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RESUMO

Os focos infecciosos orais silenciosos, caracterizados por processos inflamatorios cronicos de origem
odontogénica e frequentemente assintomaticos, representam um risco critico, especialmente em
pacientes hospitalares submetidos a terapias imunossupressoras como o transplante de células-tronco
hematopoéticas (TCTH) e transplantes de 6rgdos solidos (TOS). Tais focos, incluindo periodontite
apical cronica e bolsas periodontais profundas, sdo reservatorios de patdégenos com potencial de
disseminagdo sistémica e desenvolvimento de sepse. O manejo preventivo, ou saneamento de focos, ¢
crucial para mitigar complicagdes pos-procedimento de alta complexidade. Este estudo é uma revisao
bibliografica narrativa com o objetivo de sintetizar as evidéncias cientificas sobre o manejo desses
focos. A literatura reforga a associagao entre multiplos focos orais cronicos pré-transplante € o aumento
da morbidade, tempo de internacdo prolongado e risco de complicagdes infecciosas e inflamatdrias
sistémicas, como abscessos cerebrais e agravamento da orbitopatia de Graves. A conduta clinica
predominante € a extragdo dentdria para eliminacdo rapida do risco. Conclui-se que a integragao da
odontologia ao cuidado hospitalar ¢ essencial, pois a elimina¢do desses focos previne complicagdes
locais e sistémicas, podendo reduzir a rejeicdo de transplantes e evitar desfechos fatais em pacientes
criticos.

Palavras-chave: Odontologia Hospitalar. Focos Infecciosos Orais Silenciosos. Transplante.
Complicagdes Sistémicas. Saneamento de Focos.

ABSTRACT

Silent oral infectious foci, characterized by chronic inflammatory processes of odontogenic origin and
often asymptomatic, represent a critical risk, especially in hospitalized patients undergoing
immunosuppressive therapies such as hematopoietic stem cell transplantation (HSCT) and solid organ
transplantation (SOT). Such foci, including chronic apical periodontitis and deep periodontal pockets,
are reservoirs of pathogens with the potential for systemic dissemination and development of sepsis.
Preventive management, or foci sanitation, is crucial to mitigate post-procedure complications of high
complexity. This study is a narrative literature review aiming to synthesize the scientific evidence on
the management of these foci. The literature reinforces the association between multiple chronic pre-
transplant oral foci and increased morbidity, prolonged hospital stay, and risk of systemic infectious
and inflammatory complications, such as brain abscesses and worsening of Graves' orbitopathy. The
predominant clinical approach is tooth extraction for rapid risk elimination. It is concluded that the
integration of dentistry into hospital care is essential, as the elimination of these foci prevents local
and systemic complications, potentially reducing transplant rejection and avoiding fatal outcomes in
critically ill patients.

Keywords: Hospital Dentistry. Silent Oral Infectious Foci. Transplantation. Systemic Complications.
Foci Remediation.
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RESUMEN

Los focos infecciosos orales silenciosos, caracterizados por procesos inflamatorios cronicos de origen
odontogénico y a menudo asintomaticos, representan un riesgo critico, especialmente en pacientes
hospitalizados sometidos a terapias inmunosupresoras como el trasplante de células madre
hematopoyéticas (TCMH) y el trasplante de d6rganos sélidos (TOS). Dichos focos, que incluyen
periodontitis apical crénica y bolsas periodontales profundas, son reservorios de patégenos con
potencial de diseminacion sistémica y desarrollo de sepsis. El manejo preventivo, o saneamiento de
los focos, es crucial para mitigar las complicaciones posoperatorias de alta complejidad. Este estudio
es una revision narrativa de la literatura que busca sintetizar la evidencia cientifica sobre el manejo de
estos focos. La literatura refuerza la asociacion entre multiples focos orales cronicos pretrasplante y
mayor morbilidad, estancia hospitalaria prolongada y riesgo de complicaciones infecciosas e
inflamatorias sistémicas, como abscesos cerebrales y empeoramiento de la orbitopatia de Graves. El
enfoque clinico predominante es la extraccion dental para la eliminacion rapida del riesgo. Se concluye
que la integracion de la odontologia en la atencion hospitalaria es esencial, ya que la eliminacion de
estos focos previene complicaciones locales y sistémicas, lo que podria reducir el rechazo de
trasplantes y evitar desenlaces fatales en pacientes criticos.

Palabras clave: Odontologia Hospitalaria. Focos Infecciosos Orales Silenciosos. Trasplante.
Complicaciones Sistémicas. Tratamiento de Focos.
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Os focos infecciosos orais silenciosos, caracterizados por processos inflamatorios cronicos de

1 INTRODUCAO

origem odontogénica que frequentemente ndo apresentam sintomas agudos, representam um risco
critico em ambiente hospitalar. Condigdes como periodontite apical cronica, bolsas periodontais
profundas, raizes residuais e lesdes de furca podem servir como reservatorios de patdgenos com
potencial de disseminagdo sistémica (van Gennip et al., 2024; Abed et al., 2023). A relevancia desses
focos ¢ acentuada em pacientes submetidos a terapias imunossupressoras, como o transplante de
células-tronco hematopoéticas (TCTH) e transplantes de 6rgaos solidos (TOS), onde a barreira mucosa
comprometida facilita a translocagdo bacteriana e o desenvolvimento de sepse (Olsson et al., 2024).

