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Comunicagoes Cientificas em Congressos em Forma de Poster

o Apresentacao de um trabalho cientifico sob a forma de Poster intitulado, “A
periodontite materna e a sua associagao com o parto prematuro” no ambito das XXXI
Jornadas subordinadas ao tema “Inflamacao dos tecidos periimplantares — solugcoes
atuais”; que decorreram no dia 17 de maio de 2023, no Campus Universitario de Gandra
(Anexo 1).

o Apresentacdo de um trabalho cientifico sob a forma de Poster intitulado, “The
relationship between maternal periodontitis and low birth weight infants” no ambito
do Il Congresso Internacional da UNIPRO que decorreu nos dias 1e 2 de junho de 2023,

no Museu de Penafiel. (Anexo 2 e 3)
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Resumo:

Introducao: Todos os anos, 15 milhdes de bebés nascem prematuros e esse numero tem
tendéncia a aumentar. A periodontite materna € uma condigao prevalente que se suspeita
estar associada a resultados adversos da gravidez, como parto prematuro (PTB), bébes com

baixo peso a nascenca (LBW) ou aborto espontaneo e tardio.

Objetivo: Avaliar se a periodontite esta associada ao parto prematuro e/ou bebés com baixo

peso a nascenga.

Materiais e Métodos: As pesquisas foram realizadas na base de dados PubMed, na qual foram

utilizadas as seguintes combinagdes (MeSH terms) “Preterm birth” AND “Periodontitis” AND
“Low birth weight”.

Resultados: Dos 513 artigos cientificos encontrados incialmente, apos a aplicagao dos critérios

de eligibildade, 30 artigos foram selecionados para a realizagao desta revisao.

Discussao: Multiplos factores tém sido associados ao PTB e/ou LBW, tais como fumar, uso de
drogas, idade materna, baixos estratos socioecondmicos, cuidados pré-natais inadequados,
baixo indice de massa corporal materna, hipertensao e infegdes do tracto geniturinario entre
outros. Varias inflamagdes ou infegdes que ocorrem durante a gravidez podem induzir o PTB,
LBW ou uma combinagao de ambos. Por isso, a periodontite e sua resposta inflamatoria tém

sido ligadas a esses efeitos prejudiciais da gravidez de varias maneiras.

Conclusao: De acordo com esta revisao sistematica existe uma associagao entre a periodontite
e o PTB e/ou LBW. E recomendado que o rastreio periodontal de rotina faca parte dos cuidados
pré-natais de todas as mulheres, assim como a consulta de rotina para tratar de todos os

problemas orais antes de engravidar.

Palavras-chave: periodontite; parto prematuro; baixo peso a nascenga
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Abstract:

Introduction: Every year, 15 million babies are born prematurely, and this number has been
increasing in the past two decades in nearly all countries. Maternal periodontitis is a prevalent
condition suspected to be associated with adverse pregnancy outcomes such as preterm birth

(PTB), low birth weight (LBW), or miscarriage and stillbirth.

Objective: To evaluate whether periodontitis is associated with preterm birth and/or low birth

weight infants.

Materials and Methods: The research was conducted using the PubMed database, utilizing the
following combinations of MeSH terms: "Preterm birth" AND "Periodontitis” AND "Low birth

weight."

Results: Out of the initially found 513 scientific articles, after applying eligibility criteria, 30

articles were selected for this review.

Discussion: Multiple factors have been associated with PTB and/or LBW, such as smoking,
drug use, advanced or young maternal age, low socioeconomic status, inadequate prenatal
care, low maternal body mass index, hypertension, and genitourinary tract infections, among
others. Several inflammations or infections occurring during pregnancy can impair the normal
course of pregnancy, leading to preterm births, low birth weight, or a combination of both.
Thus, periodontitis and its inflammatory response have been linked to these adverse pregnancy

effects in various ways.

Conclusion: According to this systematic review and the studied articles, there is an association
between periodontitis and PTB and/or LBW. Routine periodontal screening is recommended
as part of prenatal care for all pregnant women, along with routine dental check-ups to address

any oral issues before pregnancy.

Keywords: periodontitis; preterm birth; low birth weight.
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1) Introducao

A gravidez € um momento de particular risco para a satde materna, nomeadamente devido
as alteragbes hormonais, cardiovasculares e imunolégicas que tornam as gravidas
vulneraveis. Ja foi demonstrado que a gravidez induz alteragdes buco-dentarias que

requerem check-ups preventivos e cuidados dentarios durante a gravidez. !

A doenga periodontal (DP) é uma das doencas inflamatorias cronicas mais comuns que
afetam os tecidos ao redor dos dentes. Embora a gengivite esteja localizada apenas na
gengiva sem destruir os tecidos periodontais mais profundos ou de suporte, a gengivite

pode progredir para a periodontite. 2

0 parto prematuro (PTB) é definido como um parto que ocorre antes das 37 semanas ou
259 dias a partir da data da ultima menstruagdo.> O PTB é um problema de saude
multifactorial que representa um grave problema de sadde publica em todo o mundo. Este
estd entre as principais causas de mortalidade e morbidade perinatal nas sociedades

desenvolvidas, o que é um importante problema obstétrico.?

0 baixo peso a nascenga (LBW) foi definido pela OMS como o peso a nascenga de < 2500
gramas. O LBW dos bebés é causado por restricdo do crescimento intra-uterino,
prematuridade ou ambos o que pode estar estreitamente associado a3 mortalidade e
morbilidade fetal e neonatal, ao crescimento inibido e ao desenvolvimento cognitivo. Os
bebés com LBW tém cerca de 20 vezes mais probabilidades de morrer do que os bebés com

peso normal. “

Todos os anos, 15 milhdes de bebés nascem prematuros e com tendéncia a aumentar esse
numero nas Ultimas duas décadas em quase todos os paises. 1,1 milhoes de bebés morrem
prematuros anualmente, e muitos sobreviventes sao deficientes.? O nascimento prematuro
€ agora a segunda causa de morte mais comum em criangas com menos de 5 anos logo
ap6s a pneumonia, e vai diminuindo a3 um ritmo muito mais lento do que a pneumonig,

aumentando mesmo em varios paises. °
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Nos ultimos anos, tem havido um aumento de provas cientificas que sugerem associagoes
entre o estado de saude oral e um risco acrescido de doencas sistémicas e varios efeitos
adversos resultados da gravidez. A periodontite materna € uma condigao prevalente que se
suspeita estar associada a resultados adversos da gravidez, como parto prematuro,

nascenca de bébes com LBW ou aborto espontaneo e tardio. &/

Offenbacher foi em 1996 uma das primeiras pessoas que mencionou a3 possibilidade da
infecao periodontal das maes estar associada ao parto prematuro de bebés com baixo peso
(PTLBW).?

Segundo o mesmo autor é também possivel que exista um confundidor genético ou
ambiental desconhecido, ou seja, uma condigao subjacente que coloca um doente em risco

para ambos, a doenga periodontal e o PTLBW. ’

Multiplos factores tém sido associados ao PTB e/ou LBW, tais como fumar, uso de drogas,
idade materna alta ou baixa, baixos estratos socioeconémicos, cuidados pré-natais
inadequados, baixo indice de massa corporal materna (IMC), hipertensao, infegdes do tracto
geniturinario, incompeténcia cervical, diabetes, baixo estado nutricional, stress e gravidezes

multiplas.®

Algumas estimativas sugerem que 18,2% de todos os casos de PTLBW podem ser atribuiveis
a doencas periodontais. A Periodontite representa um factor de risco anteriormente nao
reconhecido e clinicamente importante para o nascimento PTLBW, que ocorre como uma
sequela de ruptura prematura das membranas ou parto prematuro com menos de 37

semanas completas de gestagao. ’
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II) Objetivos

O objetivo principal desta dissertagao € realizar uma revisao sistematica integrativa para
avaliar se a periodontite esta associada ao parto prematuro e/ou bebés com baixo peso a

nascenga.

1) Materiais e métodos

1) Critérios de Elegibilidade dos artigos

Os estudos incluidos na presente revisao de literatura integrativa foram selecionados
seguindo a metodologia PICO (Patient, Interest, Comparison, Outcome), com finalidade de

responder a seguinte questao:

“Estara a periodontite da mae associada ao parto prematuro e/ou ao baixo peso 3

nascenca do bebé?”

