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Resumo

Objetivo: Este estudo pretende investigar e analisar a literatura disponivel acerca dos aspectos
que relacionam a apneia obstrutiva do sono (AOS) quanto o bruxismo do sono (BS). Método:
Realizou-se uma revisao integrativa de literatura, realizada nas bases de dados PubMed,
SciELO e Lilacs por meio da associacgdo entre os Descritores em Ciéncias da Saude “Sono”
[AND] “Bruxismo” [AND] “Apneia”, bem como seus equivalentes nos idiomas inglés e
espanhol. Apds aplicacdo dos critérios de inclusdo, exclusdo e leitura dos textos na integra,
foram selecionados quatro. Resultados: Estudos que relacionam a tematica Bruxismo —Apneia
sdo pouco encontrados. Os quatro estudos inferiram correlacdo entre BS e AOS. Um dos
estudos analisou 310 pacientes pediatricos; desses, 128 manifestaram bruxismo, sendo a
obesidade um fator de risco ao desenvolvimento de AOS. Outros dois estudos concluiram,
respectivamente, que a gravidade da AOS afeta diretamente a incidéncia de BS, bem como
individuos com tal associacdo de disturbios do sono apresentam maiores excitacao respiratoria
e dessaturacdo de oxigénio. Um estudo piloto observou a relagdo temporal entre os distdrbios
do sono, sendo o BS secundéaria a AOS. Concluséo: A sintese dos resultados sugere associacdo
entre BS e AQOS, analisando-se aumento nos episédios de BS em pacientes com AOS. Além
disso, respiracédo oral e ronco estao relacionadas a ocorréncia de BS, enquanto o IMC ¢ fator de
risco para o desenvolvimento de BS e AOS conjuntamente. Verificou-se associa¢cdo de ambos
ao aumento da excitacéo respiratoria e dessaturacao de oxigénio, além de uma possivel relacéo
entre a AOS e comorbidades decorrentes do processo de envelhecimento. Ademais, a gravidade
da AOS parece afetar a incidéncia de BS e pacientes com AOS tendem a apresentar resultados
positivos para o teste de ranger os dentes. Por fim, verificou-se que a associagéo entre BS e
AOS ainda é pouco definida e apresenta lacunas.
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1 INTRODUCAO

O bruxismo do sono é caracterizado pelo contato entre arcada dentaria superior e inferior
em associacdo com movimentos dos musculos mastigatérios durante o periodo noturno. Esses
dois fatores culminam no ato de ranger dos dentes, podendo resultar ou ndo na modificacdo da
qualidade de vida. Desta forma, o bruxismo do sono é considerado um distirbio apenas quando
envolve repercussdes biopsicossociais no individuo afetado (FURLANETTO, 2018).

Dentre os aspectos genéticos e anatdbmicos associados ao desenvolvimento do bruxismo
do sono encontram-se a reducdo na metilacdo do DNA, disfuncdes temporomandibulares e
problemas respiratorios (FURLANETTO, 2018; MAGALHAES et al., 2018; HOLANDA,
2019). Além disso, caracteristicas comportamentais - tabagismo, consumo de &lcool,
sedentarismo e estresse — e sociodemogréaficas, como nivel de escolaridade, também estdo
relacionadas ao surgimento desse distarbio (CASTROFLORIO, 2017; PONTES; PRIETSCH,
2019; SILVEIRA, 2018).

A avaliacdo utilizada para o diagnostico inclui perguntas subjetivas envolvendo
aspectos de vida diéria do individuo, tais como, presenca de cefaléia e mialgia. Além disso,
também ¢ realizada a verificacdo dos aspectos clinicos e anatdbmicos do sistema
estomatognatico (ROSSI, 2020). A polissonografia possui papel importante no diagnostico,
pois permite avaliar a atividade muscular, diferencas nos padrdes respiratorios e cardiacos além

de outras varidveis que podem ser acometidas durante o periodo de sono (ROSSI, 2020).

