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Resumo
Introdução: O padrão ouro atual para detectar o RNA 
de SARS-CoV-2 é por reação em cadeia da polimerase 
em tempo real de transcrição reversa (RT-rtPCR) em 
swabs nasofaríngeos (NPS). Por esse mo�vo, a 
demanda pelos NPS aumentou e sua escassez se 
tornou uma realidade em muitos países. Com isso, o 
uso da saliva se mostra uma alterna�va promissora 
na triagem epidemiológica, além de ser de fácil 
coleta e não invasiva. Obje�vo: realizar uma revisão 
sistemá�ca da literatura para avaliar o uso da saliva 
como um espécime alterna�vo para a detecção de 
SARS-CoV-2. Metodologia: a pesquisa sistemá�ca foi 
realizada em sete bancos de dados (PubMed, 
Cochrane Library, Lilacs, Scielo, Web of Science, 
Scopus e Google Scholar) usando a variação dos 
termos de pesquisa (COVID-19 OR SARS-CoV-2 OR 
2019-nCoV) AND "Saliva" no ano de 2020, 
recuperando 5480 publicações. Resultados: após a 
leitura dos �tulos e resumos, 411 textos foram 
conduzidos para leitura integral e 30 publicações 
foram consideradas para avaliação qualita�va do 
ar�go. Conclusão: A saliva se apresenta como 
espécime alterna�va eficaz para a detecção de SARS-
CoV-2 e diagnós�co de COVID-19.
Palavras-Chave: COVID-19; SARS-CoV-2; Saliva; 
Diagnós�co.

Abstract
Introduc�on: The current gold standard for detec�ng 
SARS-CoV-2 RNA is by real-�me reverse transcrip�on 
p o l y m e ra s e  c h a i n  re a c � o n  ( R T- r t P C R )  i n 
nasopharyngeal swabs (NPS). For this reason, the 
demand for NPS has increased and its shortage has 
become a reality in many countries. Thus, the use of 
saliva is a promising alterna�ve in epidemiological 
screening, in addi�on to being easy to collect and 
non-invasive. Objec�ve: to perform a systema�c 
review of the literature to assess the use of saliva as 
an alterna�ve specimen for the detec�on of SARS-
CoV-2. Methodology: systema�c search was 
performed on seven databases (PubMed, Cochrane 
Library, Lilacs, Scielo, Web of Science, Scopus and 
Google Scholar) using a varia�on of the search terms 
(COVID-19 OR SARS-CoV-2 OR 2019 -nCoV) And 
“Saliva” in 2020, recovering 5480 publica�ons. 
Results: a�er reading the �tles and abstracts, 411 
texts were conducted for full reading and 30 
publica�ons were evaluated for qualita�ve 
evalua�on of the ar�cle. Conclusion: A saliva 
presents itself as an effec�ve alterna�ve specimen 
for the detec�on of SARS-CoV-2 and the diagnosis of 
COVID-19.
Keywords: COVID-19; SARS-CoV-2; Saliva; Diagnosis.
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INTRODUÇÃO
 Em dezembro de 2019, foi relatado um caso 
de pneumonia por agente e�ológico não iden�ficado 
em Wuhan, Província de Hubei, República Popular da 
China (RPC). Após análise de amostras respiratórias, 
os especialistas dos Centros de Controle de Doenças 
da RPC declararam que a pneumonia foi causada por 
um novo coronavírus¹. O Comitê Internacional de 
Taxonomia de Vírus chamou o vírus de 'coronavírus ² 
da síndrome respiratória aguda grave' (SARS-CoV-2). 
A designação de um nome formal para o novo 
coronavírus e para a doença causada pelo mesmo é 
propícia à comunicação em pesquisas clínicas e 
cien�ficas².
 O agente e�ológico da COVID-19 é um 
Betacoronavírus,  subgênero Sarbecovírus, 
coronavírus ² da síndrome respiratória aguda grave 
(SARS-CoV-2)¹,³. É um vírus grande, esférico e com um 
genoma de RNA de cadeia posi�va de sen�do 
pos i�vo  não  segmentado  com ~30  kb  de 
comprimento⁴. 
 A detecção de SARS-CoV-2 tem como atual 
padrão ouro a reação em cadeia da polimerase em 
tempo real de transcrição reversa (RT-rtPCR) em 
swabs nasofaríngeos (NPS). Esse procedimento para 
diagnós�co gerou uma grande demanda e, 
consequentemente, uma escassez dos suprimentos 
de reagentes de laboratório e kits de testes em 
muitos países. O uso da saliva como um �po de 
espécime alterna�vo para a triagem epidemiológica 
parece promissor, pois o RNA SARS-CoV-2 está 
presente na saliva com cargas e sensibilidade 
comparáveis ao NPS5-8. Além de ser facilmente 
coletável e não invasivo⁹. Portanto, realizamos uma 
revisão sistemá�ca para avaliar o uso da saliva como 
um espécime alterna�vo para a detecção de SARS-
CoV-2.

