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RELACAO ENTRE A COLONIZACAO POR Helicobacter pylori NA CAVIDADE
ORAL E SINTOMAS GASTRICOS SEGUNDO CRITERIOS ROMA-IV
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1 Introducéo

O Helicobacter pylori é um dos principais patégenos colonizadores do corpo humano,
estando presente na mucosa gastrica de aproximadamente 50% da popula¢do mundial (Parente;
Parente, 2010). Sua colonizacao gastrica resulta em prejuizos a saude humana: a infeccéo por
H. pylori é a principal causa de gastrite crénica, Ulcera péptica e adenocarcinoma gastrico
(Gomceli; Demiriz; Tez, 2012). Porém, ainda que seja um agente importante de doencas
gastricas, nem todos os infectados por H. pylori desenvolvem um quadro clinico, sendo a
gastrite assintomatica a principal apresentacdo da infeccdo pelo patdégeno. Uma das
apresentacdes sintomaticas da gastrite pode ser a sindrome dispéptica, ou dispepsia, que
segundo os critérios de Roma-IV, é a presenca de um ou mais sintomas dentre: saciedade
precoce, plenitude pds-prandial, epigastralgia e queimacdo epigastrica. Ademais, esses
sintomas devem estar presentes nos ultimos 3 meses e ter tido inicio ha pelo menos 6 meses
antes do diagnoéstico. Além da sua bem estabelecida presenca no estdmago, 0 microrganismo
foi encontrado em diferentes regides da cavidade oral (Ferguson et al., 1993; Hamada et al.,
2019), no entanto, a presenca nestes sitios ainda ndo é bem esclarecida e os estudos a respeito
da sua via de transmissdo e possiveis reservatdrios ainda sdo controversos (De Brito, 2019).
Inimeros estudos foram conduzidos nas Ultimas trés décadas, apresentando resultados
discrepantes em relacgdo a existéncia do patdgeno na cavidade oral, sendo que a taxa de deteccao
do bacilo varia de 0% a 100%. Essa heterogeneidade deve-se a diversos fatores, como aspectos
sociodemograficos da populacdo incluida no estudo e 0 método de deteccdo empregado (De
Brito, 2019). Desta forma, torna-se relevante a pesquisa da presenca deste patdgeno na cavidade
oral de populacdes diversas, assim como a caracterizacao destas, a fim de melhor compreender

a relacdo hospede-hospedeiro entre o H. pylori e o ser humano.
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2 Objetivos

Relacionar a prevaléncia de Helicobacter pylori em cavidade oral e sintomas gastricos
segundo criterios ROMA-IV. Objetivos especificos: Determinar a prevaléncia de Helicobacter
pylori em cavidade oral; Determinar os sintomas clinicos dispépticos de acordo com os critérios
do questionério sintomatolégico ROMA-1V; Relacionar a presenca de Helicobacter pylori na
cavidade oral com os resultados sintomatologicos de acordo com os critérios do questionario
sintomatologico ROMA-1V.

3 Metodologia

Estudo transversal, descritivo e analitico, realizado durante entre setembro de 2024 a
agosto de 2025 no servico de Endoscopia digestiva e no laboratorio de Patologia do Hospital
S&o Vicente de Paulo, e no Laboratorio de Bioquimica e Biologia Molecular, Universidade
Federal da Fronteira Sul (UFFS), ambos em Passo Fundo, RS. A populagdo amostrada no
estudo é constituida por pacientes adultos, maiores de 18 anos, encaminhados, a critério clinico,
para a realizacdo de endoscopia digestiva alta (EDA) entre fevereiro e junho de 2025. Foram
excluidos do estudo aqueles pacientes cujo material da coleta oral estivesse inadequado para
técnica a ser empregada ou que ndo responderam adequadamente as perguntas contidas no
questionario. Antes da realizacdo do exame os pacientes foram convidados a participar da
pesquisa, em caso de aceite, assinaram o TCLE e foi aplicado o questionario sociodemogréafico
e de sintomas. As amostras da cavidade oral foram coletadas antes da realizacdo da endoscopia,
por esfregaco da mucosa oral com swab estéril e armazenadas em tampéo para preservacao da
DNA, a -20°C, com andlise posterior da presenca qualitativa de H. pylori através da técnica de
PCR, utilizando iniciadores especificos, que flanqueiam uma regido do gene 16S rDNA do H.
pylori, sequido de Nested-PCR com 0s mesmos primers para aumentar sensibilidade da reacéo.
Para a analise dos sintomas dispépticos, foram utilizados os critérios Roma-IV para classificar
0s pacientes em com e sem dispepsia, considerando um ou mais dos seguintes sintomas,
presentes nos Gltimos 3 meses e terem iniciado 6 meses antes da aplicagdo do questionério:
plenitude pos-prandial; saciedade precoce; dor epigéastrica e queimacao epigastrica. Os dados
foram duplamente digitados em banco de dados (programa Epidata versédo 3.1 (distribuigéo
livre)). A analise estatistica foi realizada no software de distribuicgdo livre PSPP e compreendeu
a media e desvio padrdo das variaveis numéricas e distribuicdo de frequéncias, absoluta e
relativa, das varidveis categodricas. A anélise da relacdo entre a varidvel independentes (DNA

bacteriano na cavidade oral) com a variavel dependente (dispepsia) foi verificada por meio do
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teste qui-quadrado, empregando-se nivel de significancia de 5%. A pesquisa foi aprovada pelo
Comité de Etica em Pesquisa da UFFS (Parecer 7.276.258).
4 Resultados e Discusséo