Tabela 1- PICO

Populagao Pacientes com ou sem periodontite que tiveram um parto prematuro

ou bebés de baixo peso a nascenga

Interesse Averiguar se existe relagao entre a periodontite e o parto prematuro
e/ou bebés LBW

Comparagao Comparar mulheres gravidas com periodontite e mulheres gravidas

sem periodontite

Outcome A periodontite esta associada ao parto prematuro e bebés LBW
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Critérios de inclusao:

Artigos publicados entre janeiro de 2013 até janeiro de 2023, ou seja dos Ultimos
10 anos

Artigos em inglés, francés, portugués ou alemao

Artigos cujo contetdo se refira a periodontite associada ao PTB e LBW

Artigos com estudos realizados em humanos

Critérios de exclusao:

Artigos que estejam noutra lingua

Artigos que nao se encontram disponiveis na integra

Artigos que nao abordam a problematica da periodontite associada ao PTB e cuja
leitura na integra nao tenha fornecido informagoes relevantes

Artigos com estudos realizados /n-vitro ou em animais

Artigos duplicados

Ferramenta de pesquisa

As pesquisas foram realizadas utilizando a base de dados Pubmed (via National Library of
Medicine).
Foram utilizadas as seguintes combinagdes (MeSH terms) “Preterm birth” AND

“Periodontitis” AND “Low birth weight”

Tabela 2- Resultados obtidos por expressao de pesquisa

Base de dados Palavras-chave Artigos encontrados

PubMed (1° pesquisa) | (preterm birth) AND | 314 artigos

(periodontitis)

PubMed (2° pesquisa) | (periodontitis) AND (low birth | 199 artigos

weight) AND (preterm birth)
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5) Selecdo dos artigos

o Inicialmente foi realizada uma pesquisa bibliografica na base de dados PubMed com
as palavras-chaves acima mencionadas.

o Foram colocados varios filtros como a limitagao do tempo de pesquisa que foi de 10
anos (2013 até 2023) e a selegdo das linguas também acima mencionadas.

o Os artigos selecionados foram analisados na totalidade e as varias informagoes
foram descritas numa tabela de resultados (ver Tabela 3) onde foi mencionado o
titulo, autor, ano de publicacao, tipo de estudo, populagao em estudo, objetivo,

resultados e conclusao.
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V) Resultados

1) Fluxograma de pesquisa bibliografica (PRISMA)

0 método de selecdo dos artigos é ilustrado no diagrama de fluxo PRISMA (Figura 1). No

final da pesquisa foram selecionados 30 artigos.

o Artigos identificados na ]
"o \
5 PubMed (n=513) T | Atigos duplicados (n=201) J
=
e
E ﬂ
Artigos apos remogao
e dupllcadns (n=312) Artigos que eram revisoes
" sistematicas e meta-analises
{n=56)
= y
B Artigos selecionados Artigos excluidos pelo titulo e
% pelo titulo e resumo resumo (n=129)
‘E-, . (n=126) \_ /l
LLI b ﬂ
Artigos selecionados - Artigos que estavam noutra
para uma leitura lingua (n=4)
completa do artigo ::)
(n=104) Artigos nao encontrados na
L~ - integra (n=18)
ﬂ .I\h -j
|% ( =
= Total de artigos Artigos excluidos apos leitura na
= selecionados (n=30) l::’ iﬂtegm {n=71)

L

LS

Figura 1- Fluxograma da estratégia de pesquisa
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2) Andlise dos resultados

Para a pesquisa dos artigos cientificos foi usada a base de dados PubMed. Foram
encontrados um total de 513 artigos cientificos dos quais ap6s eliminagao dos duplicados
resultaram 312 artigos. Apds remocao dos artigos de revisao sistematica e meta-analises e
artigos excluidos pelo titulo e resumo obtiveram-se um total de 126 artigos. Os restantes
104 artigos foram selecionados para uma leitura completa dos artigos, onde foram de novo
eliminados artigos noutros idiomas e artigos que nao se encontravam disponivel na integra.
Desta selecao preservamos 30 artigos para a realizagdo deste trabalho de revisao
sistematica descritos na tabela 3 e apresentados por ordem cronolégica de publicagao.
Dos 30 artigos selecionados, 12 sao classificados como artigos caso-controlo, 5 estudos
transversais, 2 estudos observacionais, 5 estudos clincos randomizados, 5 estudos cohort,
1 estudo epidemioldgico.

Com a pesquisa manual foram adicionados mais 3 artigos para a introdugao, assim como
dados estatisticos da World Health Organization e da European Federation of

Periodontology.

Nos estudos selecionados 35% foram realizados na Asia, 28% na Europa, 25% na América

latina e apenas 9% na Africa e 3% na Australia. (Figura 2)

Continentes dos estudos selecionados

Asia América latina
35%

Africa = Europa

= Australia

25%

Figura 2: Diagrama com percentagem dos continentes em estudo
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Tabela 3- Resultados segundo a declaragao de PRISMA

Ano de publicagdo, autores e | Tipo de estudo Objetivo Populagdo em estudo e Resultados Conclusédo

titulo

2013 - Wang YL et a/. Case-control Determinar a | - Mulheres gravidas (211) com idade entre 22-40 anos que | Os resultados ndo suportam a
study associagao da | foram inscritas enquanto recebiam cuidados pré-natais hipétese de uma associagdo que foi

Association between maternal
periodontal disease and preterm

delivery and low birth weight

(9)

periodontite materna

com LBW e PTB.

- Aincidéncia total de PTB e de bebés LBW foi de 10,4% e
8,1%, respectivamente. A incidéncia de bebés LBW foi de
4,2% para os nascimentos a termo e 40,9% para as
gestacdes pré-termo.

Foram observadas diferengas significativas no peso médio
de nascimento infantil entre os grupos HG, GG, e PG. Nao
se observaram diferencas significativas na relagao entre
doenca periodontal e PTB, mas a associagao entre doenga

periodontal e LBW foi significativa.

observado em estudos anteriores
sobre a doencga periodontal materna
e a PTB infantil, mas a associacao
entre a doenga periodontal e a LBW é

significativa.

2014 - Bulut G et a/

Is there a relationship between
maternal periodontitis and pre-
term birth? A prospective
hospital-based case-control

study. (10)

Case-control

study

Verificar a existéncia

de uma associagao

entre a  doenga
periodontal materna
e o PTB numa
populacao de

mulheres turcas

- 100 mulheres turcas que tiveram um filho
- N3o houve nenhuma diferenga estatisticamente
significativa entre os casos e controlos no que diz respeito

aDP eoPTB

Os resultados indicaram que a
periodontite materna ndo era um
possivel factor de risco para o PTB.
S30 necessarios mais estudos para
explorar a possivel relagdo entre o DP

e PTB.
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2014 - Usin MM et a/.

Association between maternal

periodontitis  and  preterm
and/or low birth weight infants
in normal pregnancies

(29)

Cross-sectional

study

Relacionar a condicao
periodontal com a
presenca de bactérias
periodontais em
gravidas que tiveram
bebés com PTB ou/e

LBW.

- 134 gravidas sem doengas sistémicas

- Foram identificados 7 (5%) casos de criancas LBW ou PTB
nas maes diagnosticadas com Gengivite, 6 (4%) na
periodontite leve e 4 (3%) na periodontite moderada.
Estima-se que, quando Pi e/ou Aa nao foram detectados
nas bolsas periodontais das maes, os bebés tinham mais
de 129% de hipdteses de terem pesos de nascimento
normais. A idade média das maes que tém PTLBW foi de 21

+ 3,5 anos. A idade mostrou uma associagao com PTLBW

A presenca de  patogénicos
periodontais em bolsas periodontais
de gravidas com diferentes estatutos
periodontais associar-se-iam aos
bebés PTLBW quando as maes sao
jovens, e 0 NB e o NBW do bebé estao
associados 3 auséncia de bactérias

periodontais como Pi e Aa.

2014 - Kothiwale SV et a/
Periodontal Disease as a
Potential Risk Factor for Low
Birth  Weight and Reduced

Maternal Haemoglobin Level

(11)

Observational

study

Investigar a
associacao entre a DP
materna e o seu
efeito nos niveis de
hemoglobina e bebés

LBW.

- 770 maes

- Factores como a alfabetizagao, habitos orais adversos,
negligéncia de salde dentaria, histdria obstétrica e Hb%
mostraram uma associagao significativa com a DP. Os
niveis reduzidos de hemoglobina tinham uma associagao
com a gravidade da DP. As maes com uma profundidade de
bolsa de sondagem (PPS) > 6 mm tinham um maior risco

de dar 3 luz bebés com LBW.

A periodontite influenciou
significativamente o LBW. 0 aumento
da gravidade da DP foi associado a
um aumento da taxa de bebés PTB. A
severidade da periodontite
influenciou os niveis de hemoglobina
materna, ou seja, uma peridontite
mais grave foi associada a niveis mais
baixos de hemoglobina. A anemia
grave e a infeccao periodontal podem
ter um efeito adverso sobre a

gravidez e o desenvolvimento fetal.
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2014 - Jacob PS et a/

Case-control

Determinar se a

- 340 maes pos-parto

A periodontite representa um factor

case periodontite entre as | - Os casos LBW tinham um estatuto periodontal | de risco forte, independente, e
Periodontitis among poor rural maes na populacdo | significativamente pior do que os controlos, Foi | clinicamente significativo para a LBW.
Indian mothers increases the rural da india é um | demonstrado que a DP é um factor de risco independente | Aterapia periodontal deve fazer parte
risk of LBW babies: a hospital- factor de risco para os | significativo, para o grupo LBW. Outros factores que | dos cuidados preventivos pré-natais
based case control study bebés LBW mostraram associagdes significativas com LBW foram a | entre as mulheres rurais na india.
(14) pré-ecldmpsia, o PTB, e o tipo de parto vaginal.
2014 - Reddy BV et &/ Randomized Determinar o efeito | - 20 mulheres gravidas no segundo semestre de gravidez | A periodontite ~ materna  estd
clinical study da terapia associada a resultados adversos da
The  effect of  phase-l periodontal nao gravidez.
periodontal therapy on cirirgica sobre os
pregnancy outcome in chronic resultados da

periodontitis patients
(12)

gravidez em mulheres
com periodontite e
para detectar o
estado IgM e IgG no
sangue do cordao
umbilical durante o

parto.

10
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2015 - Penova-Veselinovic B et
al.

Changes in inflammatory
mediators in gingival crevicular
fluid

following  periodontal

disease treatment in pregnancy:

Randomized
controlled

clinical trial

Determinar se o
tratamento de DP
durante a gravidez
altera a inflamacgao
local em GCF e tem
efeitos benéficos

sobre o0s parametros

- 80 mulheres gravidas com DP clinicamente diagnosticada

Nenhumas alteracoes foram

observadas relacionados com a
gravidez, embora a gravidade da DP
foi significativamente associado a um
risco acrescido de bebés nascidos
pequenos para a idade gestacional. 0

tratamento de DP na gravidez reduz

relationship to adverse clinicos dentarios. 0s niveis de alguns mediadores
pregnancy outcome inflamatérios no GCF e melhora os
(13) parametros dentarios, sem efeitos
evidentes no resultado da gravidez.

