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RESUMO

Objetivo: Apresentar aos profissionais de Odontologia, através de uma revisdo
de literatura narrativa, 0 manejo odontolégico dos pacientes com hemofilia.
Materiais e métodos: Foi realizada uma busca por artigos cientificos em
portugués e inglés, publicados nas bases de dados Scientific Electronic Library
Online (SciELO), US National Library of Medicine (PubMed) e ScienceDirect,
datados entre os anos de 2007 a 2022. Para a busca, foram utilizados os
descritores contidos na lista dos Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS), no
idioma portugués: Transtornos da Coagulacdo Sanguinea, Transtornos
Herdados da Coagulacdo Sanguinea e Hemofilia; e no idioma inglés: Blood
Coagulation Disorders, Inherited Blood Coagulation Disorders e Hemophilia.
Resultado: Nessa revisao, apresentamos o manejo odontolégico dos pacientes
hemofilicos, bem como as condutas adequadas nos principais procedimentos a
gue esses pacientes sdo submetidos. Conclusao: Os pacientes hemofilicos
podem ser submetidos a qualquer procedimento odontologico, desde que o
profissional tenha o conhecimento necessario sobre a patologia e as condutas a
serem tomadas. Para maior seguranca e conforto do paciente e da equipe
profissional, o tratamento deve ser bem planejado pelo cirurgido-dentista e com
apoio do médico hematologista.
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ABSTRACT

Objective: To present to dental professionals, through a narrative literature
review, the dental management of patients with hemophilia. Materials and
methods: A search was carried out for scientific articles in Portuguese and
English, published in the Scientific Electronic Library Online (SciELO), US
National Library of Medicine (Pubmed) and ScienceDirect databases, dated
between 2007 and 2022. the search used the descriptors contained in the list of
Health Science Descriptors (DeCS), in Portuguese: Blood Coagulation Disorders,
Inherited Blood Coagulation Disorders and Hemophilia; and in the English
language: Blood Coagulation Disorders, Inherited Blood Coagulation Disorders
and Hemophilia. Result: In this review, we present the dental management of
hemophiliac patients, as well as the appropriate conducts in the main procedures
in which these patients are submitted. Conclusion: Hemophiliac patients can
undergo any dental procedure, as long as the professional has the necessary
knowledge about the pathology and the actions to be taken. For greater safety
and comfort of the patient and the professional team, the treatment must be well-
planned by the dentist and with the support of the hematologist.

Keywords: Coagulopathies. Hemophilia. Dental management.

INTRODUCAO

Durante a pratica clinica do cirurgido-dentista, ele pode encontrar varios
pacientes com disturbios hemorragicos. O reconhecimento inicial dessas
alteracdes é fundamental para reduzir possiveis acidentes e complicacées?!. A
hemofilia € um distarbio hereditario causado pela deficiéncia de um ou mais
fatores de coagulacgéo, resultando no prolongamento do tempo de coagulacéo?.
Desse modo, a hemofilia desafia bastante as habilidades do odont6logo em

controlar e ndo causar sangramento3.

Na década de 1960, grande parte dos tratamentos odontolégicos ndo eram
conservadores, e muitas vezes as cirurgias eram realizadas sob anestesia geral.
Além disso, apés as exodontias, a colocacao de protese era a Unica forma de
reabilitacdo®. Entretanto, atualmente, com a possibilidade da reposicdo de
concentrados de fator de coagulacéo e a eficiéncia dos agentes antifibrinoliticos,
€ possivel realizar um atendimento seguro e mais conservador, desde que o

profissional tenha conhecimento das condutas adequadas®-®.
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A cérie dentéria e a gengivite/periodontite sdo as principais patologias orais que
afetam os hemofilicos, assim como em individuos sem essa condicédo’. Devido
aos capilares proximos as éareas finas da gengiva, ocorrem sangramentos
durante a escovacao dos dentes, 0 que pode levar os pacientes a negligenciar a
higiene bucal’. Por isso, é importante que o profissional instrua adequadamente

0 paciente sobre a higiene bucal para minimizar os danos.

