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RESUMO

Objetivo: Analisar o impacto da saude bucal na qualidade de vida de pacientes com doengas crénicas, com
énfase na relagdo entre periodontite, diabetes mellitus, hipertenséo arterial e doengas cardiovasculares.
Revisao bibliografica: A literatura evidencia que a saude bucal esta intimamente associada a saude geral,
sendo a periodontite uma condigdo inflamatdria crénica que contribui para desfechos metabdlicos e
cardiovasculares adversos. Estudos demonstram que o tratamento periodontal favorece o controle glicémico
em individuos com diabetes e esta associado a redugao de marcadores inflamatoérios sistémicos. Ademais,
ha evidéncias robustas da relagao entre periodontite e hipertensao, cardiopatias isquémicas e até mesmo
alguns tipos de cancer. Além dos fatores bioldgicos, variaveis socioecondmicas e comportamentais

influenciam a qualidade de vida relacionada a saude bucal. Considerag¢des finais: A integragdo da atengao

odontolégica as redes de cuidado em saude é essencial, fortalecendo a abordagem multiprofissional e
promovendo a melhoria da qualidade de vida em pacientes com doengas crbnicas.

Palavras-chave: Saude bucal, Doencgas cronicas, Qualidade de vida.

ABSTRACT

Objective: To analyze the impact of oral health on the quality of life of patients with chronic diseases, with an
emphasis on the relationship between periodontitis, diabetes mellitus, arterial hypertension, and
cardiovascular disease. Literature review: The literature shows that oral health is closely associated with
general health, with periodontitis being a chronic inflammatory condition that contributes to adverse metabolic
and cardiovascular outcomes. Studies show that periodontal treatment improves glycemic control in individuals
with diabetes and is associated with a reduction in systemic inflammatory markers. Furthermore, there is robust
evidence of a relationship between periodontitis and hypertension, ischemic heart disease, and even some
types of cancer. In addition to biological factors, socioeconomic and behavioral variables influence oral health-
related quality of life. Final considerations: The integration of dental care into healthcare networks is
essential, strengthening the multidisciplinary approach and promoting improved quality of life in patients with
chronic diseases.
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RESUMEN

Objetivo: Analizar el impacto de la salud bucal en la calidad de vida de pacientes con enfermedades cronicas,
con énfasis en la relacion entre periodontitis, diabetes mellitus, hipertension arterial y enfermedad
cardiovascular. Revision de la literatura: La literatura muestra que la salud bucal estad estrechamente
asociada con la salud general, siendo la periodontitis una condicién inflamatoria créonica que contribuye a
resultados metabdlicos y cardiovasculares adversos. Los estudios muestran que el tratamiento periodontal
mejora el control de la glucemia en personas con diabetes y se asocia con una reduccién en los marcadores
inflamatorios sistémicos. Ademas, existe evidencia solida de una relacion entre la periodontitis y la
hipertension, la cardiopatia isquémica e incluso algunos tipos de cancer. Ademas de los factores biolégicos,
las variables socioecondmicas y conductuales influyen en la calidad de vida relacionada con la salud bucal.
Consideraciones finales: La integracion de la atencion odontolédgica en las redes de atencion médica es
esencial, fortaleciendo el enfoque multidisciplinario y promoviendo una mejor calidad de vida en pacientes
con enfermedades cronicas.

Palabras clave: Salud bucal, Enfermedades crénicas, Calidad de vida.

INTRODUGAO

A saude bucal é parte integrante e indissociavel da saude geral, exercendo influéncia direta sobre a
qualidade de vida dos individuos, assim as alteragdes bucais, como a doenga periodontal, ndo se restringem
a prejuizos funcionais e estéticos, mas repercutem de forma sistémica, interagindo com diferentes condigbes
crbnicas nao transmissiveis, como diabetes mellitus, hipertensdo arterial e doengas cardiovasculares (BUI
FQ, et al., 2019). Nesse contexto, compreender a relagdo entre saude bucal e doengas crdnicas torna-se
fundamental para o planejamento terapéutico, a promogéo da saude e a integralidade do cuidado, uma vez
que o equilibrio da microbiota oral e a integridade dos tecidos periodontais influenciam processos inflamatérios
locais e sistémicos que podem agravar ou modular o curso dessas enfermidades (BOMBINO LP, et al., 2020).

A cavidade bucal pode ser considerada uma porta de entrada para diversos microrganismos e substancias
capazes de desencadear respostas imunoldgicas complexas, de forma que a manutencdo da saude bucal
ndo se limita & preservacdo de dentes e gengivas, mas envolve a prevencao de repercussodes sistémicas
decorrentes da inflamagao crénica da periodontite (BOMMER C, et al., 2018). A literatura evidencia que os
tecidos periodontais inflamados podem liberar mediadores pro-inflamatérios, como as citocinas,
prostaglandinas e enzimas proteoliticas que penetram na circulagdo sistémica, perpetuando quadros
inflamatorios cronicos em individuos ja vulneraveis (BUI FQ, et al., 2019).

