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REVISAO LITERATURA

RESUMO

O Zika Virus (ZIKV), transmitido principalmente pelo mosquito Aedes aegypti, também pode
ser disseminado por via sexual, transfusional e transplacentaria. A infeccdo congénita pelo
ZIKV estd associada a importantes complicacdes neuroldgicas e orais, especialmente em
criancas com microcefalia. O objetivo desse trabalho foi analisar as principais alteracdes
bucais observadas em criancas acometidas pela sindrome congénita pelo ZIKV, ressaltando
o papel do cirurgido-dentista no diagndstico precoce e no manejo clinico. A metodologia
consistiu em uma revisao narrativa nas bases SciELO, PubMed e Google Académico, incluindo
artigos em portugués, inglés e espanhol que abordassem manifestacdes orais associadas a
sindrome congénita pelo ZIKV. Artigos com mais de 20 anos de publicacdo ou fora do escopo
foram excluidos. Os estudos selecionados foram analisados criticamente, e seus achados
organizados de acordo com as principais manifestacdes clinicas relatadas. Conclui-se que as
alteragbGes bucais mais frequentes incluem atraso na erupg¢do dentaria, hipoplasia do
esmalte, palato ogival, frénulo lingual encurtado, alteracdes gengivais, microdontia, ma
oclusdo e comprometimentos motores e cognitivos. Essas alteracdes podem prejudicar
succdo, degluticdo, fonacdo e mastigacao, interferindo diretamente no desenvolvimento
global da crianga. O acompanhamento odontoldgico e multiprofissional precoce, associado
a medidas preventivas, orientacdo aos cuidadores e estratégias clinicas adaptadas, é
fundamental para melhorar a qualidade de vida desses pacientes e minimizar complicacdes.
Ainda assim, hd necessidade de estudos longitudinais e protocolos clinicos padronizados
para aprimorar o manejo odontoldgico da populacdo afetada pela sindrome congénita do
ZIKV.
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ORAL MANIFESTATIONS ASSOCIATED WITH CONGENITAL
ZIKA VIRUS SYNDROME

ABSTRACT

The Zika Virus (ZIKV), primarily transmitted by the Aedes aegypti mosquito, can also be
disseminated through sexual, transfusion, and transplacental routes. Congenital ZIKV
infection is associated with significant neurological and oral complications, especially in
children with microcephaly. The aim of this study was to analyze the main oral changes
observed in children affected by Congenital Zika Virus Syndrome (CZVS), emphasizing the role
of the dental surgeon in early diagnosis and clinical management. A literature review was
conducted using the SciELO, PubMed, and Google Scholar databases, including articles in
Portuguese, English, and Spanish that addressed oral manifestations associated with CZVS.
Articles older than 20 years or outside the scope were excluded. The selected studies were
critically analyzed, and their findings organized according to the main clinical manifestations
reported. It is concluded that the most frequent oral changes include delayed tooth eruption,
enamel hypoplasia, ogival palate (high-arched palate), shortened lingual frenulum, gingival
changes, microdontia, malocclusion, and motor and cognitive impairments. These changes
can impair sucking, swallowing, speech (phonation), and chewing (mastication), directly
interfering with the child's overall development. Early dental and multidisciplinary follow-up,
associated with preventive measures, guidance for caregivers, and adapted clinical strategies,
is essential to improve the quality of life of these patients and minimize complications.
Nonetheless, there is a need for longitudinal studies and standardized clinical protocols to
enhance the dental management of the population affected by CZVS.
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INTRODUCAO

O Zika virus (ZIKV), pertencente a familia Flaviviridae e ao género Flavivirus,
apresentou rdpida disseminacdo em regides subtropicais e tropicais, tornando-se
preocupacao global a partir de 2014. Embora o principal vetor de transmissdo seja a
picada do mosquito Aedes aegypti, o ZIKV também pode ser disseminado por via sexual,
transfusdo sanguinea, exposicdo em laboratério e, de forma critica, por transmissao
transplacentdria (vertical), configurando-o como uma doenga infecciosa teratogénica.
(2]

No Brasil, o aumento de casos de microcefalia em recém-nascidos alertou para
possiveis consequéncias sistémicas e orais relacionadas ao ZIKV. A microcefalia é um
disturbio neuroldgico que pode ser primario (causas genéticas) ou secundario
(ambiental ou infecciosa, como nos casos de infeccdo congénita pelo ZIKV), sendo o Zika
virus uma etiologia importante para a forma adquirida. O risco de complica¢Ges fetais é
maior quando a infeccdo ocorre no primeiro trimestre da gestacdo, reforcando a

necessidade de diagndstico precoce e acompanhamento multiprofissional. [1-3]

