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PROTECAO COM PEROXIDO DE HIDROGENIO CONTRA COVID-19: UMA VISAO GERAL
Estudos hospitalares apoiam a lavagem bucal didria e o gargarejo da garganta com 1% de
perodxido de hidrogénio e 0,5% para limpeza nasal
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OMNS (08 de julho de 2022) O peréxido de hidrogénio diluido demonstrou ser eficaz na
prevencao do COVID-19, desativando as variantes do SARS-COV-2 e suas

subvariantes. Nenhum caso de COVID-19 foi registrado apods a introdugao da profilaxia com
peroxido de hidrogénio. Nao houve um Unico caso de COVID-19 entre um total de 10.220
pacientes internados em perdxido de hidrogénio entre agosto de 2020 e junho de 2022.

Introdugdo

Até o momento, a pandemia de coronavirus COVID-19 afetou 535 milhdes de pessoas e
matou mais de 6,3 milhdes em todo o mundo. [1] Novas estimativas da Organizagdao Mundial
da Saude (OMS) mostram que o numero total de mortos associado direta ou indiretamente
a pandemia de COVID-19 e descrito como "excesso de mortalidade" entre 12 de janeiro de
2020 e 31 de dezembro de 2021 é de aproximadamente 14,9 milhdes, variando de 13,3
milhdes a 16,6 milhdes. [2] A atual pandemia, portanto, é o pior evento catastréfico do
mundo desde a gripe pandémica espanhola que resultou em pelo menos 50 milhdes de
mortes entre 1918 e 1919. [3]

Em 22 de dezembro de 2020, quando as vacinas contra a doenca comecaram a ser lancadas
na Russia, China, EUA e Reino Unido, o nimero estimado de casos de COVID-19 globalmente
era de 75 milhdes, com 1,6 milhdo de mortes. [4] Desde entdo, estima-se que 11,8 bilhdes
de doses de vacinas foram administradas, com 4,7 bilhdes de pessoas totalmente

vacinadas. [5] Em paises com sistemas de salde mais robustos, como Israel, Dinamarca,
Suécia e Noruega, até quatro doses de reforco de vacinas foram administradas a grupos
vulneraveis em um esforgo para diminuir a gravidade dos resultados clinicos da doenga por
infecgdes causadas por as novas variantes mais virulentas e transmissiveis do SARS-CoV-
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Protocolos de saude publica estabelecidos para evitar a propagacao da doenga, como
coberturas de nariz e boca, uso de desinfetantes a base de alcool, lavagem frequente das
maos e distanciamento seguro, também foram escolhidos em Gana [7] e, provavelmente,
em muitos outros paises nos ultimos primeiros 24 meses da pandemia.

Apesar dessas intervengdes e da aplicagcdo de medidas preventivas padrao de saude publica,
o numero de casos de COVID-19 continua aumentando. Desde novembro de 2019, quando a
cepa Wuhan do virus surgiu pela primeira vez, varias variantes preocupantes também
surgiram. [8]



A pandemia do COVID-19 continua a ter efeitos profundos nos cuidados de saude e outros
sistemas sociais, bem como na economia global. Como é o caso na maioria das emergéncias
humanitarias, as nacdes em desenvolvimento mais pobres foram as mais atingidas, e os
grupos desfavorecidos, particularmente as pessoas que vivem na pobreza e sujeitos a
marginalizagao e exclusao, sofreram mais. [9]

E por isso que o esforgo para identificar medidas de controle de satde publica mais eficazes
deve continuar, com a defesa do uso experimental de antissépticos orais e nasais que
incluem perdxido de hidrogénio, um agente bactericida e fungicida eficaz. [10,11]

Inativagao in vitro de peréxido de hidrogénio de SARS-CoV-2

Estudos in vitro mostraram que 3% de perodxido de hidrogénio inativa o SARS-CoV-2 e outros
virus respiratdrios. [12,13] Desde o surgimento do COVID-19, estudos adicionais
demonstraram que concentragdes ainda mais baixas de perdxido de hidrogénio (1% e 0,5%)
inativam o virus em um minuto in vitro. [14-16] A povidona também demonstrou em
estudos in vitro que inativa o virus. Esses estudos comparativos in vitro sugerem que a
povidona e o peroxido de hidrogénio sao mais eficazes contra o virus quando o virus é
exposto a eles. [15]

Evidéncias clinicas de eficacia e seguranga de antissépticos orais contra SARS-CoV-2 estavam
faltando até recentemente. [16-19] Antissépticos orais, incluindo perdxido de hidrogénio,
ndo foram incluidos nas medidas preventivas contra infeccdes anteriores por coronavirus,
como as epidemias de SARS-CoV e da Sindrome Respiratdria do Oriente Médio (MERS).