Sabe-se que o bruxismo do sono pode afetar individuos de diferentes géneros e faixas
etarias, no entanto, ndo ha consenso com relacdo a prevaléncia e incidéncia (DE LIMA et al.,
2020; SOUSA et al., 2018). Algumas manifestacdes provocadas por esse distarbio incluem a
reducdo da qualidade de vida relacionada a saude bucal e desgaste no esmalte dos dentes
(PONTES; PRIETSCH, 2019; COSTA et al., 2017). A qualidade do sono dos individuos
também pode ser afetada, ocasionando sonoléncia excessiva diurna (CAMARA-SOUZA,;
FIGUEREDO; GARCIA, 2019). Além disso, a mialgia na regido da cabeca e pescoco €
frequentemente relatada pelos individuos acometidos (COSTA et al., 2017).

Outrossim, a qualidade de vida pode ser afetada por distarbios respiratérios do sono,
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que além de serem complexos, aumentam a morbimortalidade dos pacientes acometidos
(CHANG; CHEN; DU, 2020). Um exemplo desse disturbio respiratério é a AOS, caracterizada
pelo estreitamento das vias aéreas superiores, que resulta em prejuizo na ventilagdo (KAPUR
etal., 2017).

A polissonografia é considerada padrdo-ouro para o diagndstico desse disturbio. Estudos
avaliam que a reducéo na amplitude do sinal de fluxo > 90% da linha de base e duragdo do

evento > 10 segundos, indicam a presenca de apneia obstrutiva do sono (BERRY et al., 2012).

Os sintomas mais frequentes da AOS incluem a sonoléncia diurna, ronco, cefaléia
matinal e fadiga, no entanto, muitos pacientes podem ser assintomaticos (NIGRO et al., 2018;
GOTTLIEB; PUNJAB, 2020). Essa doenca € comum e a prevaléncia esta crescendo, além
disso, seu carater multifatorial estd associado a fatores como idade, obesidade, hipertensdo
arterial, doencas cardiovasculares e sindrome metabdlica. (MAAHS; MAAHS; MAAHS, 2019;
SANTOS et al., 2020; CASTANEDA et al., 2018).

Tanto a apneia obstrutiva do sono quanto o bruxismo do sono possuem caracteristicas
capazes de alterar a qualidade de vida dos individuos afetados. Sendo assim, o0 objetivo deste
estudo é investigar e analisar a literatura disponivel acerca dos aspectos que relacionam ambos

os distarbios.

2 METODO

Realizou-se uma reviséo integrativa de literatura. Sendo assim, elaborou-se uma questéo
de investigacdo, seguida de amostragem da literatura e coleta de dados. Apos a obtencéo do
material, foram analisados os dados da revisdo, a analise critica dos estudos incluidos e
discussdo dos resultados (SOUSA et al., 2017).

Em prosseguimento as etapas deste desenho metodoldgico, a amostragem e coleta de
dados foi realizada nas bases de dados PubMed, SciELO e Lilacs por meio da associa¢do entre
os Descritores em Ciéncias da Satde “Sono” [AND] “Bruxismo” [AND] “Apneia”, bem como
seus equivalentes nos idiomas inglés e espanhol. Foram incluidos estudos primarios
(observacionais ou de intervencdo), que apresentassem evidéncias da relacéo entre BS e AOS.
Além disso, os estudos deveriam ter sido publicados nos Gltimos cinco anos, ou seja, de janeiro
de 2016 até junho de 2021. Foram excluidos estudos de revisdo, cartas ao editor, estudos

duplicados, cujo tema divergisse do proposto e aqueles que nao apresentaram consenso entre
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os avaliadores.

Os estudos selecionados foram avaliados em pares a partir dos critérios de incluséo e
exclusdo. As condicdes de duvidas ou falta de descricdo dos critérios foram discutidas em
consenso pelos avaliadores. Pautou-se a relevancia e qualidade do estudo, bem como sua
importancia para a ciéncia. Todos os dados encontrados foram analisados e posteriormente

documentados no decorrer desta escrita.