O manejo preventivo, conhecido como adequacdo do meio bucal ou sananeamento de focos,
visa eliminar fontes potenciais de infeccdo antes da instituicdo de procedimentos médicos de alta
complexidade. Embora a pratica de triagem odontolégica pré-operatoria seja amplamente
recomendada para mitigar complicacdes pds-transplante e reduzir o tempo de internacdo, ainda existe
debate sobre a agressividade necessaria nos tratamentos e o impacto real dos focos cronicos em
diferentes desfechos clinicos (Olsson et al., 2022; van Gennip et al., 2024). A compreensao da relagido
entre a saude oral ¢ doencgas sistémicas, como abscessos do sistema nervoso central ¢ desordens
autoimunes, refor¢a a necessidade de uma abordagem multidisciplinar integrada ao cuidado hospitalar
(Abed et al., 2023; Sawicka-Gutaj et al., 2025).

As revisdes recentes apontam que a persisténcia de focos orais podem contribuir no aumento
de complicacdes infecciosas pds transplante de 6rgdos so6lidos (TOS), embora os resultados tenham
bastante diversidade e ndo demonstrem impacto significativo na mortalidade ou rejei¢do do enxerto.
Essa incerteza reflete a auséncia de protocolos lineares e evidencia a necessidade de diretrizes claras

para o manejo odontologico pré transplante (Olsson et al., 2024).

2 METODOLOGIA

O presente estudo caracteriza-se como uma revisao bibliografica narrativa, desenvolvida com
o objetivo de sintetizar e analisar as evidéncias cientificas mais recentes relacionadas ao manejo de
focos infecciosos silenciosos orais em ambiente hospitalar. A pesquisa foi realizada na base de dados
PubMed, utilizando os descritores "Oral Silent Infection Foci", "Treatment" e "Hospital", combinados
por meio dos operadores booleanos AND e OR, conforme a terminologia do Medical Subject Headings
(MeSH). Foram incluidos artigos publicados nos ultimos cinco anos, disponiveis integralmente e
redigidos no idioma inglés, que abordassem de forma direta o tema. Excluiram-se estudos que ndo
apresentavam relagdo direta com o tema central, publica¢des duplicadas, revisdes narrativas com baixo

rigor metodoldgico e artigos ndo indexados na base de dados utilizada. A selecdo dos estudos foi
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conduzida em duas etapas: triagem de titulos e resumos, seguida pela avaliacao dos textos completos

para confirmar relevancia. As informagdes extraidas foram organizadas de forma descritiva.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

A literatura contemporanea refor¢a que a presenga de multiplos focos orais cronicos pré-
transplante esta diretamente associada ao aumento da morbidade. Em pacientes submetidos ao TCTH,
observou-se que um maior niumero de focos infecciosos (especialmente bolsas periodontais profundas
e caries extensas) correlaciona-se significativamente com um tempo de internagao hospitalar
prolongado e taxas de mortalidade mais elevadas (van Gennip et al., 2024). No contexto do transplante
de figado, a satde periodontal precaria e a perda dentéria prévia ao procedimento foram identificadas
como fatores que elevam o risco de complicagdes infecciosas e inflamatdrias sist€émicas no pos-
operatdrio (Olander et al., 2023).

O impacto dos focos orais estende-se a complicagdes graves em orgaos distantes. Estima-se
que entre 3% e 10% dos abscessos cerebrais organizados tenham origem em infec¢des odontogénicas
silenciosas, que alcancam o sistema nervoso central via disseminacdo hematogénica ou por
contiguidade através dos seios da face (Abed et al., 2023). Além das complica¢des infecciosas diretas,
o saneamento bucal demonstrou beneficios em condigdes autoimunes. Em pacientes com orbitopatia
de Graves, a eliminacdo de focos infecciosos orais resultou em melhorias clinicas significativas na
atividade da doenca, sugerindo que a inflamagao crdonica oral pode atuar como um gatilho ou agravante
de respostas imunomediadas (Sawicka-Gutaj et al., 2025).

No que tange aos protocolos de tratamento, uma pesquisa realizada entre dentistas hospitalares
indicou que a extragdo dentaria ¢ a conduta predominante para eliminar focos silenciosos em pacientes
que aguardam transplantes ou cirurgias valvares, visando a eliminagdo rapida e definitiva do risco em
detrimento de tratamentos conservadores prolongados, como a endodontia (Olsson et al., 2022).
Contudo, revisdes sistematicas sublinham a necessidade de evidéncias mais robustas para padronizar
quais lesdes cronicas exigem intervengao obrigatdria, uma vez que o tratamento odontolégico invasivo
em pacientes clinicamente instaveis também acarreta riscos (Olsson et al., 2024). Em suma, o manejo
desses focos em ambiente hospitalar deve priorizar a estabilizacdo sistémica e a redugdo da carga

patogénica para prevenir eventos fatais em pacientes vulneraveis.

4 CONCLUSAO

Em suma, os achados desta revisdo reforgam que a presenca de focos infecciosos orais
silenciosos estd diretamente associada ao aumento da morbidade, ao prolongamento do tempo de
internagdo, e ao elevado risco de complicagdes sistémicas graves em pacientes hospitalares,

particularmente aqueles em regimes de imunossupressdo. A evidéncia que liga infecg¢des
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odontogénicas a formagao de abscessos cerebrais e ao potencial agravamento de condigdes autoimunes

como a orbitopatia de Graves sublinha a criticidade da disseminag¢do sistémica da inflamagdo cronica
oral.

Portanto, a conclusdo primordial ¢ a indispenséavel integragcdo da Odontologia Hospitalar no
cuidado integral do paciente critico. A conduta predominante, que prioriza o saneamento rapido dos
focos por meio da extracdo dentaria, ¢ crucial para a redugdo imediata da carga patogénica. A
intervengdo odontoldgica preventiva atua, assim, como um fator determinante na melhoria de
desfechos clinicos, contribuindo para a preven¢ao de complicagdes locais e sist€émicas, o encurtamento

de internacdes e, em ultima instancia, a prevencao de desfechos fatais em populacdes vulneraveis.
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