2015 - Blanc V et a/ Case-control |dentificar o DNA de | - 57 mulheres Estes resultados mostram que as

study bactérias orais em | - As placentas de mulheres com periodontite mostraram | bactérias  orais  podem  estar
Oral bacteria in placental amostras de placenta | uma maior prevaléncia de periodontopatégenos em | normalmente presentes na placents,
tissues: increased molecular de mulheres com e | comparagdo com as de mulheres sem periodontite. As | no entanto, os niveis de certos
detection in pregnant sem periodontite que | amostras mostraram baixas prevaléncias de Actinomyces | patogénicos na placenta dependeria

periodontitis patients
(30)

tiveram ou nao

tiveram PB ou LBW.

israelii, Parvimonas micra e Tf

muito do o estado periodontal da

mae.

2015 - Kayar NA et a/.

Case-control

study

Avaliar os niveis de
IL-1 B e de

antagonista dos

- 64 mulheres com NB, 45 mulheres com PLBW, e 47

mulheres com IUGR

Pode ser sugerido que piores
condigoes periodontais e os baixos

niveis de IL-1ra em GCF podem ser um

il
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Interleukin-1 receptor
antagonist levels in gingival

crevicular fluid and serum in

receptores de IL-1(IL-

1ra) na GCF e soro em

mulheres nao

- Observou-se uma maior profundidade de bolsa e perda
de aderéncia clinica em mulheres PLBW e IUGR do que em

NB mulheres. As quantidades totais de IL-1ra e IL-3 de GCF

factor importante nos resultados

adversos da gravidez.

nonsmoking  women  with fumadoras com NB, | foram mais elevadas em mulheres NB do que em PLBW e
preterm low birth weight and PTLBW e IUGR. IUGR mulheres. A quantidade total mais baixa de IL-1ra de
intrauterine growth retardation GCF foi encontrada em mulheres IUGR. As concentragfes
(15) de IL-1ra em amostras de soro nao foram estatisticamente
significantes para nenhum dos grupos de estudo
2015 - Khairnar MS et a/. Randomized Estimativa de | - 100 mulheres gravidas com periodontite Terapia periodontal ndo cirdrgica de

Estimation of changes in C-

reactive protein level and
pregnancy  outcome  after
nonsurgical supportive

periodontal therapy in women
affected with periodontitis in a
rural set up of India

(37)

controlled trial

alteragoes no nivel de
CRP e resultado da
gravidez apds apoio

nao cirGrgico terapia

periodontal em
mulheres  gravidas
afectadas com

Periodontite

- No grupo de tratamento, 32% de PTB e 68% de NB
enquanto no grupo de controlo 72% de PTB e 28% de NB
oram registados. Os bebés medidos com LBW estavam
36% no grupo de tratamento e 52% no grupo de controlo.
0O grupo de tratamento mostrou uma redugdo
estatisticamente significativa nos valores médios do nivel
de CRP apos a entrega em comparagao com os valores de
base, enquanto que o grupo de controlo nao mostrou

qualquer redugdo significativa nos valores.

apoio pode reduzir o risco de PTB em
mulheres afectadas com periodontite,

reduzindo o nivel de CRP.

2015 - Martinez-Martinez RE et

al.

Cross-sectional

study

|dentificar a
associacao entre
periodontites e

- 70 mulheres saudaveis com idades entre 20 e 35 anos

sem historial de infegdes geniturinarias durante a gravidez

PTB é uma condicao multifactorial e o

das periodontites e o

papel
periodontopatégeno em si ndo é

12
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Association between
periodontitis,
periodontopathogens and

preterm birth: is it real?
(27)

patogénicos
periodontais

PTB,

com
tais  como
processos infeciosos
e critérios para o
diagnéstico de

periodontite durante

- N3o houve associagdo entre  periodontites,
periodontopatégenos e PTB. N3o houve diferengas
estatisticas aplicando critérios de autores diferentes
diagnéstico de periodontite. O estatuto de gengivite era
semelhante, mas a profundidade de sondagem foi maior
em sujeitos de PTB, talvez sao mulheres jovens, e esta

descoberta pode ser uma sinal precoce de periodontite.

suficiente para desencadear o PTB.

Existem factores tais como

infecciosos processos e critérios
diagndsticos para a periodontite que
poderia  ser

responsavel  por

resultados controversos.

a gravidez.
2016 - Reza Karimi M et a/. Case Control | Determinar a | - 264 maes Devem ser realizados mais estudos
Study associacao entre | - As maes do grupo de amostra com parto Unico dao a luz | através da prevengao e tratamento de

The  Relationship  Between
Maternal Periodontal Status of
and Preterm and Low Birth
Weight Infants in Iran: A Case
Control Study

(18)

periodontite e PTB,

LBW para obter
informacao

necessaria para o
planeamento de
programas de

prevencao de DP para
gravidas  mulheres

nesta area.

8 vezes mais bebés LBW do que as maes do grupo de
controlo com parto Unico. E também as maes do grupo de
amostra com partos maltiplos; partos 10 vezes mais baixos
do que os bebés LBW e 8 vezes mais prematuros do que os

maes no grupo de controlo

DP, despesas devido ao trabalho de
PTB e a diminuicao LBW. Assim,
podemos enfatizar a importancia dos
cuidados periodontais em programas
de saude pré-natal. E podemos
sugerir que um programa especial de
prevencao de doencas periodontais
para as mulheres gravidas sdo muito

necessarias.
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2016 - Perunovic N et a/

The  Association  Between
Periodontal Inflammation and
Labor  Triggers  (Elevated
Cytokine Levels) in Preterm

Birth: A Cross-Sectional Study

(34)

Cross-Sectional

Study

Avaliar os niveis de
PGE..
(IL)-1b, IL-6, e TNF-a,

interleucina

em amostras de GCF e
soro entre mulheres
com PTB e FIB e
correlaciona-los com
parametros

periodontais.

- 120 mulheres (60 mulheres parto termo completo; 60
mulheres parto prematuro)

- Mulheres com PTB exibiram significativamente mais
periodontite, parametros periodontais piores, e aumento
Niveis de GCF de IL-6 e PGE2 em comparagao com o grupo
FTB; ndo houve diferengas significativas nos niveis de soro
medido marcadores. Niveis de GCF de IL-1b, IL-6, e PGEz e
soro os niveis de TNF-a e PGE2 eram significativamente
mais elevados nas mulheres com periodontite em
comparagao com as mulheres periodontalmente saudaveis.
Os niveis séricos de PGE: foram positivamente
correlacionados com a PPS e CAL, bem como com Niveis de

GCF de TNF-a em mulheres com PTB.

Mulheres com PTB demonstraram

pior periodontal e aumentaram
significativamente os niveis de GCF
de IL-6 e PGE2 comparados com os do
FTB. Com base em correlagdes entre
o soro PGEz e PD, CAL, e GCF, TNF-a
em PTB, a periodontite pode causar
um aumento global do trabalho de
parto desencadeia e, portanto,
contribui para o trabalho pré-termo

inicio.

2017 - Lohana MH et a/.

A Prospective Cohort Study to

Assess and Correlate the
Maternal
Periodontal Status with Their

Pregnancy Outcome

(8)

Prospective
Cohort Study

Determinar |
associacao
entre a DP e bebés

PTLBW.

- 300 mulheres gravidas, 248 tiveram um parto a termo
completo (12 com LBW e 236 com NBW), enquanto 52
tiveram um PTB (6 com NBW e 46 com LBW).

- Foi encontrada uma associagao significativa entre o IMC
e o nivel de gravidade da DP em mulheres gravidas com o
peso dos bebés a nascenca, a idade gestacional das
mulheres gravidas e o modo de parto, respetivamente. A

medida que o nivel de gravidade da DP aumentava,

As conclus6es obtidas revelaram que
a DP é um factor de risco potencial
para o nascimento de um bebé LBW

com mulheres gravidas.

14
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também aumentava a proporcao de PTB e de bebés com

LBW.

2017 - Turton M et a/.

Further evidence for periodontal
disease as a risk indicator for
adverse pregnancy outcomes
(16)

Epidemiological

study

Este estudo testou a
hipétese de que a DP
é um indicador de
risco para o PTB de

bebés com LBW.

- 443 mulheres gravidas

- Ao controlar outros fatores, foram encontradas
associagoes significativas entre os resultados da gravidez

e as pontuagdes do indice periodontal materno.

Este estudo fornece mais provas que
a DP é um indicador de risco para

resultados adversos da gravidez.

2018 - Kruger MSDM et a/.

Maternal periodontal disease
and adverse perinatal outcomes:
is there an association? A
hospital-based case-control
study

(19)

Hospital-based
case-control

study

Avaliar, por um caso
estudo de controlo,
realizado em trés
hospitais a
associagao entre o
PTB/LBW e
parametros  clinicos

da DP materna.

- 148 mulheres pds-parto e 296 mulheres pds-parto para
controlo

- Pelas 148 mulheres p6s-parto com PTB/LBW no grupo de
casos, 126 (87,5%) tinham PTB, e 75 (50,7 %) PTB e LBW.
O estado periodontal e periodontite generalizada nao
estavam associados a quaisquer resultados adversos da
gravidez. Tendo feito quatro ou mais visitas pré-natais
foram um factor de protecdo para todos os resultados. A
histéria dos PTB/LBW anteriores foi um factor de risco
para novos casos de PTB e PTB e/ou LBW. A presenca de
doenga sistémica foi associado a PTLBW. A pré-eclampsia
e o parto de cesariana foram associado a todos os

resultados

Os parametros  clinicos  da

periodontite materna foram nao
considerado um factor de risco para
os resultados perinatais adversos

estudados.