A hemofilia leve pode ser diagnosticada mais tardiamente, como em casos em
gue o individuo sofre trauma dental ou necessita de exodontias. Nesse contexto,
em alguns casos, 0 cirurgido-dentista pode ser o primeiro a diagnosticar um
paciente com hemofilia’8. Os profissionais de Odontologia devem conhecer as
coagulopatias e estar cientes do impacto desses disturbios no tratamento

odontoldgico dos pacientes.

E imprescindivel que o cirurgido-dentista realize uma excelente anamnese,
coletando o maximo de informacdes possiveis, além de uma criteriosa avaliacdo
clinica do paciente, ndo se restringindo a avaliagdo das condicdes bucais®.
Ademais, a solicitagdo de exames hematoldgicos (hemograma e coagulograma)
e fundamental em momentos em que haja duvidas em relacdo ao caso. Se
houver alguma alteracao de normalidade nos resultados dos exames, o0 paciente

deve ser imediatamente encaminhado ao médico hematologista®°.

OBJETIVO

Diante desse contexto, 0 objetivo deste artigo é apresentar aos profissionais de
Odontologia, através de uma reviséo de literatura, 0 manejo odontolégico dos

pacientes com hemofilia.

MATERIAIS E METODOS

Este trabalho trata de uma revisédo narrativa da literatura, a qual consiste em um
tipo de pesquisa de um trabalho cientifico que busca trazer tépicos consolidados
e novas perspectivas sobre o tema em questao, sendo fundamental na area da
saude?.
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Além da escolha do tema, foi realizada uma busca por artigos cientificos em
portugués e inglés, publicados nas bases de dados Scientific Electronic Library
Online (SciELO), US National Library of Medicine (PubMed) e ScienceDirect,
datados entre os anos de 2007 e 2022. Para a busca, foram utilizados os
descritores contidos na lista dos Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS), no
idioma portugués: Transtornos da Coagulacdo Sanguinea, Transtornos
Herdados da Coagulagdo Sanguinea e Hemofilia; e no idioma inglés: Blood
Coagulation Disorders, Inherited Blood Coagulation Disorders e Hemophilia.

Os critérios de incluséo utilizados foram: artigos publicados em portugués e
inglés, com data de publicagdo no periodo proposto; artigos publicados e
indexados nas referidas plataformas de pesquisa; revisdes de literatura, relatos
de caso, manuais e meta-analises sobre o assunto.

Os critérios de exclusado utilizados foram: anais publicados em congressos,
resenhas, dissertacdes, trabalhos de conclusdo de curso, monografias, artigos
fora do periodo proposto e que ndo se adequavam a tematica pesquisada,
artigos repetidos ou duplicados nas diferentes bases de dados.

Inicialmente, foram encontrados e analisados 718 documentos. Foram
identificados 107 artigos duplicados. Apds a leitura e andlise dos titulos e
resumos dos demais artigos, outros 562 foram excluidos. Desse modo, 49
documentos foram lidos na integra e, conforme os critérios de inclusdo e
exclusdo estabelecidos, apenas 25 foram selecionados para composicado desta

revisao de literatura.
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Figura 1 — Fluxograma de identificag&o e sele¢do dos estudos.

ESTRATEGIA DE BUSCA

PUBMED = 237
Scielo = 202
ScienceDirect = 279

TOTAL =718

ESTUDOS EXLUIDOS

Duplicados = 107
Apos leitura dos titulos e resumos = 562

ESTUDOS COM POTENCIAL DE INCLUSAO
(n=49)

ESTUDOS EXCLUIDOS

Por nao atenderem os critérios de inclusdo = 24

|
ESTUDOS INCLUIDOS NA REVISAO
(n=25)

Fonte: Autores.

