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CORREA, V.G.A. Associagdo entre a Doenga Periodontal e as Doencgas
Cardiovasculares: Revisdao de Literatura. Juiz de Fora (MG), 2024. 42f.
Monografia (Curso de Graduagdo em Odontologia) — Faculdade de Odontologia,
Universidade Federal de Juiz de Fora.

RESUMO

A doenca periodontal (DP) € uma doenga de origem inflamatéria e multifatorial
iniciada por um grupo de bactérias especificas e caracterizada por uma complexa
interacdo hospedeiro-biofilme, afetando cerca de 20 a 50% da populacao global. Por
outro lado, as doengas cardiovasculares (DCVs) englobam um conjunto de
patologias e estdo entre as principais causa de mortalidade, apresentando uma
significativa importancia na saude publica mundial. Atualmente, discute-se muito
acerca dos efeitos da DP nas DCVs. O objetivo deste estudo foi relatar, através de
uma revisao da literatura, a plausivel associagao entre essas duas patologias. A DP
€ um fator de risco potencial que pode influenciar significativamente no
desenvolvimento das DCVs, especialmente da aterosclerose, hipertensdo e
endocardite bacteriana. Dois mecanismos foram propostos para esclarecer tal
associacdo: a bacteremia uma vez que as bactérias orais podem adentrar na
circulagao sisttmica e a inflamacédo crénica resultante da DP que promove a
liberacdo de diversos mediadores pro-inflamatorios na corrente sanguinea. Ademais,
foi observado que a melhoria da condi¢gdo de uma doenga impacta positivamente a
condicdo da outra. A terapia periodontal foi um destaque ao apresentar resultados
favoraveis na terapéutica das DCVs. No entanto, € necessaria a realizagao de mais
estudos na tentativa de fornecer uma ligagdo mais evidente e consolidada acerca da
associagao entre DP e as DCVs a fim de auxiliar a abordagem e o manejo durante o

diagnostico e terapéutica destas respectivas patologias.

Palavras-chave: doenga periodontal; doengas cardiovasculares; associagao.



CORREA, V.G.A. Association between Periodontal Disease and Cardiovascular
Diseases: Literature Review. Juiz de Fora (MG), 2024. 42f. Monografia (Curso de
Graduacgao em Odontologia) — Faculdade de Odontologia, Universidade Federal de
Juiz de Fora.

ABSTRACT

Periodontal disease (PD) is an inflammatory and multifactorial disease initiated
by a group of specific bacteria and characterized by a complex host-biofilm
interaction, affecting around 20 to 50% of the global population. On the other hand,
cardiovascular diseases (CVDs) encompass a set of pathologies and are among the
main causes of mortality, presenting a significant importance in global public health.
There is currently much discussion about the effects of PD on CVDs. The aim of this
study was to report, through a literature review, the plausible association between
these two pathologies. PD is a potential risk factor that can significantly influence the
development of CVDs, especially atherosclerosis, hypertension and bacterial
endocarditis. Two mechanisms have been proposed to explain this association:
bacteremia, since oral bacteria can enter the systemic circulation, and chronic
inflammation resulting from PD, which promotes the release of various pro-
inflammatory mediators into the bloodstream. Furthermore, it has been observed that
improving the condition of one disease has a positive impact on the condition of the
other. Periodontal therapy stood out for its favorable results in the treatment of CVDs.
However, more studies need to be carried out in an attempt to provide a more
evident and consolidated link between PD and CVD in order to help the approach
and management during the diagnosis and treatment of these respective

pathologies.

Keywords: periodontal diseases; cardiovascular diseases; association.
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1 INTRODUGAO

A saude bucal e periodontal € de extrema importancia para o bem-estar dos
individuos uma vez que as mesmas refletem diretamente na saude sistémica e vice-
versa, podendo interferir no desenvolvimento ou progressao de diversas patologias
(Bui et al., 2019). A cavidade oral é um local com alto indice microbiano onde esse
ecossistema dinamico esta apto a sofrer disbiose microbiana oral e a desenvolver
doencas de origem periodontal (Kapila, 2021). Essa percepgao promoveu a
realizagao de diversos estudos que buscaram biomarcadores na cavidade oral que
pudessem detectar doengas sistémicas, incluindo as doengas cardiovasculares
(DCV), através das mesmas, principalmente pelo fato de a cavidade bucal possuir

facil acesso, permitindo a realizagdo de exames menos invasivos (Bui et al., 2019).

