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l. RESUMO

Introducdo: O HTLV-1 esta associado a ocorréncia de periodontite. A razdo pela qual o0s
individuos infectados pelo HTLV-1 desenvolvem doenca periodontal ndo é conhecida.
Objetivos: Avaliar a associacdo entre carga pro-viral e citocinas inflamatdrias e doenca
periodontal na infeccdo pelo HTLV-1. Materiais e Métodos: Estudo de corte transversal
realizado no Ambulatério Multidisciplinar de HTLV-1 do Complexo Hospitalar
Universitario Professor Edgard Santos. O periodonto de 80 pacientes infectados pelo HTLV-
1 foi avaliado por sondagem e utilizamos a dosagem de citocinas e carga pro-viral mais
recente registrada no banco de dados do Servico de Imunologia. Critério de inclusao:
individuos infectados pelo HTLV-1 com e sem doenca periodontal. Resultados: Oitenta
individuos infectados pelo HTLV-1 foram incluidos, 40 com doenca periodontal e 40 sem
doenca periodontal. A mediana da carga pro-viral e intervalo interquartil em individuos sem
e com doenca periodontal foi de 14915,0 (1Q 1333,750 - 47195,900) e 18863,5 (1Q 1348,750
- 68631,250), respectivamente, com p>0,5. A producdo de TNF nos controles sem doenca
periodontal foi de 17,0 pg e nos pacientes com doenca periodontal foi de 43,0 pg com p>0,5.
A producdo de IFN foi de 362,5 pg e 885,0 pg, respectivamente, p>0,5. Ndo houve diferenca
com relacéo a producdo de IL-10 e ocorréncia da doenca periodontal, com p>0,5. Nao foi
observada diferenca entre carga pro-viral, IFN, TNF e IL-10 em relagdo a gravidade da
periodontite. Concluséo: A falta de relacdo entre resposta inflamatéria ou carga pro-viral
com a doenga periodontal associada ao HTLV-1 indica que outros fatores em adicdo a carga

pro-viral e a resposta imune estdo envolvidos na migracdo do HTLV-1 para o periodonto.

Palavras-chave: 1. Periodontite; 2. HTLV-1; 3. Citocinas; 4. Carga pro-viral.

X. SUMMARY



Introduction: HTLV-1 is associated with the occurrence of periodontitis. The reason why
individuals infected by HTLV-1 develop periodontal disease is not known. Objectives:
To evaluate the association between proviral load and inflammatory cytokines and
periodontal disease in HTLV-1 infection. Methods: Cross-sectional study realized in the
HTLV-1 Multidisciplinary Ambulatory of Professor Edgard Santos University Hospital
Complex Immunology Service (Com-HUPES). The patients periodontium was evaluated
by probing and we used the cytokine dosage and the latest proviral load registered in the
database available in the Immunology Service Multidisciplinary Ambulatory (com-
HUPES). Inclusion Criteria: individuals infected with HTLV-1 with and without
periodontal disease. Results: Eighty HTLV-1 infected subjects were included in this study
and 40 patients presented periodontal disease and 40 subjects without periodontal disease.
The median proviral load and interquartile range in subjects without and with periodontal
disease were 14915.0 (IQ 1333.750-47195.900) and 18863.5 (IQ 1348.750-68631.250),
respectively, p>0.5. The production of TNF in controls without periodontal disease was
17.0 pg and in patients with periodontal disease was 43.0 pg with p>0.5. The production
of IFN was 362.5 pg and 885.0 pg respectively p>0.5. There hasn’t also been difference
related to the production of IL-10 and the occurrence of periodontal disease, p>0.5. It
hasn’t been observed difference between proviral load, IFN, TNF and IL-10 in relation to
the periodontal disease gravity.Conclusion: The lack of relationship between
inflammatory response or proviral load with periodontal disease associated with HTLV-1
indicates that other factors in addition to pro-viral load and immune response are involved

in the migration of HTLV-1 to the periodontium.

Key-words: 1. Periodontitis; 2. HTLV-1; 3. Cytokines; 4. Proviral load.

Tabela 1: Caracteristicas Sociodemograficas em 80 Pacientes Infectados pelo HTLV-1.



Com Doenca Sem Doenca
Variaveis Periodontal Periodontal Valor de p
(N=40) (N=40)
Idade (anos) 57,6 (+/- 9,6) 50,5 (+/-12,4) 0,007
Sexo
Masculino 17 (42,5%) 11 (27,5%) 0,160°
Feminino 23 (57,5%) 29 (72,5%)
Renda
< 1 salario minimo 6 (15,0%) 5 (12,5%)
1 — 4 salarios minimos 30 (75,0%) 29 (72,5%) 0,895°
4 — 10 salarios minimos 3 (7,5%) 5 (12,5%)
> 10 salarios minimos 1(2,5%) 1(2,5%)
Escolaridade
Né&o alfabetizado 1(2,5%) 0
1° Grau 21 (52,5%) 15 (37,5%) 0,269°
2° Grau 16 (40,0%) 24 (60,0%)
3° Grau 2 (5,0%) 1 (2,5%)
Aleitamento Materno
Sim 38 (95,0%) 36 (90,0%) 0,396"
Né&o 2 (25,0 %) 4 (10,0%)
Transfusdo
Sim 3 (7,5%) 7 (17,5%) 0,176"
N&o 37 (92,5%) 33 (82,5%)

aMann-Whitney; ®Qui-quadrado

Tabela 2: Aspectos Clinicos e Odontolégicos em 80 Pacientes Infectados pelo HTLV- 1.



Com Doenca Sem Doenca
Variaveis Periodontal Periodontal Valor de p?
(N=40) (N=40)
Escovagao
1 5 (12,5%) 8 (20,0%) 0.648
2 8 (20,5%) 8 (20,0%) ’
3 ou mais 27 (67,5%) 24 (60,0%)
Prétese Dentéria
Sim 19 (47,5%) 17 (42,5%) 0,653
N&o 21 (52,5%) 23 (57,5%)
Herpes
Sim 10 (25,0%) 9 (22,5%) 0,793
Né&o 30 (75,0%) 31 (77,5%)
Sangramento
Sim 15 (37,5%) 14 (35,0%) 0,816
Néo 25 (62,5%) 26 (65,0%)
Perda Dentaria
Sim 39 (97,5%) 36 (90,0%) 0,166
Né&o 1 (2,5%) 4 (10,0%)
Boca Seca
Sim 21 (52,5%) 15 (37,5%) 0,178
Néo 19 (47,5%) 25 (62,5%)

2 Teste Qui-Quadrado

Figura 3: Producéo de Citocinas e Carga Pro-viral em Portadores de HTLV-1 com e sem
Doenca Periodontal.

p=0,405 p=0,841
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Figura 4: Associacdo entre Gravidade da Doenca Periodontal com Carga Pro-viral e
Producéo de Citocinas.

p=0,631 p= 0,259
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Figura 5: Razdo entre a citocinas IFN-y e TNF-o e a citocina regulatoria 1L-10 em
pacientes com e sem doenca periodontal.
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