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RESUMO

A microbiota oral é composta por uma grande variedade de microrganismos, entre estes varias espécies
de bactérias, arqueas, fungos, virus e protozodrios, que frequentemente podem atuar como agentes
benéficos, prevenindo a coloniza¢do da cavidade oral por microrganismos patogénicos. Contudo, al-
gumas espécies agem como patégenos oportunistas e, em determinadas condig¢bes, podem causar
doengas. O objetivo desta revisdo de literatura é evidenciar a composicdo da microbiota da cavidade
oral humana e a relagdo entre microrganismos que a comp6em. Foram selecionados artigos cientificos
publicados entre 2004 e 2017, em inglés e portugués, obtidos através de busca nos bancos de dados
ScienceDirect e PubMed, utilizando os termos “oral microrganisms”, “oral microbiota”, “oral diseases”
e “opportunistic pathogen’” combinados entre si. Como critério de inclusdo, foram incluidos artigos que
abordassem microrganismos presentes na cavidade oral, com énfase em bactérias e fungos, e doencas
locais ou sistémicas causadas pelos mesmos e foram excluidos aqueles artigos com metodologia fragil
ou insuficiente. Foi possivel concluir que a microbiota oral ndo é homogénea em todas as regides da
boca o que torna o ambiente bucal extremamente peculiar. Os microrganismos que compdem a micro-
biota oral sao diversos, sendo eles microrganismos aerdbios obrigatdrios, anaerdbios obrigatdrios, an-
aerdbios facultativos, microaerdfilos e capndfilos e que o equilibrio da flora endégena da cavidade bucal
é um fator determinante para a manuten¢do da satde do individuo com um todo.

PALAVRAS-CHAVE: Microbiota. Infec¢6es Oportunistas. Doengas da Boca.
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INTRODUCAO

A microbiota consiste em uma comu-
nidade de microrganismos comensais ou pa-
togénicos que habitam nosso corpo. Apds o
nascimento, somos expostos a uma enorme
variedade de microrganismos que passam a
colonizar principalmente a pele, o intestino e
a cavidade oral, estabelecendo uma relacao
de simbiose com 0 nosso préprio organismo.’

O numero de seres procarioticos que
habitam o corpo humano chega a ser quase
10 vezes maior do que o nimero de células do
préprio individuo, e a boca € o segundo local
de maior concentracao desses organismos,
ficando atras somente do intestino. A micro-
biota humana normal tem uma importancia
significativa nos processos de saude e doen-
¢a, atuando na defesa do organismo contra
patdégenos, na digestdo, sintese de vitaminas,
metabolismo de farmacos, desenvolvimento e
maturagdo do sistema nervoso e regulagao da
imunidade.”?

A microbiota oral é composta por uma
grande variedade de microrganismos, entre

METODOLOGIA

Para esta revisdo de literatura foram
selecionados artigos cientificos em inglés e
portugués publicados entre 2004 e 2017, obti-
dos através das bases de dados ScienceDirect
e PubMed. Foram utilizados durante a busca
os termos “oral microrganisms”, “oral micro-
biota”, “oral diseases” e “opportunistic patho-
gen” combinados entre si.

Os critérios de inclusdo para os traba-
lhos encontrados foram a abordagem dos mi-
crorganismos presentes na cavidade oral, com
énfase em bactérias e fungos, e doengas locais
ou sistémicas causadas por patégenos oportu-
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eles vdrias espécies de bactérias, arqueas, fun-
gos, virus e protozoarios, que na maioria das
vezes sao comensais, nao causando prejuizos
ao organismo do hospedeiro. Esses seres po-
dem inclusive, prevenir a coloniza¢ao da cavi-
dade oral por outros microrganismos poten-
cialmente patogénicos.>*

Alguns microrganismos comensais,
que normalmente fazem parte da microbio-
ta oral, podem provocar patologias quando
ocorrem alteracdes na composicao e tamanho
das populacdes microbianas, devido a mudan-
¢as nas condi¢cbes ambientais ou diminuicao
da imunidade do hospedeiro.?

