvo como objetivo
identificar, a través de una revision integrativa de la literatura, cuales son los cambios fisiopatoldgicos
en pacientes que consumen tabaco frente al desarrollo periodontal. Esta revision integrativa de la
literatura tiene una metodologia cualitativa, en el desarrollo de la siguiente pregunta de investigacion:
¢, Cudles son los cambios fisiopatolégicos en los pacientes que consumen tabaco ante el desarrollo
periodontal? Para ello se utilizaron las siguientes bases de datos electrénicas: U.S. National Library of
Medicine (PubMed), Scientific Electronic Library Online (SciELO), Cochrane Library, Latin American and
Caribbean Literature in Health Sciences (LILACS) y Science Direct. Se utilizaron dos descriptores para
componer la clave de busqueda, los siguientes (MeSH/DeCS): [(Tobacco Use Disorder) AND
(Periodontal Diseases), (Smoking) AND (Disease Periodontal)]. Luego, los investigadores
seleccionaron los trabajos con andlisis en el titulo y resumen, con base en los criterios de elegibilidad.
Fumar afecta significativamente el nivel de 8-OHdG en la sangre gingival y la capacidad antioxidante
total en la sangre venosa. La recesion gingival, la pérdida de insercion, la pérdida de dientes y la
movilidad dental fueron las alteraciones clinicas mas identificadas. Se necesitan nuevas investigaciones
para evaluar el potencial terapéutico de la administracién de probidticos a pacientes con enfermedad
periodontal. Los resultados de este estudio respondieron a la pregunta guia.

PALABRAS CLAVE: Uso de Tabaco. Neoplasias de la boca. Odontologia. Nicotina.

INTRODUCAO

Atualmente, o fumo e o alcool sdo as substancias mais consumidas pelos jovens, o que
preocupa as instituicbes de saude (SILVA et al., 2020). Sao consideradas drogas portateis para o
consumo de outras como: maconha, cocaina, pasta base, estimulantes, sedativos, dentre outras.

Além disso, 90% dos fumantes iniciaram o habito antes dos 19 anos, e foram detectados
problemas em criancas e adolescentes fumantes (como distarbios de comportamento agressivo e
timido) (GORRITA PEREZ et al., 2012). Entre os fatores que podem predispor ou, ao contrario, ser
protetores quanto ao consumo de tabaco, cita-se o ambiente familiar e sociocultural em gque vivem os
adolescentes.

De acordo com a avaliagdo da Organizacdo Mundial de Saude, na década de 1990-1999, um
total de 3 a 4 milhdes de pessoas morreram anualmente no mundo de doencgas induzidas pelo tabaco.
Além disso, o Programa Nacional de Controle do Tabaco do Ministério da Saude Publica destacou que
se trata de uma situacéo que afeta fundamentalmente os paises em desenvolvimento e que, somente
no ano 2000, 4,8 milhdes de pessoas morreram por doencas relacionadas a esse habito, sendo 3,8
milhdes de homens e 1 milhdo de mulheres. Em 2025 esse nimero pode aumentar para 10 milhdes de
individuos (SANTOS, 2018).

O cigarro possui mais de 4mil produtos quimicos, esses entram em contato direto com a
cavidade bucal, e quando o individuo fuma, as substancias ficam fixadas na boca. O alcatréo presente
no cigarro e na fumaga € o causador da mancha nos dentes e mediador do mau halito e a nicotina
causadora da dependéncia extrema. Logo, o habito frequente do uso de cigarro eleva trés vezes o risco
para o aparecimento de periodontite (NARDE; PEREIRA, 2021).
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Portanto, este artigo cientifico teve como objetivo identificar, por meio de uma revisao
integrativa da literatura, quais as altera¢@es fisiopatologicas em pacientes usuérios de tabaco frente ao

desenvolvimento periodontal.

1 REVISAO DE LITERATURA
Tabagismo: fundamentos histéricos e de salude publica

O tabaco é uma planta cujo nome cientifico € Nicotiana tabacum, da qual é extraida a
substancia nicotina. Seu uso surgiu aproximadamente no ano 1.000 a.C., nas sociedades indigenas da
América Central, nas proximidades da cidade de Tobaco, regido de Yucatan. Relatos de colonizadores
espanhéis em 1520, avistaram pela primeira vez a planta sendo usada pelos indios.

O tabaco era predominantemente utilizado em rituais religiosos, com o estabelecimento de
crencas transcendentais e terapéuticas. Sua importancia econémica foi observada em todas as
camadas da sociedade do século XVII (NARDI, 1985; BALBACH, 1998).

No Brasil, no inicio do século XVI, cultivava tabaco em quase todas as tribos indigenas, desde
gue os primeiros portugueses desembarcaram no pais. Para os indios brasileiros, essa planta possuia
carater sagrado e origem mitica, seu uso era, geralmente, limitado a ritos magico-religiosos, para
evocar os deuses e predi¢cdes, bem como para fins medicinais, para enxaquecas, cura de ferimentos e
até mesmo dores de estbmago, e seu uso era reservado exclusivamente aos pajés (NARDI, 1985;
BALBACH, 1998).

O tabaco era consumido de diferentes maneiras entre os indigenas podendo ser comido,
bebido, mascado, aspirado e fumado, entretanto o habito de fumar predominava e esta forma de
consumo acabou se difundindo pelo mundo. De planta magico-religiosa, o tabaco passou a ser um
produto comercial das coldnias europeias, e mais particularmente, das Antilhas, da Virginia, a partir de
1612, e do Brasil (NARDI, 1985).

Assim, rapidamente o cultivo e comércio de tabaco no Brasil colonial passou a ter importancia
destacada, a ponto de ja no decorrer do século XVII o seu comércio ter varias legislacdes e taxacdes,
passando a figurar entre os principais produtos exportados durante o periodo Imperial. Esta importancia
esta marcada até os dias atuais no braséo das Armas da Republica, onde o tabaco e o ramo de café
constituem o coroamento deste simbolo da nacionalidade brasileira (NARDI, 1985; BALBACH, 1998).

Popular entre os mais jovens, € muito comum o uso de aromatizantes e flavorizantes ao tabaco,
gue torna o produto mais palatavel, fornecendo um sabor agradavel durante as sessdes de fumo. Essa
€ uma estratégia da industria do tabaco para atrair mais jovens, colaborando com a disseminacéo desse
dispositivo de fumar, pois o cheiro/sabor pode atrair novos usudrios e reforgcar o comportamento de
fumar para o fumante usual. Além disso, o narguilé possui uma caracteristica peculiar; um Unico
cachimbo é compartilhado por varias pessoas simultaneamente. Tal fato reforca a socializagdo do
cachimbo, algo muito atraente, especialmente para os jovens que buscam “enturmar” (MAZIAK et al.,
2015).
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Cerca de 100 milhdes de pessoas no mundo usam o tabaco e o uso de narguilé, apés 45
minutos de sesséo, eleva as concentra¢des plasmaticas de nicotina, de monéxido de carbono expirado
e os batimentos cardiacos, equivale a tragar 100 cigarros (Menezes et al., 2015). Ademais, maior
exposicdo a metais pesados, altamente toxicos e de dificil eliminagdo, como o cadmio.

Uma das maiores causas de doengas e mortes € o tabagismo, haja vista que a taxa de
mortalidade para fumantes € duas vezes maior em comparacdo com ndo fumantes. Além disso, o ato
de fumar cigarro é responsavel por causar diversas doengas sistémicas no nosso organismo, como:
doencas pulmonares, doencas cardiovasculares, Ulcera péptica, bronquite crbnica, infarto e outros
disturbios. Assim, é responsavel por cerca de 90% de cancer de pulmdo em homens e 70% em
mulheres (OMS, 2002).

Através de estudos anteriores, foi determinado que os fumantes que possuiam uma histéria de
transtornos mentais, possui baixa taxa de sucesso na interrupgao do habito, dessa forma foi concluido
gue os individuos com doencas psiquiatricas, possuem uma maior probabilidade de fumar se
comparado com aqueles individuos sem problemas mentais (SCHMITZ; KRUSE; KUGLER, 2003).