A doenca periodontal (DP) consiste em uma doenga inflamatoria crénica
multifatorial originada, principalmente, a partir da resposta a um grupo especifico de
bactérias, sendo considerada uma complexa interagcéo entre o hospedeiro e o seu
respectivo biofilme. A prevaléncia mundial da DP aumenta com a idade e é
considerada relativamente alta. Em 2010, estima-se que mundialmente, cerca de 3,5
bilhbes de pessoas possuiam doenca periodontal, com prevaléncia de periodontite
leve de 35% e periodontite moderada a severa de 11% (Bui et al., 2019). Além disso,
a DP também contribui para a desigualdade social, prejudicando a saude geral e,
consequentemente, a qualidade de vida dos pacientes e, dessa forma, tornou-se
uma significativa preocupagao para a saude publica e para o sistema de saude
mundial (Pajak-Lysek et al., 2021).

Os frequentes estudos acerca dos patdégenos periodontais tem chamado a
atencdo de pesquisadores fora da area odontolégica devido ao potencial de
influéncia que a periodontite pode apresentar durante o inicio ou a progressao de
diversas doencgas cardiovasculares pelo fato da mesma ocasionar um aumento da
inflamacao sistémica no organismo por meio da liberagao de toxinas e produtos de

origem bacteriana na corrente sanguinea (Bui et al., 2019).

Em especial, uma das condi¢cdes sistémicas afetadas pela DP é o sistema
cardiovascular que engloba um conjunto de patologias, incluindo a aterosclerose,
endocardite bacteriana e hipertensao. Estas sdo consideradas algumas das doencgas

cardiovasculares que, por sua vez, sdo amplamente comuns, porém complexas,



podendo ser desenvolvidas por hereditariedade, fatores ambientais e suas
interacbes. Seus indices de morbidade também geram sérias preocupagdes ao
sistema de saude global uma vez que as taxas de incidéncia da doenga sao
relativamente altas com cerca de 17 milhdes de o&bitos registrados por ano,

ocupando o primeiro lugar entre todas as causas de morte (Zhou et al., 2021).

Diversas questdes estdo sendo apontadas para a associagao entre a DP e as
DCVs, em especial, podem-se destacar os mecanismos de bacteremia e sequelas
inflamatodrias sistémicas uma vez que a doenga periodontal possui o potencial de
ocasionar um aumento nos indices de inflamagao no paciente, apresentando um
papel significativo na patogénese das doencgas sistémicas e, consequentemente,
atuando diretamente para o desenvolvimento das doencgas cardiovasculares (Zhou
et al., 2021). Além disso, ambas as doengas sao multifatoriais e apresentam fatores
de riscos semelhantes, como tabagismo, diabetes mellitus (DM), obesidade,
estresse, ma higiene bucal, onde a retirada de qualquer um desses fatores pode
auxiliar na progressao do tratamento de ambas as doencas (Rahimi and Afshari,
2021).

Em suma, embora diversos estudos epidemiolégicos e observacionais tenham
relatado uma possivel associagdo entre a doenga periodontal e a doenca
cardiovascular, a implicacdo da infeccdo oral nas DCVs ainda ndo € totalmente
conclusivo devido a complexidade dos fatores de confusdo que correlacionam a DP
a DCV. Com isso, o objetivo deste estudo foi revisar a literatura sobre a relagao

entre as doencas periodontais e as doengas cardiovasculares.
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2 PROPOSICAO

Esse trabalho teve como objetivo, por meio de uma revisao de literatura,
apresentar e discutir, a associagao da doenga periodontal (DP) com as doencgas

cardiovasculares.
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3 REVISAO DE LITERATURA

