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RESUMO

Em 31 dezembro de 2019, comecaram a surgir casos de pneumonia de etiologia desconhecida na
cidade de Wuhan, na China, associados a um mercado atacadista de frutos do mar que
comercializava espécies de animais vivos. Em janeiro de 2020, a Organizacdo Mundial da Satde
(OMS) declarou a Severe Acute Respiratory Syndrome Coronavirus 2 (SARS-CoV-2) como uma
emergéncia de saude publica de interesse mundial. A maioria dos infectados com SARS-CoV-2
desenvolveram sintomas leves, como tosse seca, digeusia e febre. Entretanto, uma pequena parcela
dos individuos acometidos apresentou um quadro clinico grave, que acarretou em complicacoes
sist€émicas e levou muitos pacientes a 6bito. Além da sintomatologia sistémica, alteracdes nos
tecidos bucais foram clinicamente observadas, como distirbios do paladar, ulceracdes orais
inespecificas, gengivite descamativa, petéquias, coinfec¢des, dentre outros. Estudos recentes
indicam que a mucosa oral pode ser o alvo do virus, a partir da observacio da distribuicao de
enzima conversora de angiotensina 2 (ECA2) nas células epiteliais da mesma. A partir dessa
premissa, a cavidade oral pode desempenhar um papel ativo na patogénese do novo coronavirus.
Este artigo, de natureza descritiva, tem como objetivo relatar os casos de alteragdes nos tecidos
bucais associadas a COVID-19, presentes na literatura, através de pesquisas realizadas no portal
Pubmed.

Palavras chaves: COVID-19, Manifestacdes orais, SARS-CoV-2.
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1 INTRODUCAO

Em 31 de dezembro de 2019, 27 casos de pneumonia de etiologia desconhecida foram
identificados na cidade de Wuhan, provincia de Hubei, na China!. Esses pacientes apresentaram
principalmente sintomas clinicos de tosse seca, dispneia, febre e infiltrados pulmonares bilaterais
no exame de imagem. Todos os casos estavam relacionados ao Mercado Atacadista de Frutos do
Mar de Whuan, que comercializa peixes e uma variedade de espécies de animais vivos, incluindo
aves, morcegos, marmotas e cobras!.

Em 7 de janeiro de 2020, o agente etiolégico foi identificado pelo Centro Chinés de
Controle e Prevengdo de Doengas (CCDC), e foi nomeado como Severe Acute
Respiratory Syndrome Coronavirus 2 (SARS-CoV-2) e posteriormente a doenca recebeu 0 nome
COVID-19 pela Organizagao Mundial da Saide (OMS)2. No dia 30 de janeiro de 2020, a OMS
declarou que o surto chinés de COVID-19 era uma emergéncia de satide publica de interesse
mundial, apresentando um alto risco para paises com sistemas de saide vulneraveis3.

ApOs essa declaracdo, vérios estudos sobre o novo virus foram iniciados, dentre eles um
estudo chinés, realizado por Cassaniti et al. (2020)* que mostrou uma alta expressdo de receptores
de enzima conversora de angiotensina 2 (ECA?2) nas células epiteliais da mucosa oral, sugerindo
que a cavidade oral pode desempenhar um papel ativo na patogénese da COVID-19*. A principal
fonte de transmissao sdo as goticulas de saliva quando uma pessoa infectada tosse, espirra ou fala;
com isso o virus € liberado nas secrecdes respiratorias. Os virus presentes nessas goticulas podem
infectar outras pessoas se fizerem contato direto com as membranas mucosas. A infeccdo pode
ocorrer também de forma indireta, ao tocar uma superficie contaminada e em seguida tocar olhos,
nariz ou boca®, pois 0 SARS-CoV-2 permanece vidvel em aerossol durante 3 horas, pldstico ou
aco inoxiddvel por até 72 horas, em cobre até 4 horas e papeldo por 24 horas®. Acredita-se que os
pacientes sintomadticos sejam mais contagiosos’.

Relatos de caso t8m sugerido® a ocorréncia de manifestagdes orais em pacientes portadores
de COVID-19. Tais manifesta¢cdes incluem dor, gengivite descamativa, ulceras e bolha. Todos os
trés casos relatados, apresentaram ulceras ou bolhas na cavidade oral®. Essas foram lesdes
elementares comuns observadas em outros processos virais, como gengivoestomatite herpética’.