MANEJO ODONTOLOGICO DE PACIENTES COM HEMOFILIA

Consultainicial

A consulta inicial dos pacientes hemofilicos ndo deve ser restrita apenas a
avaliagdo das condi¢cdes bucais. A anamnese deve ser realizada de forma
criteriosa, buscando informacdes sobre a doenca do paciente, historico prévio
de sangramento, uso de medicagGes, condigcdes socioecondmicas e familiares®.
Além disso, deve ser avaliada a condicdo extraoral do paciente, analisando
possiveis comprometimentos articulares que possam restringir os movimentos
dos bracos, ombros e cotovelos, resultando na dificuldade de higienizacao oral.
Também deve ser feito o exame intraoral, analisando se ha presenca de areas
hemorragicas. A solicitacdo de exames complementares deve ser feita sempre

que o profissional desconfiar de algo?*?.
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Anestesia local

Nao ha limitacdes em relacdo ao tipo de anestésico local utilizado, mas os que
possuem vasoconstritores apresentam o beneficio de gerar efeito hemostatico
local®. As técnicas anestésicas infiltrativas, a supraperiosteal, intrasseptal,
intraligamentar e intrapulpar, podem ser realizadas sem a reposi¢ao prévia dos

fatores de coagulacdo®?.

No entanto, o bloqueio do nervo alveolar inferior pode oferecer risco de formacéo
de hematomas, sangramento na regido pterigoideana e retromolar, com
possibilidade de ocorréncia de trismo e asfixia. Portanto, € recomendado que
essa técnica anestésica seja precedida por reposicao dos fatores de coagulacéo
(30%)*2. A prescricdo desses fatores é feita pelo médico hematologista. Para
anestesia dos dentes molares inferiores, uma alternativa eficaz ao bloqueio do
nervo alveolar inferior € a infiltracdo local (intraligamentar e infiltracdo bucal) com

articaina 4%?13.

Periodontia

A saude periodontal € muito importante para os hemofilicos, pois o risco de
sangramento é aumentado nos casos em que ha inflamacdo. A sondagem
periodontal, raspagem e alisamento radicular podem ser realizados

normalmente, pois geralmente nédo ha risco de sangramento®.

Em casos de periodontite ativa, € recomendado iniciar o tratamento por meio da
adequacao da cavidade oral, com o refor¢o da higiene bucal associado ao uso
de bochechos com antissépticos, a fim de reduzir a quantidade de placa
bacteriana e, por conseguinte, diminuir a vasodilatacdo e acdo dos mediadores
inflamatérios antes da remocdo mecéanica. Ap6s o controle bacteriano, é
recomendado iniciar a raspagem supragengival, seguida pela subgengival,

podendo ser realizada em vérias sessdes'?13.
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O tratamento cirargico periodontal apenas deve ser indicado nos casos em que
nao se obteve sucesso no tratamento conservador. Pois deve ser considerado
um procedimento de alto risco de sangramento. Portanto, é indicado o uso de
antifibrinoliticos sistémicos e reposicao dos fatores de coagulacdo. Também é
importante a utilizacdo de agentes hemostaticos locais, como gaze estéril,
cimento cirargico, selante de fibrina, celulose oxidada e esponja hemostatica de

colageno',

Dentistica

De modo geral, os procedimentos restauradores nao causam risco consideravel
de sangramento. Entretanto, deve-se ter cuidado na utilizacdo dos instrumentais
e materiais®. Como na utilizacéo do dique de borracha, grampos para isolamento
absoluto, matrizes e cunhas. Bem como os sugadores de saliva, pois podem
causar pequenos ferimentos na mucosa oral, ocasionando equimoses ou
hematomas. Ademais, podem ocorrer pequenos sangramentos gengivais, que

podem ser controlados com compresséo de gaze estéril'?.

Endodontia

Geralmente ndo h& necessidade de reposi¢do dos fatores de coagulagéo, exceto
em casos em que € necessario a técnica anestésica do bloqueio do nervo
alveolar inferior’>. Deve-se ter cuidado ao realizar radiografias periapicais. E
recomendado que as bordas das peliculas radiograficas sejam protegidas com
cera ou algodao, a fim de proteger o assoalho bucal?. Em casos de pulpectomia,
o clinico deve agir cuidadosamente ao calcular o comprimento de trabalho, para

garantir que os instrumentos néo ultrapassem o forame apical®-®.
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Protese

De modo geral, os procedimentos protéticos ndo causam risco significativo de
sangramento. No entanto, o tecido oral deve ser manejado cuidadosamente
durante os estagios clinicos de confeccdo das préteses, de modo a reduzir 0s

riscos de equimoses e hematomas?*?.