De acordo com estudos atuais, o ZIKV exibe neurotropismo, ou seja, predilecao
pelo sistema nervoso. Essa descoberta levantou a hipdtese de que outros tecidos com
origem embriondrio semelhante, como os tecidos orais, também poderiam ser afetados,
destacando a necessidade de investigacao das alteragdes bucais e do papel do cirurgiao-

dentista no manejo clinico dessa populacao. [4]

METODOLOGIA

Foi realizado um levantamento bibliografico nos bancos de dados SciELO, PubMed
e Google Académico para selecdo dos artigos. Foram excluidos artigos com mais de 20
anos de publicacdo ou que ndo se encaixavam dentro do escopo da pesquisa. Foram
incluidos estudos em portugués, inglés e espanhol que abordassem altera¢des bucais
associadas a sindrome congénita pelo ZIKV. Os artigos selecionados passaram por
analise critica e a sintese foi organizada considerando principais achados clinicos e

recomendacdes de manejo.
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REVISAO DE LITERATURA

A sindrome congénita pelo Zika virus (ZIKV) tornou-se um importante tema de
estudo devido ao seu impacto neuroldgico e craniofacial em recém-nascidos,
especialmente em criangas com microcefalia. O ZIKV, transmitido principalmente pelo
mosquito Aedes aegypti, apresenta neurotropismo, afetando células progenitoras
neurais e tecidos embrionarios, incluindo estruturas orais, durante a gestacdo. O risco
de complicag¢Oes fetais € maior quando a infec¢do ocorre no primeiro trimestre, periodo

critico para o desenvolvimento craniofacial e dentario. [1-4]

Lima (2021) descreve que o atraso na erupc¢do dentaria, hipoplasia do esmalte e
microdontia sdo altera¢des bucais frequentemente observadas em criancas com
sindrome congénita pelo ZIKV. Essas condi¢cdes aumentam a suscetibilidade a carie e
podem comprometer a funcdo mastigatoria e a higiene oral. Além disso, alteracdes no
palato e frénulo lingual encurtado também foram relatadas, podendo prejudicar a
alimentacao e a fala. [1, 2]

Ademais, Aguiar et al. (2021) reforcam a importancia do acompanhamento
odontoldgico precoce, destacando que a atuacdo multiprofissional é essencial para
monitorar o crescimento craniofacial e implementar estratégias preventivas adaptadas
as necessidades especificas de cada crianga. Cavalcante et al. (2021) e Lemos (2022)
observaram que a gravidade das altera¢bes bucais varia de acordo com o periodo
gestacional da infeccdo e fatores ambientais, sendo mais severas quando a exposi¢cdo ao

virus ocorre no primeiro trimestre. [2-4]

Além disso, Gomes et al. (2022) encontraram associa¢ao entre microcefalia e
defeitos de esmalte, reforcando a necessidade de atencdo preventiva intensificada.
Araujo et al. (2023) e Kohashi et al. (2019) destacam que intervencdes educativas e
adaptadas, incluindo orientacdo aos cuidadores, sdo fundamentais para otimizar a

funcdo oral e reduzir complicacoes. [5-7]

Estudos radiograficos demonstram alteracdes estruturais como agenesia
dentdria, macroglossia e hiperplasia gengival, que podem afetar o desenvolvimento
craniofacial e a funcdo oral. Silva e Ferreira (2019) enfatizam que protocolos clinicos
adaptados sdo essenciais para criancas com microcefalia, enquanto Arruda (2021)

discute os desafios enfrentados pelos cirurgiGes-dentistas na abordagem de pacientes
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com comprometimento motor e cognitivo. Por fim, Amorim (2023) identificou
prevaléncia significativa de bruxismo em criangas com sindrome congénita pelo ZIKV,
associada a alteracdes neuromotoras e cognitivas, reforcando a necessidade de

acompanhamento continuo e individualizado. [8-11]

Em sintese, a literatura evidencia que a sindrome congénita pelo ZIKV provoca
alteragGes bucais complexas, com impacto direto na saude oral, fungdao mastigatdria e
desenvolvimento craniofacial. O acompanhamento odontoldgico precoce, preventivo e
individualizado, aliado a atuag¢dao multiprofissional, é fundamental para minimizar

complicacdes e otimizar a qualidade de vida desses individuos. [2, 3, 10]