METODOLOGIA
Protocolo de revisão sistemá�ca
 As diretrizes e procedimentos dos Principais 
Itens para Relatar Revisões sistemá�cas e Meta-
análises (PRISMA) foram seguidas no presente 
estudo¹⁰. E os critérios de inclusão e exclusão não 
consideraram a qualidade das publicações incluídas 
no estudo.
Estratégia de busca e critério de elegibilidade. 
 A pesquisa sistemá�ca em sete bancos de 
dados (PubMed, Cochrane Library, Lilacs, Scielo, Web 
of Science, Scopus e Google Scholar) foi realizada por 
dois revisores independentes na busca de responder 
a pergunta: “Pode a saliva ser usada como um �po de 

espécime alterna�vo para detectar SARS-CoV-2 e 
diagnos�car COVID-19?”. Com os seguintes critérios 
de elegibilidade: 
 Critérios de inclusão: 1) publicações que 
relatam o uso da saliva para detectar SARS-CoV-2 e 
diagnos�car COVID-19 como estratégia de triagem 
epidemiológica alterna�va. 2) apresentam os termos 
COVID-19 OR SARS-CoV-2 OR 2019-nCoV) AND 
"Saliva" e suas variações. 3) publicações em todos os 
idiomas disponíveis nas bases de dados pesquisadas 
e datadas no ano de 2020.
 Critérios de exclusão: 1) publicações onde os 
termos COVID-19 e Saliva constam apenas na 
afiliação dos autores ou nas referências. 2) 
publicações que não discutem diretamente o obje�vo 
central do tema.
Rastreamento dos dados
 O s  � t u lo s  d e  to d a s  a s  p u b l i ca çõ es 
armazenadas foram lidos, e, quando necessário, as 
seções de resumo, introdução e/ou resultados e 
discussão foram cuidadosamente inves�gadas para 
garan�r que as publicações atendessem aos critérios 
de elegibilidade. Após a triagem dos dois revisores 
independentes as discordâncias foram discu�das e 
resolvidas por consenso.
Extração dos dados e síntese
 As categorias coletadas foram: autoria, �tulo 
da publicação, �tulo da revista, �po de publicação, 
data da publicação e propostas quanto ao uso da 
saliva como uma alterna�va para detectar SARS-CoV-
2 e diagnos�car COVID-19. Publicações que 
relatavam a relevância da saliva para a ampla 
testagem no combate à pandemia de COVID-19 
também foram incluídas e apresentadas na Tabela 1.

RESULTADOS
 Foram selecionadas 30 publicações para 
elaboração da síntese do presente ar�go após a 
aplicação do método de seleção. Inicialmente foram 
excluídas as duplicatas (n = 27), o procedimento de 
buscas eletrônicas recuperou 5453 publicações. Após 
a leitura dos �tulos e resumos, 5042 foram excluídas 
(não discu�ram diretamente o obje�vo central do 
tema: n = 3312; os termos COVID-19 e Saliva 
constavam apenas na afiliação dos autores ou nas 
referências da publicação: n = 1730) e 411 textos 
foram conduzidos para leitura integral (Figura 1).
 A par�r das publicações selecionadas, foram 
encontrados: 13 (43,3%) ar�gos originais, 7 (23,3%) 
ar�gos de revisão, 5 (16,6%) Cartas aos editores, 3 
(10,0%) Comunicações breves, 1 (3,4%) Carta e 1 
(3,4%) Comentário. Foram encontrados autores de 14 
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países representando quatro con�nentes. Dentre as 
publicações, 28 (93,3%) apresentavam propostas 
quanto ao uso da saliva como uma alterna�va para 
detectar SARS-CoV-2 e diagnos�car COVID-19. 
Inves�gações relacionadas à proteção dos 
profissionais da saúde ao u�lizar o teste salivar 
também foram encontradas (2; 6,7%). Dentre as 
publicações, trabalhos laboratoriais e ensaios clínicos 
fo ra m  o s  m a i s  e n co nt ra d o s  ( 1 9 ;  6 3 , 3 % ) . 
Comparações enfá�cas entre o teste salivar e o 
nasofaríngeo também foram encontradas (7; 23,3%). 
Outras 4 (13,4%) publicações, apenas relatavam a 
importância da ampla testagem salivar no combate à 
pandemia de COVID-19 (Tabela 1).
 No período avaliado, foi observado um 
aumento no número de publicações ao longo dos 
meses do ano de 2020 (Figura 2).

