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RESUMO

Objetivo: Realizar uma revisao integrativa sobre os efeitos de doengas bucais no comprometimento cognitivo
em pessoas idosas, reunindo informag8es cientificas sobre cogni¢cdo na Odontogeriatria. Métodos: Foram
pesquisados artigos cientificos disponiveis na Biblioteca Virtual em Saude (BVS). Os descritores utilizados
foram “deméncia”, “disfungao oral”, “idosos” e “doenca periodontal”’, com a estratégia de busca deméncia AND
disfuncéo oral AND idosos AND doenca periodontal. Os filtros utilizados foram “texto completo” e “tltimos 10
anos”. Resultados: Nos estudos analisados, pOde-se observar uma via de méo dupla na relacdo entre
doencas bucais e o comprometimento cognitivo, ambos interligados pela inflamagéo cronica. E relevante
explorar mais a relacé@o entre saude bucal e a cogni¢do para que ocorra a prevencao ou a detecgéo precoce
de fatores de risco para o comprometimento cognitivo, levando a uma abordagem integral do individuo idoso.
Como perspectiva futura, estudos epidemioldgicos na populagdo brasileira poderiam ajudar a melhor
esclarecer a relacdo aqui estudada. Consideracdes finais: Esta revisdo integrativa avaliou a influéncia de
disfun¢éo oral, perda dentaria e periodontite no comprometimento cognitivo em idosos. Os estudos sugerem
gue tais condi¢des bucais tém impacto negativo na cognicdo em idosos.

Palavras-chave: Envelhecimento, Salde Bucal, Deméncia.
ABSTRACT

Objective: To carry out an integrative review on the effects of oral diseases on cognitive impairment in elderly
people, gathering scientific information on cognition in Geriatric Dentistry. Methods: Scientific articles available
in the Biblioteca Virtual em Salde (BVS) were searched. The terms used were “dementia”, “oral dysfunction”,
“elderly” and “periodontal disease”, with the search strategy dementia AND oral dysfunction AND elderly AND
periodontal disease. The filters used were “full text” and “last 10 years”. Results: In the analyzed studies, a
two-way relation could be observed between oral diseases and cognitive impairment, both linked by chronic
inflammation. It is important to explore more the relationship between oral health and cognition so that
prevention or early detection of risk factors for cognitive impairment can occur, leading to a comprehensive
approach to the elderly individual. As future perspective, epidemiological studies carried out in the Brazilian
population could help to better clarify the relationship studied here. Conclusion: This integrative review
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evaluated the influence of oral dysfunction, tooth loss and periodontitis on cognitive impairment in the elderly.
Studies suggest that such oral conditions have a negative impact on cognition in the elderly.

Keywords: Aging, Oral Health, Dementia.

RESUMEN

Objetivo: Realizar una revisién integradora de los efectos de las enfermedades bucales sobre el deterioro
cognitivo en adultos mayores, recopilando informacién cientifica sobre la cognicién en odontogeriatria.
Métodos: Se buscaron articulos cientificos disponibles en la Biblioteca Virtual en Salud (BVS). Los
descriptores utilizados fueron “demencia”, “disfuncion oral”, “adultos mayores” y “enfermedad periodontal”,
con la estrategia de busqueda demencia Y disfuncién oral Y adultos mayores Y enfermedad periodontal. Los
filtros utilizados fueron “texto completo” y “Gltimos 10 afios”. Resultados: En los estudios analizados se pudo
observar una via de doble sentido en la relacion entre las enfermedades bucales y el deterioro cognitivo,
ambos vinculados por la inflamacién crénica. Es importante explorar mas a fondo la relacién entre la salud
bucal y la cognicién para que pueda ocurrir la prevencién o deteccion temprana de factores de riesgo de
deterioro cognitivo, lo que lleva a un abordaje integral de los adultos mayores. Como perspectiva futura,
estudios epidemiolégicos sobre la poblacidn brasilefia podrian ayudar a esclarecer mejor la problematica
propuesta em este estudio. Consideraciones finales: Esta revision integradora evalué la influencia de la
disfuncion oral, la pérdida de dientes y la periodontitis, en el deterioro cognitivo en los adultos mayores. Los
estudios sugieren que estas afecciones bucales tienen un impacto negativo en la cognicidon de las personas
mayores.