RESULTADOS E DISCUSSAO

O neurotropismo do Zika Virus (ZIKV) e sua predilecdo pelo sistema nervoso
central, especialmente durante o primeiro trimestre de gestacdo, parecem estender
seus efeitos a tecidos com desenvolvimento embrionario similar, culminando em uma
série de anomalias na regido orofacial. O panorama dos achados revela uma alta
prevaléncia de defeitos estruturais do esmalte, como a hipoplasia e a opacidade do
esmalte dentdrio. Estes defeitos sdo respostas inespecificas a estresses fisioldgicos
(como a infeccdo viral) durante a amelogénese, levando a rupturas na matriz e
comprometimento do desenvolvimento ideal. A localizagdo mais comum dessas lesdes
(regido vestibular de incisivos e caninos e oclusal de molares) e a aparente associacdo
com o primeiro trimestre de gravidez sugerem que o periodo de infec¢ao é crucial para
a severidade das manifestacbes. Tais defeitos ndo apenas afetam a estética, mas

predispdem a rapida cavitacdo de lesdes cariosas de mancha branca. [1, 5]

Ademais, as alteracbes esqueléticas, como a microcefalia, resultam em
desproporcgao craniofacial, diretamente associada ao palato ogival. Este estreitamento
palatino, por sua vez, pode acarretar modificacGes na posicdao dos dentes e
comprometer as fungdes orais. No ambito da denticdo, a literatura aponta para o atraso
na cronologia de erupcdo dentaria decidua, um achado que pode estar interligado a
micrognatia severa e a ma postura lingual, elementos que interferem diretamente nos
reflexos dindmicos de succdo e degluticdo. A observacdo de agenesia de incisivos

deciduos e microdontia reforca a hipdtese de que o ZIKV atua como um agente
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teratogénico com potencial para alterar a quantidade e a qualidade dos tecidos

dentarios durante o desenvolvimento embrionario. [1, 3, 5, 6]

A sindrome congénita do Zika virus impde um desafio significativo as fungdes
orais. A manifestacdo de alteracdo no ténus muscular (hipotonia e hipertonia) e a
presenca de anquiloglossia (frénulo lingual encurtado) sdo fatores que dificultam a
correta postura lingual, contribuem para o atraso de erupgao e, sobretudo, complicam
os procedimentos de higiene oral. O dano neuroldgico cortical induzido pelo virus
também resulta em disfagia, um disturbio da fase oral que afeta o fechamento labial e
a coordenacdo da degluticdo, expondo o paciente a riscos de broncoaspiracdo e
desnutri¢cdo. Outras disfungdes neuromusculares, como o bruxismo e os disturbios de
fonacdo e mastigacao, bem como a obstrucdo das vias aéreas e o aumento da salivacao,

compdem um quadro complexo que exige manejo clinico especializado. [5, 7, 9]

As condigdes sistémicas e medicamentosas desses pacientes agravam o risco de
salde oral. A predisposi¢cdo ao desenvolvimento de cdries e doengas periodontais esta
duplamente relacionada ao uso de medicamentos anticonvulsivantes ricos em sacarose
e ao atraso nas habilidades motoras, o qual limita a eficdcia da higiene oral. O uso de
anticonvulsivantes também pode estar associado a hiperplasia gengival e a pigmentacao
dentdria amarelada. Manifestacdes de mucosa como Ulceras aftosas, edema de palato
mole e cistos eruptivos, bem como a exacerbacdo dos sinais de erup¢do dentdria, como
irritabilidade e febre, completam o cendrio de alta vulnerabilidade oral desses
individuos. [1, 4, 11]

Diante do complexo quadro de alteragbes estruturais e funcionais, o papel do
cirurgido-dentista é de suma importancia. A deteccdo precoce das alteracdes bucais
permite a ado¢do imediata de medidas preventivas, interceptivas ou corretivas, visando
primordialmente garantir as fungdes morfofuncionais dos pacientes e minimizar a
necessidade de tratamentos restauradores extensos. Para isso, é imprescindivel a
realizacdo de uma anamnese detalhada e clara, que contextualize as condi¢des
sistémicas e medicamentosas do paciente. [7, 9]