15
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2018 - Montenegro DA et /.

Case-control

Estabelecimento da

- 84 mulheres com PTB e 127 mulheres com NB

A presenca de Pg na placenta nao foi

study associagdo entre a | - A prevaléncia de microrganismos foi de 9,47% . Pg foi o | associada a complicagbes perinatais.

Oral and uro-vaginal intra- presenca de oral e | mais prevalecentes. Mycoplasma hominis, Ureaplasma | A detecdao de microrganismos na
amniotic infection in women uro-vaginal urealyticurm,  Staphylococcus  spp, e Fusobacterium | placenta por PCR ndo é relevante,
with preterm delivery: A case- microorganismos na | nucleatumforam isolados a uma frequéncia muito baixa na | uma vez que tem uma ma associacao
control study membrana placenta. Candida albicans foi associada com PTB. A | com  varidveis  clinicas  que
(31) placentaria e na PTB, | periodontite foi associada a sinais clinicos de infecdo e | estabelecem o diagnéstico de
PRM, e os sinais | com PTB corioamnionite. Contudo, a

clinicos de intra- periodontite foi associada aos sinais

amniotico infecao. clinicos de infecao intra-amniética e

PTB.

2019 - Figueiredo MGOP et a/. Cohort study Investigar a | - 142 mulheres gravidas A DP aumentou a probabilidade de
repercussao da DP na | - Entre as mulheres diagnosticadas com DP, a razao de | resultados negativos neonatais e

Periodontal disease: salde da mulher | probabilidade de vulvovaginite era 3,45 vezes maior e 5,59 | maternais, sendo a restricdo do
Repercussions in  pregnant gravida e as | vezes superior para PRM. Para os recém-nascidos, a | crescimento fetal, vulvovaginite e

woman and newborn health — A
cohort study
(28)

complicagdes durante
a gravidez e o parto,
bem como 0s
resultados negativos
para a recém-

nascido, como

hipotese de restricdo do crescimento fetal era de 11,53

vezes maior para mulheres gravidas com DPS .

PRM os principais  resultados

impulsionados pela presenca de DPS.
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infecoes, PTB, LBW e
restricao do

crescimento fetal.

2019 - Wazir SS et al.
Influence of maternal
periodontal health as a risk
factor for low-birth-weight
infants in Terai population of
Nepal

(20)

Case-control

study

Determinar 3
associagao entre a
periodontite materna

e o LBW dos bebés.

- 200 mulheres gravidas
- O LBW dos bebés foi regrediu em relagao ao CPI. A
periodontite foi significativamente associada a diminuigdo

do LBW dos bebés.

Os nossos resultados mostraram uma
associacao de DP materna com
PTLBW que enfatiza a promogao da
boa higiene oral das gravidas durante

as visitas pré-natais de rotina.

2019 - Calixto NR et a/.
Detection  of  periodontal
pathogens in  mothers of
preterm birth and/or low
weight

(32)

Case-control

study

Estimar a possivel

relaggo  entre os
agentes patogeénicos
periodontais no
cavidade oral e o PTB

e/ou LBW

- 267 maes

- Os resultados das andlises microbianas nao mostraram
associacao significativa entre PTB e LBW com a maior
parte das analises periodontais patogénicos na cavidade
oral, mesmo com associacdo com a presenca clinica de

periodontite.

Dada a elevada presenga de agentes
patogénicos periodontais no biofilme
subgengival das maes, foi sugerido
que os resultados desta investigacao
sirvam de base para futuros estudos
sobre a fisiopatologia envolvida em a
relagao entre periodontite e PTB e/ou
LBW

2019- Kayar NA et al.

Controlled trial

Examinar a possivel

ligacao  entre  as

- 35 bidpsias de tecido de granulagdo gengival de 35 maes

de bebés saudaveis, 35 bidpsias de tecido de granulagao

Dentro dos limites deste estudo pode

concluir-se que os linfécitos T CD8+
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Immune responses in women
with periodontitis and preterm
low birth weight: Levels of CD4+
and CD8+ T cells in gingival
granulation tissue

(33)

infecOes periodontais

e o PTLBW em
mulheres no  pos-
parto, utilizando

parametros clinicos e
a relagao de linfocitos
T CD4+ e CD8+ em
tecido de granulagao

gengival.

gengival de 35 maes de PTLBW no prazo de um més
biopsias de tecido gengival e p6s-parto de 7 individuos de
controlo, sem doenga periodontal

- Os linfocitos T CD8+ eram mais predominantes no grupo
PTLBW do que no grupo de mulheres saudaveis e no grupo
de controlo . A relagdo CD4+/CD8+ no grupo PTLBW era
inferior 3 dos outros grupos.

N3o houve diferencas estatisticamente significativas na

contagem de linfocitos T CD4+ entre todos os grupos.

em tecido gengival podem

desempenham papéis importantes na

patogénese da periodontite e PTLBW.

2019 - Costa EM et a/.

Periodontopathogenic
microbiota, infectious
mechanisms and preterm birth:
analysis with structural
equations

(35)

Cohort - BRISA

Avaliar o efeito da
carga bacteriana
periodontopatogénic
a (PBB), doenca
periodontal e outras
durante a

em PTB,

infecdes
gravidez
através de Estruturas
Modelagao de

equagoes.

- 330 mulheres gravidas (110 casos e 220 controlos)

- A maior PBB interferiu positivamente com a ocorréncia
de doenga periodontal , mas estes foram ndo associadas as
citocinas estudadas, nem ao PTB. Os niveis séricos
inferiores de IL-10 e TGF-f3, e a presenga de outras infegdes
sistémicas durante a gravidez explicou o maior ocorréncia

de PTB

E possivel que apenas as DP mais
graves e outras infegoes sistémicas
sejam capazes de alterar a cascata de
citocinas que regulam o processo
inflamatdrio e tém um efeito sobre a

ocorréncia de PTB.
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2020 -Novak T et &/,

Could Poor Periodontal Status
be a Warning Sign for Worse

Pregnancy Outcome?

(21)

Cross-sectional

study

Analisar o papel dos
principais sinais de
diagnostico de mau
estado periodontal,
PPS =4 mm e BOP
24%, tanto em
simultaneo como
individualmente  no

PTB e o seu efeito

- 77 PTB e 165 NB

- Os resultados obtidos sugerem que a inflamagao
periodontal materna, representada particularmente pelo
BOP, pode ser um factor desencadeante e pode ser
associada a PB e LBW. Para as mulheres com BOP elevado,
0 odds ratio ajustado para LBW era 2,28 vezes maior e era

provavel que tivessem PTB, com uma taxa 2,02 vezes maior

Uma tendéncia crescente do BOP
parecia estar associada a uma
tendéncia para PTB e LBW. Sao
necessarias mais investigacoes para
sublinhar esta relagdo, mas o papel
do bom estado de saude oral em
geral, e particularmente em caso de

gravidez, é inequivoco

sobre o BW
2020 - Moncunill-Mira J et a/. Cross-sectional | O objectivo deste | - 146 maes (60 com PTB e 86 com NB) As nossas conclusoes sugerem que a
study estudo  transversal | - A prevaléncia da periodontite variou de 25,4 a 52,1%, | associacao entre periodontite e PTB é
Do the clinical criteria used to era determinar o grau | dependendo dos critérios utilizados para a sua definigdo. | influenciada pelas definicoes de
diagnose periodontitis  affect de associacao entre a | Utilizando os critérios mais restritivos, as mulheres | periodontite utilizadas.
the association with periodontite materna | gravidas com periodontite apresentavam um risco mais
prematurity? e nascimento PTB de | elevado de PTB e PRM. Nascimento de bebés PTB para
(22) acordo com | maes com periodontite apresentou uma tendéncia para
diferentes definicdes | baixo peso, ajustado a idade gestacional.
consensuais de DP
2020 - Caneiro L et a/. Cohort Study Avaliar a associagao | - 158 mulheres gravidas, 39 com periodontite e 119 sem | Neste estudo, a periodontite estadio

entre periodontite e

periodontite

I, grau B, ndo foi estatisticamente
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Periodontitis as a Preterm Birth
Risk
Women: A Cohort Study
(23)

Factor in Caucasian

PTB numa populagao
espanhola

caucasiana, com base
em resultados clinicos

e bioquimicos.

- Foram encontradas diferencas estatisticamente

significativas nos pardmetros periodontais entre ambos os
grupos, nao foram encontradas

mas diferencas

estatisticamente significativas nos parametros
bioquimicos durante a gravidez. A duragao da gravidez em
pacientes saudaveis foi de 38,78 + 4,49 semanas, e em
pacientes com periodontite 37,81 + 4,89 semanas, sem
diferenca estatistica. Isto mostrou que a periodontite nao
estava associada ao PTB numa coorte caucasiana

espanhola.

associada ao PTB. A gravidez & um
periodo de tempo curto para avaliar
infeccdes sistémicas orais a longo
prazo. Os resultados adversos da
gravidez sao mais dificeis de ocorrer.
Assim, uma vez que a média de
tempo de gravidez n3o pode ser
alterada, as fases da DP (inicial,
moderada, avangada) poderiam ser

outro factor a estudar.