Palabras clave: Envejecimiento, Salud Bucal, Demencia.

INTRODUCAO

Segundo a Organizagdo Mundial da Saude (OMS), o niUmero e a propor¢éo de pessoas com 60 anos ou
mais estd aumentando. Tal aumento ira acelerar nas préximas décadas, especialmente nos paises em
desenvolvimento. O envelhecimento da populacdo continuara a afetar todos os aspectos da sociedade,
incluindo educacéo, habitacéo, salde, cuidados de longa duracéo, prote¢do social, transportes, informacéo,
comunicacao, protecao da familia e lagos intergeracionais (WHO, 2019; 2020).

H4, no entanto, uma grande desigualdade na longevidade de acordo com o agrupamento social e
econdmico, sendo a disparidade maior nas economias emergentes. Dessa forma, o envelhecimento
populacional é um desafio da salde publica contemporanea. E a incapacidade funcional, caracterizada por
restricdes na realizagcdo de atividades cotidianas, € um problema grave decorrente do processo de
envelhecimento quando associado a patologias (WHO, 2020; MORIYA KM, et al., 2022).

Em todo o mundo, cerca de 50 milhGes de pessoas apresentam deméncia e o nimero tende a triplicar até
2050. O numero crescente de pessoas com deméncia, 0 seu impacto social e econémico e a falta de
tratamento curativo demandam que os paises se concentrem na reducao dos fatores de risco modificaveis
para a deméncia (WHO, 2019).

Para reduzir o risco de declinio cognitivo e/ou deméncia, a OMS recomenda fortemente uma dieta saudavel
e equilibrada a todos os adultos. Enquanto que vitaminas B e E, &cidos graxos poliinsaturados e
suplementagdo multicomplexa ndo sdo recomendados pela OMS para esse fim. Em consonancia, sabe-se
gue a saude bucal € um fator fundamental para se manter tal nutricdo adequada e a condi¢cao bucal se
relaciona também com outras recomendacdes fortes da OMS no referido documento, como manejo do
diabetes e cessagédo do uso do tabaco e do consumo prejudicial do alcool (WHO, 2019).
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Diante desse contexto, € importante buscar evidéncias para recomendar a manutencao da saude bucal a
fim de dimimnuir o risco de deméncia. Por isso, a relacdo entre doengas bucais e disfuncdo cognitiva torna-
se um alvo de pesquisa global. Portanto, no presente trabalho, objetivou-se realizar uma reviséo integrativa
sobre os efeitos de disfungéo oral, perda dentaria, infec¢éo bucal e doenga periodontal no comprometimento
cognitivo em pessoas idosas, contribuindo com a divulgacéo de conhecimento sobre cognicado e para a pratica
baseada em evidéncia.

METODO

Foram pesquisados artigos cientificos disponiveis na Biblioteca Virtual em Saude (BVS), a qual inclui as
seguintes bases de dados: MEDLINE, principal base de dados da Biblioteca Nacional de Medicina, EUA (do
inglés, National Library of Medicine — NLM, USA); Literatura Latino- Americana e do Caribe em Ciéncias da
Saude — LILACS; Literatura da Biblioteca da Sede da Organizagao Pan-Americana da Saude (OPAS) - PAHO-
IRIS; e Publica¢bes da Organiza¢do Mundial da Saude (OMS) — WHOLIS.

Na BVS, os descritores utilizados foram “deméncia”, “disfungéo oral”, “idosos” e “doenga periodontal’. A
estratégia de busca utilizada foi deméncia AND disfuncdo oral AND idosos AND doenca periodontal. Os filtros
utilizados foram “texto completo” e “tltimos 10 anos (2013 - 2023)”. Os critérios de inclusao foram: publicagao
em artigo cientifico, idioma portugués e idioma inglés. Os critérios de exclusdo foram: outros formatos de
publicacdo; e artigo que nédo se relacionasse as tematicas cogni¢éo, idosos, salde bucal e infec¢des orais. O
fluxograma de selec&o de artigos pode ser visto na Figura 1.