Nesta breve revisao, consideramos a base cientifica da eficacia da antissepsia com perdxido
de hidrogénio contra o SARS-CoV-2, fornecendo evidéncias clinicas de que essa solugao,
mesmo em baixas concentragdes, protege contra o COVID-19.

Antissépticos orais e COVID-19

A énfase estd sendo colocada por pesquisadores em antissépticos orais na busca de uma
solugdo para prevenir o COVID-19 devido ao potencial dessas solugdes para inativar o SARS-
CoV-2. A partir dos resultados dos estudos in vitro, como observado acima, foi corretamente
assumido que os virus nas cavidades oronasais e seus espacgos faringeos adjacentes
poderiam ser inativados antes de se fixarem e penetrarem nas barreiras mucosas nessas
regioes para infectar células mais profundas e causar infeccdo e doenca. Critica nesta
consideracao é a parede da membrana do virus e as proteinas spike encontradas nela. Essa
natureza do virus foi recentemente revisada. [20-22

Para ser eficaz contra um virus envelopado, o antisséptico oral deve afetar a parede da
membrana do virus ou suas proteinas spike para evitar que a proteina S se ligue ao receptor
humano da enzima conversora de angiotensina (h-ACE) que estd presente no muco
membrana de todas as partes do sistema respiratério. [21] E assim que o antisséptico inativa
o virus para evitar que ele se fixe na mucosa e penetre para infectar as células mais
profundas e causar infecgao.



Sendo um poderoso oxidante, o perdxido de hidrogénio tem um grande potencial para
alcancar o acima. Os produtos liberados das espécies reativas de oxigénio (ROS) do perdxido
de hidrogénio modificam rapidamente a cadeia acila pela peroxidagao lipidica das cadeias
insaturadas na parede da membrana para desestabilizar o virus. [11,23] Por essa a¢do, o
perdxido de hidrogénio limita diretamente e até destréi a capacidade do virus de se ligar aos
receptores da ECA. As EROs também afetam diretamente as cadeias de aminoacidos das
proteinas [24], e, portanto, interfeririam na estrutura das proteinas spike do virus no
processo de peroxidagdo, tornando-as ineficazes.

Antissépticos orais e o periodo de incubagao do coronavirus

A peroxidagao de hidrogénio ocorre em um minuto. O virus, portanto, tem pouca chance de
infectar um individuo, pois requer pelo menos 24 a 48 horas para se fixar na mucosa e
penetrar para causar infeccao, o periodo de incubacdo variando de 2 a 14 dias. [25,26] Uma
janela de oportunidade de pelo menos 24 horas é, portanto, oferecida para inativar o virus
logo apds entrar nas cavidades oral ou nasal. Dentro de um minuto desse periodo e com
concentragoes de perdxido de hidrogénio tao baixas quanto 1% e 0,5%, o virus é inativado
como sugerido em um estudo recente. [16]

Mesmo quando uma variante ou subvariante mais transmissivel do virus entra nas cavidades
oronasais, ha tempo suficiente para que ocorra a desativagao do perdxido de hidrogénio, se
usado diariamente. Deve-se notar, no entanto, que o virus pode escapar da residéncia nas
cavidades oral e nasal e seus espagos faringeos para afetar diretamente outras partes da
arvore traqueobrdnquica, incluindo os pneumdcitos alveolares, causando doenga precoce
com consequéncias terriveis. [27]