De acordo com Nunes, Castro e Castro (2011), os fumantes que apresentam diagndstico de
depressao percebem um maior prazer em fumar do que aqueles sem comorbidades, em consequéncia
de a depressdo aumentar os sentimentos negativos encontrados durante a tentativa de deixar as
substancias psicoativas, tornando-os dependentes.

Assim, por meio de analises foi possivel observar que cerca de 50% dos pacientes com
desordens psiquiatricas fumam se comparado com os 25% da populagéo geral, e 15% dos pacientes
psiquiatricos conseguem parar de fumar se comparado com 50% da populagédo geral (LEMOS;
GIGLIOTI, 2006).

Segundo a American Psychiatric Association (2008), o tratamento inicial sugerido para os
individuos com transtornos mentais, como € o caso da esquizofrenia, e que fazem uso do tabaco, sédo
as interven¢fes motivacionais.

De acordo com estudos desenvolvidos pelo Instituto Nacional do Cancer (INCA), cerca de 90%
dos casos de cancer de pulmdo, DPOC e outras patologias que acometem o sistema respiratorio,
ocorre em pacientes fumantes.

Além disso, os estudos evidenciaram que o consumo do tabaco estava causando impoténcia
sexual no homem, aneurisma nas artérias, complica¢gdes na gravidez, trombose vascular, Ulceras do
aparelho digestivo, dentre outras patologias. Haja vista, que a nicotina € a principal causa de
dependéncia ao tabagismo, o ato de fumar ird afetar o transporte mucociliar, que € um mecanismo de
defesa do nosso sistema respiratdrio, que ird remover substancias ou particulas potencialmente
agressivas ao trato respiratorio, assim, deixando nosso sistema respiratdério mais susceptivel a
infeccdes. Além, de afetar outros mecanismos do nosso trato respiratdrio, levando a uma depresséo
da nossa func¢ao pulmonar (UZELOTO et al., 2017).

Além da metabolizacdo que as substancias toxicas e irritantes presentes na fumaca do cigarro

sofrem, como € o caso conversédo do peréxido de hidrogénio (H202) no radical hidroxila (-OH) que é
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altamente oxidativo (PRETTO et al, 2016), também estdo presentes os aldeidos, que sao
intermediérios de oxidagdo mais estaveis, que apresentam uma aptiddo de conduzir estresse oxidativo
endogeno e inflamacgdo, promovendo uma hipertrofia das células presentes na mucosa do trato
respiratorio, fazendo assim, com que haja um aumento na producdo de muco e gere prejuizo ao
transporte mucociliar. Como resultado, temos o acimulo de exsudato e a instalagdo de um processo
inflamat6ério na mucosa dos brdnquios, levando assim ao aumento na incidéncia de doencas
respiratorias (TACAO et al., 2014).

De acordo com a Organizacdo Mundial da Saude (OMS), mais de 20% da ocorréncia global de
tuberculose pode estar associada ao tabagismo, haja vista que a tuberculose é uma patologia
infecciosa e transmissivel que afeta principalmente os pulmées, embora possa afetar outros 6rgaos
e/ou sistemas (BRASIL, 2009).

Diante disso, varios estudos vém ratificando uma relevante associacao entre a exposi¢éo a
fumaca do tabaco e a tuberculose, pois a fumaca proveniente do tabaco provoca alteracdes celulares,
mudancas estruturais e da resposta imune, o que prejudica a defesa pulmonar (SALES et. al 2019). O
ato de fumar compromete a integridade do epitélio das vias respiratérias, reduzindo assim a capacidade
fagocitaria dos macréfagos alveolares e deixando o ambiente mais susceptivel para que o
Mycobacterium tuberculosis alcance os alvéolos, onde a infeccdo por tuberculose se iniciara (SILVA,
2016).

Além disso, alguns estudos apontam que essa vulnerabilidade a tuberculose pulmonar, se dar
pela redugdo das Ig circulantes e da relacdo com os linfocitos CD4/CD8, ambas provocadas pela
fumaca do tabaco (SALES et. al 2019).

Estudos epidemioldgicos ja evidenciaram que o tabagismo em mulheres e homens aumenta a
ocorréncia de doengas cardiovasculares, como: infarto agudo do miocérdio (IAM) e doenca arterial
coronariana (DOLL; PETO, 1976), (WILLETT et al; 1987), (PRICE et al.; 1999). Segundo BAZZANO et
al., 2003, o tabagismo esta associado a reatividade vasomotora coronariana, elevacao nos niveis de
colesterol e nas proteinas de fase aguda (PFA), agregacgao plaquetaria, e aumento dos marcadores de
inflamacéo vascular sistémica, como é o caso da: Proteina C Reativa (PCR), homocisteina e
fibrinogénio. Assim, o tabagismo ir4 aumentar a inflamacéo vascular e a hiper-homocistenemia, que
S840 mecanismos importantes que contribuem para a arteriosclerose (BAZZANO et al., 2003).

Como resultado da elevacé@o de proteinas de fase aguda (PFA), vamos ter um aumento de
citocinas pré-inflamatérias, como é o caso da IL-6 e o fator de necrose tumoral alfa (TNFa), que sao
responsaveis por ocasionar doencga coronariana, acidente vascular encefélico (AVE) e o infarto agudo
do miocardio (IAM). Estudos com culturas de células progenitoras endoteliais mostraram que 0s
individuos fumantes possuem menores concentracdes de metabdlicos do éxido nitroso se comparado
com os nao fumantes, e essa reducao do 6xido nitroso € responsavel por causar alteragées no endotélio
vascular (YANBAEVA et al., 2007), (BARUA et al., 2001), (MAYHAN; PATEL, 1997).
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Assim, segundo GANDER et al., (2004), o aumento dos niveis de TNF a e PCR no plasma
pode ser um indicador do aumento da atividade inflamatdria, que por sua vez pode estar associado ao
risco de doencas coronarianas relacionadas ao tabagismo.

Conforme o passar dos anos, foi possivel observar que a prevaléncia do tabagismo esta
aumentando entre as mulheres, o que sugere que em breve haverd uma maior incidéncia de doencas
relacionadas ao tabaco nesse grupo. Haja vista que, as propagandas sao direcionadas principalmente
para o publico feminino, pois exploram os diferentes espacgos e papéis sociais desempenhados pelas
mulheres (ARAUJO, 2006).

Diante disso, foi possivel observar a prevaléncia do tabagismo nas mulheres, onde 30% séo
mulheres que fizeram uso do tabaco no periodo anterior a gravidez, 35% que mudaram o habito durante
a gravidez, mas apesar do dano fetal e maternal, cerca de 19% se referem as mulheres fumantes
durante a gravidez. Assim, deve ser realizado um aconselhamento pré-natal para que esse indice
venha a diminuir (CORREIA et al., 2007).

Os danos que o tabagismo causa a saude materna e fetal, sdo o crescimento intrauterino
reduzido, sangramento durante a gestacéo, descolamento de placenta, maior risco de trabalho de parto
prematuro, gravidez tubaria, entre outras alteracbes (BARRON; LINDHEIMER, 1996). Dessa forma,
também foi possivel observar que a diminuicdo da funcdo pulmonar em recém-nascidos de maes
fumantes pode ter consequéncias a longo prazo, como maior suscetibilidade a hiper-reatividade
brénquica e aumento do risco de desenvolvimento ou agravamento de asma na infancia, além de

predispor ao desenvolvimento de Doenca pulmonar obstrutiva crbnica (DPOC) na vida adulta

(REICHERT et al., 2008).

Portanto, a assisténcia oferecida as gestantes tabagistas durante a gravidez apresenta alta
relacao custo/efetividade na preservacéo da vida e na reducdo de danos a salde. A consulta pré-natal
€ uma maneira eficiente de fornecer informagdes sobre os riscos do tabagismo, além de permitir que
as gestantes possam compartilhar ddvidas, medos e angustias relacionados & gestacao.