2020 - Micu IC et &/,

Relationship between preterm

birth and post-partum
periodontal maternal status: a
hospital-based Romanian study

(17)

Hospital-based
study

Este estudo de caso-
controlo  transversal
de mulheres pos-
parto visava estimar
se a periodontite
materna  foi  um
contribuinte preditivo
para o PTB e para
identificar outros

factores de risco

- 74 casos PB e 120 casos NB (contolo)

- A analise bivariada revelou as associages significativas
entre o nascimento prematuro e os factores
sociodemograficos, habito de fumar antepartum e peso a
nascenga inferior a 2500 g . A analise multivariada
salientou que a presenca de periodontite materna pds-
parto e a sua gravidade permaneceram independentes
factores de risco de PTB na presenca de habito de fumar

antes, durante e depois da gravidez.

A DP materna pos-parto e a sua
gravidade podem, em parte, ser

consideradas como PTB
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associados ao PTB no

nosso alvo populagao.

2020 - Mahapatra A et al. Prospective Examinar a3 | - 156 mulheres gravidas Mau estado periodontal materno,
cohort study associagcao entre o | - 0 ClO foi significativamente maior nos participantes com | aumento da inflamagao oral a carga e
Maternal periodontal status, estado  periodontal | periodontite leve e moderada em comparagao com aqueles | o aumento da inflamagao sistémica
oral inflammatory load, and materno, carga | com gengivite nas fases média e tardia da gravidez. tém um efeito adverso no peso do
systemic  inflammation  are inflamatéria oral (CIO) | Os pardmetros inflamatdrios periodontais e sistémicos | bebé ao nascimento do bebé
associated with low infant birth e nivel sérico de CRP, | foram positivamente correlacionados.
weight e LBW. Foi encontrada uma correlagao negativa significativa entre
LBW e CIO e soro CRP. A pontuacao Gl, BOP% , soro, o nivel
(36) de CRP e a contagem de neutrdfilos polimorfonucleares
orais (o0PMN) foi significativamente mais nas maes que
dao a luz bebés com LBW.
Uma analise de regressao linear multipla mostrou que
apenas oPMN e soro CRP foram incluidos no melhor
modelo para prever significativamente o recém-nascido
peso de nascimento.
2021 - Uwambaye P et a/. Case control | Testar a associagao | - 555 mulheres pés-parto Os resultados do estudo indicam que
study entre a periodontite | - Foi encontrada uma associagdo estatisticamente | a periodontite estd fortemente

Assessing  the  association

between  periodontitis  and

materna e 0

significativa entre periodontite e PTB. Mulheres que

tiveram periodontite tinham 6 vezes mais probabilidade

associada ao nascimento prematuro.

Solugdes preventivas que incluem a
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premature birth: a case control
study
(24)

nascimento

prematuro

de dar a luz bebés PTB em comparagao com mulheres que

nao tiveram periodontite

utilizacgago de um instrumento de

rastreio da  periodontite  para
enfermeiros e parteiras durante os
cuidados pré-natais consultas, sao

altamente recomendadas.

2022 - Rana A et &/
Influence of maternal
periodontitis on adverse
pregnancy outcome:

An observational study

(25)

Observational

study

Avaliar a correlagao
entre  PTLBW e
periodontite em maes
pés-parto com base
na clinica e
parametros

microbioldgicos.

- 103 mulheres que tiveram um filho

- 0 grupo PTLBW mostrou quantidades significativamente
mais elevadas de destruicdo periodontal em termos de
parametros clinicos. Os agentes patogénicos foram
também em maior quantidade no grupo PTLBW, em

comparagao com para o grupo FTB e NBW.

A periodontite esta relacionada com
PTLBW em mulheres gravidas da
populacao estudada.

0 estado de higiene oral materna no
parto de bebés PTLBW estd
comprometido em comparagao com
as maes parto de bebés NTNBW.
Assim, a periodontite durante a fase
de gravidez é uma saude importante
preocupacao com o crescimento do

feto

2022 - Bartha V et &/,

Gain a Baby Lose a Tooth—Is
There an Association between

Periodontitis and Preterm Birth?

Case-control

study

Investigar  mulheres
com e sem PTB e o
seu estado

periodontal utilizando

- 77 mulheres

- 0 peso de nascimento foi significativamente mais elevado
em mulheres periodontalmente saudaveis do que nas
mulheres com gengivite ou periodontite. O microbioma

periodontal diferiu significativamente entre os grupos.

Os resultados estao a sublinhar a

possivel  associagdo  entre  a
periodontite e o PTB. As mulheres

com periodontite tinham bebés com
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0 actual sistema de

classificagao para DP.

peso de nascimento

significativamente mais baixos.
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V) Discussao

1) A Gravidez e os a avaliagdo dos parametros periodontais

O PTB é considerado como tal quando os bebés nascem antes das 37 semanas, enquanto
que os bebés que nascem depois das 37 semanas e com mais de 2500g ja sao considerados
como bebés de nascimento normal. Todos os bebés que nascem com menos de 25009 sao
classificados como bebés LBW. Quando o PTB e o LBW estao ambos presentes consideras
que os bebés sao PTLBW. °-2

Os sinais clinicos de inflamagao e destruicao do tecido periodontal sao avaliados utilizando
na maior parte dos estudos o BOP, o CAL e o PPS.
O BOP foi definido como a presenga de hemorragia no sulco gengival apds a sondagem

periodontal. A PPS é medida como a distancia da margem gengival até ao fundo do sulco

C|TniC0 9,10,16,17,19, 21- 23,25, 26

2) Resultados epidemioldgicos:

Os estudos epidemioldgicos analisam dados populacionais para determinar a relagao entre
3 periodontite e a saude oral e geral, nos quais foram feitos exames clinicos dentarios e
periodontais.

Estudos recentes tém sugerido que a periodontite pode estar associada a complicagoes
obstétricas, como o PTB e/ou LBW.. 8 10.14.16-18,20, 21, 24

Foram ent3o incluidos nesta revisao sistematica estudos que examinaram a associagcao
entre a periodontite e essas complicagdes obstétricas em mulheres gravidas.

Os resultados da gravidez também s3o influenciados por muitos fatores diversos.

Uns destes fatores, sao os fatores sociais e econdmicos® 07212 que incluem entre outros a
religido, status educacional da mulher810.14161721-24 |ocal de residéncia® 012, tipo de familia,
ocupacao da mulher e renda familiar durante a gravidez. &1017.21-24

Os fatores ambientais incluem eventos desfavoraveis, habitos de fumar dos maridos ou das

proprias mulheres e uso de alcool ou tabaco.8-101416-1921-23
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Os fatores de risco bioldgicos incluem a idade da mulher, os cuidados pré-natais, o peso e
a altura da mulher e as infecdes.891617.2022

Os PTB ocorrem em aproximadamente 12,9 milhdes de nascimentos em todo o mundo,
representando cerca de 9,6% de todos os nascimentos, embora haja claras discrepancias
regionais. Especificamente, as nagoes africanas relataram uma incidéncia maior de partos

prematuros, seguidas pelos Estados Unidos e Europa. 2%

Em 1996, Offenbacher et al. foi das primeiras pessoas a encontrar uma correlagao positiva
entre a DP e o PTB assim como o LBW.

As avaliagoes incluiram uma vasta gama de factores de risco obstétricos conhecidos, como
o consumo de tabaco, consumo de drogas, consumo de 3lcool, nivel de cuidados pré-natais,
infecOes geniturinarias, e nutrigdo. Os resultados sugeriram uma associagao positiva entre
periodontite e PTB e LBW. As mulheres com periodontite foram mais propensas a ter um

PTB ou um bebé com LBW do que as mulheres sem a doenga periodontal. ’

Uwambaye ef s/ no Rwanda e Micu et a/ na Roménia verificaram uma associagao entre a
periodontite materna e o PTB. Ambos encontraram diferenca signficativa em relagdo 3
distribuicdo dos valores do indice de sangramento gengival a sondagem aumentados. A

presenca ou auséncia da DP foi um grande preditor de PTB. 7%

Novak et a/, assim como Rana et a/ confirmaram que os niveis altos de sangramento a

sondagem apresentam associagoes estatisticamente significativas com o PTB e LBW.#%

Também Jacob et a/. realizou um estudo semelhante ao de Reza Karimi ef a/ onde ambos
quiseram determinar se a periodontite estd associada ao LBW. O primeiro estudo foi
realizado na India e o segundo foi no Irao. Chegaram ambos a conclusao que os bebés que
nasceram com LBW tinham mais maes com periodontite quando comparado com o grupo
de controlo. Reza Karimi et a/ também concluiu que quanto mais intensa a DP, mais

provavel sera o PTB e LBW."™®

Por outro lado Monucunill ef a/ e Caneiro et al. ambos verificaram que os resultados nao

foram estatisticamente significativos no que diz respeito a associagao entre a periodontite
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materna e o LBW. Ambos os estudos sao bastante recentes, foram realizados na Espanha
e das mulheres que participaram no estudo do Monucunill ef a/ 81,5% das participantes
escovava os dentes 2 ou 3 vezes por dia. Nesse mesmo estudo o autor também afirma que
a periodontite materna pode ser um potencial indicador de risco para o PTB e PRM, mas
estes resultados nao foram estatisticamente significativos. Em ambos os estudos foram
feitos exames periodontais e dentarios completos. %22

Também Wang et a/ esta em acordo com estes resultados, com o seu estudo realizado no
Taiwan em mulheres com elevado nivel de estudo e estatuto socioeconémico. Este autor
também concluiu que n3o havia relagao entre a DP e o PTB, no entanto este encontrou uma

relacao entre a DP e 0 LBW.*

Além disso Bulut ef a/ e Turton et a/. realizaram ambos estudos parecidos com o objetivo
de verificar a associagao entre a periodontite materna e o PTB. No estudo de Bulut ef 5/ na
Turquia foi demonstrado que a probabilidade de mulheres com periodontite terem um bebé
PTB é 1,48 vezes mais elevado do que em mulheres com um periodonto saudavel, mas esta
diferenga nao foi estatisticamente significativa. No entanto, neste estudo as mulheres com
DP tinham piores habitos tabagicos, menor nivel de educagao, maior proporgao de aborto
espontaneo anterior, menor proporgao de escovagem dentaria e pior higiene oral em
comparagao com as mulheres periodontalmente saudaveis. Ou seja, os factores
independentes acima mencionados contribuem fortemente para o PTB.