Por isso, a recomendacgdo de intervengao precoce com nebulizagdo de peréxido de
hidrogénio é vital nesses casos para inativar o virus antes que ele cause doenga envolvendo
diretamente os alvéolos. Este assunto foi amplamente tratado. [28-30] Por esse motivo,
aqueles com maior risco de invasdo direta dos pulmdes por virus, como profissionais de
saude, atletas e aqueles com atividades de estilo de vida que exigem hiperventilacao,
também devem fortalecer seu sistema imunolégico com niveis adequados de
micronutrientes, como vitamina C, D e E, 4cido félico, zinco e magnésio. [31]

Outra justificativa para o uso de peroxido de hidrogénio nas cavidades oronasal e
orofaringea

A justificativa para o uso tépico do perdxido de hidrogénio na cavidade oral é que a mucosa
da cavidade oral e da orofaringe possui um epitélio robusto que ndo é facilmente corroido. A
natureza epitelial escamosa estratificada queratinizada e nao queratinizada da cavidade oral
e da orofaringe ajuda a prevenir danos. Observando que as espécies reativas de oxigénio
geradas pelo peréxido de hidrogénio possuem propriedades mutagénicas, o epitélio da
mucosa orofaringea é ainda queratinizado em algumas partes, [32] tornando essas areas
menos vulneraveis a mutagenicidade.



A cavidade nasal e seu espaco pds-nasal, por outro lado, apresentam um desafio: a mucosa
aqui é menos robusta, exceto no vestibulo nasal que possui epitélio escamoso estratificado
queratinizado. O revestimento mucoso da cavidade nasal principal, bem como da
nasofaringe, é um epitélio pseudo-estratificado colunar intercalado com células caliciformes
secretoras de muco [32], exceto em seu teto incluindo as superficies adjacentes das conchas
superiores onde sai o epitélio olfatério. Para limitar a corrosao desses tipos de epitélios
menos robustos na cavidade nasal, uma concentragao menor de peréxido de hidrogénio
(0,5%) tem sido recomendada. [18,33] Essa é a razdo pela qual sdo necessarias apenas 2-3
gotas da solucado de hidrogénio a 0,5% por dia e por um periodo de um minuto.

Mutagenicidade do peroxido de hidrogénio e outros efeitos adversos

Ja nos referimos a isso, mas devemos aborda-lo de forma mais completa, pois é de extrema
importancia em qualquer recomendagao de uso tépico de perdxido de hidrogénio. Em
publicagdao no British Medical Journal, abordamos esse desafio [33] , chamando a atengao
para uma extensa revisdao sobre o assunto feita por Walsh [34] e Marshall et.al. [35]

Até agora, nenhuma evidéncia foi encontrada em estudos humanos de mutagao celular no
uso oral de perdxido de hidrogénio em concentragdes de 3%. Mesmo o uso de perdxido de
hidrogénio em concentragdes de 6% para clareamento dos dentes ndo mostrou nenhuma
evidéncia de mutagenicidade. Em sua revisdao da seguranga do peréxido de hidrogénio,
notou-se que alguns individuos usaram peréxido de hidrogénio diariamente por 6 anos sem
efeitos deletérios. [35]

Deve-se notar também que o perdxido de hidrogénio é um produto essencial no
metabolismo das células imunes inatas para destruir patdégenos através da peroxidagao. As
ROS liberadas nesse processo sdo rapidamente desintoxicadas para proteger as células do
corpo por enzimas como catalase, superéxido dismutase e glutationa peroxidase. [36] A
saliva contém peroxidase, catalase e glutationa redutase. [37] Qualquer excesso de perodxido
de hidrogénio na cavidade oral e orofaringe seria, portanto, desintoxicado por essas enzimas
na saliva.

A ingestdo acidental de perdxido de hidrogénio a 3%, no entanto, é conhecida por causar
irritagao gastrica em alguns individuos. No periodo de dois anos de estudo do uso de
peroxido de hidrogénio para prevenir o COVID-19, nossa aten¢ao ndo foi atraida para
nenhum efeito deletério naqueles que usam a solucdo de perdxido de hidrogénio.