Estes sentimentos podem levar a problemas de ansiedade e depressado, que podem, por sua
vez, levar ao inicio do tabagismo, ja que o cigarro é frequentemente associado a propriedades
relaxantes. Portanto, a assisténcia pré-natal efetiva pode ajudar a reduzir o habito de fumar e como
consequéncia, levar a uma melhorar a condigéo sistémica do bebé (MACHADO; LOPES, 2009).

Sabendo que o tabagismo é reconhecido como uma doenca crénica e um problema de saude
publica que acomete pessoas de todos os paises, foi analisado que cerca de 22,3% da populacéo
mundial sdo fumantes, haja vista que 80% residem em paises de baixa e média renda. Sendo 36,7%
de todos os homens e 7,8% das mulheres no mundo OPAS (2020). Em 2019 a China encabecou a lista
dos dez paises com maior nimero de fumantes, totalizando 341 milhdes de consumidores. Em seguida
da China na lista esta: india, Indonésia, Estados Unidos, RUssia, Bangladesh, Jap&o, Turquia, Vietnam
e Filipinas. Dessa forma, no ano 2019, foi feito globalmente uma analise, onde informou que uma em

cada cinco mulheres e um em cada trés homens fumava uma quantidade equivalente a 20 ou mais
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cigarros por dia, o que fornecia a esses individuos uma redugdo na perspectiva de vida e uma maior
susceptibilidade ao desenvolvimento de doencas sistémicas (AGENCIA BRASIL ,2021).

De acordo com a Organiza¢do Mundial da Saude (OMS), o uso do tabaco é responsavel por
mais de 5 milhdes de mortes em todo o mundo, incluindo 1,7 milhdo de mortes por isquemia cardiaca,
1,6 milhdo de mortes por doenca pulmonar obstrutiva cronica, 1,3 milhdo de mortes por cancer de
traqueia, brénquios e pulmao, além de quase 1 milhdo de mortes por acidente vascular cerebral. Assim,
calcula-se que o habito de fumar seja a causa de aproximadamente 8 milhdes de mortes anualmente
em todo o mundo, com 7 milhdes delas sendo decorrentes do uso direto do tabaco e 1,2 milhdo
associadas a exposicao ao fumo passivo. Portanto, até 2025, a meta global da OMS é reduzir em 30%
o nimero de fumantes em relagéo aos niveis de 2010 (AGENCIA BRASIL, 2021).

No Brasil, segundo dados do Ministério da Saude, cerca de 63% dos homens e 33% das
mulheres fazem uso do cigarro, visto que o pre¢o muito baixo do cigarro brasileiro, que € o sexto mais
barato do mundo em comparacdo com paises desenvolvidos e em desenvolvimento, torna-o um
produto acessivel fisicamente e facilita a iniciacdo de crian¢as e adolescentes (BRASIL, 2003).

O Instituto Nacional de Cancer (INCA) informa que o tabagismo aumenta o risco de diversas
doencgas, incluindo, mas néo se limitando a, cancer de pulmao, laringe, faringe, eséfago, estbmago,
pancreas, rim, bexiga, colo de Utero, entre outras (BRASIL, 2022). Sendo 45% das mortes em homens
com menos de 65 anos, mais de 20% dos 6bitos por doenca coronariana em homens com idade
superior a 65 anos e 40% das mortes por doenga coronariana em mulheres acima de 65 anos. Ademais,
homens entre 45 e 54 anos de idade que fumam tém quase trés vezes mais chances de morrer de
infarto do miocardio do que aqueles que ndo fumam na mesma faixa etaria (BRASIL, 2003).

No ano de 2015, o Brasil recebeu um prémio “Prémio Bloomberg para o Controle Global do
Tabaco), por suas medidas eficazes para reduzir o consumo de tabaco, as quais incluem criacdo de
leis que proibem fumar em locais publicos, 0 aumento de impostos sobre cigarros, a proibicdo da
publicidade de produtos de tabaco e a realizacdo de campanhas de conscientiza¢éo sobre 0s riscos do
tabagismo, onde o Brasil foi reconhecido por sua lideranca nessa area (BRASIL, 2015). Logo, seguindo

os parametros adotados, a tendéncia € que haja uma reduc¢é@o no niimero de fumantes no Brasil.

Tabagismo e doenca periodontal (Aspectos microbiolégicos e clinicos)

As alteracBes na gengiva tratam-se de mudancas ocasionadas no tecido da gengiva, o qual
pode causar problemas para os dentes e consequentemente para a raiz € 0S 0SS0S gque 0s sustentam.
As doencas bucais trazem reflexos negativos para a qualidade de vida do individuo, assim como para
a exposicdo do paciente frente a sociedade, refletindo na saude psicolégica, quando ligada a
autoestima, comunicacao, e interagdo com as pessoas de convivio, além de afetar na qualidade do
sono e alimentacéo, sendo estes denominados gengivite e periodontites (FARIA, 2020; LEITE et al.,
2021; TORRES, 2019).

A gengivite € uma inflamacdo na gengiva, causando sangramento durante a escovacao, de

maior prevaléncia, e pode acometer qualquer idade, caracterizada pelo acumulo de célculo dentario,
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na parte supragengival, que fica na area acima dos dentes e das bordas da gengiva, possui uma
aparéncia e consisténcia dura e aspera, na cor amarela ou esbranquicada, presente por um
determinado periodo de tempo (AGUIAR, 2022; MORAES, 2022).

Uma das causas mais comum para o0 aparecimento da gengivite, € o ndo uso do fio dental e a
ma escovacao, no entanto outros contribuintes ajudam no aparecimento da gengivite como diabetes,
alteracdo hormonal, estresse, excesso de cigarro e consumo exacerbado de bebidas alcodlicas. Esta
€ uma modalidade que pode ndo causar dor ou desconforto, e com isso o problema evolui para uma
periodontite, a forma mais grave da alteracdo gengival, 0 que acarreta, por muitas vezes, problemas
irreversiveis (CARVALHO, 2018; PEREIRA, 2021).

A periodontite por sua vez, € a progressdo da inflamacao a gengiva para os tecidos do
periodonto, causando a perda da insercéo, perda 6ssea alveolar, exposicao do cemento, amolecimento
dos dentes, além da recesséo gengival, com formacédo da bolsa periodontal, onde se aloja um biofilme
bacteriano composto por bactérias responsaveis pela irritacdo da gengiva, ocasionando o processo
inflamatério (BRITO, 2019; CROPR, 2020).

Essas bactérias fazem com que os tecidos fiqguem mais fragilizados, aumentando os espacgos
entre um dente e a gengiva, facilitando a entrada de microrganismo nas cavidades mais profundas,
podendo chegar na corrente sanguinea e afetar varios érgaos do organismo (SILVA, 2021; TORRES,
2021).

O tabagismo é capaz de atingir todos os 6rgaos, e a saude bucal é a mais afetada, em que foi
ser prejudicada de acordo com o tempo em que a pessoa faz 0 consumo, a quantidade de cigarros por
dia. Dentre as doencas mais acometidas em pacientes tabagista, pode-se citar o cancer bucal, doenca
periodontal, mal halito e dentes pigmentados (Torres et al., 2019; Castro et al., 2021).

No entanto, o fator oncolégico é um dos mais agressivos, os fumantes tém grande
probabilidade de desenvolver essa doenca, pois o tabaco tem grande influéncia no sistema
imunolégico. O tabagismo além de ter forte influéncia na imunidade, interfere na cicatriza¢éo da gengiva
(MARTINS, 2018; OLIVEIRA, 2021).

Além das doencgas, ocorre ainda a fragilidade dental, onde os dentes ficam amarelados e a
pessoa apresenta mau halito, o cigarro por sua vez, consegue afetar os sentidos olfato e paladar, além
de dificultar qualquer tratamento, cicatrizagéo feita na regido bucal (BOSCOLO et al., 2019; SANTOS,
2021).