O objetivo desta revisdo de literatura
é relatar o papel da flora endégena normal
da cavidade oral, enfatizando a acao de bac-
térias e fungos como patégenos oportunistas
causadores de doencas locais ou sistémicas.
Estes conhecimentos sdo imprescindiveis para
compreender a intensificacdo da agao da mi-
crobiota normal, e como todo o organismo do
hospedeiro pode ser afetado nestes casos.

nistas da microbiota oral. Foram excluidos arti-
gos que tratavam especificamente dos virus e
sua interacdo com a microbiota oral, além disso
foram excluidos aqueles artigos considerados
de metodologia fragil, com poucas informa-
¢Oes sobre a coleta de dados e que nao nos de-
monstraram forte evidéncia cientifica.

As informacg6es obtidas foram analisa-
das pelos autores e organizadas em tdpicos so-
bre os microrganismos comensais da cavidade
oral, os patégenos oportunistas e as doengas
por eles causadas.

Rev. Nova Esperanca. 2018; 16(2): 91-99
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RESULTADOS E DISCUSSAO

A microbiota oral nao é homogénea
em todas as regides da boca, podendo in-
cluir microrganismos aerdbios obrigatdrios,
anaerdbios obrigatdrios, anaerdbios faculta-
tivos, microaerdfilos e capndfilos, distribuidos
nas dreas especificas onde seu desenvolvi-
mento é mais favoravel. Sendo assim, as mi-
crobiotas supragengival, subgengival, lingual,
presentes na superficie mucosa, dental e pa-
latina diferem em relacdo a sua composicao,
apresentando os microrganismos que melhor
se adaptam em cada regido da boca.>?

Além de biofilmes, a microbiota oral
também inclui bactérias intracelulares que es-
tao presentes em células dos epitélios gengi-
val e bucal. Algumas dessas bactérias oportu-
nistas, como a Porphyromonas gingivalis, sao
encontradas nos epitélios saudaveis e podem,
em determinadas condicGes, causar doencas.?

Os microrganismos que compdem a
microbiota oral mantém complexas interagoes
entre si. Alguns microrganismos atuam como
agonistas e favorecem o desenvolvimento de
outros.6 Outras bactérias agem como anta-
gonistas e produzem substancias que matam
outros microrganismos.’

Bactérias e Fungos

Estima-se que sejam reconhecidas
mais de 750 espécies de bactérias presentes
na cavidade oral, embora o nimero preciso de
microrganismos seja ainda maior. A identifica-
¢ao dessas espécies é prejudicada pelo fato de
que muitas delas ndo sao cultivaveis em labo-
ratérios nos dias atuais e por apresentarem
semelhancas genéticas que dificultam seu re-
conhecimento.>* Estima-se que 50% das bac-
térias orais humanas ainda ndo tenham sido
cultivadas.’

A composicao da microbiota oral é
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Unica em cada individuo, mas de modo ge-
ral, os filos de bactérias predominantes sao
Firmicutes, Bacteroidetes, Proteobacteria,
Actinobacteria e Fusobacteria. Enquanto que
0s géneros de bactérias de maior prevalén-
cia em uma boca sauddvel sdo Streptococcus,
Actinomyces, Veillonella, Fusobacterium, Por-
phyromonas, Prevotella, Treponema, Neisseria,
Haemophilis, Lactobacillus, Capnocytophaga,
Eikenella, Leptotrichia, Peptostreptococcus,
Staphylococcus, and Pro;oionibacterium.“’8

Os fungos presentes na cavidade oral,
embora em quantidade reduzida, desempe-
nham um papel significativo na manutenc¢ao
do equilibrio da microbiota, através de sua
interacao com outros microrganismos. Na ca-
vidade oral podem ser identificados fungos
dos géneros Candida, Cladosporium, Aureoba-
sidium, Saccharomyces, Aspergillus, Fusarium,
e Cryptococcus.’ Fungos do género Pichia,
atuam como antagonistas, tanto da Candida,
como também de Aspergillus e Fusarium.™

Arqueas e Protozoarios

As arqueas encontradas na cavidade
oral, estdo presentes em numero reduzido e
sao microrganismos anaerdbios obrigatdrios e
metanogénicos. Embora estejam mais relacio-
nadas com condi¢bes de infeccdo endodonti-
ca e periodontite, podem ser encontradas na
boca de individuos saudaveis. Entre as espé-
cies de arqueas que podem compor a micro-
biota oral estdo Methanobrevibacter oralis,
Methanobacterium curvum/congolese e Me-
thanosarcina mazeii."