Figura 1 - Fluxograma de selecéo de estudos.
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Fonte: Souza AB, et al., 2024.
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RESULTADOS

A busca resultou em 11 artigos. Os titulos e resumos foram triados, restando 10 artigos. Apés a leitura do
texto completo, 09 artigos foram incluidos na reviséo integrativa, conforme detalhado no Quadro 1.

Quadro 1 - Artigos encontrados na busca sistematica para a revisao integrativa.

N Autores (Ano) B[?;;Oie Desenho de Estudo Selecédo Sistemética
1 Saji N (2023) MEDLINE Estudo transversal Incluido
2 Botelho J, et al. (2021) MEDLINE Estudo epidemioldgico Incluido
Excluido ap06s leitura
3 Hategan SI, et al. (2021) MEDLINE Estudo transversal do titulo. Pesquisa
feita em jovens.
4 Yang |, et al. (2021) MEDLINE Coorte Incluido
Estudo experimental em
5 Zhang S, et al. (2020) MEDLINE ratos. Estudo transversal em Incluido
humanos.
6 Leblhuber F, et al. (2020) MEDLINE Estudo transversal Incluido
7 Lauritano D, et al. (2019) MEDLINE Revisao sistematica Incluido
8 Cestari JA, et al. (2016) MEDLINE Caso-Controle Incluido
9 Ide M, et al. (2016) MEDLINE Coorte Incluido
Excluido apés a leitura
10 Yi Mohammadi JJ, et al. MEDLINE Protoc_olo d(,a _reviséo d(?rﬁgi(;?sgo&plljﬁo'
(2015) sistematica X
protocolo de revisao
sistematica.
11 Chen X, et al. (2013) MEDLINE Caso-Controle Incluido

Fonte: Souza AB, et al., 2024.

Um estudo caso-controle teve como objetivo comparar a salde bucal em residentes de ILPI em Minnesota,
EUA, com diferentes estados cognitivos. 902 residentes foram avaliados em uma clinica odontolégica
geriatrica comunitaria. Observou-se que a higiene bucal era ruim nos residentes, independente do estado
cognitivo. A maioria dos residentes apresentou mdultiplas caries ndo tratadas ou raizes retidas. Embora a
higiene bucal fosse deficiente em todos os grupos, os participantes com deméncia eram mais propensos a
apresentar biofilme espesso e inflamacé@o gengival grave. Residentes que precisavam de assisténcia em
cuidados de higiene bucal tinham mais caries ou raizes retidas. Por fim, os autores concluiram que a saude
bucal era ruim, mas diferente, em residentes da ILPI com diferentes estados cognitivos e funcionais. Embora
a saude bucal estivesse associada ao estado cognitivo e funcional, esta associacao foi fraca e outros fatores
também contribuiram para a méa qualidade da saude bucal (CHEN X, et al., 2013).

Em uma analise transversal dos dados de 183 participantes, foram avaliadas as rela¢des entre funcdo
cognitiva e doenga periodontal (DP) usando analises de regressdo logistica multivariavel. O estudo foi
realizado no Centro de Nacional de Geriatria e Gerontologia no Japao e os pacientes foram inscritos no
periodo entre agosto de 2021 e abril de 2022. Nesse estudo, foram avaliados funcionalidade por meio de
Atividades de Vida Diaria (AVD), ressonancia magnética cerebral, estilo de vida e testes neuropsicolégicos.
Tal avaliacdo global poderia ajudar a esclarecer a associacdo entre DP e deméncia. Observou-se que
pacientes com deméncia iam menos ao dentista e tinham habitos de cuidados dentarios menos frequentes,
sendo mais propensos a adquirir DP. O estudo observou também que, nas mulheres, o risco de declinio
cognitivo foi maior que nos homens. Observou-se que indicadores de declinio cognitivo (funcéo visuoespacial,
atencdo, evocacao, reconhecimento de palavras e desempenho de tarefas ap6és comandos) foram associados
a DP. Um fator importante enfatizado pelos autores € que a DP esta associada ao acimulo da proteina (-
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amiléide no SNC, o que esta na base do inicio da deméncia, assim a prevencédo e o manejo da DP em adultos
e idosos podem ser importantes para reduzir o risco da deméncia (SAJI N, et al., 2023).

