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A presente pandemia pelo virus SARS-CoV-2 desafiou o mundo inteiro, transformando
as nossas rotinas e interferindo com as formas habituais de gerir o nosso dia-a-dia. Para
além das medidas preventivas preconizadas para a prevencado e controlo da infecdo por
SARS-CoV-2, tem sido salientada a importdncia de investirmos noutras medidas de
promocao da saude, como a alimentacdo e a atividade fisica. Constituindo a saude oral
parte integrante da salude geral, a manutencdo das rotinas didrias de higiene oral
constitui também uma preocupacdo. O presente texto constitui uma breve reflexdo
sobre a evidéncia referente ao papel da higiene oral na doenca por Covid-19, tendo
especial foco num grupo vulnerdvel da populacdo: as pessoas institucionalizadas.
Adicionalmente, sdo sistematizadas algumas recomendag¢des para a realizagao da

higiene oral nas institui¢des.

Covid-19 e Saude Oral

Como se sabe, a Covid-19 é de origem viral, no entanto, suspeita-se que em formas mais
severas da infeccdo, exista uma acgdo bacteriana que, pode aumentar a hipdtese de
complicagdes, tais como, pneumonia, sindrome respiratério grave agudo, choque

séptico ou morte. (8)

Tem sido defendido que a mucosa da lingua é um dos locais iniciais onde pode ocorrer

a entrada do virus e a partir da qual, pode existir uma alteracao da flora orofaringea pela
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presenca de microrganismos virulentos, em casos em que existe uma ma higiene
oral.(1,2) Isto pode traduzir-se num agravamento de patologias orais e
consequentemente, aumentar o risco de desenvolver infec¢des respiratdrias pelo
transporte destes microrganismos até aos pulmdes. Nesse sentido, é importante manter

uma boa saude oral (6)

Pessoas Institucionalizadas, Saude Oral e Covid-19

No contexto actual em que vivemos, as populagdes previamente vulneraveis passaram
a ter uma necessidade acrescida de serem protegidas. Em Portugal, a populacdo é
maioritariamente envelhecida, existindo um grande numero de pessoas com
necessidades especiais que se encontra institucionalizadas. Esta é uma populagdo de
risco principalmente pelas patologias crdnicas associadas, como por exemplo, diabetes,
hipertensdo arterial, doenca cardiovascular, doenca pulmonar obstrutiva crénica, entre

outras. (8,10)

As pessoas com necessidades especiais institucionalizadas estdo dependentes dos
cuidadores para todas as rotinas do seu dia-a-dia, principalmente se nao tiverem
autonomia para a realizagdo das mesmas. (5) Em instituicdes com maior nimero de
utentes ou com utentes que sejam mais dependentes, é habitual que a higiene oral seja

por vezes descurada.

Esta é uma populagdo com maior prevaléncia de problemas orais, tais como, carie
dentaria e doenca periodontal. (5) Por terem niveis de colonizagao oral mais elevados
associados a infec¢Bes respiratdrias, sdo uma populacdio de risco para o

desenvolvimento de complicagdes severas em caso de infecgao por Covid-19. (1,2,5,8)
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Higiene Oral nas Instituicoes em Tempos de Pandemia

Apesar de esta ser uma fase complicada para todos, as instituicoes estdo a atravessar
uma época bastante dificil no que diz respeito a gestao de recursos. Embora com uma
menor disponibilidade de recursos humanos e, consequentemente, uma reducdo do
tempo disponivel para as rotinas de higiene diarias, é importante que os responsaveis
das instituicGes estejam atentos e apostem num refor¢co da higiene oral das pessoas
institucionalizadas. Nesse sentido, seria importante estabelecer um conjunto de

medidas a serem adoptadas pelos cuidadores, tais como (7,11):

1. Uso de escova de dentes com cerdas macias e fio dentario (se possivel) para
remocao da placa bacteriana, 2-3 vezes por dia, durante 2 minutos;

2. Os cuidados de higiene oral devem ser complementados com bochecho de
iodopovidona (betadine) solucdo oral ou perdxido de hidrogénio (agua
oxigenada);

3. Nao partilhar escovas de dentes que devem ser arrumadas em separado, nos
casos em que a casa de banho é partilhada;

4. No caso, de pessoas acamadas com dificuldade ou incapacidade em bochechar,
deve ser utilizada uma taca descartdvel para que as mesmas possam cuspir. O
cuidador deve posicionar-se sempre de lado ou atrds da pessoa;

5. No caso de pessoas com préteses removiveis - A prétese deve ser removida para
higienizacdo da mesma. Deve ser utilizada escova dura para limpeza da prétese
e gaze embebida em solugdo oral de iodopovidona (betadine solu¢do oral) ou
peréxido de hidrogénio (dgua oxigenada) para higienizacdo das mucosas.
Complementar com um bochecho com elixir de clorohexidina 0,12%;

6. Primar por uma alimentagdo saudavel, evitando alimentos pastosos e

tendencialmente mais cariogénicos.
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No caso de doenga activa por Covid-19:

1. Durante o periodo de doenca activa, apds a escovagem de dentes, a escova deve
ser mergulhada numa solucdo de hipoclorito de sddio (lixivia) a 0,05% (0,5 ml de
lixivia para 1 litro de dgua), durante 30 minutos. Enxaguar muito bem e deixar
secar até a proxima escovagem;

2. Durante o periodo de doenca ou suspeita, ndo deve partilhar a casa de banho,
objectos pessoais ou toalhas;

3. Apés alta, a escova de dentes deve ser trocada.

Embora, ja existissem protocolos nas instituicdes nos quais eram definidos, os
equipamentos de proteccdo individual a utilizar para as rotinas de higiene didrias, nesta
fase é importante que exista um reforco dos cuidados para a realizacdo de higiene oral
das pessoas institucionalizadas, principalmente se forem casos suspeitos ou positivos de

Covid-19 em isolamento, tais como: (7,10)

e Utilizacdo de mascara obrigatdria para todos os cuidadores;

e Avental descartdvel sobre a roupa/farda de uso profissional;

e Oculos ou viseira;

e C(Calgado usado apenas na instituicao que nao venha do exterior;

e Luvas —devem ser removidas e trocadas apds o contacto com cada pessoa.

Como preconizado pela DGS, é importante que a lavagem das maos seja feita
correctamente, pelo menos durante 20 segundos. No que diz respeito a esta rotina,
deve ser feita antes de colocar as luvas, logo apds a realizacao da higiene oral de cada
pessoa. Todos os equipamentos de protecc¢do individual e materiais descartdveis devem
ser depositados nos contentores de lixo contaminado (Tipo Ill ou IV), sendo que a

lavagem das maos deve ser realizada apds remogao dos mesmos. (10)
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Comentarios Finais

Apesar de se verificar uma escassez de evidéncia disponivel sobre o papel da higiene

oral na doenca por Covid-19, é importante que pequenos gestos que sao essenciais para

a saude sejam reforcados principalmente nesta fase. Manter uma rotina de higiene oral

eficaz, considerando os cuidados adicionais recomendados, é um comportamento

essencial, que pode proteger as pessoas mais vulneraveis dos efeitos mais severos desta

doenca.
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