O cigarro possui mais de 4mil produtos quimicos, esses entram em contato direto com a
cavidade bucal, e quando o individuo fuma, as substancias ficam fixadas na boca. O alcatrdo presente
no cigarro e na fumaga € o causador da mancha nos dentes e mediador do mau hélito e a nicotina
causadora da dependéncia extrema. Logo, o habito frequente do uso de cigarro eleva trés vezes o risco
para o aparecimento de periodontite (NARDE; PEREIRA, 2021).

O cigarro tem um efeito vasoconstritor, reduzindo a irrigacéo sanguinea do tecido gengival,
acelerando o grau de progressdo da doencga periodontal (SILVA, 2021; MORAES, 2021). A nicotina é

capaz de percorrer o corpo do fumante e do inalante, em 7 a 19 segundos, em que, apos ser inalada,
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€ absorvida pelo pulméo, e entra em contato com a corrente sanguinea, desencadeando um impacto
no cérebro, liberando o horménio da dopamina, dando sensacao de prazer.

Seus subprodutos podem estar presente nos fluidos séricos, quanto no muco da gengiva, em
altas concentracdes, comparados a secrecao salivar, sendo associada a varias alteracdes celulares,
com efeito vasoconstritor e toxidade nos tecidos do periodonto (INCA, 2022; BOSCOLO et al., 2019).

Observa-se que a presenca de nicotina nos fumantes pode levar a uma reducdo da inflamacéo
e sangramento gengival, devido ao seu efeito vasoconstritor que diminui o fluxo sanguineo, edema e
sinais de inflamacdo. Esse efeito pode camuflar doencas periodontais, como gengivite e periodontite
(ALVES; LIRA, PACHU, 2021; MALTA, 2021).

O alcatréo, quando absorvido pelo usuario, é responsavel pelas manchas na pele, dentes e
dedos, depositando-se no pulm&o com coloragdo marrom. Na sadde bucal por sua vez, o principal
efeito do alcatrao é estético, pois, além de deixar os dentes mais amarelados e escuros, influencia na
presenca do mau halito, com reduc¢éo na producéo de saliva e, consequentemente, ressecamento da
boca (BERTONI; SZKLO, 2021; CROPR, 2020)

O tabaco contém mais de 70 agentes cancerizaveis, por exemplo, nitrosaminase e
hidrocarboneto policiclico, como o benzopireno, que, quando entram em contato com a mucosa bucal,
causam agressao térmica, provocando uma inflamacéo crénica que favorece o aparecimento de lesdes
predisponentes.

O élcool, por sua vez, ajuda a dissolver as substancias presentes no cigarro, deixando-as em
alta concentracéo. O etilismo isolado € pouco observado como causa de carcinoma bucal. Quando
associado o tabaco com o alcool, causa diminuicdo da imunidade da mucosa e, consequentemente,
propicia a entrada de agentes carcinogénicos presentes no tabaco nos tecidos (LEITE et al., 2021).

A variabilidade entre as diferentes periodontopatias representa uma inter-relagdo entre um
hospedeiro suscetivel e uma microbiota periodontopatogénica, constituida principalmente de
bastonetes gram-negativos, anaerébios e microaerdfilos.

E possivel que a maior gravidade das periodontopatias em fumantes possa ser reflexo da a¢io
dos componentes do tabaco sobre a resposta imunoldgica celular, no que se refere a modulagao as
variagdes genéticas, como por exemplo, o polimorfismo da interleucina 1-b, desencadeando assim, um
efeito potencializador sobre a periodontite, facilitando a colonizacao e persisténcia dos patdgenos nas
bolsas periodontais (LI et al., 2004).

A associacdo da doencga periodontal com o tabaco € um fator de risco significativo independente
para o inicio, extensao e gravidade da doenca periodontal. O individuo que possui o habito de fumar,
apresenta maior recessdo gengival e menor ganho de insercdo, como também piores efeitos nos
tratamentos periodontais (MATOS; GODOY, 2011).

Estudos mostram que o tabagista possui diversas alteragfes bucais como: diminuicdo da
capacidade de defesa frente ao biofilme bacteriano, variagdes no processo inflamatério e vascular

degenerativo, comprometimento dos processos odontologicos dentinarios e pulpares, influéncia
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negativa aos fibroblastos e a doenca periodontal, aumentando sua severidade, incidéncia e dificuldade
de tratamento (RIBEIRO; VELOSO, 2012).

A nicotina e o mondxido de carbono sdo as principais substancias téxicas encontradas no
tabaco, responsaveis por causar modificagcdes imunolodgicas e diminuicdo da imunoglobulina G, além
de danificar as fun¢gBes das células de defesa. Essas substancias também possuem efeito
vasoconstritor crénico, resultando em efeitos citotéxicos sobre tecidos e células, especialmente
fibroblastos, o que altera a microbiota patogénica e aumenta sua prevaléncia (FERREIRA; NUNES;
MACIEL, 2014).

A nicotina ao ser consumida pode diminuir a proliferacdo dos osteoblastos, aumentando a
atividade da fosfatase alcalina. Também limita a sintese de colageno, intervindo na deposi¢do de
proteina, impossibilitando a formac@o 6ssea, predispondo a doenca periodontal (BERNARDES;
FERRES; LOPES JUNIOR, 2013).

As éareas lesionadas sofrem com a falta de nutricdo e o tecido de reparagdo mostra-se com
elevada atividade metabdlica, havendo a necessidade de suprimento sanguineo e oxigénio. No entanto,
sabendo-se que a nicotina favorece a diminuicdo dos mesmos, a reparacdo periodontal torna-se
comprometida (VINHAS; PACHECO, 2008).

Os fumantes apresentam uma producdo excessiva de moléculas inflamatérias que levam a
destruicéo do tecido conjuntivo e do osso alveolar. A presenca de compostos como nicotina, acroleina
e acetaldeido no tabaco inibem a funcéo e a proliferagao de fibroblastos, a produc¢édo de colageno e a
adesdo nas raizes, além de induzirem citotoxicidade (BERNARDES; FERRES; LOPES JUNIOR, 2013).

Ha influéncias entre hospedeiro e bactérias, originando-se em destruicdes mais agressivas,
isso ocorre pela dificuldade no equilibrio dos mesmos, motivada na formacéo do biofilme subgengival,
alterando a quantidade de viruléncia de patégenos e também na resposta do organismo (BERNARDES;
FERRES; LOPES JUNIOR, 2013).

O fumo exerce influéncia na presenca de microrganismos no biofilme, favorecendo a
colonizacéo e crescimento de espécies como as do complexo vermelho, Porphyromonas gingivalis e
Tanerella forsythia e do complexo laranja, Prevotella intermedia, Prevotella nigrescens, Fusobacterium
nucleatum, Campylobacter rectus e Parvimonas micra, associadas a doenca periodontal (KUBOTA et
al., 2011).

No estudo de Gaetti-Jardim Janior, Zanoli e Pedrini (1998), os autores verificaram que a
frequéncia de isolamento dos bastonetes anaerdbios produtores de pigmento negro, Fusobacterium
nucleatum e bactérias produtoras de sulfeto de hidrogénio foi similar entre fumantes e ndo fumantes,
sendo mais elevada nos pacientes com doenca periodontal. Ja Actinobacillus actinomycetemcomitans
foi isolado mais frequentemente em sadios fumantes do que sadios ndo fumantes.

Segundo Kubota et al. (2011), devido a adaptacéo ao estresse ambiental causado pelo cigarro,
os fumantes tém maior suscetibilidade a infec¢cdo por Porphyromonas gingivalis, que modifica a
expressao de varios genes e proteinas da membrana externa. Esses genes e proteinas sdo essenciais

para reduzir o potencial inflamatorio da bactéria.
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Bagaitkar et al. (2011) expuseram a bactéria Porphyromonas gingivalis ao extrato de cigarro e
observaram aumento do antigeno fimbrial A e diminuicdo da capacidade pro inflamatéria induzida pela
bactéria, o que colaborou para um aumento da capacidade de producéo de biofilme de Porphyromonas
gingivalis, e potencializou sua interagdo com Streptococcus gordonii, confirmando a suspeita de que o
tabagismo potencializa a formagédo de complexos entre bactérias da microbiota e bactérias anaerébicas
patogénicas envolvidas na periodontite.