A amostra inicial foi composta por 228 estudos. Apds a aplicacdo do filtro para
selecionar os artigos dos ultimos cinco anos, restaram 87. Seguindo a selecdo a partir da leitura
de titulo e resumo, restaram 10 estudos. Apos leitura dos textos na integra, foram selecionados
quatro estudos para comporem a revisdo. A sintese dessas etapas pode ser visualizada na Figura
1.

Figura 1. Esquema de sele¢éo dos estudos.

Lilacs SciELO PubMed
Sem filtro: 23 Sem filtro: 9 Sem filtro: 196
Filtro ano: 4 Filtro ano: 1 Filtro ano: 82
Filtro titulo e Filtro titulo e Filtro titulo e
resumo: 0 resumo: 0 resumo: 10
Apé6s leitura na Apés leitura na Apés leitura na
integra: 0 integra: 0 integra: 4
Selecionados: 0 Selecionados: 0 Selecionados: 4

Artigos duplicados: 0

Total de artigos selecionados: 4

Fonte: Autores, 2021.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

Os estudos que relacionam a temaética Bruxismo —Apneia sdo pouco encontrados nas
bases de dados cientificas, apontando lacunas que necessitam ser preenchidas por meio de
pesquisas. Os quatro trabalhos selecionados possuem delineamento transversal e foram
publicados no idioma inglés, veiculados a Albania (1), Polénia (1), Singapura (1) e Portugal

(1).

Lagana, et al. (2021) objetivaram correlacionar BS e fatores de risco para o

desenvolvimento da AOS. Neste estudo, 0 BS esté ligado aos fatores de respiracédo oral e ronco.
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Em seu estudo, Martynowicz, et al. (2019) propuseram-se a associar BS e AOS, onde a
prevaléncia encontrada foi de 83,37% e 50% respectivamente. O indice de episodios de
bruxismo aumentou no grupo com apneia obstrutiva do sono. Tan, et al. (2018) exploram a
prevaléncia de BS em asiaticos adultos com AOS, além de examinar a vinculacdo entre AOS e
BS em termos de sono e respiracao, resultando em aumento da prevaléncia em grupos conforme
a idade avanga, com a AOS associada a comorbidades. Winck, et al. (2017) voltaram suas
pesquisas a presenca e relacdo do BS em populacdo com AOS, resultando no teste de ranger de

dentes positivo para todos os pacientes com AOS, 9 dos 11 casos averiguados.

A partir da leitura na integra, os dados gerais e principais resultados relacionados a

relacdo bruxismo-apneia foram sintetizados atraves da formulagéo dos Quadro 1 e Quadro 2.

Quadro 1 — Descricdo dos estudos a partir dos autores e ano de publicagdo, local, titulo e objetivos.

Autor Local Titulo Objetivos
Lagana, et al. Albénia Sleep Bruxism and SDB in Examinar uma possivel correlagdo entre
(2021) Albanian Growing 0 Bruxismo do Sono (BS) e fatores de
Subjects: A Cross- risco para o0 desenvolvimento da
Sectional Study Sindrome da Apneia Obstrutiva do Sono
(SAOS) em uma amostra de individuos
em crescimento e avaliar a consciéncia
dos pais sobre o Bruxismo do Sono em
seus filhos.
Martynowicz, Polbnia The Relationship between Ponderar a relagdo entre bruxismo do
et al. Sleep Bruxism and sono e apneia obstrutiva do sono e
(2019) Obstructive Sleep Apnea identificar fatores que afetam essa
Based on correlagdo.
Polysomnographic
Findings
Tan, et al. Singapura Prevalence  of  Sleep Determinar a prevaléncia de bruxismo do
(2018) Bruxism and Its sono (BS) em uma amostra de pacientes
Association with asiaticos adultos com apneia obstrutiva
Obstructive Sleep Apnea do sono (AOS) e examinar a associacio
in Adult Patients: A entre AOS e BS em termos de sono e
Retrospective parametros respiratorios.
Polysomnographic
Investigation.
Winck, et al. Portugal Sleep bruxism associated Avaliar a presenca e relacdo de bruxismo
(20) with  obstructive  sleep do sono (BS) em uma populagdo com
apnoea syndrome - A pilot apneia obstrutiva do sono (AOS) usando
study using a new portable um dispositivo de poligrafia
device cardiorrespiratéria que monitora o audio
e eletromiografia (EMG) dos musculos
masseteres.