Foram incluidos 61 pacientes, e a caracterizagdo sociodemogréfica e comportamental
esta demonstrada na Tabela 1. A amostra foi composta majoritariamente por mulheres (57,4%),
na faixa etaria adulta (59%), com escolaridade acima do nivel médio (65,6%). Também a
maioria residia em zona urbana (83,6%), com 3 pessoas ou mais no domicilio (52,5%). A
prevaléncia de consumo de alcool e tabagismo foi de 57,4% e 34,4%, respectivamente. Em
concordéancia, estudos anteriores demonstraram predominancia de mulheres nas investigacoes
de pacientes com dispepsia e submetidos a EDA (Faintuch et al. 2014), sendo o sexo feminino
considerado um fator de risco para dispepsia funcional, o que pode explicar a maior procura
desse publico por servicos de saude, resultando em uma parcela maior da amostra (Ford et al.,
2020). A faixa etaria adulta foi a maioria, apesar da literatura reforcar que idade mais avangada
apresenta inflamacdo gastrica mais severa, o que faria o nimero de EDA nessa faixa etaria ser
maior (Araujo et al. 2022). Por outro lado, mudancas nos habitos de vida e melhores acessos

aos atendimentos de rastreio podem justificar os dados do presente estudo.

Tabela 1. Caracteristicas sociodemograficas e comportamentais da amostra. Passo Fundo, RS, fevereiro a
junho de 2025. (n=61).

Variaveis n %

Sexo

Masculino 26 42,6

Feminino 35 574
Faixa etaria

18-59 36 59.0

=60 25 41.0
Escolaridade

Até ensino médio 21 344

Além do ensino médio 40 65.6

Local de residencia
Zona urbana 51 83.6
Zona rural 10 16.4

Numero de pessoas no domicilio

1-2 pessoas 20 47.5
3 ou mais 32 52.5
Tabagismo 21 344
Consumo de alcool 35 574

A anélise molecular demonstrou 5 pacientes com amostra positiva para a presenca de
DNA-H. pylori na mucosa oral (prevaléncia de 8,2%), enquanto 33 (54,1%) apresentaram
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dispepsia funcional. O resultado da relacdo entre a dispepsia e a presenca de DNA de
Helicobacter pylori na cavidade oral destes pacientes esta descrito na Tabela 2. Provavelmente

devido ao baixo n, ndo observou-se relacdo significativa entre essas variaveis (p=0,110).

Tabela 2. Relacdo entre a positividade para DNA-H. pylori na cavidade oral e dispepsia segundo os critérios Roma-IV. Passo
Fundo, RS, fevereiro a junho de 2025. (n=61).

Negativo para Positivo para DNA-H.
DNA-H.pylori pylori
Variaveis n % n % p*
Dispepsia 0.110
Sim 32 97.0 1 3.0
Nao 24 85,7 4 14.3

* teste qui-quadrado

Em relacdo aos pacientes que apresentaram positividade para DNA-H. pylori na
cavidade oral, observou-se uma distribuicdo maior em individuos sem o diagnostico de
dispepsia (14,3%). De forma contraria, 0s pacientes com amostra negativa estavam
majoritariamente na categoria de dispépticos (97%). Embora todas as amostras tenham
apresentado concentracdo e qualidade satisfatoria para a realizagcdo da técnica (acima de
10ug/uL), cabe ressaltar que os individuos participantes desta pesquisa tinham indicacdo para
realizacdo de endoscopia digestiva alta e estavam em jejum para a realizacdo do exame, além
de néo serem discriminados quanto a higienizacdo oral, o que pode influenciar na presenca de
DNA-H. pylori no momento da coleta.

O papel do H. pylori na cavidade oral como reservatério para infeccdo gastrica e
consequente sintomas relacionados ainda ndo esta bem elucidado. Na literatura atual, o que se
observa € uma prevaléncia elevada de pacientes com dispepsia que apresentam DNA-H. pylori
na cavidade oral. No estudo de Kignel et al. (2005), realizado no Brasil, também utilizando o
método de PCR, encontrou-se uma taxa de 40% de prevaléncia. Tal valor é semelhante ao
relatado por Czesnikiewicz-Guzik et al. (2005), na Poldnia, que identificou a presenca da
bactéria atraves de cultura, e obteve uma taxa de 36%. Cabe ressaltar, no entanto, que estes
autores analisaram a presenca do microorganismo na cavidade oral de pacientes com dispepsia,
0 que difere da metodologia do presente estudo.

5 Concluséo
Este estudo encontrou uma distribuicdo maior de amostras da cavidade oral com a
presenca de DNA-H. pylori dentre aqueles pacientes que ndo apresentavam sindrome

dispéptica, o que pode demonstrar ndo haver relacdo entre a existéncia do microorganismo neste
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sitio e os sintomas dispépticos. No entanto, este achado ndo foi estatisticamente significativo, e
novos estudos sdo necessarios para melhor entendimento da fisiopatologia dessa infeccéo.

A amostra insuficiente restringe as analises possiveis e as correlagcbes com outros
estudos. Além disso, o uso de amostras clinicas € uma limitagdo desta pesquisa, ja que permite
uma variabilidade na quantidade de DNA presente nas amostras e, consequentemente, pode

resultar em falsos-negativos nas analises laboratoriais através da PCR.
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