Os protozodrios nao sao comumente
encontrados na microbiota oral. As espécies
mais frequentes sdo comensais e incluem a
Entamoeba gingivalis e a Trichomonas tenax.
Ocasionalmente, protozoarios flagelados do

Rev. Nova Esperanca. 2018; 16(2): 91-99
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género Leishmania, causadores da leishma-
niose, podem atingir a mucosa oral e provocar
lesGes.*

Microrganismos potencialmente patogénicos
da cavidade oral e doencas associadas

A microbiota oral é essencial para a
manuten¢ao da saude do organismo de umin-
dividuo como um todo.? Isto porque, enquan-
to essa microbiota permanece em estado de
equilibrio, os microrganismos residentes es-
tdo em estado de simbiose com organismo
hospedeiro. Quando ha alteracao na varieda-
de, ou na propor¢ao populacional dessas es-
pécies, ocorre uma disbiose, o que favorece a
ocorréncia de doencas.”

Tanto os microrganismos patogéni-
cos, quanto os comensais, formam biofilmes
complexos nas superficies dos dentes, gen-
giva e lingua. Em 80% dos casos, esses agre-
gados bioldgicos sdo iniciados por bactérias
Streptococcus. A quantidade de biofilmes e
sua composicao variam de acordo com fato-
res ambientais, como composi¢ao da saliva e
condicbes de higiene bucal.’?

A saliva exerce um importante papel
na organizacao do biofilme, uma vez que nela
estdo contidas substancias antimicrobianas,
bem como nutrientes que sdo necessdrios ao
desenvolvimento dos microrganismos da cavi-
dade oral.” A higiene bucal deficiente, agrava-
da pela presenca de fatores retentivos de bio-
filme, por sua vez, pode afetar a composicao
da microbiota oral, favorecendo a formagao
e manutencdo de biofilmes que levam ao de-
senvolvimento de doencas, tais como a carie e
periodontite.>*

Microrganismos que habitam a cavida-
de oral estao associados ao surgimento de do-
encas orais comuns>" além de terem compro-
vada associacdo com surgimento de doengas
sistémicas como diabetes, problemas cardio-
vasculares e parto prematuro."”
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Importante ressaltar que podem ocorrer tam-
bém infec¢bes oportunistas, comumente cau-
sada por agentes patogénicos exdgenos, ou
pela flora residente do hospedeiro com imuni-
dade debilitada.’

Doencas locais da cavidade oral associadas a
bactérias e fungos

A grande maioria das doencas bucais
sao todas polimicrobianas, ou seja, sdo causa-
das por vérias espécies de microrganismos."

As lesbes de carie estdao bastante as-
sociadas com o Streptococcus mutans, que é
considerado o principal agente envolvido no
desenvolvimento das cdries. No entanto, estu-
dos mostram que outras espécies dos géneros
Lactobacilos, Bifidobacterium, Propionibacte-
rium e Scardovia também podem atuar na sua
formacgo.'®"

E salutar ressaltar que, por mais que a
carie tenha como etiologia a presenca de al-
guns microrganismos, ela ¢ uma doenga mul-
tifatorial e somente a presenca das diferentes
espécies de microrganismos nao serao capaz
de desencadear o processo de desmineraliza-
¢do que ird culminar na carie. Assim, ela ndo
é considerada uma doenca transmissivel, pois
o individuo além de entrar em contato com o
microrganismo, tem que estar exposto a ou-
tros fatores como, por exemplo, ma higiene
oral e consumo excessivo de acgucar, para que
desenvolva as lesGes.'

A lesdo cariosa pode evoluir para in-
fecgbes endodénticas® e bactérias dos filos
Firmicutes, Bacteroidetes, Actinobacteria,
Fusobacteria, Proteobacteria, Spirochaetes e
Synergistetes sao as que estao mais presen-
tes nestes casos, classificando-se em bacté-
rias anaerébias, como as do filo Fusobacteria,
mais comumente identificadas em abscessos
apicais.'