Em suma, o acompanhamento odontolégico deve ser continuo e adaptado, com

a realizacdo de consultas no menor tempo possivel e o paciente em posicao levemente

inclinada para evitar intercorréncias como a degluticio de objetos, dado o risco de
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disfagia e convulsdes. A principal estratégia de promocao de saude reside na orientagao
efetiva aos pais ou cuidadores sobre os cuidados especificos com a cavidade oral, a
importancia da higiene, a identificagdao e eliminagdao de habitos deletérios e o controle
da dieta, especialmente em relagdo a sacarose medicamentosa. Em ultima andlise, o
sucesso da reabilitacdo da salde oral desses pacientes com a sindrome congénita do
Zika virus depende de um acompanhamento odontoldgico especializado e da integracao

das acdes preventivas no plano de cuidados multidisciplinar do paciente. [9, 10]

CONSIDERACOES FINAIS

A sindrome congénita pelo ZIKV resulta em alteragdes no sistema nervoso central,
no desenvolvimento dos ossos faciais e no sistema estomatogndtico, como atraso na
erupcao dentaria, defeitos de esmalte, alteracbes anatobmicas e musculares. O
acompanhamento odontolégico precoce, aliado a estratégias preventivas,
conhecimento das limitagdes e altera¢des do paciente, orientagdo aos cuidadores e
intervencdes adaptadas, é essencial para promover saude bucal e garantir melhor
qualidade de vida para o paciente. Futuras pesquisas devem desenvolver protocolos
padronizados e estudos longitudinais que auxiliem na pratica clinica e compreensdo das

manifestacdes orais ao longo do crescimento.

REFERENCIAS

1. LIMA, I. M. Manifesta¢des bucais relacionadas a sindrome congénita do Zika virus: revisdo de
literatura. 2021. Trabalho de Conclusdo de Curso (Graduagdo em Odontologia) - Universidade
Federal do Ceard, Fortaleza, 2021.

2. AGUIAR, E. C. G.; RIBEIRO, E. O.; WALTER, C. C. Sindrome congénita pelo Zika virus e seus
aspectos estomatoldgicos: revisdo sistematizada. Arch Health Invest, Sdo Paulo, v. 10, n. 9, p.
1426-1430, 2021.

3. CAVALCANTE, F. P. et al. Achados sistémicos e odontolégicos na sindrome congénita do Zika
virus: revisao narrativa. Odontol Pesq Prat Contemp, v. 1, n. 1.1, p. 35-43, 2021.

4. LEMOS, I. G. O. Disturbios orais associados a sindrome congénita do Zika virus: revisdo de
literatura. 2022. Trabalho de Conclusdo de Curso (Especializagdo em Odontologia) - [Escola

Bahiana de Medicina e Saude Publica, Salvador], 2022.

Brazilian Journal of Implantology and Health Sciences
Volume 7, Issue 12 (2025), Page 1342-1350.



ALTERACOES BUCAIS ASSOCIADAS A SINDROME CONGENITA PELO ZIKA VIRUS
Nery et. al.

5. GOMES, P. N. et al. Association of congenital Zika syndrome with dental alterations in children
with microcephaly. PLoS One, v. 17, n. 11, p. e0276931, 2022.

6. ARAUJO, B. L. et al. Analysis of orocraniofacial changes in children with congenital Zika
syndrome: a case series. Concilium, v. 23, n. 3, p. 439-450, 2023.

7. KOHASHI, B. S. O. et al. Abordagem preventiva e educativa em paciente odontolégico com
microcefalia associada ao Zika virus: relato de caso. Arch Health Invest, v. 8, p. 33—38, 2019.

8. ALENCAR, P. N. B. et al. Radiographic evaluation of dental anomalies in patients with
congenital Zika virus syndrome. Braz Oral Res, Sao Paulo, v. 35, e017, 2021.

9. SILVA, R. M. S.; FERREIRA, S. C. Atendimento odontoldgico em pacientes com microcefalia
causada pelo Zika virus e pacientes com necessidades especiais. Rev Inic Cient Univ Vale Rio
Verde, v. 8, n. 2, 2019.

10. ARRUDA, A. B. Microcefalia: implicacdes e desafios para a Odontologia. 2021. Research,
Society and Development, v. 11, n. 9, e26411930955, 2022

11. AMORIM, A. A. Prevaléncia e fatores de risco para o bruxismo em criancas com sindrome
congénita do Zika virus: um estudo caso-controle. 2023. Trabalho de Conclusdo de Curso (Pds-

graduacdo em Odonotologia) - Centro Universitario Christus, Fortaleza, 2023.

Brazilian Journal of Implantology and Health Sciences
Volume 7, Issue 12 (2025), Page 1342-1350.