Ortodontia

Nado ha contraindicacbes para o tratamento ortodontico em pacientes
hemofilicos. Mas o profissional deve tomar cuidado quanto as forcas aplicadas
no acionamento dos dispositivos. Também deve ter o mesmo cuidado acerca
dos componentes ortoddnticos, evitando a presenca de arestas e pontas
cortantes, a fim de evitar laceragdes nos tecidos moles. Além disso, o paciente

deve ser instruido a manter uma boa higiene oral*’.

Cirurgia

As cirurgias orais oferecem maior risco de sangramento e complica¢des do que
0s outros procedimentos odontoldgicos citados. Desse modo, a cirurgia em
pacientes hemofilicos apenas deve ser realizada se for indispensavel. O médico
responsavel deve ser consultado antes que qualquer procedimento seja

executado, pois ha necessidade de reposicéo dos fatores de coagulacéo®.

Todos os pacientes devem ser submetidos a uma criteriosa avaliagéo clinica e
de imagens. Nao h& contraindicacdo do uso de antifibrinoliticos locais, e a

indicacdo do uso sistémico deve ser discutida com o hematologistat?-18,

No transoperatério, o cirurgido-dentista pode recorrer a agentes hemostaticos,
como gaze estéril, selante de fibrina, celulose oxidada e esponja hemostatica de
coldgeno. As suturas devem ser realizadas de forma oclusiva, inclusive nas
exodontias de elementos deciduos. Além disso, 0s pacientes devem ser

reavaliados apés 72 horas e em 7 dias®.
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Terapéutica medicamentosa

A dipirona e o paracetamol podem ser utilizados para o controle da dor em
pacientes hemofilicos. Entretanto, a aspirina € contraindicada, pois inibe a
agregacao plaquetaria. Nestes pacientes, o uso de anti-inflamatérios deve ser
restrito devido a sua atividade antiagregante plaquetarial?. Portanto, o0 médico
hematologista deve ser consultado antes da prescricdo desses medicamentos.
N&o existem contraindicaces para o uso de antibibticos, no entanto, devem ser

prescritos apenas quando necessario®.

DISCUSSAO

A coagulagcdo sanguinea € o resultado de diversas reagfes entre varias
proteinas plasmaticas. Essas proteinas sdo denominadas fatores de
coagulacédo?®. Ha treze diferentes tipos de fatores de coagulacdo, e seus nomes
sao representados por algarismos romanos (Fator | até o Fator XIlIl). Quando
ocorre 0 rompimento dos vasos sanguineos, esses fatores sao ativados num
movimento de cascata. Em casos em que o individuo possui deficiéncia
guantitativa ou qualitativa dos fatores VIII, IX ou Xl, a coagulagéo € interrompida
antes da formacdo do coagulo, podendo gerar um sangramento mais

demorado?!.

A hemofilia A (hemofilia classica) e B (doenca de Christmas) sdo as
coagulopatias hereditarias mais comuns. Sendo a hemofilia B aproximadamente
guatro vezes menos frequente que a hemofilia A?2. Podem ser classificadas
como leves (5-50 Ul/dL), moderadas (1-5 Ul/dL) e severas (<1 Ul/dL). Essa
patologia € um disturbio hemorragico ligado ao cromossomo X, afetando quase
exclusivamente o sexo masculino®. Ademais, sdo causadas pela deficiéncia ou
auséncia dos fatores de coagulacao: Fator VIII (FVIII) para a hemofilia A e fator
IX (FIX) para hemofilia B2.
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Ainda h& um terceiro tipo de hemofilia, o tipo C (Sindrome de Rosenthal), em
gue o fator de coagulacédo afetado é o XI. Esse disturbio € resultado de uma
mutacdo no gene autossdmico recessivo presente no cromossomo?324, Essa
mutacao é rara na populacéo geral e é mais frequente em judeus Ashkenazi®:.