Sempre que uma nova doenca surge no mundo, € preciso atentar-se para todos os tipos de
manifestagdes que podem estar relacionadas a ela. Considerando que muitas patologias apresentam
manifestacdes orais, ressalta-se a importancia do cirurgido-dentista reconhecer os possiveis sinais

clinicos da COVID-19, na cavidade oral, associd-los com o quadro clinico geral e diferencid-los
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de outras doencas de fundo imunolégico. O presente artigo tem como objetivo relatar os casos de

manifestagdes nos tecidos bucais associados a COVID-19 presentes na literatura.

2 METODOLOGIA

O presente estudo é uma revisdo de literatura de natureza descritiva, realizada por uma
ampla busca, constituida principalmente por artigos cientificos, visto que o tema abordado ainda
€ muito recente na literatura.

A busca eletronica foi feita pelo portal Pubmed e as palavras chaves utilizadas foram
COVID-19, SARS-CoV 2 e manifestacOes orais. Na lingua inglesa, a pesquisa foi feita com as
seguintes palavras: COVID-19, oral manifestations € SARS-CoV-2. Ambos presentes no
Descritores em Ciéncia da Saidde (DeCS).

Ap6s o levantamento bibliografico, os critérios para selecdo de inclusdo abrangeram a
andlise de trabalhos e a classificacdo dos mesmos por temas abordados de acordo com a proposta
darevisdo de literatura: alteracdes na Cavidade Oral Associada a COVID-19. A pesquisa abrangeu

publica¢des internacionais e recentes, no periodo compreendido entre 2019 e 2021.

3. REVISAO DE LITERATURA
3.1 RECEPTORES DE ENZIMA CONVERSORA DE ANGIOTENSINA 2 (ECA2) X COVID-
19

O estudo de Xu et al. (2020)!° trouxe achados que sugerem que a enzima conversora
de angiotensina 2 (ECA?2) desempenha um papel importante na entrada celular, portanto, as células
que a expressam podem atuar como células-alvo e sdo suscetiveis a infec¢io por COVID-19'°,
Outro estudo, feito por Xu et al. (2020)!'' relatou a expressio de ECA2 na mucosa oral,
principalmente na lingua dorsal e que esta enzima funciona como receptor hospedeiro no qual o
virus SARS-CoV-2 se liga''.

Branddo et al. (2020)'? relataram que a mucosa oral pode ser o alvo do virus devido a
distribuicao de ECA2 na lingua e glandulas salivares, podendo determinar a rota da infec¢ao por
SARS-CoV-2. Segundo os autores, a interacdo desse virus com ECA2 pode interromper a fungao
dos queratindcitos orais e do revestimento epitelial dos ductos das glandulas salivares, resultando
em ulceras orais dolorosas. Apds a infeccdo dos queratindcitos orais/ tecidos glandulares, hd um
aumento da permeabilidade das paredes celulares a patdégenos e replicacdo viral nas células que

revestem o mucosa oral, levando a tlceras e necrose'’. A interacdo do SARS-CoV-2 com
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receptores ECA2 também pode prejudicar a sensibilidade do botao gustativo, o que poderia induzir

a respostas gustativas disfuncionais'>.

3.2 ETIOPATOGENIA DAS MANIFESTACOES ORAIS

A etiopatogenia das manifesta¢des orais em pacientes diagnosticados com COVID-19
ainda ndo estd elucidada, devido a um pequeno nimero de estudos relatados e aos multiplos
aspectos clinicos. Tais aspectos sugerem coinfec¢des, comprometimento da imunidade e reacdes
adversas, ao invés de uma infeccdo da mucosa oral genuina, causada principalmente por SARS-
CoV-2, como relatam Santos et al. (2020)". Nesse estudo, levanta-se o questionamento: se essas
manifestacdes poderiam ser um padrdo tipicamente clinico, resultante da infec¢do direta por
SARS-CoV-2 ou uma consequéncia sistémica, dada a possibilidade de coinfec¢des, depressao do
sistema imunoldgico e reacdes adversas ao tratamento médico'>.