Nguyen et al (2015) abordaram que as doencgas cardiovasculares (DCV)
representam um desafio significativo para a saude publica global, sendo uma das
principais causas de morbidade e mortalidade em todo o mundo. Dentro deste
espectro, a aterosclerose emerge como uma condigdo central, caracterizada pelo
acumulo de placas nas artérias devido a danos endoteliais e processos
inflamatérios. Paralelamente, a doenca periodontal tem sido objeto de crescente
atencao devido a sua associagao com as DCV. A ligagao entre a doenga periodontal
e as DCV é complexa e multifacetada onde a inflamagdo desempenha um papel
central em ambos os casos, servindo como um elo crucial entre as duas condigdes.
No contexto da periodontite, a presenca de tecido inflamado e ulcerado na regido
subgengival facilita a entrada de bactérias orais na corrente sanguinea,
desencadeando uma resposta inflamatoria sistémica que pode contribuir para o
desenvolvimento e progressao da aterosclerose. Estudos tém demonstrado que os
patdgenos periodontais podem afetar diretamente as células endoteliais, células
musculares lisas e plaquetas, além de estimular a liberacdo de fatores pro-
inflamatérios que promovem a aterogénese. Além disso, a bacteremia crdnica
resultante da periodontite pode ativar o sistema imunolégico adaptativo,
desencadeando respostas autoimunes que exacerbam a inflamagao vascular e o
processo aterosclerdtico. No entanto, apesar das evidéncias epidemiologicas e
experimentais que sustentam essa associagao, ainda ha questdes em aberto sobre
0 mecanismo exato e a natureza da relagédo causal entre a doencga periodontal e as
DCV. Dessa forma, estudos longitudinais e intervengdes clinicas sdo necessarios
para elucidar completamente essas questbes e fornecer uma compreensao mais
profunda dos mecanismos subjacentes. Diante dessas descobertas, torna-se
imperativo adotar uma abordagem integrada na promog&o da saude cardiovascular,
reconhecendo a importancia da saude bucal como um componente essencial do
bem-estar geral, implicando ndo apenas em medidas preventivas e terapéuticas
direcionadas a doencga periodontal, mas também em uma abordagem holistica que
considere a interconexao entre saude bucal e saude cardiovascular em estratégias
de cuidados de saude. Em conclusédo, o estudo relata que a relagao entre a saude
bucal e as doencas cardiovasculares vai além das fronteiras dos sistemas

individuais, refletindo a complexidade e a interdependéncia da saude humana e ao
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reconhecer e abordar essa conexdo de forma abrangente, o profissional deve
priorizar a prevencao e o tratamento eficaz das DCV, promovendo assim uma

melhor qualidade de vida e bem-estar para a populagao.

Nazir (2017) relatou que a doenga periodontal (DP) é afeta os tecidos ao
redor dos dentes, incluindo o ligamento periodontal e o osso alveolar e sua forma
avancgada é caracterizada pela perda desses tecidos, o que pode levar a mobilidade
e até a perda dos elementos dentarios, sendo considerada a principal causa de
perda dentaria em adultos e € reconhecida como uma das principais ameacgas a
saude bucal em todo o mundo. A interagao entre a infec¢do bacteriana e a resposta
do hospedeiro desempenha um papel crucial no desenvolvimento da doenca
periodontal onde cerca de 800 espécies de bactérias foram identificadas na
cavidade oral, e acredita-se que a interacdo complexa entre essas bactérias e o
sistema imunolégico do hospedeiro, influenciada por fatores comportamentais como
o tabagismo, contribua para o desenvolvimento e progressdo da doenga. A
prevaléncia da doenca periodontal varia em diferentes populagdes e paises, com
estimativas que podem chegar a afetar até metade da populagdo mundial. Fatores
como idade, tabagismo, ma higiene bucal, mudangas hormonais em mulheres,
diabetes mellitus, certos medicamentos e estresse estdo associados a um maior
risco de desenvolvimento da doenca. Além disso, a doenca periodontal tem sido
associada a varias condicdbes médicas sistémicas, incluindo doencgas
cardiovasculares, acidente vascular cerebral e diabetes mellitus. Acredita-se que a
inflamagao cronica presente na doenga periodontal possa contribuir para o
desenvolvimento e progressao dessas condi¢des, tornando a saude bucal uma parte
importante da saude geral. A prevencao da doenga periodontal € fundamental e
envolve uma abordagem integrada que inclui educagcdo sobre higiene bucal
adequada, cessacdo do tabagismo, controle do diabetes mellitus e tratamento
precoce da doenca. Programas de saude publica podem desempenhar um papel
importante na promocdo da conscientizacdo e no fornecimento de acesso a
cuidados odontoldgicos preventivos. Em conclusdo, com uma abordagem preventiva
adequada e tratamento oportuno da DP, é possivel reduzir a incidéncia e a
gravidade da doenga, melhorando assim a saude bucal e cardiovascular da