No cenario epidemioldgico atual, as doengas crénicas nao transmissiveis (DCNTs) representam um dos
maiores desafios para a saude publica mundial e se caracterizam por etiologia multifatorial, evolugcéo
prolongada e estreita relacdo com fatores comportamentais, socioeconédmicos e ambientais (BOMBINO LP,
et al., 2020). De acordo com o Ministério da Saude (2025), essas condigbes impactam ndo apenas a
morbimortalidade, mas também a capacidade funcional, o convivio social e os custos em saude, refletindo-se
em importantes consequéncias econémicas e sociais. Dentro desse grupo, o diabetes mellitus destaca-se
pela alta incidéncia e pelas multiplas complicagbes sistémicas. Essa doenga metabdlica afeta milhdes de
pessoas no mundo e projeta-se como uma das enfermidades mais onerosas para os sistemas de saude,
especialmente em paises de baixa e média renda (BOMMER C, et al., 2018).

As manifestacdes bucais associadas ao diabetes, como xerostomia, susceptibilidade a infec¢des e
cicatrizagao deficiente, reforcam o impacto dessa condigdo na saude oral (MAURI-OBRADORS E, et al.,
2017). Além disso, o diabetes mal controlado favorece a progressado da periodontite ao comprometer a
resposta imune e aumentar a suscetibilidade a processos inflamatérios crénicos. A relagdo entre periodontite
e diabetes é amplamente reconhecida como bidirecional, visto que a inflamagéo periodontal crénica também
contribui para a dificuldade de controle glicémico, intensificando o risco de complicagées microvasculares,
neuropaticas e cardiovasculares (CHAVARRY NG, et al., 2009; BAEZA M, et al., 2020).

REAS | Vol. 26(5) | DOI: https://doi.org/10.25248/REAS.e23608.2026 Pagina 2 de 6


https://doi.org/10.25248/REAS.e23608.2026

7Gacervo+
"Q index base Revista Eletrénica Acervo Saude | ISSN 2178-2091

A hipertensao arterial sistémica, outra condi¢ao cronica prevalente, representa fator de risco para eventos
cardiovasculares e figura entre as principais causas de morbimortalidade global. Estudos recentes
demonstram que individuos com periodontite apresentam maior probabilidade de desenvolver niveis elevados
de pressao arterial e que o processo inflamatério decorrente da doenga periodontal pode promover alteracoes
vasculares e rigidez arterial (AGUILERA EM, et al., 2020; MANSO IS e ANGST PDM, 2019). Evidéncias
adicionais indicam que microrganismos periodonto patogénicos, como Porphyromonas gingivalis e
Treponema denticola, podem alcancgar tecidos distantes, como a placenta, contribuindo para disturbios
hipertensivos na gestagdo — de modo a reforcar o potencial impacto da periodontite ndo apenas no
desenvolvimento de hipertensdo em adultos, mas também em contextos especificos como a gestacao
(CHAPARRO A, et al., 2013).

No campo das doengas cardiovasculares, a relagédo com a saude bucal também tem ganhado destaque.
Pacientes com periodontite apresentam maior risco de desenvolver infarto agudo do miocardio e doenga
arterial coronariana, uma vez que mediadores inflamatdrios e microrganismos orais podem favorecer a
formacgao e instabilizagdo de placas ateroscleréticas, além de induzir disfungdo endotelial (BODANESE LC,
et al., 2021; PEREZ MLM e RAMIREZ R, 2021; BOMBINO LP, et al., 2020). Evidéncias recentes ainda
sugerem que o processo inflamatdrio crénico associado a doenga periodontal pode desempenhar papel na
génese de alguns tipos de cancer, ampliando a relevancia da saude bucal para além da cavidade oral (AMATO
A, 2023).

A interface entre saude bucal e doengas crénicas também esta fortemente marcada por aspectos sociais,
econdmicos e comportamentais. Em populagdes vulneraveis, com menor renda e escolaridade, observam-se
maiores prevaléncias de doengas bucais e menor acesso a servigos de saude, o0 que compromete o controle
de condigbes sistémicas e impacta negativamente a qualidade de vida (GABARDO MCL, et al., 2015). Nesse
contexto, o acompanhamento odontolégico regular torna-se um componente essencial para 0 manejo clinico,
uma vez que visitas periddicas ao dentista estdo associadas a melhores indicadores metabdlicos, como
demonstrado em pacientes com diabetes tipo 2 que apresentaram melhores niveis de hemoglobina glicada
ao manterem acompanhamento odontolégico continuo (HORBACH AL, et al., 2021).