Nos poucos casos relatados na literatura, hd uma grande diversidade de sinais e sintomas
orais, 0 que compromete a conclusdo acerca da sua etiologia. Os mais frequentemente relatados
foram: distdrbios do paladar, ulceracdes orais inespecificas, gengivite descamativa, petéquias e
coinfec¢des, como candidiase'®. Disgeusia, hipogeusia, e ageusia representaram os subtipos de
distarbios do paladar. Lesdes infecciosas oportunistas (flingicas, virais e bacterianas) e lesdes
autoimunes e inflamatdrias (estomatite, gengivite) foram considerados disturbios da cavidade oral,
assim como distirbios das glandulas salivares e outros sinais e sintomas orais em tecido da

mucosal’.

3.3 CARACTERISTICAS CLINICAS DE PACIENTES COM COVID-19

Branddo et al. (2020)'? relataram 8 casos de infecciio por COVID-19, com o aparecimento
de ulceras necroéticas orais e ulceragdes aftosas que se desenvolveram no inicio do curso da doenga,
e em regides que expressam os receptores ECA2, ap6s o desenvolvimento de disgeusia. As
manifestacdes orais apareceram concomitantes com a perda de paladar e odor. As lesdes bucais
foram mais severas e generalizadas em pacientes com faixa etdria mais avancada. As lesdes
observadas apresentaram dois padrdes bem definidos e distintos: um semelhante ao aftoso, como
ulceras em pacientes jovens com casos leves de COVID-19 e outro com padrdes mais difundidos,
assemelhando-se a ulceras necréticas de Herpes simples (HSV-1), nos casos mais graves e em
idosos imunossuprimidos'2.

Em um detalhamento dos relatos de casos descritos por Branddo et al. (2020)'2, quatro

deles foram de pacientes jovens, com idades entre 28 e 35 anos, sem histéria médica pregressa
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relevante e com diagndstico positivo para COVID-19, as manifestacdes orais presentes foram:
ulcera oral no pilar tonsilar, onde a lesdo era superficial e com padrao circular, coberta por uma
membrana fibrinopurulenta e rodeada por um halo eritematoso. Também foram observadas ulceras
dolorosas na regido ventral da lingua, com uma pseudomembrana esbranqui¢ada rodeada por um
halo eritematoso. Além disso, foram constatadas ulceras aftosas na mucosa labial superior,
inferior, na borda lateral da lingua e mudltiplas udlceras no dpice e bordas laterais da lingua. Em
ambos os casos relatados, os pacientes apresentaram ageusia ou anosmia, ndo tinham histérico de
tilceras orais e tiveram regressio das lesdes apés recuperacio da infecgiio por COVID-19'2,

Ainda relacionado aos casos relatados por Branddo et al. (2020)!2, os outros quadros
clinicos descritos foram pacientes idosos, entre 71 a 82 anos, com condi¢des sistémicas relevantes
e algumas semelhantes, como: doenga pulmonar obstrutiva cronica (DPOC), hipertensdao e
diabetes. Em todos os casos, coletou-se uma amostra de saliva para realizar o exame de reacdo da
polimerase em cadeia (PCR) para detec¢dao do virus herpes simples (HSV-1). Apenas um dos
pacientes testou negativo ao PCR de saliva para HSV-1. O sinal clinico presente na cavidade oral
foi: dlceras aftosas rasas, de tamanhos variados e margens irregulares, coberto com membrana
mucopurulenta, sugerindo necrose superficial na mucosa do ldbio superior e inferior, bem como a
lingua dorsal anterior. Outros sinais clinicos apresentados foram: pequenas ulceragdes
hemorragicas que afetaram o l4bio superior e inferior, e também dreas focais de necrose rasa na
regido anterior dorsal da lingua e tdlcera na borda lateral direita da lingua, bem como uma érea
discreta no palato duro anterior, afetada por petéquias e uma éarea necrética rasa. Também foi
observada uma ulceragdo necrética dolorosa em mucosa do labio inferior direito. Todos pacientes
que testaram positivo para HSV-1, iniciaram tratamento com aciclovir intravenoso 250 mg /m?, 3
vezes ao dia, durante 7 dias, mas ndo demonstraram nenhuma melhora clinica. Assim, como uma
medida adjuvante para controlar a dor associada as ulceras orais, iniciou-se, por dez dias
consecutivos, a terapia de fotobiomodulagdao (PBMT). Os pacientes relataram alivio dos sintomas
e regressdo das lesdes orais por volta de 10 dias ap6s a fototerapia'?.