Botelho J, et al. (2021) realizaram uma analise secundaria em dois conjuntos de dados da Pesquisa
Nacional de Exame de Saude e Nutricdo (Do inglés, National Health and Nutrition Examination Survey -
NHANES). NHANES ¢é uma pesquisa representativa estratificada com uma populacdo civil ndo
institucionalizada, em cinquenta estados dos EUA e no Distrito de Columbia. Ambos os conjuntos de dados
NHANES 2011-2012 e 2013-2014 foram revisados e aprovados pelos Comités de Etica do Centro de Controle
de Doencas (Do inglés, Center of Disease Control - CDC) e do Prevention National Increase for Health
Statistics Research — NCHS. No NHANES 2011-2014, uma subamostra da popula¢gdo com 60 anos ou mais
foi convidada a realizar testes cognitivos. A pesquisa também incluiu um exame periodontal em toda a
denticdo. Por fim, foram incluidos no estudo os participantes que completaram o exame periodontal e os
testes de funcdo cognitiva.

Tal analise realizada na subamostra da populagdo com 60 anos ou mais observou a ligacédo entre a DP e
a disfungédo cognitiva, bem como a influéncia de uma dieta inflamatdria e dos niveis de Vitamina D. Os idosos
do estudo que tiveram diagnédstico de periodontite exibiram pior fungdo cognitiva do que os idosos com
periodonto saudavel. Houve também evidéncia de que a associagdo entre periodontite € mau desempenho
nos testes cognitivos aplicados foi mediada por uma dieta inflamatéria (BOTELHO J, et al., 2021).

Segundo Yang |, et al. (2021), a inflamagdo e os mecanismos imunolégicos desempenham papéis
importantes na patogénese da Doenca de Alzheimer (DA). Enquanto a doenca periodontal (DP) e a cérie
dentaria representam as duas infec¢gdes mais comuns da cavidade oral. Portanto, os autores defenderam a
ligacdo entre a ma saude bucal e a DA e utilizaram um precursor da DA, o comprometimento cognitivo leve
(CCL). Dessa forma, os autores estudaram a influéncia do microbioma oral e da inflamacdo no CCL e
defenderam que a infec¢@o bacteriana persistente pode induzir inflamacdo crénica em idosos. Segundo o
estudo, uma possivel causa de inflamacé&o cronica € a infeccdo na cavidade oral. Os autores respaldaram-se
em outros estudos que fundamentaram a ligagéo entre a saude bucal e a DA e enfatizaram que a ma saude
bucal, a DP e a perda dentaria estao associadas ao agravamento do comprometimento cognitivo.

No referido estudo molecular, usando-se o sequenciamento de 16S rRNA, caracterizou-se e comparou-se
o microbioma oral de 68 idosos que preenchiam os critérios para CCL ou eram cognitivamente normais e, em
seguida, explorou-se as relagdes entre 0 microbioma oral, marcadores diagnésticos de CCL e marcadores
sanguineos de inflamagé&o sistémica. Dois taxons, Pasteurellacae e Lautropia mirabilis foram identificados
como sendo diferencialmente abundantes nesta coorte. Os marcadores inflamatérios sistémicos néo
diferenciaram os dois grupos, mas foram identificadas diferen¢cas em cinco mediadores inflamatérios do
liquido cefalorraquidiano e houve associa¢des significativas com o CCL. Por fim, segundo os autores, como
os marcadores inflamatorios podem refletir alteracdes no SNC, a prossecucao desta linha de investigagdo
poderia proporcionar oportunidades para novas ferramentas de diagnéstico e iluminar mecanismos de
prevencdo e mitigacdo da DA (YANG |, et al., 2021).

Um estudo experimental realizado na China verificou que ratos com periodontite induzida e DA induzida
apresentaram niveis de citocinas inflamatérias no hipocampo e no cdértex cerebral significativamente maiores.
Nesse estudo, os ratos com DA induzida tiveram acesso ad libitum a comida e 4gua. Para os grupos controle
e DA, a limpeza e a manutenc¢éo bucal foram realizadas uma vez por semana. E os ratos dos grupos Lig e
Lig+DA foram submetidos a ligadura (Lig) dos segundos molares superiores bilaterais com fio de seda e fios
de aco 0,02 mm sob anestesia, para inducdo da periodontite. Observou-se que os niveis de citocinas
inflamatoérias TNF-a e IL-6 no hipocampo e de IL-1 e IL-6 no cértex cerebral foram significativamente maiores
em ratos com periodontite e DA (Lig+DA), comparando-se aqueles com apenas DA (ZHANG S, et al., 2020).