Fonte: Autores, 2021.
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Quadro 2 — Descricdo dos estudos a partir das amostras estudadas e principais resultados.

Estudo

Lagana,
et al.
(2021)

Martyno
wicz, et
al.
(2019)

Tan, et
al.
(2018)

Winck,
et al.
(2017)

Amostra

Estudo executado a partir de
310 individuos analisados,
sendo 173 do sexo feminino
(56% da amostra) e 137 do
sexo masculino (44% da
amostra). As criancas tinham
de 9 a 12 anos de idade. Média
de 8,9 anos (DP=2).

A amostra analisada foi de 110
pacientes com idades entre 18
e 90 anos. A média de idade é
de 51,02 + 14,19 anos. As
mulheres constituem 40% dos
participantes (44 individuos do
total).

O estudo envolveu 157
pacientes com idades igual ou
superior a 25 anos.

Andlise de 11 pacientes com
idades entre 18 e 90 anos, sem
doencas prévias importantes.
A média de idade era
46,3+11,3 anos.

Principais Resultados

128 individuos (41,3%) haviam sido afetados pelo Bruxismo do
Sono, incluindo meninas e meninos. A obesidade foi avaliada como
fator de risco para o desenvolvimento de Sindrome de Apneia
Obstrutiva do Sono. A frequéncia de amigdalite foi de 23% e a
respiracéo oral foi apresentada em 11% dos individuos, dentre esses,
40% tinham bruxismo. 9,7% tinham congestdo nasal e 56% ja
trincaram os dentes. 18% roncavam durante a noite correlacionado
ao bruxismo (p = 0,00).

A prevaléncia de Apneia Obstrutiva do Sono (AOS) foi de 86,37%
(n=85) no grupo estudado, ja o Bruxismo do Sono (BS) foi
diagnosticado em 50% (n=55) dos pacientes. O bruxismo do sono
ocorreu com mais frequéncia no grupo com apneia obstrutiva do
sono do que no grupo sem AOS (53,7% vs. 26,7%, p < 0,05). A
incidéncia de BS nos grupos com AQOS leve, moderada e grave foi
de 61,6%, 64,3% e 35,3% respectivamente. O indice de Episodios
de Bruxismo (IEB) aumentou no grupo com AOS leve e moderada
(indice de Apneia Hipopneia (IAH) <30) em comparagio com o
grupo com AOS grave (IAH >30). (5,50 + 4,58 vs. 1,62 + 1,28, p <
0,05). O estudo indicou maior 1AH no sexo masculino e diabéticos,
independentes do indice de episddios de bruxismo <30. A relagéo
entre AOS e BS depende do grau de gravidade da AOS.

Cerca de um terco (33,3%) dos pacientes adultos com Apneia
Obstrutiva do Sono (AOS) apresentavam Bruxismo do Sono (BS)
concomitante. A maior parte do Misculo Mastigatério Ritmico do
Masseter (MMRM) observado em pacientes com AOS e BS era de
natureza fasica. Pacientes com Sindrome de Apneia do Obstrutiva
do Sono (SAOS) com BS tinham maiores indice de Excitacdo
Respiratéria (IER) (P =.001) e indice de Dessaturaco de Oxigénio
(IDO) de (P =.005).

Dos casos estudados, 9 pacientes tinham Sindrome Apneia
Obstrutiva do Sono (SAOS). 55,6% apresentaram critérios de
Bruxismo do Sono (BS). 77,8% tinham critérios poligraficos de BS
(indice de BS> 2/h). O indice médio de BS foi de 5,12+3,6/h, 0s
eventos fasicos predominaram (72,7%). O ranger dos dentes teve
média de 10,7+9,2 por noite. Todos os pacientes com SAQOS, exceto
dois (77,8%), tiveram mais de dois episddios audiveis de ranger dos
dentes. Esses dois pacientes tiveram menor indice de BS.