Outras doengas muito comuns na
cavidade oral sdo as periodontopatias, con-

Rev. Nova Esperanca. 2018; 16(2): 91-99
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siderados disturbios inflamatdrios causados
principalmente pelo acimulo de biofilme nas
regides supragengival e subgengival. Nessas
areas, tanto em individuos saudaveis quan-
to nos que apresentam doenca periodontal,
ha predominio de Prevotella intermedia, Bac-
teroides spp. e Fusobacterium nucleatum.*®
Nos pacientes que tém doenca periodontal,
0 acumulo de biofilme leva a uma diminui¢ao
das concentracdes de oxigénio na regiao dos
sulcos gengivais, o que contribui para o de-
senvolvimento de condi¢6es adequadas para
o crescimento de microrganismos anaerdbios
e capnofilicos.” S&o eles, principalmente, a
Porphyromonas gingivalis e a Porphyromonas
intermedia que produzem toxinas desencade-
antes de uma reacao inflamatdria nos tecidos
adjacentes.”>?

Nao sé doencas comuns sao causadas
por bactérias. A actinomicose é uma doenga
bastante rara e desencadeada pelas bactérias
do género Actinomyces. Esse género inclui es-
pécies que também fazem parte da microbio-
ta enddgena normal do hospedeiro. Contudo,
em casos de imunossupressao, elas podem
apresentar caracteristicas patogénicas. Den-
tre os agentes etioldgicos, a espécie Acti-
nomyces israelli ¢ mais citada, porém ja se tem
descrito muitas outras, como: A. naeslundii, A.
odontolyticus, A. viscosus e A. meyeri.**

A estomatite aftosa oral, considerada
uma doenca cronica que acomete a mucosa ju-
gal do individuo, através de lesdes ulcerosas,
tem etiologia bastante diversificada e também
possui associacdo com microrganismos, nesse
caso, o Streptococcus viridans e da Helicobac-
ter pilori.”

A osteomielite é uma inflamagao 6s-
sea que pode ser causada por varias bacté-
rias como, por exemplo, as Actinomyces spp.,
Streptococcus spp., Pneumococcus spp., E. coli,
S. tiphy e, principalmente, Staphylococcus
aureus’, referenciadas na literatura sobre o
tema.
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Além das doencgas na cavidade oral
ja citadas, pode-se nomear ainda a mucosite
oral, oriunda de bactérias gram-negativas; o
eritema linear gengival, que também pode ser
causado por fungos; a periodontite ulcerativa
necrosante, gengivite ulcerativa necrosante,
angiomatose bacilar e celulites pela a¢do de
bactérias.”*

Além de bactérias, as doencas perio-
dontais também tém sido correlacionadas
com a agao de fungos, arqueas metanogéni-
cas, protozoarios e alguns virus.> Candida al-
bicans é a espécie de fungo mais comum na
cavidade oral e tem a capacidade de produzir
biofilmes sdélidos, extremamente resistentes,
podendo em seguida provocar infeccdo.?

Esse microrganismo ndo causa doenga
no hospedeiro sauddvel, mas pode provocar,
em individuos imunossuprimidos, trés apre-
sentagbes distintas: pseudomembranosa, a
eritematosa e a queilite angular.**

Doencgas sistémicas associadas a patégenos
da cavidade oral

Microrganismos podem adentrar na
corrente sanguinea, quando a mucosa oral é
danificada por traumas, ou procedimentos ci-
rdrgicos, ou devido a doengas periodontais.
A disseminagao de patégenos oportunistas
orais pelo corpo pode causar problemas sisté-
micos, como infec¢Oes respiratdrias, cerebrais
e cardiacas. Pesquisas sugerem que hd umare-
lacdo entre higiene oral deficiente e doencas
periodontais, com maior incidéncia de endo-
cardite bacteriana.?®

Evidéncias sugerem que a microbio-
ta oral também pode estar relacionada com
0 aumento do risco de desenvolvimento de
infeccdes nosocomiais (Staphylococcus au-
reus), e cancer oral, esofagico (Fusobacterium
nucleatum) ou pancreatico (Porphyromonas
gingivalis), pela entrada de microrganismos
na corrente sanguinea, onde eles podem atin-