Uso profilatico de antissépticos orais na pratica odontoldgica para proteger pacientes e
funcionarios do COVID-19

Dados recentes sobre o uso de peroxido de hidrogénio em clinicas odontoldgicas sugerem
que ele é util na redugao da carga viral do SARS-CoV-2 [16], corroborando o uso de
antissépticos orais empregados na pratica odontoldgica como antidoto para a transmissdo
do SARS-CoV-2. [38] Especialmente nos EUA, a profilaxia com peréxido de hidrogénio em
cirurgias odontoldgicas foi adotada pela American Dental Association. [38] Na Nova Zelandia,
o uso de perdxido de hidrogénio como profilaxia também foi aprovado. [39]Em Gana, tanto
a povidona quanto o peréxido de hidrogénio estdo em uso clinico para pacientes antes de



procedimentos odontoldgicos nao cirurgicos e cirurgicos (Comunicagao pessoal - Dra. Mary
Ayettey-Adamafio, coautora). Essa pratica visa proteger pacientes e funcionarios de contrair
o coronavirus. Também é util para o paciente, pois o antisséptico oral inativa outros
organismos microbianos que poderiam escapar para a corrente sanguinea e causar
doengas. [4]

Uso clinico de perdoxido de hidrogénio para proteger profissionais de salde e pacientes
Este é o cerne de nossa pesquisa atual publicada até o momento. [17,18] De nossas
observagdes de que concentragdes muito baixas de perdxido de hidrogénio protegem os
funciondrios do hospital que correm maior risco de contrair COVID-19, da forte evidéncia
aneddtica de protegao do peroxido de hidrogénio contra a doenga e do crescente interesse
internacional no uso de antissépticos orais para prevenir a doenga, reconhecemos uma
orientagdo providencial em margo de 2020 para investigar a relagao entre perdxido de
hidrogénio e coronavirus. De fato, desde entdo, outros pesquisadores também
compartilharam evidéncias aneddticas dos beneficios do perdxido de hidrogénio, mesmo no
tratamento do COVID-19. [28,30

Ao preparar um protocolo para investigacdo clinica da eficdcia da protecdo do perdxido de
hidrogénio contra o COVID-19, tivemos a oportunidade de observar oito enfermeiros de
emergéncia no Hospital Distrital de Shai-Osudoku que, por vontade prépria, estavam usando
hidrogénio peréxido desde maio de 2020 para se proteger da doenca. Naquela época, os
unicos protocolos preventivos eram as medidas de saude publica estabelecidas, incluindo
tampas de boca e nariz, lavagem frequente das maos com sabdo em agua corrente e uso de
desinfetantes para as maos. Apenas aqueles que estavam gerenciando casos confirmados de
COVID-19 usavam o traje completo de equipamento de protegao individual. Essas
enfermeiras de atendimento de emergéncia usavam uniformes comuns; ndo havia vacinas
disponiveis na época; nem havia remédios terapéuticos infaliveis para a doenga.

Desconhecidos para nds, esses oito profissionais de saude ouviram falar sobre nossa defesa
do uso didrio de 1% de perdxido de hidrogénio para bochechos e gargarejos na garganta por
um minuto e 0,5% para limpeza nasal por meio de varias plataformas sociais para salvar
vidas e o estavam usando. O motivo da promogao do uso do perdxido de hidrogénio foi que
os membros da equipe e seus familiares que usavam a solugao e que haviam sido expostos a
doenca estavam protegidos. Em maio de 2020, evidéncias aneddticas de protecdo do
perdxido de hidrogénio contra o COVID-19 ja haviam se tornado fortes. Diante do verdadeiro
desafio da rapida disseminagao da doenga, e sem medidas preventivas e intervengdes
terapéuticas infaliveis, fomos obrigados a compartilhar mais amplamente as evidéncias
aneddticas da protegao do perdxido de hidrogénio com toda a familia, amigos, colegas,
vizinhos e outros, incluindo corpos religiosos, [35]

Observou-se que esses oito enfermeiros permaneceram livres de COVID-19, mesmo
atendendo varios pacientes da unidade que posteriormente foram diagnosticados com
COVID-19. Os testes de RT-PCR sobre eles permaneceram negativos. Nos os acompanhamos
de perto até dezembro de 2020. Enquanto eles permaneceram livres da doenga, 62 de seus
colegas trabalhando em areas menos arriscadas do hospital e vestidos com uniformes como



os do pronto-socorro, mas sem usar peréxido de hidrogénio, tiveram COVID-19 pelo final de
dezembro de 2020.