populacio.
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Bourgeois et al (2019) abordaram a relagao entre a saude bucal e diversas
doencas nao transmissiveis (DNTs), como doengas cardiovasculares, pulmonares,
artrite reumatoide, diabetes e céncer, destacando a relagdo dos patdgenos orais
(bactérias) com essas diversas doencgas sistémicas. Por sua vez, a Sexagésima
Assembleia Mundial da Saude, em 2007, destacou a conexao entre a saude oral, a
saude geral e a qualidade de vida, ressaltando a necessidade de programas de
prevencdo de doencas orais e promog¢ao da saude oral para lidar com as DNTs.
Pode-se afirmar que a ligagcao entre doencas bucais e DNTs ¢é atribuida aos fatores
de risco compartilhados, incluindo habitos de estilo de vida onde muitas patologias
gerais apresentam manifestagdes orais, aumentando o risco de doencgas orais,
enquanto as doencas bucais também podem ser consideradas como fatores de risco
para o desenvolvimento de patologias sistémicas. Vale ressaltar que o conceito de
fatores de risco comuns recebe apoio de pesquisas e abordagens baseadas em
evidéncias. O microbioma oral por sua vez, € composto por mais de 700 espécies
bacterianas e desempenha um papel crucial na saude, podendo ser modificado e
também contribuir para doengas bucais e sistémicas. Dessa forma, afirma-se que a
disbiose do ecossistema oral estd associada a doencas como doencgas
cardiovasculares, principalmente, além de cancer e diabetes. O presente artigo é
realizado através de uma pesquisa sistematica na literatura que revisa os
mecanismos e papeéis das bactérias periodontais nas cinco principais DNTs,
entretanto, a doenga periodontal em si é classificada como uma doenca cronica
inflamatdria e multifatorial induzida por micrébios, possuindo varios estagios, desde
a gengivite até a periodontite, onde a evolugdo da doenga esta correlacionada com
varios fatores de risco modificaveis e nado modificaveis. As bactérias
periodontopatogénicas s&o organizadas em complexos, e sua patogenicidade
aumenta com a producdo de enzimas e toxinas, além disso, microbiota oral
disbidtica contribui para a inflamacéo e destruicdo tecidual na periodontite, indo além
da presenca de patégenos especificos. Dessa forma, o estudo explora o processo
de invasdao por bactérias periodontais no corpo humano, seja pela corrente
sanguinea ou pelo trato digestivo onde bactérias orais, produtos bacterianos e
moléculas inflamatdrias podem afetar diferentes locais do corpo, aumentando entao
o risco de desenvolvimento de doencas sistémicas. Ademais, vale ressaltar que ao
longo de todo o artigo o impacto da periodontite nas principais DNTs, especialmente

as doencas cardiovasculares, é discutido. Mecanismos como bacteremia, liberagao
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de mediadores da inflamagdo e reagdes autoimunes s&o apresentados como
possiveis explicagcbes para a relagdo entre doengas bucais e cardiovasculares,
abordando e discutindo também sobre a presenga de bactérias periodontais em
placas ateroscleréticas e a associagao entre periodontite e infarto do miocardio,
destacando ainda o papel do P. gingivalis. Além disso, a relagéo entre periodontite e
acidente vascular cerebral é abordada, evidenciando o aumento do risco associado
a presenca de periodontite. A microbiota oral também €& mencionada como um fator
crucial na hipertrofia ventricular esquerda, sugerindo que o controle da inflamacgéao
crbnica causada pela periodontite pode impactar positivamente o tratamento da
hipertrofia miocardica. Por fim, o estudo em questido conclui enfatizando a
necessidade de uma abordagem integrada e colaborativa para combater os fatores
de risco comuns, conforme recomendado pela OMS, e apesar de nao haver uma
relacdo causal totalmente estabelecida, a gestdo sistematica do cuidado da
periodontite € indicada como uma medida preventiva para reduzir potenciais fatores
de risco, além de ressaltar a importancia da precaugdo e a necessidade de
investigagcdes adicionais, reconhecendo a complexidade das associagdes entre

doencas bucais e sistémicas.

Bui et al (2019) relacionaram a doencga periodontal as condigbes sistémicas e
indicaram que ha relagdes entre a existéncia de patégenos bucais especificos e um
aumento no risco de contrair diferentes problemas médicos em outros locais do
organismo. A ocorréncia de patogenos relacionados com a DP determina um quadro
de inflamagao crbnica, e esta, por sua vez, provoca a liberagdo de substancias
inflamatdrias no sistema corporal como um todo, podendo gerar problemas também
nas demais areas do organismo. Foi relatado também que estudos indicam uma
possivel relacdo entre as doengas periodontais e varias condi¢gdes sistémicas como
diabetes, problemas cardiacos, problemas respiratérios, partos prematuros e artrite
reumatodide. Contudo, & preciso ressaltar que essas associagdes estdo em processo
de investigacado para definicdo precisa de sua natureza. As doengas crbnicas tém
potencial de contribuir para o desenvolvimento de problemas sistémicos através de
mecanismos que envolvem a disseminagao bacteriana e tdxica proveniente da
cavidade oral, assim como pelo desencadeamento das respostas inflamatérias. Para
evitar doencgas periodontais e minimizar possiveis complica¢des sistémicas, torna-se