No mesmo artigo, em estudo transversal, os autores avaliaram niveis cognitivos e condi¢gdes bucais em
humanos. Os niveis cognitivos foram avaliados pelo miniexame do estado mental (MEEM); enquanto as
condicdes bucais foram refletidas pelos seguintes indicadores: nimero de dentes perdidos, sangramento
gengival a sondagem e profundidade da bolsa periodontal a sondagem. Observou-se que mais dentes
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perdidos e niveis de escolaridade mais baixos foram fatores de risco independentes para o declinio cognitivo.
Enquanto houve uma correlagdo negativa entre os escores do MEEM e a profundidade de sondagem média
(ZHANG S, et al., 2020).

Ap0s avaliar ratos e humanos, os autores sugeriram que uma boa higiene oral, o tratamento da periodontite
e a manutencdo da salde bucal podem ser estratégias de tratamento Uteis para a conservacao da funcao
neuronal ideal. Defenderam que a abordagem utilizada pode avancar na compreenséo, prevencado e gestdo
das condicdes associadas ao envelhecimento. E enfatizaram que intervencdes ndo farmacoldgicas podem
retardar o declinio cognitivo e a DA, tais como escovacao adequada, uso do fio dental, limpeza regular dos
dentes, controle da periodontite e manutencdo dos dentes na cavidade oral (ZHANG S, et al., 2020).

Uma coorte feita no Reino Unido com 60 idosos teve como objetivo observar se a periodontite na DA
estava associada ao aumento da gravidade da deméncia, ao declinio cognitivo e ao aumento do estado pro-
inflamatorio sistémico. Os dados mostraram que a periodontite estava associada ao aumento no declinio
cognitivo na DA, independente do estado cognitivo basal, o que pode ser mediado por efeitos da inflamacgéo
sistémica, visto que a periodontite diagnosticada no inicio do estudo foi associada a um aumento relativo no
estado pro-inflamatério sistémico durante o periodo de acompanhamento de seis meses. A presenca de
periodontite no inicio do estudo foi associada ao aumento de seis vezes na taxa de declinio cognitivo,
conforme avaliado pela ADAS-Cog, uma subescala cognitiva da Escala de Avaliagdo da Doenca de Alzheimer
(do inglés, Alzheimer's Disease Assessment Scale - ADAS), durante um periodo de acompanhamento de seis
meses (IDE M, et al., 2016).

Sessenta e cinco idosos foram avaliados no Brasil pelo MEEM, questionario de atividades funcionais,
exames bucal e periodontal; bem como as concentra¢des sanguineas das citocinas IL-13, TNF-a e IL-6 foram
dosadas. O objetivo do estudo foi investigar a prevaléncia de infeccGes orais e 0s niveis sanguineos de
citocinas inflamatérias em pacientes com DA e comprometimento cognitivo leve (CCL). Observou-se que
individuos com DA apresentaram niveis séricos elevados de IL-6 e individuos com periodontite apresentaram
niveis séricos elevados de TNF-a. Além disso, houve associacdo entre IL-6 e TNF-a em individuos com
DA/CCL e periodontite. Dessa forma, os niveis aumentados de TNF-a e IL-6 sugerem sua implicacdo nos
mecanismos de sobreposi¢éo entre infecgbes orais e DA (CESTARI JA, et al., 2016).

Segundo Leblhuber F, et al. (2020), ha plausibilidade para entender que a periodontite impulsiona a
inflamacéo sistémica e, consequentemente, a DA. Entdo, pode existir uma ligagdo entre patdgenos
periodontais e a DA. Segundo eles, estudos prévios indicaram uma provavel correlacdo entre patégenos
periodontais (e.g. Treponema denticola e Tannerella forsytia) e 0 comprometimento cognitivo, podendo haver
alteracdo da resposta imune do hospedeiro na DA. Dessa forma, os autores avaliaram o efeito indireto da
periodontite na patogénese da DA, avaliando 20 pacientes consecutivos em processo de diagnéstico de DA,
atendidos em um Departamento de Gerontologia na Austria. O diagnéstico de DA foi estabelecido por testes
cognitivos, exames laboratoriais de rotina e ressonancia magnética cerebral. Por fim, bactérias periodontais
patogénicas foram encontradas em 35% desses pacientes com comprometimento cognitivo (LEBLHUBER F,
et al., 2020).