O tabagismo ndo s pode facilitar a colonizagdo da cavidade bucal por bactérias patogénicas,
como também por bolores e leveduras patogénicas (MONTEIRO-DA-SILVA et al., 2013). Muzurovic et
al., (2012) avaliaram 77 pacientes fumantes (55%) e 65 ndo fumantes (45%) e encontraram Candida
albicans em 40 pacientes (29%), destes, 33 (82.5%) eram fumantes, o que mostrou a existéncia de
correlagdo entre o tabagismo e presenca de Candida albicans na cavidade bucal.

O ato de fumar esta associado a diversas doencas sistémicas, incluindo o desenvolvimento de
tumores bucais, bem como o aparecimento de doencgas gengivais e periodontais. Logo, foi observado
gue fumantes tém um risco de 2,6 a 6 vezes maior de desenvolver essas condicdes em comparacao
com ndo fumantes. Além disso, a quantidade diaria de cigarros consumidos esta diretamente
relacionada a progressao da doenca e a perda de inser¢do 6ssea e gengival (LIMA, 2008).

Ao ser absorvida pelo organismo, a nicotina estimula a produ¢do de hormdnios que causam
vasoconstricdo nos vasos sanguineos, o que diminui a permeabilidade das paredes dos vasos e impede
a passagem de células de defesa. A doenca periodontal em pacientes tabagistas apresenta-se com
sinais clinicos pouco evidentes, como: eritema diminuido e sangramento tecidual pouco aparente.
Essas alteragcfes devem-se aos efeitos da nicotina no tecido periodontal, que dificulta a chegada das
células inflamatérias no tecido e no sulco gengival, comprometendo o sistema de defesa local (LIMA,
2008). Esses eventos de defesa nos pacientes fumantes resultam em uma diminuigdo do sangramento

e da salivagdo, além do aumento do acumulo de biofilme e céalculo dentéario (Figura 1).

Figura 1 — Aspectos clinicos de um paciente tabagista com doenca periodontal do paciente usuario
de tabaco

Fonte: Pizette, (2010)
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A doenca periodontal pode ocasionar sangramento gengival durante a escovacédo e, em casos

mais severos, a reabsorcao dos tecidos de sustentacdo do dente, causando a mobilidade dentéria.

Pacientes tabagistas possuem um maior acumulo de calculo dentario, agredindo as células da mucosa

bucal, diminuindo a cicatrizagdo com aumento da recessédo gengival (Figura 2) e estando sujeito a agédo
de bactérias, virus e fungos (PARISE, 2011).

FIGURA 2 — Vista vestibular dos incisivos inferiores com recessao gengival e periodontite.

Fonte: Neves, (2017)

O tabaco também diminui a secregao salivar, a qual & extremamente importante para a protecao

bucal e na diminuicdo de risco de cérie dentaria. A xerostomia, também conhecida por sensacédo de

boca seca, causa dificuldade na mastigacéo e na degluticdo dos alimentos, interferindo na retencdo de

proteses dentaria no caso de pacientes que fazem seu uso. A prevaléncia e a gravidade da doenca

periodontal induzem a perda 6ssea periodontal e perda dos elementos dentéarios, sendo a perda 6ssea

vertical (Figura 3) um sinal de destruicdo progressiva do tecido periodontal.
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FIGURA 3 — Vista vestibular em regido posterior

Fonte: Pizette, (2010)

Além disso, a nicotina acumula-se na superficie dentaria, deixando uma pigmentacéo escura,
da coloracao preto-amarelada, além de causar manchas na gengiva, comissuras e na mucosa jugal.
As mulheres sdo as mais afetadas (NETO, 2011). A pigmentagdo das mucosas é denominada com
melanose do fumante.

Sendo assim, a nicotina estimula a producdo de melanina, causando manchas acastanhadas,
e com a cessacgdo do habito, as manchas desaparecem gradativamente, mas podem levar até trés anos
(PIZETTE, 2010).

FIGURA 4 — Manchamento dental relacionado ao tabaco

Fonte: Pizette, (2010)

Outro fator que pode ser ocasionado pelo tabagismo é o cancer bucal. Na cavidade bucal, a
nicotina libera subprodutos que ressecam a mucosa, aumentando a camada de queratina, o que facilita
a acdo de outros elementos carcindgenos (SILVESTRE, 2007). A agressividade da-se pela liberagao

de substancias cancerigenas aliadas as altas temperaturas alcancadas pelo cigarro aceso (Figura 5).
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O tabaco mascado também propicia ao aparecimento de doencgas por conta dos residuos e o contato
prologando na cavidade bucal.

FIGURA 5 — Carcinoma de células escamosas em labio inferior

Fonte: dbdermatologiabarcelona.com

Céanceres de labio e cavidade bucal, faringe, laringe e esb6fago estdo relacionados ao
tabagismo. Dependendo do tipo e da quantidade de tabaco usado, os fumantes apresentam uma
probabilidade de 4 a 15 vezes maior de desenvolver cancer de boca. O cancer de boca pode se
manifestar sob a forma de feridas na boca ou no |abio, os quais néo cicatrizam, com carocos, edema,
area com dorméncia, sangramentos sem causa conhecida, dor na garganta e lesGes
eritroleucoplasicas. Nas fases mais avangadas, este tipo de neoplasia pode provocar mau halito,

dificuldade na fala e degluticdo, aparecimento de regido entumecida e perda de peso (INCA, 2011).

Tratamento e orientacdes

A terapia periodontal é utilizada como tratamento para a restauracdo da salde periodontal do
paciente, entretanto, em alguns estudos os niveis de melhoria séo diferentes em pacientes fumantes e
ndo fumantes. A nicotina pode afetar processos de reparo e regeneracao tecidual através dos seus
efeitos diretos nas células e estruturas que compdem os tecidos periodontais, como reducdo da
producao de colageno e aumento da produgédo de colagenase.

O consumo de cigarro inibe a diferenciacéo e proliferacéo de células osteoprogenitoras, o que
pode reduzir a regeneracdo tecidual. Além disso, a nicotina pode diminuir o potencial de reparagéo
tecidual através da reducéo do suprimento sanguineo devido a vasoconstricdo induzida pela liberagédo
de catecolaminas, resultando em uma menor nutricdo sanguinea.

Para o tratamento do manchamento dentario, o clareamento dental pode contribuir para
remover as manchas escuras, mas o ideal é a cessacao do habito. O clareamento utilizado pode ser o
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de consultério, com gel clareador em uma ou mais sessfes, e caseiro, com auxilio de moldeiras
confeccionadas.

Em pacientes tabagistas com cancer de boca, a cirurgia e/ou radioterapia sdo isoladas ou
associadamente, os métodos terapéuticos aplicaveis, assim como cessacdo do habito de fumar. A
guimioterapia associada a radioterapia € empregada nos casos mais avancados, quando a cirurgia ndo
€ possivel. O progndéstico, nestes casos, € extremamente grave, tendo em vista a impossibilidade de
se controlar totalmente as lesfes extensas, a despeito dos tratamentos aplicados (INCA, 2008).

Orientar o paciente sobre os perigos da doenca periodontal e sobre as formas de prevencao e
tratamento sdo os maiores desafios da Odontologia. A remocéao do biofilme dental diariamente através
da limpeza com fio dental, escovagdo com a correta técnica, enxaguantes bucais e manutencao
periddica ao dentista sdo métodos de prevenc¢do que devem ser utilizados, além de cessar o habito de
fumar.

As frequéncias das consultas de manutengdo sdo realizadas apds um més de tratamento
periodontal. Posteriormente, séo instituidas consultas de revisdo a cada trés meses. Se o controle do
biofilme continua correto, o individuo cessou o fumo ap6és um ano ou mais, o intervalo pode ser
prorrogado entre quatro e seis meses. Caso contrario, as consultas deveréo ser mantidas a cada trés
meses ou com frequéncia aumentada. Para casos em que o0 usuario mantém uma excelente

higienizagdo e parou o vicio, controles anuais sao suficientes.