Um outro trabalho de Santos et al. (2020)'* abordou o caso de um homem, 67 anos,
transplantado e por esse motivo fazia uso de imunossupressores regularmente, com histéria médica
de doencga coronariana, hipertensao sistémica, doencga renal policistica. Apos 24 dias de internagao
por COVID-19, observou-se uma placa branca persistente no dorso da lingua. Esta lesdo foi
previamente tratada por médicos com fluconazol intravenoso e nistatina oral, mas nenhuma
regressao foi observada. Além da placa branca, o cirurgido-dentista também observou multiplos

pontos de ulceras amareladas no dorso da lingua lembrando o estdgio final de lesdes herpéticas
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recorrentes. Realizou-se uma cultura de raspagem da lingua, que foi compativel com
Saccharomyces cerevisiae'*. Lesdes cutineas ndo foram observadas durante o exame fisico do
paciente. Nesse momento, o paciente manteve os antifingicos, realizou bochechos com
digluconato de clorexidina (0,12%), sem dlcool, e realizou aplicacdes didrias de perdxido de
hidrogénio a 1%. Apds duas semanas, houve remissdo completa das lesdes brancas no dorso da
lingua'*. Em um novo exame intraoral, observou-se que a paciente apresentava uma lingua
geografica assintomadtica classificada como severa, de acordo com o indice de gravidade publicado
recentemente'>.

Os autores Sinadinos e Shelswell (2020)!¢ descreveram, relatos de trés pacientes com
manifestagdes orais. Um desses pacientes tinha infec¢do confirmada por COVID-19 e dois
pacientes aguardavam teste soroldgico para confirmac¢do. Ambos os pacientes relataram dor no
palato ou lingua. No primeiro caso, o paciente apresentou lesdes semelhantes a estomatite
herpética recorrente. O segundo caso, revelou ulceragdo palatina unilateral sem historia de
infeccdo herpética prévia. Em o ultimo caso, o paciente passou a desenvolver sintomas
dermatoldgicos, bolhas na mucosa labial e gengivite descamativa. Todos os casos foram tratados
com antissépticos tépicos e tiveram regressio das lesdes'®.

Riad et al. (2020)!7 publicaram um artigo no ano de 2020, em que reuniram oito casos
presentes na literatura que relataram as manifestagdes orais adjacentes a infec¢ao por SARS-CoV-
2. Riad et al. (2020)!” publicaram um artigo no ano de 2020, em que reuniram oito casos presentes
na literatura que relataram as manifestagdes orais adjacentes a infeccdo por SARS-CoV-2. Os
sinais descritos foram: lesoes eritematosas, erosdes em labios e mucosa bucal, dlcera assintomatica
irregular na regido dorsal da lingua ou estomatite recorrente herpética dolorosa em palato,
acompanhados de dor de garganta e varias pequenas ulceras dolorosas no palato unilateralmente.

Também foram constatadas bolhas na mucosa labial interna com gengivite descamativa,
dor na lingua e vérias pequenas ulceras dolorosas com margens irregulares no palato duro e lingua.
Outros sinais clinicos relatados foram: halitose severa com eritema e edema gengival generalizado,
e papilas interdentais necréticas com sangramento gengival ndo provocado!'’. Os autores
concluiram, com base nesses oito casos relatados, que a mucosa mastigatéria foi afetada em 75%
dos casos (2 no dorso da lingua, 3 no palato duro, 1 na mucosa gengival), enquanto 25% das
manifestacdes foram na mucosa de revestimento (1 na mucosa labial, 1 na mucosa bucal)'’.
Além dessas manifestagdes relatadas, Patel e Woolley (2020)'® observaram um aumento

espontaneo na prevaléncia da doenca periodontal necrosante (NPD), proporcionalmente ao
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nimero de casos confirmados de COVID-19. Segundos os autores a etiologia das lesdes NPD pode
estar associada a coinfeccdes bacterianas, ocorrendo por via oral em pacientes com COVID-19'%.

Esse estudo relatou o caso de uma paciente atendida no Hospital Universitario King’s com
doenca periodontal necrosante (NPD) e suspeita de COVID-19. A paciente era do sexo feminino,
35 anos, sem histérico médico de comorbidades e foi atendida na emergéncia odontoldgica
relatando febre, halitose, dor gengival intensa e sangramento. A febre aconteceu 3 dias antes de
qualquer sintoma oral. Ela apresentou linfadenopatia submandibular bilateral, e 0 exame intraoral
confirmou halitose grave, eritema e edema gengival generalizado, além de papilas interdentais
necrdticas em ambos os sextantes labiais maxilares e mandibulares. Também apresentava
sangramento espontianeo no sulco gengival. Com base nesses achados clinicos, o diagnostico foi
de gengivite necrosante.