Como principal resultado de tal estudo, houve associacéo significativa entre presenca salivar do principal
patdgeno periodontal, Porphyromonas gingivalis, e pontua¢des mais baixas no MEEM e houve uma tendéncia
a pontuacdes mais baixas no teste do desenho do reldgio quando esse patdgeno estava presente. Enquanto
iss0, as bactérias patogénicas Treponema denticola e Tannerella forsytia também puderam alterar a resposta
imune do hospedeiro na DA, visto que a presenca de T. denticola foi associada a concentracdes séricas mais
baixas do biomarcador neopterina. E a presenca de T. forsythia resultou em concentracfes séricas mais
baixas do biomarcador quinurenina. Dessa forma, os dados do estudo indicaram uma possivel relacéo de
patdégenos periodontais com o comprometimento cognitivo. Os resultados sugeriram influéncia do microbioma
salivar alterado (disbhiose) na relacao entre periodontite e comprometimento cognitivo na DA (LEBLHUBER F,
et al., 2020).
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Por fim, Lauritano D, et al. (2019), em uma revisao sistematica da literatura, observaram que a ma saude
bucal € uma condi¢cdo comum entre os idosos com deméncia. E que a DP pode contribuir para o aparecimento
ou progressao da deméncia. Além disso, enfatizaram que o processo educativo dos cuidadores pode melhorar
o estado de salde bucal das pessoas com deméncia.

DISCUSSAO
Disfuncéo oral e comprometimento cognitivo

A funcéo oral pode ser avaliada por nimero de dentes naturais, capacidade de mastigacao, habilidade
motora articulatoria, pressdo da lingua, disfagia e diadococinesia (para avaliagdo de fluéncia). A fragilidade
oral pode aumentar o risco de fragilidade fisica, sarcopenia, incapacidade e mortalidade. Dessa forma, a
prevencdo da fragilidade oral seria importante para um envelhecimento saudavel, inclusive em cogni¢ao
(TANAKAT, et al., 2018; CARDOSO MG, et al., 2019; KUGIMIYA Y, et al., 2019; EGASHIRA R, et al., 2020).

A perda dentéria em si poderia influenciar a estrutura cerebral e a cognicao, visto que foi observada atrofia
significativa da substancia cinzenta em hipocampo, nicleo caudado e pélo temporal do hemisfério direito em
individuos desdentados sem deméncia. Tais areas cerebrais sdo relacionadas a memoria, aprendizagem e
cognicéo (KOBAYASHI T, et al., 2018).

Mais dentes saudaveis podem indicar melhor fungédo cognitiva. A mastigagdo em si pode aumentar a
perfusdo sanguinea e estimular a atividade neural no cérebro, exercendo um impacto positivo na memoéria e
melhorando a capacidade cognitiva. Ent&o, o declinio da fungdo mastigatéria pode impactar negativamente a
funcdo cerebral e causar disfuncdo cognitiva, podendo haver alteracdo na pontuagdo do MEEM. A forca
oclusal e a forca maxima de mordida podem estar reduzidas, enquanto a disfuncdo de lingua e labios pode
estar presente em idosos com disfuncdo cognitiva, com diminuicdo dos escores do MEEM. A perda dentaria
e a presenca de dor podem influenciar o comprometimento cognitivo avaliado pelo MEEM (CARDOSO MG,
et al., 2019; ZHANG S, et al., 2020; EGASHIRA R, et al., 2020; SUZUKI H, et al., 2021; NAZAR G, et al.,
2023).

A perda dentéria e o metabolismo lipidico (colesterol carregado pela lipoproteina de alta densidade, HDL-
C) podem impactar a fungéo cognitiva. Adultos com mais de 60 anos de idade com perda dentaria moderada
e grave apresentaram pontuacdes mais baixas no desempenho cognitivo e niveis mais baixos de HDL-C.
Portanto, prevenir e reabilitar a perda dentéria, monitorizar os niveis de HDL-C e fornecer intervengdes
precoces podem prevenir o declinio cognitivo (CHEN HM, et al., 2023).