Rev. Nova Esperanca. 2018; 16(2): 91-99



revista de NOVA

ciéncigs

da soide ESPERANgA

gir outros 6rgdos.”” Foram constatados que
pacientes com ma higiene oral, doenca perio-
dontal ou perdas dentdrias apresentam maio-
res chances de apresentarem esse tipo de pa-
tologia.?®

Problemas gestacionais, como parto
prematuro, pré-eclampsia, aborto esponta-
neo, baixo peso neonatal e sepse neonatal
sao condi¢des que também podem ser relacio-
nadas com microrganismos orais e as toxinas
produzidas por eles.?® Estudos mostram uma
associagdo entre a ocorréncia de complica-
¢Oes gestacionais e a presenca de espécies es-
pecificas da microbiota oral no liquido amni¢-
tico, como Streptococcus spp. e Fusobacterium

CONSIDERAGOES FINAIS

A microbiota oral é formada por di-
versos microrganismos comensais e patdge-
nos oportunistas. Normalmente, esses seres
microscépicos ndo causam prejuizos ao hos-
pedeiro. Entretanto, sob determinadas con-
di¢bes de disbiose ou imunossupressao, eles
podem se tornar agentes etioldgicos de doen-
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nucleatum, sendo essa ultima a de maior pre-
valéncia nos tecidos placentdrios e fetais.>®

Individuos com doenca periodontal
apresentam um maior risco de desenvolver
doengas cardiovasculares.>® Vdrios microrga-
nismos da cavidade oral, como Streptococcus
spp., Veillonella spp., P. gingivalis, A. actinomy-
cetemcomitans, T. denticola, F. nucleatum, T.
forsythia e Neisseria spp, foram identificados
colonizando placas ateroscleréticas.>® Bac-
térias presentes na cavidade oral também
sao um dos principais agentes causadores de
infeccdo nosocomial e desenvolvimento de
pneumonia em paciente internados em unida-
des de terapia intensiva.

¢as orais e sistémicas. As principais patologias
causadas por esses microrganismos sao a ca-
rie, periodontite, candidiase e endodocardite
bacteriana. Sendo assim, o equilibrio da flora
enddgena da cavidade bucal é um fator deter-
minante para a manutencao da sadde do indi-
viduo com um todo.

Rev. Nova Esperanca. 2018; 16(2): 91-99
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INHABITANTS MICRORGANISMS OF ORAL CAVITY AND ITS RELATIONSHIP
WITH ORAL AND SYSTEMIC PATHOLOGIES: LITERATURE REVIEW

ABSTRACT

The oral microbiota is made by a variety of microorganisms, among these various species of
bacteria, fungi, viruses, and protozoa, which are often, act as beneficial agents, preventing a
colonization of the oral cavity by pathogenic microorganisms. However, some species act as
opportunistic pathogens and, under certain conditions, can cause disease. The objective of
this literature review is to highlight the microbiota composition of the human oral cavity and
the relationship between the microorganisms that compose the oral microbiota. Scientific pa-
pers published in English and Portuguese between 2004 and 2017 were included by searching
the online database ScienceDirect and PubMed using the terms “oral microorganisms”, “oral
microbiota”, “oral diseases” and “opportunistic pathogen” combined. As an inclusion crite-
ria were included articles about microorganisms present in the oral cavity with emphasis on
bacteria and fungi and local or systemic diseases caused by them and excluded articles with a
fragile or insufficient methodology. After reading the articles, it was observed that the oral mi-
crobiota is not homogeneous in all regions of the mouth which makes the oral environment ex-
tremely peculiar. We concluded that the microorganisms that compose the oral microbiota are
diverse, being obligatory aerobic, obligate anaerobes, facultative anaerobes, microaerophiles,
and capnophiles microorganisms and that the balance of the endogenous flora of the oral
cavity is a determining factor for the maintenance of the health of the individual as a whole.

KEYWORDS: Microbiota. Opportunistic Infections. Mouth Diseases.
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