Embora houvesse suspeita de COVID-19, nao foi possivel realizar o teste na ocasido das
manifestacoes clinicas. A paciente foi tratada com antibioticoterapia: 400 mg de metronidazol, trés
vezes ao dia, durante 5 dias, colutdrio de clorexidina 0,12%, duas vezes ao dia por 10 dias. Apds
5 dias, a paciente retornou e foi constatada resolucdo completa da condi¢do clinica'®,

Marouf et. al. (2021)" relataram a associa¢do da doenca periodontal com a gravidade da
infeccdo por coronavirus, através de um estudo de caso-controle no Hospital Hamad Medical
Corporation (HMC) no estado do Qatar. Nesse estudo, dois grupos foram criados. O grupo de
casos, composto por pacientes com complicacdes da COVID-19: 6bitos, ventilagdo assistida e
internacdes na UTI, e o grupo de controle, composto por pacientes que receberam alta sem maiores
complicacdes. A periodontite foi definida quando a perda Ossea foi detectada em dois ou mais
dentes ndo adjacentes, e a perda Ossea interdental foi medida nos sextantes posteriores, usando
como referéncia a juncdo cemento-esmalte (CEJ) e o comprimento total da raiz. A condic¢do
periodontal foi avaliada por radiografias interproximais posteriores e radiografias panoramicas.

Dessa forma, os pacientes foram classificados em dois grupos: periodontite inicial (fase O-
1), em que a perda dssea foi menor que o terco coronal do comprimento da raiz em radiografias
interproximais; € o grupo periodontite (estdgio 2-4), com perda dssea maior que o terco coronal
do comprimento da raiz em radiografias interproximais. Um total de 568 pacientes com
diagnostico para COVID-19 foram incluidos para a anélise. Entre esses, 40 tiveram complicagdes
(casos) e 528 tiveram alta sem quaisquer complicacOes (controles). Desse total, 258 apresentaram
periodontite e 33 desses tiveram complicagdes. Dos demais 310 pacientes sem diagnostico de
periodontite, apenas 7 tiveram um agravamento da infecc@o. Os niveis sanguineos de Glycosylated

Hemoglobin (HbAlc), Wihte Blood Cells (WBC) e C-Reactive Protein (CRP) foram
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significativamente mais elevados em pacientes com COVID-19 e doenca periodontal, do que
naqueles sem a doenca periodontal. Assim, este estudo concluiu que o tratamento bem sucedido
da periodontite resulta em uma melhora dos marcadores séricos da inflamacdo sistémica, bem
como o controle metabdlico sistémico. Ainda identificou que o risco de complica¢des da COVID
- 19 foi significativamente maior entre os pacientes com periodontite moderada a grave, em

comparaciio com aqueles com periodontite mais leve ou sem periodontite!®.

4 DISCUSSAO

A COVID-19 é uma patologia recentemente descrita, ou seja, sem precedentes, € que tem
trazido inimeros impactos a saide geral. Muitas das suas manifestacdes ainda carecem de
conhecimento cientifico mais aprofundado, acerca da sua fisiopatologia, curso clinico e
magnitude'>!’.

No que tange a sadde sistémica, sdo relatadas manifestacdes que abrangem o
comprometimento pulmonar®’, desordens cardiovasculares®!, disfuncdes renais e hepiticas’! e

20,22,23 e

ainda sequelas diversas e com frequéncias variadas, a exemplo de distirbios neurolégicos
fadiga cronica®*.

Em relagdo a cavidade bucal, a COVID-19 também esté associada a manifestagdes clinicas,
que representam uma alteracdo das condi¢des de homeostasia, a exemplo de ulceras necréticas e
aftosas'?, placa branca'®, vesiculas'®, erosdes em ldbio e mucosa oral'’ e lesdes eritematosas!”.

Estudos recentes relatam que hd uma expressio de ECA2 na mucosa oral'! e que a mesma
tem um papel importante na entrada do virus na celula; por isso, as células que expressam esses
receptores se tornam hospedeiras do SARS-CoV-2!". Dessa forma, sugere-se que a cavidade oral
possa estar envolvida na patogenia da COVID-19*. Segundo Brandio et al. (2020)'?, essa interacdo
receptor-virus pode causar uma pausa na funcionabilidade dos queratindcitos orais e das glandulas
salivares, podendo resultar em tlceras e necrose'?.