No caso de Turton et a/. que fez o seu estudo na Africa do Sul concluiu que das maes com
doenca periodontal grave deram a luz, 75,5% dos bebés tinham LBW. Verificou entao que
0 peso a0 nascimento do bebé diminuiu com o aumento da PPS e CAL.

Na Africa do Sul, uma vasta propor¢cao da populacao do grupo racial negro ainda vive na
pobreza, 0 que os predispoe a infecao e desnutricao, ambos considerados também como

fatores de risco para o PTLBW.10

Lohana ef a/ nao encontrou qualquer correlagao entre o nivel de educagao com o PTB ou
bebés LBW, mas encontrou uma associagao significativa entre o indice de massa corporal
e o nivel de gravidade da DP das mulheres gravidas, a idade gestacional das mulheres
gravidas e o modo de parto, respectivamente. A medida que o nivel de gravidade da DP

aumentava, a proporgao de bebés PTB e LBW também aumentava.
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Quanto a Kruger ef a/ que nao considerou que os parametros clinicos de periodontite
fossem considerados um fator de risco para o PTB e/ou LBW no seu estudo feito no Brasil,
considerou que a historia prévia de PTB e/ou LBW foi um fator de risco para novos casos

de PTB e/ou LBW assim com as doengas sistémicas.”

3) Viadireta

Os estudos de via direta investigam diretamente a associagao entre a periodontite e os
resultados adversos da gravidez, medindo a presenca de bactérias periodontais em

amostras do liquido amnidtico e placenta.

Assim a via direta ocorre quando as bactérias patogénicas orais e/ou 0s seus produtos
alcangam o utero através da disseminagao hematogénica a partir da cavidade oral. As
alteragoes hormonais durante a gravidez causam modificagoes na densidade microvascular
e permeabilidade da gengiva.?

O risco aumentado de bacteremia de microrganismos gram-negativos, que € mais
pronunciado em processos inflamatorios na DP, é ent3o seguido pela colonizagao
placentaria ou seja ha estudos onde microrganismos exclusivamente associados a infegao

periodontal s3o cultivados no liquido amnidtico e dos recém-nascidos.? 2’

Kothiwale et a/ concluiu no seu estudo que a periodontite influenciou significativamente o
LBW e que o aumento da gravidade da DPI foi associado a um aumento da taxa de bebés
PTB. A gravidade da periodontite influenciou os niveis de hemoglobina materna, ou seja,
uma periodontite mais grave foi associada a niveis mais baixos de hemoglobina. As
placentas de mulheres com periodontite mostraram uma maior prevaléncia de

periodontopatdgenos em comparagao com as de mulheres sem periodontite.™

As espécies bacterianas periodontais que foram associadas ao PTB sao Fusobacterium
nucleatum, Campylobacter rectus, Peptostreptococcus micros, Prevotella nigrescens,
Prevotella /nfermedia, Porphyromonas gingivalis, Treponema denticola e Tannerella
forsythia?
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A DP na gravidez comega com a placa dentaria e é acentuada pela agao das hormonas,
principalmente o estrogénio e a progesterona, que estao aumentados durante a gravidez.
Estas hormonas desencadeiam maior vulnerabilidade dos tecidos dentarios a DP,
principalmente devido ao edema e ao aumento da vascularizagdo do tecido da cavidade

oral.28

0 aumento do nivel de progesterona circulante durante a gravidez causa dilatacao dos
capilares gengivais, aumento da permeabilidade e exsudados gengivais que podem elucidar

a tendéncia aumentada de sangramento.

Usin et al. realizou um estudo parecido com o de Blanc et a/. nos quais ambos analisaram
0 DNA para relacionaram a condigao periodontal com a presenca de bactérias periodontais
em mulheres que tiveream bebés com LBW ou PTB. O estudo de Usin et a/. foi feito na
Argentina e concluiu que quando Pi e/ou Aa nao foram detectados nas bolsas periodontais
das maes, os bebés tinham muito maior probabilidade de ter NBW e que a presenga de
patogénios periodontais se iam associar aos bebés PTLBW quando as maes sao jovens, e
que o NB e o NBW dos bebés estao associados a auséncia de bactérias periodontais como
Pie Aa.

No estudo de Blanc ef a/ realizado na Espanha, a bactéria Eikenella corrodens foi
significativamente mais prevalente nas placentas de maes com periodontite em
comparagao com as de maes sem periodontite. Fusobacterium nucleatum foi
significativamente maior nas placentas de maes com periodontite do que nas placentas de
maes sem periodontite. Este autor também encontrou ent3o uma associagao
estatisticamente significativa de uma populacao de mulheres gravidas com diagndstico
clinico de periodontite durante a gravidez e uma presenca aumentada de bactérias orais

em seus tecidos placentarios.?3°

Também Calixto ef a/ mostrou que a periodontite pode ser considerada um fator de risco
para o nascimento de PTB e/ou LBW no seu estudo realizado no Brasil. A probabilidade de
ter periodontite ou hipertensao entre as mulheres no pdés-parto que tiveram PTB e/ou
bebés com LBW é 4 vezes maior para ambos os fatores, 0s quais sao considerados fatores

de risco com forte associacao.
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No entanto, os resultados das analises microbioldgicas nao mostraram relagao significativa
entre os patdgenos periodontais detectados em maes recentes e PTB e/ou LBW. A
associacao foi forte para a periodontite e para a pressao arterial elevada, sugerindo ser um

fator de risco causal. 2

Montenegro et a/. tiveram como objetivo estabelecer a associagao entre a presenga de
microorganismos 0rais e uro-vaginais na membrana placentaria e o PTB, a PRM e os sinais
clinicos de infegao intra-amnidtica no estudo que realizou na Colémbia. Os pacientes que
apresentaram a maior quantidade de microorganismos na placenta n3o apresentaram
sinais clinicos de infegao, PTB ou PRM. A presenga de P. gingivalis nos tecidos placentarios
nao foi associada com complicagdes na gravidez, mas a periodontite, como entidade

infeciosa, foi associada com os sintomas clinicos de infe¢ao intra-amniética. ¥

Também Figueiredo ef a/ com o seu estudo feito no Brasil ndo encontrou diferengas
estatisticamente significativas. A frequéncia de mulheres gravidas com DP durante a
gestacao foi de 63%, o que evidencia uma alta prevaléncia de DP entre as mulheres
gravidas. A Doenca Periodontal Grave aumentou a hipotese de resultados negativos
neonatais e maternos, como restrigao de crescimento fetal, vulvovaginite e PRM, nao houve

diferencga estatisticamente significante entre os grupos de estudo. %

4) Viaindireta — mediadores inflamatarios

Os estudos de via indireta investigam a relagcao entre a periodontite e a inflamagao
sistémica, que pode levar a resultados adversos na gravidez.

A periodontite é uma doenga infeciosa dos tecidos de suporte dentario causada por
bactérias anaerdbias gram-negativas.?3 Isto esta associado a niveis sistémicos cumulados
de citocinas inflamatdrias que causam a destruigao de tecidos duros e moles.?”

As infegoes periodontais podem servir como um reservatario cronico de lipopolissacarideos
e as bactérias periodontais podem infiltrar-se nas bolsas periodontais, permitindo uma
difusao mais facil na corrente sanguinea. Essas bactérias podem chegar ao fluido amnidtico

causando infecoes locais que podem desencadear o PTB. Portanto, a periodontite pode
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influenciar o PTLBW por meio de um mecanismo indireto envolvendo citocinas pré-

inflamatarias ou pelo ataque direto das bactérias no amnio.

As citocinas e moléculas de sinalizagao implicadas na interagao s3o consideradas os
principais mediadores pré-inflamatorios na periodontite.?’ O PGE: foi identificado como a
principal molécula reguladora para a regulagao positiva de RANKL em resposta a
Porphyromonas gingivalis, Treponema denticola e Treponema socranskii, apresentando
simultaneamente micro-organismos associados a resultados adversos na gravidez. Além
disso, IL-1b, IL-6 e TNF-a estimulam fortemente a reabsorcao 6ssea aumentando a
expressao de RANKL. Também é relatado que pacientes com periodontite apresentam niveis
aumentados de liquido crevicular gengival, de IL-1b, IL-6, PGE2 e TNF-a em comparagao

com individuos periodontalmente saudaveis."3

Penova-Veselinovic ef a/ tiveram como objetivo determinar se o tratamento da DP durante
a metade da gestagao altera a inflamagao local no GCF e tem efeitos benéficos nos
parametros dentarios clinicos, na Austrdlia. N3o foram observadas alteragdoes nos
resultados relacionados a gravidez, embora a gravidade da DP tenha sido significativamente
associada a um aumento do risco de recém-nascidos com LBW para a idade gestacional. O
tratamento da DP na gravidez reduz os niveis de alguns mediadores inflamatérios no GCF
e melhora os parametros dentarios, sem efeitos dbvios sobre o resultado da gravidez.

N3ao houve associacao entre o BW e os mediadores inflamatorios. No entanto, os niveis de
IL-8 do GCF na semana 20 da gravidez foram significativamente menores em mulheres que

tiveram PTB.»