Entre dezembro de 2020 e janeiro de 2021, Gana registrou duas novas variantes do SARS-
CoV-2 (as variantes Alfa e Beta) que causaram um aumento nos casos de COVID-19 até
marco de 2021. [40] Percebendo que seus oito colegas que cuidaram de pacientes, antes de
serem diagnosticados como COVID-19 e transferidos para centros de tratamento de COVID-
19, permaneceram protegidos da doencga porque estavam usando peréxido de hidrogénio,
86 outros colegas daquele hospital decidiram experimenta-lo. De janeiro ao final de margo
de 2021, nenhum desses 86 profissionais de salide que agora usam perdxido de hidrogénio,
mais os 8 enfermeiros de emergéncia, contrairam COVID-19, enquanto 10 de seus colegas
gue nao usavam peroéxido de hidrogénio tiveram a doenga.

Entre abril e dezembro de 2021, 424 funcionarios de um estabelecimento total de 502 no
hospital do distrito de Shai-Osudoku foram totalmente vacinados com a vacina Oxford Astra-
Zeneca: 78 profissionais de salde nao foram vacinados. Também nesse periodo, o nimero
de funcionarios que usavam peroéxido de hidrogénio diminuiu de 94 para 57. Dos 57 que
usavam peroxido de hidrogénio, 34 foram vacinados e 23 nao; nenhum deles desenvolveu
COoVID-19.

Dos 55 funcionarios restantes nao vacinados que ndo usavam peréxido de hidrogénio, 35
tiveram COVID-19 entre abril e dezembro de 2021. Dos 390 funcionadrios totalmente
vacinados que ndo usavam peroxido de hidrogénio, 53 deram positivo para COVID-19. A
informacgdo acima foi publicada em outro lugar. [17,18] Esses resultados foram altamente
estatisticamente significativos.

Novas informagdes do Hospital Distrital Shai-Osudoku revelam que houve 21 novos casos de
COVID-19 registrados entre a equipe de saude em junho de 2022. Antes disso, nenhum novo
caso de COVID-19 foi registrado desde janeiro de 2022. Todos os vinte e um (21)
profissionais de saude afetados foram totalmente vacinados e ndao usaram perdxido de
hidrogénio.

No Hospital Mount Olives, que é uma instalagao privada na regido leste de Bono, em Gana,
outra oportunidade apresentada para observagao da protecdo do perdxido de hidrogénio
contra o COVID-19. Vinte e dois (22) casos de COVID-19 foram registrados neste hospital
pela primeira vez em julho de 2020 e antes da intervencdao com perdxido de

hidrogénio. Dezessete (17) destes eram profissionais de saude e cinco (5) eram pacientes
internados. O uso profilatico de perdxido de hidrogénio entre pacientes internados e
funcionarios foi introduzido em agosto de 2020. O uso de peréxido de hidrogénio também
foi recomendado para a equipe de saude de forma voluntaria.

Entre agosto de 2020 e margo de 2021, nenhum caso de COVID-19 foi registrado em um
total de 3.375 pacientes internados em profilaxia com perdxido de hidrogénio duas vezes ao
dia. Dos membros da equipe, nenhum caso de COVID-19 foi registrado entre aqueles (32)
gue nao usam peroéxido de hidrogénio. Dos 52 em profilaxia com perdxido de hidrogénio,
dois viajaram para fora da cidade por uma semana e ndao usaram perdéxido de hidrogénio
nesse periodo; esses dois contrairam COVID-19. O resto estava livre de doengas.



De abril de 2021 a dezembro de 2021 nao foram registrados casos de COVID-19 entre
pacientes internados (total 4726). No mesmo periodo também ndo foram encontrados casos
da doenga entre os profissionais de saude, todos totalmente vacinados e em uso de
peroxido de hidrogénio, exceto um que deixou de usar perdxido de hidrogénio no més de
dezembro e contraiu a doenga. Novamente, isso foi capturado em nossas publicagdes
recentes. [18] Informagdes recentes deste hospital sao de que nenhum caso de COVID-19 foi
registrado entre profissionais de saude e pacientes internados de janeiro a junho de 2022.
Todos os profissionais de satude (total atual de 89) e todos os pacientes internados (total de
2.484 no periodo) continuou na profilaxia com perdxido de hidrogénio, a equipe
permanecendo totalmente vacinada.