2 METODO

Esta reviséo integrativa da literatura possui uma metodologia qualitativa, sendo baseada em
Rother, Souza, Silva & Carvalho e Pereira et al., e no desenvolvimento da seguinte pergunta de
pesquisa: Quais as alteracBes fisiopatolégicas em pacientes usuérios de tabaco frente ao
desenvolvimento periodontal?

Para isto, foram utilizadas as bases de dados eletrénica: U. S. National Library of Medicine
(PubMed), Scientific Electronic Library Online (SciELO), Cochrane Library, Literatura Latino-Americana
e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS) e Science Direct, para pesquisar e identificar estudos que
respondessem a pergunta norteadora desta revisdo integrativa da literatura. A base de dados foi
pesquisada para estudos realizados entre janeiro de 2018 a janeiro de 2023.

Esta revisdo integrativa baseou-se em cinco etapas: Na primeira etapa foi o estabelecimento
dos descritores para ambas as bases de dados, sendo uma com a utilizacdo de MeSHterms (PubMed).
Em seguida, segunda etapa, fora feita a busca avancada nas bases e analise do quantitativo dos artigos
cientificos presentes na integra. Logo em seguida, na terceira etapa, foram selecionados os artigos que
se adequaram aos critérios de elegibilidade estabelecidos pelos pesquisadores. Na quarta e quinta
etapa, os pesquisadores formularam uma tabela descritiva sobre os autores, objetivo da pesquisa,
protocolo, resultados e conclusao e em seguida, desenvolvimento da discusséo dos artigos cientificos,

a fim de responder a pergunta norteadora estabelecida no inicio desta metodologia.
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Foram utilizados dois descritores para a composi¢ado da chave de pesquisa, sendo 0s seguintes
(MeSH/DeCS): [(Tobacco Use Disorder) AND (Periodontal Diseases), (Tabagismo) AND (Doenca
periodontal)]. Em seguida, os pesquisadores selecionaram os trabalhos com analise no titulo e resumo,
com base nos critérios de elegibilidade. Os critérios de elegibilidade foram os seguintes: artigos
publicados em inglés, portugués e espanhol; publica¢des entre mar¢o de 2018 e marco de 2023; relatos
de casos; artigos que se adequem a tematica.

Também foi utilizado o sistema de formulario avancado para busca e sele¢do dos artigos
utilizando conector booleano “AND”. Em seguida, artigos que preencheram os critérios de elegibilidade

foram identificados e incluidos na revisao.
3 RESULTADOS E DISCUSSAO

Os trabalhos que preencheram todos os critérios de selecao foram incluidos no estudo, os que
ndo preencheram os critérios e/ou ndo se mostraram relevantes foram excluidos. Os resultados por

analise foram representados na Tabela 1:

Tabela 1 - Sele¢do dos artigos por analise empregada e estabelecimento dos critérios de inclusédo

- . Artigos
Integra  Duplicados selecionados
PubMed 56 4 2
SCGiELO 12 1 4
ScienceDir
2193 0 3
ect
Cochrane
. O O
Library
LILACS 96 7 °

Fonte: Elaborado pelos autores, (2023)

Dessa forma, estabeleceu-se a constru¢cdo da Tabela 2 aos estudos selecionados, com

formulag&o das colunas (Autor/Ano; Objetivo do estudo; Resultados e Concluséo).
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Tabela 2 — Estudos clinicos detalhados em tabela de resultados
Autor/Ano Objetivo do estudo Resultados Concluséo
Konopka, Estimar a influénciado  Foirevelada a influéncia 1) o estado periodontal
Krol e tabagismo e do tipo significativa do impactou de maneira
Kopec, clinico de periodontite diagndstico periodontal significativa no nivel de
2006. nos parametros no nivel de 8-OHdG no 8-OHdG no sangue
escolhidos de estresse  sangue gengival e na gengival e na
oxidativo. capacidade antioxidante capacidade antioxidante
total e também em todos  total no sangue venoso,
0s parametros clinicos 2) tabagismo e presenca
analisados. Influéncia de periodontite crénica
total significativa do foram associados com
diagnéstico periodontal niveis significativamente
com tabagismo na decrescentes da
capacidade antioxidante capacidade antioxidante
total também foi total no sangue venoso;
observada no sangue este fato pode ter pouca
venoso (p = 0,004). importancia em conexao
entre periodontite e
aterosclerose,
3) o tabagismo foi um
fator significativo na
progressédo da
periodontite (niveis mais
altos de indices de
placa, bolsas
periodontais mais
profundas em pacientes
viciados em nicotina).
Franca et Avaliar a condicao 30 pacientes foram O grupo | apresentou
al. 2010 periodontal e o nivel de  divididos em dois grupos: mais recessao gengival

higiene bucal em
pacientes fumantes e
ndo fumantes.

Grupo | (pacientes
fumantes, n=15) e Il
(pacientes ndo-fumantes,
n=15). 20% do grupo Il
apresentaram gengivite
moderada e 33%
periodontite; ja no grupo |
apenas 13%
apresentaram gengivite e
14% periodontite. Outros
fatores também foram
avaliados nos grupos | e
I, respectivamente:
Recessao gengival
(70,9%; 29,1%),
Mobilidade dentaria
(100%; 43% grau | e 57%
grau ).

e mobilidade dentaria.
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Reis et al.
2012

Relacionar a cessacéo
do habito de fumar e
condigéo periodontal.

Foram examinados 80
pacientes, de ambos o0s
sexos, de 15 a 65 anos,
sendo 23 nao-fumantes,
17 fumantes e 40 ex-
fumantes. Profundidade
de sondagem (PS), nivel
de inserc¢éo clinica (NIC),
recesséo gengival (RG),
mobilidade dentéria,
lesdo de furca, indice de
sangramento a
sondagem (ISS) e indice
de placa visivel (IPV)
foram os parametros
clinicos avaliados. Os
dados referentes a PS,
NIC, RG, mobilidade e
furca foram submetidos a
Andlise de Variancia um
critério (p < 0,05), e a
estatistica descritiva foi
usada para o0 ISS e IPV.
O maior valor de NIC foi
observado nos ex-
fumantes. Os nao
fumantes obtiveram
melhor resultado para o
ISS, enquanto os
fumantes apresentaram
maior IPV. Para os ex-
fumantes (< 10 anos de
cessacdo), foram
observados maiores
valores para o NIC.
Quanto ao consumo de
cigarros, PS e NIC foram
mais expressivos em
pacientes com 20 anos
de uso.

Ex-fumantes apés 20
anos de cessacao
demonstraram melhora
significativa em sua
condicao periodontal.

Barros et
al., 2016

Comparar a ocorréncia
de doenca periodontal,
cérie e perda dentaria
em tabagistas de
ambos os géneros,
adultos, admitidos para
tratamento
odontolégico integrado
em uma escola de
odontologia,
comparados a um
grupo-controle néo
tabagista.

Os tabagistas relataram
fumar, em média, 11,32 +
8,599 cigarros/dia, sendo
que 54,83% deles
fumavam mais de 10
cigarros/dia. Observou-se
gue as variaveis: nimero
de dentes com perda de
insercdo, bolsa
periodontal, retracéo
gengival,
hipermobilidade,
sangramento/supuragao,
perda média de insercdo
(em mm) e idade estéo
altamente

O tabagismo néo
influenciou
significativamente na
ocorréncia de cérie ou
de doenca periodontal
na populacéo estudada,
porém os fumantes tém
maior perda dentéria do
que os néo fumantes, e
deveriam ser
aconselhados a
abandonar o tabaco.
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correlacionadas e séo
diretamente
proporcionais. O nimero
de dentes higidos foi
inversamente
proporcional a idade e o
indice de placa
correlacionou-se com o
numero de dentes
cariados, perdidos e com
célculo. Entretanto, ndo
foi observada diferenca
estatisticamente
significativa entre os
grupos para nenhum
parametro, exceto quanto
a perda dentaria, com os
fumantes apresentando,
em média, mais dentes
perdidos do que os néo
fumantes (p=0,0171).