Kayar et a/ concluiram que piores condicOes periodontais e os baixos niveis de IL-1ra no
GCF podem ser um fator importante em resultados adversos da gravidez. Quando niveis
cronicos elevados de citocinas e prostaglandinas estao presentes no liquido amnidtico, eles
podem levar a IUCR, trabalho de parto pré-termo espontaneo, PRM e PTB.

Estes resultados apoiam a hipGtese de que a infegao periodontal materna é considerada
como um risco aumentado para resultados adversos na gravidez. N3o encontraram
evidéncias de que a produgao local de IL-1B nos tecidos periodontais possa atingir niveis

elevados no soro materno e estimular contragoes uterinas prematuras. Por outro lado, 0s
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resultados deste estudo nao suportam a hipétese de que as concentragoes séricas de
citocinas estao associadas a um risco aumentado de PTLBW e IUGR. Pode-se concluir que
houve uma associagao com a diminuicao das quantidades totais de IL-1ra em GCF e piores
condigdes periodontais em mulheres nao fumadoras com PTLBW e IUCR, apesar dos baixos

niveis de IL-1B em GCF em ambos os grupos. ™

Perunovic et a/. quiseram avaliar os niveis de quatro principais desencadeadores do trabalho
de parto — PGE, interleucina (IL)-1b, IL-6 e fator de necrose tumoral (TNF-a) no GCF e
amostras de soro entre mulheres com PTB e FTB e correlaciona-los com parametros
periodontais na Sérvia.

Mulheres com PTB apresentaram significativamente mais periodontite, piores parametros
periodontais e niveis aumentados de GCF de IL-6 e PGE2 em comparagao com o grupo FTB.
N3o houve diferengas significativas nos niveis séricos dos marcadores avaliados. 0s niveis
de GCF de IL-1b, IL-6 e PGE: e os niveis séricos de TNF-a e PGEz foram significativamente
maiores em mulheres com periodontite em comparagao com mulheres periodontalmente
saudaveis. Os niveis séricos de PGEz foram positivamente correlacionados com PPS e CAL,
bem como com os niveis de GCF de TNF-a em mulheres com PTB e indicam o potencial

impacto da periodontite num aumento geral dos agentes indutores do trabalho de parto.

Costa et a/ avaliaram o efeito da carga de bactérias periodontopatogénicas (CPB), da DP e
de outras infegoes durante a gravidez no PTB. A presenca de infeg0es sistémicas e os niveis
séricos mais baixos de IL-10 e TGF-f3 contribuiram para o aumento da PTB.

Diante de infegOes sistémicas, a resposta Th2 é suprimida, comprometendo assim esse
equilibrio imunoldgico.

Os niveis mais baixos de IL-10 foram explicados pela ocorréncia de infecgoes sistémicas
durante a gravidez visto que a IL-10 estimula a producao de células dendriticas
tolerogénicas que sao essenciais para 0 mecanismo de tolerancia imunoldgica materna.

O TGF-B é essencial nas respostas imunoldgicas maternas. Ele age diminuindo a resposta
das células Th-1 e é essencial para a implantagao embrionaria, crescimento e maturagao
do feto.

A presenca de PBB explica a maior ocorréncia de DP durante a gravidez, mas esses fatores

nao interferem no aumento de PTB. A presenca de infegoes sistémicas explica niveis séricos
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mais baixos de IL-10. Os niveis séricos mais baixos de IL-10 e TGF-3 e a presenca de

infecOes sistémicas explicam a ocorréncia de PTB. ¥

Também Reddy ef al concluiu com o seu estudo que o aumento da gravidade da
periodontite resulta na elevagao da concentragao de anticorpos IgM no soro, o que pode
contribuir para o risco de resultados adversos da gravidez. Na analise bioquimica do sangue
do cord3o umbilical, foram encontrados niveis significativamente mais altos de IgM no
grupo controlo, sugerindo a presenca de inflamacao intrauterina, que reflete a ativagao in
utero da resposta imune fetal por antigenos bacterianos de origem oral materna. Assim, a
infecao periodontal materna na auséncia de uma resposta protetora de anticorpos
maternos esta associada a disseminacao sistémica de microrganismos orais que se

translocam para o feto, resultando na prematuridade.”

Mahapatra et al. concluiu também ele que o estado periodontal materno, a carga
inflamataria oral e inflamagao sistémica tém uma relagao adversa significativa com o LBW,
0 que é consistente com o facto de que a resposta inflamatdria local da periodontite, que
esta associada a mediadores inflamatdrios como IL-1, IL-6 e TNF-q, é libertada nao sé para
a cavidade oral mas também para a circulagao sistémica.

Os resultados revelaram que nao s as participantes que deram a luz bebés com LBW
tinham inflamagao gengival significativamente maior, niveis séricos de CRP mais elevados
e contagem aumentada de oPMN a meio e final da gravidez, mas também houve uma
correlagao negativa significativa entre a contagem de oPMN e o BW. Tanto a inflamagao
gengival quanto o BOP% foram significativamente maiores nos participantes que tiveram

partos com LBW.3

Rana ef al. hipotetizou que o fator de viruléncia P. micra, como proteases semelhantes 3
quimotripsina, gelatinases e producao de colagenases juntamente com sua atividade
hemolitica, possa contribuir diretamente ou em conjugacao com outras bactérias
anaerdbicas para a penetragao bacteriana na placenta, levando a resultados adversos na
gravidez.

Os mediadores pro-inflamatorios, especialmente PGEz, causam ruptura prematura da

membrana, levando a PTLBW. No presente estudo, Veillonella (6%) e Streptococcus do
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grupo B (4%) estavam presentes nas amostras placentarias do grupo PTLBW. Estes nossos
resultados também indicaram a presenca de espécies orais comensais na infecao

intrauterina. ®

5) Influéncia das terapias ndo cirlrgicas periodontais nos resultados da gravidez

De acordo com diversos estudos, € necessario uma intervencao precoce para reduzir a
incidéncia de DP maternas e que ajudariam na diminui¢ao de partos com LBW." Durante o
periodo de gestacao, a saude periodontal da mae deve ser cuidadosamente avaliada e os
bebés que nascem com LBW e/ou PTB precisam ser acompanhados para avaliar os efeitos

dessa condicao.

Além disso, o rastreamento da higiene oral e o tratamento de DP em mulheres gravidas
deve ser obrigatério nos cuidados pré-natais. 2

Estes sao fundamentais para reduzir a incidéncia de desfechos perinatais adversos,
especialmente em relacdgo a PTB e/ou bebés com LBW.®? Pacientes com PTB
apresentaram piores habitos de higiene oral e menor frequéncia de consulta pré-natal, o
que indica a necessidade de um acompanhamento eficaz no que diz respeito a higiene oral

e o tratamento de DP em mulheres gravidas. "20%

No estudo de Reddy et a/. os sujeitos do grupo de tratamento foram submetidos a terapia
periodontal etapa | e Il antes das 28 semanas de idade gestacional e a manutencao foi
fornecida até ao parto. As mulheres no grupo de controlo receberam apenas instrucoes de
controlo de placa durante o periodo do estudo. O autor concluiu entao que a terapia
periodontal nao cirlrgica foi associada a respostas positivas na intervengao terapéutica em
relagao aos resultados da gravidez e a resposta antigénica visto que o grupo de tratamento
apresentou 100% de nascimentos normais, enquanto o grupo de controlo apresentou 20%
de LBW, 10% de PTB e 70% de FTB. Estes resultados sugeriram que mulheres com
periodontite tém duas a trés vezes mais hipoteses de ter um bebé PTB e com LBW do que

mulheres periodontalmente saudaveis."

33



CESPU

INSTITUTO UNIVERSITARIO
. DE CIENCIAS DA SAUDE

"

Também Khairnar et al. obteve resultados semelhantes no seu estudo visto que parece
provavel que a periodontite possa influenciar o resultado adverso da gravidez por modular
os niveis de mediadores inflamatdrios. A terapia periodontal de suporte nao cirdrgica reduz
a carga microbiana e a resposta inflamatoria, reduzindo assim o risco de resultados
adversos da gravidez.

A prevaléncia de PTB e LBW foi menor no grupo de tratamento do que no grupo controle.
A terapia periodontal de suporte nao cirdrgica mostrou uma reducao significativa nos niveis
séricos de CRP em comparagao com o grupo de controlo, o que juntamente com a redugao
dos niveis de outros mediadores inflamatorios pode ser uma possivel razao para a redugao

da incidéncia de PTB e de recém-nascidos com LBW no grupo de tratamento.”

VI) Conclusao

Ha varios fatores influenciadores que podem estar associados ao desfecho de PTB e LBW,
como a hipertensao, o stress, o fumo, @ ma higiene oral, enquanto que a periodontite tem

sido considerada um potencial fator de risco para PTB.

A associagao entre periodontite e o PTB é uma fungao da prevaléncia calculada com base
nos critérios de diagndstico, o que pode explicar parcialmente as diferengas entre os
resultados dos estudos anteriores. No futuro as limitagdoes dos estudos poderiam ser
reduzida e melhor gerida usando a nova definigao de caso de periodontite proposta pela
classificagao de consenso de condigoes periodontais de 2019, o que é essencial para
otimizar a interpretagao, comparagao e validagao de dados clinicos. Assim quanto mais
restritivos os critérios de diagndstico clinico para definir a doenca periodontal, mais robusta

€ 3 associacao obtida em pesquisas correlacionais.
De acordo com esta revisao sistematica e com os artigos estudados existe uma associacao

entre a periodontite e o parto prematuro e/ou bebés com baixo peso a nascenga, uma vez

que na maioria dos artigos a periodontite & considerada como fator de risco.
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E recomendado que o rastreio periodontal de rotina faca parte dos cuidados pré-natais de
todas as mulheres gravidas, assim como a consulta de rotina para tratar de todos os

problemas orais antes de engravidar.