Assim como a hemofilia A e B, a incidéncia dessa patologia é rara®*,

As pessoas com coagulopatias congénitas constituem uma propor¢cao muito
pequena em relacdo a populagdo total?2. Clinicamente, individuos hemofilicos
podem apresentar sangramento que afeta todo o corpo. Além disso, pequenos
traumas podem ocasionar sangramento espontaneo e hematomas?®. Para evitar
isso, devem ser tomados os cuidados com cada tipo de procedimento (Quadro
1).

As condutas do cirurgido-dentista frente a esses pacientes sao bastante
desafiadoras. Isso ocorre devido a complexidade envolvida no processo de
diagndstico das coagulopatias e a escassez de um protocolo padronizado para
lidar com essas pessoas. Todavia, € consenso que o atendimento odontoldgico

preventivo é essencial para evitar procedimentos invasivos no futuro?®.
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Quadro 1 — Consideragfes importantes no manejo dos pacientes hemofilicos.

MANEJO DE PACIENTES HEMOFILICOS

PROCEDIMENTO

CONSIDERAGOES IMPORTANTES

Uso de sugadores

Nao deixar a ponta do sugador em contato direto com mucosa, pois ha
risco de hematomas.

Moldagens

Remover com cuidado e delicadeza a moldeira, pois ha risco de formagao
de vacuo e posterior sangramento.

Radiografia periapical

Proteger as bordas da pelicula.

Grampos para
isolamento absoluto

Cuidado na colocagdo dos grampos, caso ocorra sangramento, os
métodos de hemostasia devem ser utilizados.

Anestesia local

As técnicas supraperiosteal, intrasseptal, intraligamentar e intrapulpar
podem ser realizadas sem necessidade de reposig&o de fatores.

A técnica de bloquei do nervo alveolar inferior deve ser precedida por
reposigdo de fatores.

Consulta inicial

Anamnese bem criteriosa, buscando informagdes sobre a doenga, historico
familiar, uso de medicagbes e condi¢bes socioecondmicas.
Realizar exame fisico.

medicamentosa

Evitar AINES, e consultar o hematologista antes da prescrig&o.
N&o ha contraindicacéo de antibioticos.

« Solicitar exames complementares caso julgue necessario.
Tratamento periodontal * Uso coadjuvante de substancias an_ti_ssépticgs durante 9_tratament0.
» Em casos de sangramento, deve utilizar meios hemostaticos.
Dentistica « Cuidado na utilizag&o dos instrumentais e materiais.
= Em casos de sangramento, deve utilizar meios hemostaticos.
Endodontia +« Cuidado ao calcular o comprimento de trabalho, garantindo que os
instrumentos ndo passem do forame apical.
Prétese « Manusear cuidadosamente o tecido oral.
« Cuidado quanto as for¢as aplicadas no acionamento do dispositivo.
Ortodontia « Evitar presenga de arestas e pontas cortantes.
« Instrugéo de higiene oral ao paciente.
« Planejar bem o procedimento.
Ci . « Entrar em contato com o médico hematologista para discutir o caso.
irurgia . .
e Suturas devem ser feitas de forma oclusiva.
« Reavaliar o paciente apoés 72h, e em 7 dias.
P « Dipirona e paracetamol podem ser utilizados.
Terapéutica .

Fonte: Os autores, com base na revisdo de literatura.

CONCLUSAO

Os pacientes hemofilicos podem ser submetidos a qualquer procedimento

odontoldgico, desde que o profissional tenha o conhecimento necessario sobre

a patologia e as condutas a serem tomadas. Para maior seguranca e conforto do

paciente e da equipe profissional, o tratamento deve ser bem planejado pelo

cirurgido-dentista com o apoio do médico hematologista.
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