Outro fator determinante na evolugdo das DCNTs é a adesdo ao tratamento medicamentoso e as
orientagdes de saude. Pacientes com diabetes ou hipertensao frequentemente apresentam dificuldades para
manter habitos saudaveis e seguir corretamente as recomendacdes terapéuticas, e as complicagdes bucais
podem agravar esse cenario ao aumentar o desconforto, a dor e a limitacdo funcional, prejudicando o
autocuidado (LIRA NETO JCG, et al., 2017).

Diante desse panorama, investigar o impacto da saude bucal na qualidade de vida de pacientes com
doencgas cronicas revela-se de grande relevancia cientifica e social. Ao reunir e discutir evidéncias que
demonstram as intera¢des entre periodontite, diabetes, hipertensdo e doengas cardiovasculares, esta revisdo
de literatura busca fornecer subsidios para praticas clinicas integradas e para o fortalecimento de politicas
publicas que promovam a saude e o bem-estar populacional.

REVISAO BIBLIOGRAFICA
Saude bucal e qualidade de vida em pacientes com doengas cronicas

A saude bucal, frequentemente negligenciada em discussdes sobre saude publica, constitui elemento
essencial para o bem-estar integral dos individuos. Sua repercusséo na qualidade de vida vai muito além da
auséncia de dor ou desconforto, abrangendo aspectos funcionais, psicoldgicos e sociais. Condigdes como a
periodontite, uma das doengas orais mais prevalentes e destrutivas, ndo apenas comprometem a mastigacao
e a estética, mas também estabelecem vinculos complexos com diferentes doengas crbnicas nao
transmissiveis (BUI FQ, et al., 2019). Além disso, a perda dentaria e a mobilidade de elementos dentarios,
frequentemente observadas em quadros periodontais avangados, podem prejudicar severamente o
processamento dos alimentos, levando a habitos alimentares inadequados e, consequentemente, a piora no
estado nutricional, reforgando o carater sistémico dessa condigdo, uma vez que essas limitagdes alimentares
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resultam em escolhas nutricionais restritas, frequentemente pobres em fibras, vitaminas e minerais, que
agravam quadros de doencas sistémicas como diabetes e hipertensao, contribuindo para um ciclo progressivo
de deterioragado da saude geral (GABARDO MCL, et al., 2015).

Segundo o Ministério da Saude (2025), a promogéo da saude bucal deve ser abordada de maneira
integrada com a saude geral, uma vez que sintomas como dor, halitose, perda dentaria e infec¢des
recorrentes afetam diretamente a funcionalidade bucal e as interagdes sociais, contribuindo para sofrimento
emocional e impactos econémicos. Ademais, pacientes com doengas cronicas frequentemente enfrentam
mudangas no estilo de vida e no comportamento alimentar, bem como limitagbes fisicas e psicolégicas que
prejudicam o autocuidado em saude bucal, acelerando o risco de complicagées periodontais (BUI FQ, et al.,
2019).

No ambito da atencdo a saude, Mendes EV (2005) destaca que a organizagao de redes integradas é
essencial para garantir a integralidade do cuidado, especialmente para pacientes com doengas crdnicas.
Nesse contexto, a atuagao multiprofissional, aliada a educagdo em saude e ao fortalecimento da atengao
primaria, representa estratégia fundamental para a promogéao do bem-estar e a redugéo da carga de doengas
crdnicas associadas a saude bucal (GABARDO MCL, et al., 2015).

Figura 1 — Relacdo conceitual entre periodontite, inflamacao sistémica, doencgas crbénicas e impacto na
qualidade de vida.

Fonte: Costa TLAA, et al., 2026.

Periodontite e diabetes mellitus

A inter-relagdo entre diabetes mellitus e doenga periodontal € uma das mais bem documentadas na
literatura cientifica. O comprometimento metabdlico caracteristico do diabetes favorece alteragdes
microvasculares e imunologicas que criam condigbes favoraveis ao desenvolvimento e agravamento da
periodontite, caracterizando uma interacdo bidirecional (AMERICAN DIABETES ASSOCIATION, 2017;
BOMMER C, et al., 2018; MINISTERIO DA SAUDE, 2025).

No campo odontolégico, o diabetes é conhecido por favorecer o desenvolvimento e a progressdo da
periodontite devido ao comprometimento da resposta imune, ao aumento do estresse oxidativo e a disfungao
endotelial (CHAVARRY NG, et al., 2009; MAURI-OBRADORS E, et al., 2017). Por outro lado, a inflamag&o
cronica decorrente da periodontite exerce efeito negativo sobre o metabolismo glicémico, dificultando o
controle da glicemia em pacientes diabéticos (BAEZA M, et al., 2020). Um estudo realizado no Brasil
demonstrou que pacientes com diabetes tipo 2 que realizavam acompanhamento odontolégico regular
apresentavam melhores niveis de hemoglobina glicada, evidenciando o impacto positivo da atengdo em saude
bucal no controle metabdlico (HORBACH AL, et al., 2021).