Os oito casos relatados por Branddo et al. (2020)!'? envolvendo pacientes acometidos por
COVID-19, apresentaram ulceras necrdticas orais, ulceracdes aftosas e essas manifestacoes
surgiram concomitantemente a disgeusia. Santos et al. (2020)'* pontuaram em seu artigo que a
interagdo do SARS-CoV-2 com receptores ECA2 podem interferir na sensibilidade do botdo
gustativo, o que explicaria essa perda do paladar'>.

Alguns autores observaram a presenca de ulceras, vesiculas na mucosa e gengivite

escamosa. Carreras-Presas et al. (2020)® descreveram manifestagdes que incluiam dor, gengivite

descamativa, tlceras e vesicula®. Sinadinos e Shelswell (2020)'® também descreveram vesiculas
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na mucosa labial, gengivite descamativa e lesdes semelhantes a herpesl6. Riad et al. (2020)",
Santos et al. (2020)"* e Sinadinos e Shelswell (2020)'® evidenciaram a presenca de lesdes
semelhantes a estomatite herpética recorrente.

Além dessas manifesta¢des clinicas intrabucais, outros autores observaram relacdes entre
a COVID-19 e a doenga periodontal. Patel e Woolley (2020)'8 relataram um caso de suspeita de
COVID-19 em que o diagndstico clinico foi de gengivite necrosante. Da mesma forma, Marouf
et. al. (2021)"°, por meio de um estudo de caso-controle, sugeriram uma relagio da doenca
periodontal com a gravidade da infec¢do por SARS-CoV-2.

Somado as alteracdes na cavidade oral, outros sistemas do organismo também sofreram
influéncia do novo coronavirus, em destaque, o sistema nervoso central (SNC). Ambos apresentam
etiopatogenia semelhante, associada a afinidade dos receptores de membrana da enzima
conversora de angiotensina 2, que também € expressada no tecido nervoso, tornando-se, portanto,
um possivel itinerdrio de invasdo cerebral do virus?2. A partir dessa evidéncia, algumas alteracdes
no SNC foram descritas, como: casos de encefalite viral, meningite, encefalopatia necrosante
hemorrdgica aguda®.

E praticamente uninime na literatura cientifica disponivel que a COVID-19 est4 associada
a alteracdes na cavidade oral. Todavia, essas manifestacdes ndo apresentam um padrdo uniforme
de cor, forma, local ou hospedeiro. Acrescenta-se a isso, o fato das evidéncias disponiveis até o
momento serem advindas de relatos de caso, o que é perfeitamente justificivel, uma vez que se
trata de uma patologia recentemente descrita e da qual ndo ha um histérico de conhecimento.
Claramente, isso limita a constatacdo de uma evidéncia conclusiva a esse respeito, mas por outro
lado, motiva a continuidade na busca desse conhecimento, com o objetivo maior de auxiliar no

diagndstico e manejo dos pacientes acometidos pela COVID-19.

5 CONSIDERACOES FINAIS

As manifestacOes orais da COVID-19 referidas nos presentes estudos incluem: ulceras;
lesdes aftosas; petéquias; placa branca; lesdes semelhantes a estomatite herpética recorrente;
gengivite descamativa; lesdes eritematosas; erosdes no ldbio e mucosa bucal e edema gengival.

Devido a atualidade do tema, ainda ha poucos estudos presentes na literatura que relatem
as alteracdes na cavidade oral e que elucidem com respaldo cientifico, a participacio direta ou
indireta do SARS-CoV-2 no surgimento dessas lesdes;

Mais estudos sao necessdrios para que se possa estabelecer relacdes diagndsticas e

etioldgicas a respeito destas manifestacoes;

International Seven Journal of Health, Sdo José dos Pinhais, v.2, n.3, p. 390-401, Mai./Jun., 2023. 398




£ INTERNATIONAL SEVEN JOURNAL

y ISSN: 2764-9415

Os estudos presentes nessa revisdao ampliam o panorama da COVID-19 para além das

complicagdes respiratérias, mostrando a importancia da compreensao da complexidade do virus,

tanto na drea médica, quanto na drea odontoldgica.
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