Periodontite e comprometimento cognitivo

A periodontite é uma doenca dentéria infecciosa e contagiosa prevalente que causa inflamacgéo cronica
dos tecidos periodontais através da atividade de bactérias patogénicas, 0 que, progressivamente, leva a
destruicdo dos tecidos e a perda dentaria. A periodontite também pode induzir inflamagao crénica sistémica,
levando a uma resposta pré-inflamatdria sérica que pode afetar a fungéo neurolégica e aumentar o risco de
comprometimento cognitivo. Em fase inicial, a inflamacéo sistémica aguda pode ser detectada pelo aumento
da proteina C reativa e de citocinas pro-inflamatoérias no sangue e por uma diminuicdo nos marcadores anti-
inflamatorios (e.g. Interleucina-10). Com a persisténcia do agente agressor, a inflamacdo pode se tornar
crdnica e exacerbar o dano tecidual (NASCIMENTO PC, et al., 2019).

Por ser uma doenca inflamatéria, a periodontite pode contribuir para inflamacédo sistémica. Com base na
contribuicdo da periodontite para a inflamacgédo sistémica e no papel potencial da inflamacéo sistémica na
neuroinflamacédo, estudos epidemioldgicos vém investigando uma possivel associacdo entre periodontite e
comprometimento cognitivo leve ou deméncia. Porém, para gerar evidéncias clinicas/epidemioldgicas sobre
a associacao entre periodontite e declinio cognitivo em pacientes adultos, ha ainda um ndmero limitado de
estudos com base na presente revisdo (NASCIMENTO PC, et al., 2019; ZHANG S, et al., 2020; BOTELHO J,
et al., 2021; SAJI N, et al., 2023).

REAEN(f | Vol. 24 | DOI: https://doi.org/10.25248/REAENf.e15903.2024 Pagina 7 de 9


https://doi.org/10.25248/REAEnf.e15903.2024

s%acervo+ | .
A index base Revista Eletronica Acervo Enfermagem | ISSN 2674-7189

A identificacdo de fatores modificaveis para comprometimento cognitivo leve (CCL) é importante, uma vez
que individuos com CCL apresentam alto risco de deméncia e incapacidade. Em estudo longitudinal de 5
anos em idosos dentados, a periodontite grave foi significativamente associada ao CCL. A inflamacao
periodontal também foi associada a um maior comprometimento cognitivo. Ademais, periodontite grave e
inflamacé@o periodontal foram associadas a incidéncia de CCL entre homens e mulheres idosos na
comunidade estudada (IWASAKI N, 2019).

A Doenca de Alzheimer (DA) representa a principal causa de deméncia. A inflamacao cerebral é uma das
caracteristicas marcantes da DA e a resposta inflamatéria crénica é desencadeada por neurdnios danificados,
peptideos AR e emaranhados neurofibrilares. Além disso, o aumento do estado inflamatério nos tecidos
cerebrais precede os primeiros sintomas da doenca, favorecendo o desenvolvimento de neurodegeneracao,
dependendo da expressédo de fatores epigenéticos do paciente. Também foram observadas alteracées no
nivel de mediadores inflamatérios no sangue de pacientes com DA, os quais estdo aumentados em doencas
inflamatorias cronicas, como a periodontite, complicando o quadro degenerativo do paciente (IDE M, et al.,
2016; CESTARI JA, et al., 2016; PARK JC, et al., 2020; LEBLHUBER F, et al., 2020).

CONSIDERACOES FINAIS

Nos estudos analisados, pdde-se observar uma via de mao dupla na relagcdo entre ma saude bucal e
comprometimento cognitivo, ambos interligados pela inflamac&o crénica, visto que condi¢des bucais adversas
tém impacto na cogni¢do em individuos idosos e vice-versa. Investigar a relacéo entre estado de salde bucal
e disfuncéo cognitiva promove prevenc¢do ou deteccdo precoce de fatores de risco para disfungéo cognitiva,
levando a uma abordagem integral do individuo idoso.
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