Periodontite e hipertensao arterial

A hipertensao arterial sistémica é reconhecida como um dos principais fatores de risco para eventos
cardiovasculares e representa importante causa de morbimortalidade em todo o mundo (MILLS KT, et al.,
2020; MINISTERIO DA SAUDE, 2025).
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Aguilera EM, et al. (2020) confirmaram a associagéo entre periodontite e hipertensao arterial, indicando
que individuos com periodontite apresentam maior probabilidade de desenvolver niveis elevados de pressao
arterial. Manso IS e Angst PDM (2019) também destacam que a inflamagédo periodontal contribui para o
aumento da rigidez arterial e da resposta inflamatdria sistémica. Chaparro A, et al. (2013) identificaram a
presenca de patdgenos periodontais em tecidos placentarios de gestantes com hipertensdo gestacional,
sugerindo possivel contribuicdo da doencga periodontal em disturbios hipertensivos durante a gestacéo.

Periodontite e doengas cardiovasculares

As doengas cardiovasculares permanecem como a principal causa de morte no mundo, sendo fortemente
associadas a fatores inflamatérios crénicos (MILLS KT, et al., 2020). Evidéncias indicam que microrganismos
periodontais podem alcancgar a circulagao sistémica e contribuir para processos ateroscleréticos (BUI FQ, et
al., 2019). Revisbes sistematicas apontam que pacientes com periodontite apresentam maior risco de infarto
agudo do miocardio e outras complicagdes cardiovasculares (BODANESE LC, et al., 2021). Pérez MLM e
Ramirez R (2021) observaram maior prevaléncia de periodontite em individuos com cardiopatia isquémica.
Esses achados reforcam a importancia da integragéo entre medicina e odontologia no manejo preventivo e
terapéutico dessas condigées (BOMBINO LP, et al., 2020).

Fatores sociais, econdmicos e comportamentais

Fatores sociais e econdmicos exercem forte influéncia na saude bucal e na ocorréncia de doencgas
cronicas. Variaveis como renda, escolaridade e acesso aos servigos de saude estdo diretamente relacionadas
a qualidade de vida relacionada a saude bucal (GABARDO MCL, et al., 2015). A negligéncia com a saude
bucal pode intensificar complica¢des sistémicas e comprometer a adesio ao tratamento medicamentoso em
doengas como diabetes e hipertensao (LIRA NETO JCG, et al., 2017). Nesse contexto, Mendes EV (2005)
enfatiza a importancia das redes de atencdo a saude para garantir a integralidade do cuidado, destacando
que a integragéo entre diferentes profissionais de saude é fundamental para reduzir a carga de doencgas
cronicas e promover melhores resultados em saude.

Figura 2 — Influéncia de fatores sociais, econébmicos e comportamentais na saude bucal e no agravamento
de doencgas crobnicas.

(renda, escolaridade, acesso).

Saude Bucal
(diabetes, HAS, DCV)

A analise da literatura evidencia que a saude bucal exerce impacto direto e significativo na qualidade de
vida de pacientes com doengas cronicas, especialmente diabetes mellitus, hipertenséo arterial e doengas
cardiovasculares. A periodontite se destaca como condi¢do de relevancia clinica, ndo apenas pela destruigdo
dos tecidos de suporte dental, mas também por sua relagdo com inflamagao sistémica e complicagdes
metabdlicas. Além dos fatores biolégicos, aspectos sociais, econdmicos e comportamentais modulam essa

Odontoldaicos Periodontite

Fonte: Costa TLAA, et al., 2026.
CONSIDERAGOES FINAIS
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inter-relagao, reforcando a necessidade de politicas publicas que integrem a atencdo odontoldgica as redes
de cuidado em saude. Assim, a promogdo da saude bucal deve ser compreendida como estratégia
indispensavel para o manejo integral das doencgas crénicas e para a melhoria do bem-estar da populagao.
Ademais, destaca-se a importancia da educacdo em saude, do fortalecimento da atencgao primaria e da
atuacdo multiprofissional como pilares para garantir acesso equitativo ao cuidado e estimular praticas
preventivas continuas. Dessa forma, investir em saude bucal representa ndo apenas uma agao clinica isolada,
mas uma abordagem abrangente de promogéao da saude, capaz de reduzir hospitalizagdes, otimizar o controle
de condigbes sistémicas e contribuir para uma melhor qualidade de vida ao longo do curso de vida dos
individuos.
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