Idealmente, as mulheres deveriam comegar 3 sua gravidez sem infegoes periodontais, e
deveriam ser educadas e motivadas a manter um elevado nivel de higiene oral antes e
durante toda a gravidez. No entanto, se uma infecao periodontal for diagnosticada em
qualquer altura durante a gravidez, o tratamento periodontal nao cirGrgico deve ser
administrado o mais cedo possivel, a fim de reduzir o risco de PTB e LBW como foi

demonstrado nos artigos utilizados.
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A periodontite materna e a sua relacao com o parto
prematuro
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/‘

Introducdo: A periodontite materna & uma condigao prevalente suspeita de estar associada & resultados
adversos da gravidez, como parto prematuro (PTB). O PTB & definido como um parto que ocorre antes
das 37 semanas e & um problema de salide multifactorial que representa um grave problema de satde
piiblica. Também esta entre as principais causas de mortalidade perinatal nas sociedades desenvolvidas.
Em 1996, Offenbacher mencionou pela primeira vez a possibilidade da infecdo periodontal das maes
estar associada ao PTB e baixo peso & nascenca (LBW).

b
-

Objetivos: Avaliar se a periodontite materna esta associada ao parto prematuro.

Materiais & Métodos: Realizou-se um pesquisa na base de dados PubMed, utilizando a combinagao de palavras-chave “Preterm birth” AND
"Periodontitis™ entre 2013-2023.

Resultados: Num total de 85 artigos, foram incluidos 8 artigos apds analise dos titulos e leitura na integra, com intuito de verificar a
\exbténcia de associagao entre a periodontite e o PTB. Foram adicionados 4 artigos por pesquisa manual e informagdes da WHO e EFP.

iscussao: \ Possiveis mecanismos patologicos entre a periodontite cronica e os

resultados adversos da gravidez

o Fatores de risco obstétricos que estdo associados a ocorréncia
do PTB

Consumo de tabaco, drogas e alcool

Infecoes geniturindrias

Desnutricdo

Nivel de cuidados pré-natais

Histérias prévias de PTB

Doengas sistémicas e os seus niveis séricos mais baixos

de IL-10 e TGF-B.

o Uma via directa & a disseminagso hematogénica de
microrganismos a partir da cavidade oral Nas infeccdes
periodontais, as bactérias gram-negativas e anaerdbias

atingem os vasos sanguineos através do epitélio da bolsa e
podem chegar & cavidade oral.

K Em paises mais pobres, asiaticos e africanos, onde o H(BSA

aos cuidados dentdrios € limitado e onde ha uma

predisposicao maior de riscos de infegbes e desnutrigao &
encontrada mais vezes Uma associagdo entre a periodontite CRP
e o5 resultados adversos da gravidez, nomeadamente o PTB.

Qe 2 0La Q

Via indireta: Os
mediadores
inflamatérios
entram na
placenta através
de disseminacao
hematogénica

Via direta;
Az bactérias entram na
pracenta através de

Via indireta; bactérias e
mediadores inflamatarios

‘o Em paises mais ocidentais, onde a maioria das pessoas tem chegam ao figado &

acesso a tratamentos dentérios regulares, nao foram produzem outros mediadores

encontradas associagoes significativas entre a periodontite e inflamatdrios

o PTB. Os casos de PTB e periodontite estdo muitas vezes A Bactéiias

associadas ao fatores de risco, que levam 3 produgdo de Mediadores inflamatérios

mediadores inflamatarios e bactérias que entram na

: = Yia humatogénica
\ placenta. / e
e b T e O

e gy

Conclusao: Como existe uma grande variabilidade nas populagdes de estudo, métodos de avaliacdo e no conceito e diagndstico de periodontite
assim, ha bastante dificuldade em chegar a um consenso claro, o que realca a importancia de haver critérios de diagnostico internacionais iguais
para todos. A prevencdo e tratamento adequado da periodontite durante a gravidez & importante para a mae e o bebé, independentemente do
pais em que vivem e foi demonstrado que o tratamento da doenca periodontal durante a gravidez reduz o nivel de alguns mediadores
inflamatérios, assim como reducao da perda de insergao, sangramento 3 sondagem e profundidade de bolsa.
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Introduction: Maternal perniodontitis 15 a prevalent condition suspected to be associated with adverse pregnancy outcomes, such as low
birth weight (LBW)_ In 1996, Offenbacher was the first to mention the possibility of matemal periodontal infection being associated with
LBW in his studies with humans. LBW has been defined by the WHO as a birth weight of < 2500 grams. LBW in babies is caused by
intrauterine growth restriction, prematurity, or both, which can be closely associated with fetal and neonatal mortality and morbidity,

inhibited growth, and cognitive development. Compared to babies of normal weight, babies with LBW have a mortality rate that is nearly
20 times higher.

Objective: The objective was defined with the PICO  Methods: Research was conducted in the PubMed database using the
methodology to evaluate whether periodontitis is  combination of keywords "Periodontiis” AND "Low birth weight" between 2013
associated with low-birth-weight infants. and 2023 articles with humans, in English, and with free full text available were

chosen.
Key-words: “periodontitis™; “low birth weight”

Results: Qut of a total of 60 articles, 15 were included after analyzing the titles and reading them in full to verify the existence of an
association between periodontitis and LBW. One article was added through manual research, and information from WHO and EFP was
collected as well.

Discussion:
Possible Pathological Mechanisms between Periodontitis and
Adverse Pregnancy Outcomes

Obstetric risk factors associated with « According to Calixto et al.

LBW include: the probability of having
+ Tobacco, drug, and alcohol periodontitis among

consumption postpartum women who
+ Genitourinary infections had PTB and/or infants
+ Malnutrition with LBW is four times

Level of prenatal care

Previous history of preterm birth
(PTB) and/or LBW

+ Systemic diseases and lower serum
levels of IL-10 and TGF-.

There is an increased association
between periodontitis and
unfavorable pregnancy outcomes,
such as LBW, in less developed
nations, especially in Africa and
India, where access to dental
treatment is imited and there is a
higher risk of infection and
malnutrition.

* In more Western countnes, where
majority of people have access to
regular dental treatments, no
significant associations have been
found between periodontitis and
LBW.

« Cases of LBW and periodaontitis are

often associated with risk factors that

lead to production of inflammatory

Indirect transiation: Bactera

Direct transtation
Bactena enter the
placenta through
hematogenous
dissemination.

and inflammatary mediatars
reach the liver and produce
other inflammatory mediators.

)

Inflammatory mediators

N Bacteria

Hematogenous translation

Figure 1 Opacic J, Maijonado A, Ramseler CA, Laugisc

h 0, S ut
Sehwangersehaft und Geburt [influence of pericdonttis on pregnancy and childairh]. Swiss Dent J. 2013

mediators and bactena that can enter ez izsr-s;se1-se2. ceman. swo: 31271020

the placenta.

Conclusion: Maternal periodontitis is a potential independent risk indicator for low birth weight. Periodontal assessment and

Indirsct translation: Inflammatory
mediators enter the plasenta

higher for both factors,
which are considered
strongly associated risk
factors.

Reza Kanmi et al. as well
as Wang et al_ also
concluded that the more
severe the PD, the more
likely PTB and L BW would
occur.

In Reddy et al 's study,
non-surgical periodontal
therapy was associated
with positive responses to
therapeutic intervention
regarding pregnancy
outcomes and antigenic
response, as the
treatment group had
100% normal births.

References:

non-surgical periodontal treatment should form part of the preventive antenatal care provided to women in developing E'ﬂlm
r 0

countries because a worse periodontal status during pregnancy may negatively affect obstetrical outcomes, especially the

prematurity rate and newborn weight.

UNIPRO.... §E7 &Sl

Il International Congress of UNIPRO, 1-2 June 2023 | Penafiel, Portugal
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The relationship between maternal periodontitis and low
birth weight infants

Inés Durdes =~ and Cristina Cabral >+

¥ Department of Dental Sciences, University Institute of Health Sciences — CESPU (IUCS-CESPU). 4585-116 Gandra. PRD. Portugal
2 Assistant Professor in the MIMD at IUCS-CESPU
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Abstract

Background: Maternal periodontitis is a prevalent condition suspected to be associated with adverse pregnancy outcomes, such as low birth
weight (LBW). In 1996, Offenbacher was the first to mention the possibility of maternal periodontal infection being associated with LBW in his
studies with humans. LBW has been defined by the WHO as a birth weight of < 2500 grams. LBW in babies is caused by intranterine growth
restriction. prematurity, or both, which can be closely associated with fetal and neonatal mortality and morbidity. inhibited growth, and cognitive
development (1-5). Objective: The objective was defined with the PICO methodology to evaluate whether periodontitis is associated with low-
birth-weight infants. Methods: Research was conducted in the PubMed database using the combination of keywords "Periodontitis” AND "Low
birth weight" between 2013 and 2023 Articles with humans, in English, and with free full text available were chosen. Results: Out of a total of
60 articles, 15 were included after analyzing the titles and reading them in full to verify the existence of an association between periodontitis and
ILBW. One article was added through manual research. and information from WHO and EFP was collected as well. Conclusions: Maternal
periodontitis is a potential independent risk indicator for low birth weight. Periodontal assessment and therapy should form part of the preventive
antenatal care provided to women in developing countries because a worse periodontal status during pregnancy may negatively affect obstetrical
outcomes. especially the prematurity rate and newborn weight.

Keywords: periodontitis: low birth weight
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