Mokeem et Comparar os dados A porcentagem de locais  Os niveis de cotinina
al., 2018 clinicos (indice de placa com placa foi salivar total séo
[IP], sangramento a significativamente maior semelhantes entre
sondagem [ISS], entre os usuarios de E- fumantes de cigarro e
profundidade de bolsa cig em comparagdo com narguilé e usuarios de
a sondagem [PS], 0s que nunca fumaram (P cigarro eletrénico. IL-18
perda de insergao <0,05). A perda Ossea salivar total e os niveis
clinica [PIC]) e marginal foi de IL-6 s@o mais altos
parametros significativamente maior em fumantes de cigarro
periodontais entre os fumantes de e narguilé em
radiograficos (perda cigarro e narguilé em comparacgao com
Ossea marginal) e comparagao com usuarios de cigarro
niveis salivares totais usuarios de cigarro eletrdnico e nunca
de cotinina, interleucina  eletrénico e nunca fumantes.
(IL)-1B e IL-6 entre fumantes. N&o houve
fumantes de cigarro, diferenca
narguilé, cigarro estatisticamente
eletrdnico, usuarios e significativa em PS, PIC e
nunca fumantes. a perda 6ssea marginal

mesial e distal entre E-
cig, usuarios e nunca
fumantes. Os niveis de
IL-1B salivar total (P
<0,01) e IL-6 (P <0,01)
foram estatisticamente
significativamente maior
entre os fumantes de
cigarro e narguilé em
comparagao com
usuarios de cigarro
eletrénico e nunca
fumantes. Nao houve
diferenca
estatisticamente
significativa nos niveis
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salivares de IL-1B e IL-6
entre usuarios de cigarro
eletrénico e nunca
fumantes.
Vieiraetal. Avaliar e analisar o A meta-andlise de quatro A qualidade
2018 efeito isolado dos estudos de coorte das evidéncias
de perda dentaria entre  descobriu que os cientificas suportam
individuos submetidos fumantes apresentaram moderadamente que os
a terapia de 3,24 vezes mais chance fumantes submetidos a
manutencao de ocorréncia de perda TMP tém maior chance
periodontal (TMP). dentaria do que ndo de perda dentéaria do que
fumantes em TMP 0s ndo fumantes.
(1C95%: 1,33-7,90).
BinShabaib O objetivo era Quarenta e seis fumantes O estado periodontal é
etal., 2019 comparar o de cigarros, 44 usuérios pior e os niveis GCF de
estado clinico de cigarro eletrdnico e 45  citocinas pro-
periodontal e perfil de nunca fumantes foram inflamatdrias séo
citocinas do fluido incluidos nos grupos 1-3, maiores em fumantes de
crevicular gengival respectivamente. Os cigarros em comparacao
(FCG) entre fumantes escores médios de IP (P com fumantes de
de cigarro (Grupo 1), <0,05), PIC (P <0,05) e cigarros eletrénicos e
usuarios de cigarro clinico (P <0,05) foram nunca fumantes. No
eletrénico (Grupo-2) e significativamente maior entanto, a probabilidade
nunca fumantes entre os individuos do de aumento a inflamacao
(Grupo-3). Grupo-1 do que do periodontal e os niveis
Grupo-3. Comparado de citocinas pro-
com os grupos 1 (P inflamatérias GCF em
<0,05) e 2 (P <0,05), ISS  usuéarios de cigarro
foi mais frequente entre eletrénico do que nunca
os pacientes do Grupo-3. fumantes nao podem ser
Comparado com o anulados.
Grupo-3, a perda 6ssea
marginal foi
significativamente maior
em grupos 1 (P <0,01) e
2 (P <0,01). O volume do
FCG foi
significativamente maior
no Grupo-1 em
comparagao com 0s
grupos 2 e 3. As
concentragdes de IL-1,
IL-6, IFN-y, TNF-a e
MMP-8 foram
significativamente
maiores nas amostras
FCG de individuos no
Grupo-1 (P <0,05) do que
nos grupos 2 e 3.
Atuegwu et Determinar a Em comparacgdo com Os cigarros eletronicos
al. 2019 associacao entre nunca usuarios, a podem ser prejudiciais a

uso de produtos de
nicotina e doenca
periodontal.

nicotina eletrénica
longitudinal nos usuarios
do produto tiveram
maiores chances de
serem diagnosticados

saude bucal.
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com doencga gengival (OR
1,76, 95% de confianca
(IC) 1,12-2,76) e perda
Ossea ao redor dos
dentes (OR 1,67, IC 95%
1,06-2,63).

Levi et al.

2019

Avaliar os efeitos da
administracédo de
probidticos nos tecidos
periodontais de ratos
expostos a fumaca de
cigarro inalagéo (CSI).

Quarenta ratos foram
alocados nos seguintes
grupos (n=10): grupo C
(controle, sem CSl e
probidtico); grupo PROB
(controle+probiético);
Grupo CSI (CSl) e grupo
CSI+PROB
(CSl+probidtico). Os
grupos PROB e
CSI+PROB receberam 2g
de associagéo de
microrganismos
probidticos incorporados
a ragéo durante 6 meses.
Os grupos CSl e
CSI+PROB foram
expostos a CSlI por 60
min diariamente. O grupo
CSI apresentou
densidade mineral 6ssea
(DMO) reduzida,
enquanto o grupo PROB
apresentaram 0s maiores
valores (p=0,01).

A administracdo de
probiéticos promoveu um
aumento na DMO e,
consequentemente, um
efeito protetor na
mandibula estruturas
0sseas em ratos
expostos a inalacéo de
fumaca de cigarro.

Rodrigues
et al., 2020

Avaliar, por meio de
prontuarios clinicos,
uma possivel
associacao entre as
condic¢des sistémicas e
a gravidade da doenca
periodontal em
pacientes atendidos na
Clinica-Escola de
Odontologia da
Universidade Federal
de Campina Grande,
campus CSTR (UFCG-
CSTR).

A populacao estudada
apresentou prevaléncia
do sexo masculino
(50,9%) e diagndstico de
doenca gengival (63,6%)
e periodontal (35,8%). As
condig¢bes sistémicas
mais prevalentes foram
hipertenséo (15%),
diabetes (7,5%) e
cardiopatias (5,8%). Além
disso, 20,2% relataram
ser fumantes ou ex-
fumantes, enquanto o uso
de medicacéo foi
observado em 28,3% dos
casos. Foi verificada
associacao
estatisticamente
significativa entre doenca
periodontal, sexo
masculino, faixa etaria
mais avancada,
hipertensdo arterial,

Foi observada uma
quantidade de dentes
igual ou menor do que
10 com maior frequéncia
entre os pacientes com
idade igual ou superior a
60 anos, hipertensos,
diabéticos, cardiopatas e
fumantes ou ex-
fumantes, sugerindo,
desse modo, uma maior
gravidade da doenca
periodontal nesses
individuos.
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tabagismo ou histérico de
tabagismo e diabetes.

Riveron;
Gomez,
2020

Foi realizado um estudo
analitico quase
experimental com o
objetivo de determinar
a associagao da
doenca periodontal com
tabagismo e ma higiene
bucal, em pacientes da
Clinica Confianza, Las
Mangas, municipio de
Bayamo, provincia de
Granma, no ano de
20109.

Do total de pacientes
examinados, a faixa
etaria mais representada
€ a de 30 a 39 anos com
37,33%, seguida pelos
grupos de 40 a49 e 50 a
59 anos com 30,00 e

15,33%, respectivamente.

Ao determinar a
associacao da doenga
periodontal com o
tabagismo na populagéo
estudada, conclui-se que
55,33% séo fumantes. Do
total de pacientes
pertencentes ao grupo de
estudo, 67,47% sé&o
tabagistas. O tabagismo
€ considerado fator de
risco,comOR =5,11¢e é
estatisticamente
significativo com
p=0,0000. A Tabela 5
mostra a associa¢ao
entre o tabagismo e a
gravidade da doenca.
Das categorias 1 e 2 do
Russell-R Index,
enquanto 39,29% séo
pontuados com 6 e 8 de
acordo com a gravidade
da doenca. Ao analisar a
associacao, pode-se
afirmar que nessa
populacéo o tabagismo
constitui fator de risco
com OR =1,13 e ndo h&a
significancia estatistica
com p = 0,9780.