Fonte: Autores, 2021.

Os quatro estudos mostram a relacdo entre BS e AOS. Um dos estudos analisou 310

pacientes pediatricos; desses, 128 manifestaram bruxismo, sendo a obesidade um fator de risco
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ao desenvolvimento de AOS (LAGANA et al., 2021). Outros dois estudos foram realizados
com adultos: concluiu-se, respectivamente, que a gravidade da AOS afeta diretamente a
incidéncia de BS, bem como individuos com tal associacdo de disturbios do sono apresentam
maiores excitacao respiratoria e dessaturacao de oxigénio (MARTYNOWICZ et al, 2019; TAN
et al., 2018). Um estudo piloto observou a relacdo temporal entre os disturbios do sono, sendo
0 BS secundaria a AOS (WINCK et al., 2017).

Esta revisdo integrativa investigou a relacdo entre BS e AOS a partir da avaliacao
qualitativa e visdo geral estruturada dos artigos incluidos. No entanto, informacdes sobre a
ocorréncia de BS e AOS séo limitadas e fragmentadas; ademais, diferentes metodologias e
critérios utilizados para avaliar a relagdo das afeccdes dificultam a analise estatistica dos

resultados e o estabelecimento de achados mais conclusivos.

Nesse sentido, estudos indicam que eventos de apneia precedem o BS: o esforgo
respiratério gerado é capaz de desencadear excitagdo da atividade muscular de forma protetiva,
abrindo as vias aéreas (HOSOYA et al., 2014; SAITO et al., 2014). Entretanto, outros estudos

suportam que o0s eventos de BS precedem a AOS, induzindo-a por via neural reflexa
(SCHAMES et al., 2012). De forma analoga, outra linha de estudos indica nenhuma relacao
temporal e causal entre BS e AOS, sendo influenciadas por mecanismos diferentes. (SAITO et
al., 2016). Andlises genéticas depreendem que diferentes genes sdo responsaveis pela
predisposicdo ao BS, pela patologia do BS e pela associagéo entre BS e AOS (WIECKIEWICZ
et al., 2020)

Diante dos resultados obtidos, observa-se associagao entre BS e AOS; além disso, Indice
de Massa Corporal e fenétipo da AOS se apresentam como fatores de risco ao seu
desenvolvimento. Os achados também indicam que, nas circunstancias e limitacfes definidas
nesta revisao, BS e AOS devem ser avaliadas conjuntamente a fim de minimizar sua ocorréncia
e delimitar acOes estratégicas de terapéutica e prevencao. No entanto, antes de se estabelecer
relacdo causal direta entre as duas condic¢des, sdo necessarios mais estudos que abordem ambas

as desordens, buscando mecanismos compartilhados por esses eventos.

4 CONCLUSAO

A sintese dos resultados sugere associacdo entre BS e AOS, analisando-se aumento nos

episodios de BS em pacientes com AOS. Além disso, respiracdo oral e ronco estdo relacionadas
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a ocorréncia de BS, enquanto o IMC ¢é fator de risco para o desenvolvimento de BS e AOS
conjuntamente. Verificou-se associacdo de ambos os distirbios ao aumento da excitacdo
respiratoria e dessaturacdo de oxigénio, além de uma possivel relacdo entre a AOS e
comorbidades decorrentes do processo de envelhecimento. Ademais, a gravidade da AOS
parece afetar a prevaléncia de BS e pacientes com AOS tendem a apresentar resultados
positivos para o teste de ranger os dentes, fortalecendo a hip6tese apresentada.

Por fim, verificou-se que a associacdo entre BS e AOS ainda é pouco definida e
apresenta lacunas no que concerne a sua relacdo temporal. Cabe aludir que a escassez de estudos
longitudinais relacionando ambas as afec¢des do sono e o contraste de metodologias utilizadas

foram fatores limitantes para a definicdo da correlagdo supracitada.
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