Resumo

Um resumo das observagdes até agora é que nenhum em ambas as instituicdes que usam
peréxido de hidrogénio diariamente teve COVID-19 durante um periodo de 26 meses desde
o inicio do estudo. No Hospital Mount Olives, trés funcionarios que interromperam ou
interromperam o uso de peroxido de hidrogénio durante o periodo do estudo tiveram
COVID-19. Caso contrario, nenhum caso de COVID-19 foi registrado apds a introducdo da
profilaxia com peréxido de hidrogénio. Nao houve um Unico caso de COVID-19 entre um
total de 10.220 pacientes internados em perdxido de hidrogénio entre agosto de 2020 e
junho de 2022.

Que os 32 membros da equipe de saude do Hospital Mount Olives que na primeira fase do
estudo (entre agosto de 2020 e margo de 2021) ndo usaram perodxido de hidrogénio e ainda
assim permaneceram livres do COVID-19 ndo é totalmente surpreendente. Eles
provavelmente foram protegidos pelo grande nimero de funciondrios e pacientes usando
profilaxia com peréxido de hidrogénio, mesmo que pudessem ter entrado em contato com
SARS-CoV-2 na comunidade. Essa observacdo pode indicar que os antissépticos de perdxido
de hidrogénio reduzem a disseminagdao nosocomial do SARS-CoV-2.

Uma observacdo importante que nao deve ser negligenciada é que, no periodo do estudo
(maio de 2020 a junho de 2022), foram encontrados o SARS-CoV-2 de Wuhan e todas as suas
variantes e subvariantes (especialmente do tipo Omicron) preocupantes. [40,41] Nenhum
deles, no entanto, causou doenga em profissionais de saude ou pacientes internados em
antissepsia com peroxido de hidrogénio. Isso sugere que o perdxido de hidrogénio foi eficaz
na prevengao do COVID-19, desativando todas as variantes do SARS-COV-2 e suas
subvariantes de preocupacdo encontradas até agora. Pelo seu mecanismo de acdo que ja foi
referido, o perdxido de hidrogénio, com toda a probabilidade, portanto, preveniria doengas
por outras variantes virais preocupantes que pudessem surgir.

Também argumentamos que, se o perdxido de hidrogénio protege os individuos de serem
infectados pelo virus, também protegeria os pacientes com COVID-19 de infectar outras
pessoas, caso esses pacientes o usassem regularmente. [18] Estudos clinicos devem ser
conduzidos para estabelecer isso de forma convincente. Por essa mesma ldgica, pode-se
esperar que o uso de peréxido de hidrogénio entre pacientes com COVID-19, incluindo
aqueles com 'COVID longo' e aqueles convalescentes da doenga, proteja esses pacientes de



serem reinfectados com os virus que estdo espalhando. No presente estudo, chamou-se a
atengdo para trés individuos que se reinfectaram e tiveram a doenga em um periodo de trés
meses apods as primeiras infecgdes. Provavelmente, isso poderia ter sido evitado, se esses
individuos tivessem usado perdxido de hidrogénio apds a primeira infecgao.

Recomendagodes: Essas observagdes clinicas convincentes devem encorajar o uso de
peroxido de hidrogénio em uma escala mais ampla, especialmente entre os profissionais de
saude. Note-se que alguns individuos podem nao ser capazes de gargarejar ou enxaguar a
boca com eficacia, como criancas e pessoas com problemas neuroldgicos, como acidente
vascular cerebral. Para esses individuos, swabs de boca, garganta e nasais ou spray com
peroxido de hidrogénio devem ser suficientes. Por fim, com base nas crescentes evidéncias
de protecdo do perdxido de hidrogénio contra o COVID-19, recomendamos seu uso mais
amplo para mitigar a pandemia.
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Medicina Nutricional é Medicina Ortomolecular

A medicina ortomolecular usa terapia nutricional segura e eficaz para combater
doencas. Para mais informagdes: http://www.orthomolecular.org