A doenca periodontal foi
associada ao tabagismo
€ a ma higiene oral.
Houve baixa gravidade
da doenca periodontal
associada a ma higiene
bucal e tabagismo; nao
houve significancia
estatistica entre
tabagismo e doenca
periodontal, enquanto a
ma higiene bucal teve
significancia estatistica.

Lopes et
al., 2021

Esse estudo teve 0
objetivo de comparar os
niveis de LL-37 e 3-
defensina-2 humana
(hBD-2) no fluido
crevicular de pacientes
com periodontite
generalizada em
fumantes (S) e ndo
fumantes (NS).

Em relacéo aos
parametros clinicos
periodontais, nao foi
observada diferenca
estatisticamente
significativa para ISS e
PS entre os grupos S e
NS. Houve maior PIC no
grupo S do que no grupo
NS (p = 0,0095). Nao
houve diferenca
estatisticamente
significativa entre os
niveis de LL-37 e hBD-2

Os fumantes apresentam
maior perda de insercéo
clinica do que nao
fumantes, mas que
fumar n&o influenciou os
niveis de LL-37 e hBD-2
no fluido crevicular
gengival na periodontite.
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quando comparados 0s
grupos S e NS (p>0,05).
Patil; Este estudo avaliou a Os resultados O estrato de tabaco sem
Baeshen, acdo dose-dependente  demonstram que o fumaca (ETS) induz a
2021 do extrato de tabaco tabaco sem fumagca apoptose celular em
sem fumaca nas causa alteracdes células epiteliais
células epiteliais metabdlicas prejudiciais gengivais de maneira
gengivais. O tecido do periodonto. No dependente do potencial
gengival foi retirado de  entanto, poucos estudos  mitocondrial. Além disso,
5 doadores saudaveis.  consideraram as 0s marcadores
alterac@es a nivel celular  relacionados a apoptose
e molecular causadas e relacionados a
pelo tabaco sem fumaca  transicdo epitélio-
no epitélio gengival e mesenquimal (EMT)
danos periodontais. também séo
aumentados de maneira
dependente da
concentragdo. Os
resultados demonstram
que o tabaco
desempenha um papel
nas alteracdes
metabdlicas do
periodonto.
Soldati et O objetivo deste estudo  Apés avaliacéo clinica O habito de fumar pode
al., 2022 foi determinar o periodontal, amostras de interferir na resposta

impacto do tabagismo
nos niveis de beta-
defensina (hBD) 1 e 2
analisando amostras de
pacientes com
periodontite. Cinquenta
pacientes com
periodontite, 25
fumantes e 25 nédo
fumantes e 20
pacientes
periodontalmente
saudaveis foram
recrutados.

fluido crevicular gengival
(FCG) foram coletadas de
sitios saudaveis de
pacientes sem doenca
periodontal e de sitios
saudaveis e doentes de
pacientes com
periodontite. A
quantificacdo dos
peptideos foi realizada
pela técnica de ELISA
sanduiche. Fumantes
apresentaram niveis
reduzidos de hBD 1 no
FCG e niveis
aumentados de hBD 2
em comparacao com nao
fumantes em locais
doentes (p <0,05). Niveis
mais elevados de hBD 1
foram observados em
sitios saudaveis de
pacientes sem doenca
periodontal do que em
sitios saudaveis de
pacientes com
periodontite (p<0,0001).
Os sitios doentes de nédo
fumantes apresentaram
niveis mais elevados de

imune regulando os
niveis de FCG de hBD 1
e hBD 2. Fumantes
apresentaram menor
concentragao de hBD 1
e maior concentracéo de
hBD 2 nos locais
acometidos do que néo
fumantes. Assim, é
concebivel que o
aumento da gravidade
da periodontite em
fumantes possa ser em
parte explicado pela
influéncia dos produtos
do tabaco na expressao
de hBDs.
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hBD 2 do que os sitios
saudaveis (p<0,05).

Fonte: Elaborado pelos autores, 2023

O tabagismo impacta de maneira significativa no nivel de 8-OHdG no sangue gengival e na
capacidade antioxidante total no sangue venoso, como visto por Konopka, Krol e Kopec (2006). Em
seus resultados, os autores identificaram que a periodontite cronica estd associada ao nivel
decrescente da capacidade antioxidante, podendo ser considerada uma relacdo com a aterosclerose.

A cotinina € uma substancia metabdlica proveniente da nicotina em que é observada para
guantificar a exposic¢ao ao cigarro. Mokeem et al., (2018) identificaram que os niveis de cotinina salivar
total sdo semelhantes entre fumantes de cigarro e narguilé. Além disso, os niveis de IL-1B e IL-6,
mediadores da inflamacé&o, séo altos em fumantes de cigarros e narguilés em comparagéo com cigarro
eletrénico a aqueles nao fumantes.

A relacdo entre alteracdes clinicas na cavidade bucal e pacientes fumantes foram identificadas
em algumas pesquisas, como recessdo gengival, perda de inser¢cdo (LOPES et al., 2021), perda
dentaria e mobilidade dentaria (BARROS et al., 2016; RODRIGUES et al., 2020). O tabagismo nao
influencia na ocorréncia de carie, mas induz a perda dentéria.

Em procedimentos de terapia de manutencéo periodontal, os fumantes apresentaram 3 vezes
mais chances de ocorréncia de perda dentaria do que ndo fumantes, em pesquisa realizada por Vieira.
Isso pode estar relacionado aos resultados do estudo de Patil e Baeshen (2021), visto que o estrato de
tabaco induz a apoptose celular em células epiteliais gengivais, ou seja, o tabagismo induz altera¢des
metabdlicas no periodonto (BARROS et al., 2016).

Levi et al., (2019) identificaram que a administracdo de probibticos promoveu um aumento na
densidade mineral éssea e, consequentemente, um efeito protetor nas estruturas 6sseas da mandibula
em ratos expostos a inalacdo de fumaca de cigarro.

Outrossim, realizando uma comparacdo entre cigarro eletrbnico e cigarro convencional,
Atuegwu et al. (2019) e BinShabaib et al., (2019) observaram que os cigarros eletrénicos podem ser
prejudiciais a saude bucal, sendo observada a chance de induzir ao desenvolvimento da doenca

periodontal, assim como o cigarro convencional.

4 CONSIDERAGOES

Com base na literatura avaliada, concluiu-se que:

¢ O tabagismo impacta de maneira significativa no nivel de 8-OHdG no sangue gengival e na
capacidade antioxidante total no sangue venoso.

¢ Os niveis de cotinina salivar total s&o semelhantes entre fumantes de cigarro e narguilé.

e Os niveis de IL-1B e IL-6, mediadores da inflamagdo, sdo altos em fumantes de cigarros e

narguilés em comparagao com cigarro eletrénico a aqueles nao fumantes.
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e Recessdo gengival, perda de insercao, perda dentaria e mobilidade dentaria foram as
alteracdes clinicas mais identificadas.

¢ O tabagismo néo influencia na ocorréncia de cérie, mas induz a perda dentéria.

¢ Os fumantes apresentaram 3 vezes mais chances de ocorréncia de perda dentaria do que nao
fumantes em procedimentos de terapia de manutencéo periodontal,

¢ O estrato de tabaco induz a apoptose celular em células epiteliais gengivais

¢ O tabagismo induz alteracées metabdlicas no periodonto.

¢ Os cigarros eletronicos podem ser prejudiciais a saude bucal, sendo observada a chance de
induzir ao desenvolvimento da doenca periodontal, assim como o cigarro convencional.

¢ Novas pesquisas sao necessarias para avaliagdo do potencial terapéutico na administracédo de
probidticos em pacientes com doenca periodontal.

¢ Os resultados deste estudo responderam a pergunta norteadora.
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