DISCURSO
 A detecção rápida e precisa do SARS-CoV-2 é 
imprescindível no controle do surto na comunidade e 
nos hospitais. Os swabs nasofaríngeos e orofaríngeos 
são os �pos de amostras recomendados para as vias 

Figura 2. Número de publicações com a abordagem sobre o uso 
da saliva como alterna�va para detectar SARS-CoV-2 e 
diagnos�car COVID-19 segundo os critérios de busca da revisão 
sistemá�ca, de acordo com a data da sua publicação.
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aéreas superiores para os testes de diagnós�co de 
COVID-19. Porém, a coleta desses �pos de amostras 
requer contato próximo entre profissionais de saúde 
e pacientes, o que pode representar um risco de 
t r a n s m i s s ã o  d o  v í r u s  p a r a  e s s e s 
profissionais⁶,¹⁶,²⁰,²¹,²⁹. Já a saliva, pode ser auto-
coletada por um paciente. Isso poderia eliminar a 
exposição do profissional de saúde ao contato 



próximo com um paciente enquanto u�liza swabs 
naso-  ou  orofar íngeos² ¹ .  A lém de ser  um 
p r o c e d i m e n t o  d e  c o l e t a  n ã o - i n v a s i v o 
promissor⁶,¹³,¹⁵,¹⁷,¹⁹,²⁹,³³. Também foi relatado que 
em vários casos a saliva demonstrou ser o material 
mais preciso para detectar coronavírus frente ao 
swab nasofaríngeo⁷,¹⁹-²⁶,³²,³⁵.
 O uso da saliva para fins de diagnós�co abre a 
possibilidade de usar outras ferramentas além da 
detecção direta do patógeno, como o uso de 
proteômica, metabolômica, detecção de an�corpos, 
especialmente IgA, citocinas, quimiocinas e técnicas 
para buscar marcadores para o uso de disposi�vos de 
diagnós�co rápido¹⁵,²⁸. 
 A afinidade da proteína S (spike) do SARS-
CoV-2 com a enzima conversora de angiotensina 2 
humana presentes nas glândulas salivares pode 
favorecer a detecção de SARS-CoV-2 na saliva¹⁷,²⁹. 
Outro estudo forneceu evidências cien�ficas para 
recomendar a saliva como uma amostra melhor para 
detecção de SARS-CoV-2 em relação ao NPS38. 
 Em pesquisa com 42 pacientes com COVID-
19 a comparação do teste, amostras de NPS e saliva 
apresentou um índice de carga viral de 3,3 e de 5,9 
respec�vamente em coleta no mesmo dia18. Outro 
estudo com 2 pacientes com COVID-19 apresentou 
resultados salivares posi�vos no mesmo dia em que 
amostras faríngeas ou broncoalveolares mostraram-
se nega�vas. Portanto, esses estudos também 

reforçam a saliva como alterna�va na detecção de 
SARS-CoV-212.
 A escassez dos swabs nasofaríngeos é um 
problema que foi iden�ficado em alguns países e a 
saliva auto-coletada apresenta-se como uma 
alterna�va para a tr iagem epidemiológica 
diminuindo a demanda do NPS que ficariam 
reservados para pacientes hospitalizados¹⁶,³⁰.

CONCLUSÃO
 A saliva representa uma opção promissora 
para a detecção de SARS-CoV-2, por usar meios não-
invasivos de obtenção de amostras e ser de fácil 
coleta. Os resultados mostram que a saliva é um �po 
de amostra confiável que pode ser usada para 
detectar SARS-CoV-2 e digna de promoção clínica. A 
alta demanda dos swabs nasofaríngeos e o baixo 
suprimento de reagentes de laboratório e kits de 
teste destacam a necessidade de métodos 
alterna�vos para facilitar a triagem universal precisa 
da COVID-19, principalmente para as regiões mais 
afetadas pela pandemia de COVID-19. Portanto, de 
acordo com os dados analisados, conclui-se que a 
saliva se mostrou um método alterna�vo eficaz para 
a detecção de SARS-CoV-2 e diagnós�co de COVID-
19.
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