necessario dar importancia a higiene bucal promovendo uma rotina adequada de
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escovagao dos dentes, uso frequente do fio dental além das idas regulares ao
odontologista. Por fim, € valido destacar também a congruéncia dos resultados
obtidos até o momento. Embora haja declaragdes de conexdo entre patdgenos
periodontais e enfermidades do sistema corporal, ainda ndo ha uma conclusao
precisa acerca de todas as ligagdes sugeridas uma vez que os estudos relacionados
a esse tema ainda sao insuficientes para determinar uma certeza dessa
associagao. Diante disso, os autores concluiram que a presenga de patdégenos nas
doencas periodontais pode desempenhar um papel relevante na propensao a
diversas enfermidades no sistema humano através do quadro inflamatorio
persistente e eventual infeccdo bacteriana. Porém, sdo necessarias mais
investigacbes para compreender totalmente essas relagbes e estabelecer

orientagdes definitivas sobre os mecanismos envolvidos.

Czesnikiewicz-Guzik et al (2019) examinaram a possivel ligagdo entre duas
condi¢cbes de saude aparentemente distintas: a periodontite e a hipertensdo. Para
investigar essa relagédo, adotaram duas abordagens complementares, visando obter
uma compreensao mais abrangente e fundamentada. A primeira abordagem
empregada foi a randomizagdo mendeliana, uma técnica que utiliza variagbes
genéticas como instrumentos naturais para investigar relagdes de causa e efeito. No
contexto deste estudo, os cientistas identificaram variantes genéticas associadas a
um maior risco de desenvolver periodontite. Ao analisar um grande conjunto de
dados genéticos, eles também exploraram se essas mesmas variantes estavam
associadas a hipertensdo. Ao observar essa correlagao genética, os pesquisadores
buscaram entender se a susceptibilidade a periodontite estava causalmente ligada a
hipertensdo. Vale ressaltar que a randomizagdo mendeliana permite minimizar
possiveis vieses, fornecendo uma abordagem mais objetiva para avaliar
associacdes entre condicbes de saude. Além disso, o estudo incluiu um ensaio
clinico randomizado controlado, onde pacientes com periodontite foram submetidos
a terapia periodontal nao cirurgica, e com isso puderam examinar se a melhoria na
saude periodontal apresentou impacto nos niveis de pressao arterial dos pacientes.
Isso poderia indicar uma relacédo de causalidade direta entre a saude periodontal e a
pressdo arterial. Os resultados dessas duas abordagens foram analisados em
conjunto para determinar se existe uma associagdo causal entre periodontite e

hipertensdo. A confirmagdo de uma ligacdo causal poderia ter implicagcbes
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importantes para a pratica clinica a qual sugeriria que o tratamento eficaz da
periodontite ndo apenas beneficia a saude bucal, mas também pode contribuir para
o controle da presséao arterial e a redugédo do risco de doengas cardiovasculares e
isso, foi comprovado através dos resultados obtidos na pesquisa onde O tratamento
periodontal intensivo promoveu uma redugdo significativa da presséo arterial
sistdlica e diastélica em média de 24 horas de 7,5 e 5,8 mmHg, respectivamente.
Em conclusdo, observa-se que a pesquisa obteve resultados positivos acerca da
reducdo da pressdo arterial por meio do tratamento da doenga periodontal,
ilustrando abordagens inovadoras que podem esclarecer relagées complexas entre
condicdes de saude aparentemente distintas, contribuindo para avangos na

medicina e na pratica clinica.

Machado et al (2020) abordaram a inter-relagédo entre duas patologias: a
hipertensdo arterial e a periodontite que € considerada um estagio da doenca
periodontal. A hipertensdo é uma das doencgas cardiovasculares mais prevalentes
globalmente, afetando cerca de 1,3 milhao de pessoas em todo o mundo, relatando
a sua associagdo com complicagdes cardiovasculares, aumento da morbidade,
mortalidade e custos sociais. A etiologia complexa da hipertensao € discutida, com
evidéncias sugerindo um papel aumentado da inflamag&o no seu desenvolvimento,
além do fator de risco modificavel para doencgas cardiovasculares, cerebrovasculares
e renais, o diagndstico precoce e o tratamento da pressido arterial elevada sao
fundamentais para prevenir complicagdes e melhorar a saude global. Paralelamente,
o presente estudo explora a periodontite, uma doenca inflamatéria crénica dos
tecidos de suporte dos dentes, que atingiu uma prevaléncia global de 616 milhdes
em sua forma grave em 2015. As complicagbes orais da periodontite, se nao
tratadas, levam a perda dentaria, impactando negativamente a qualidade de vida e a
produtividade no trabalho. Além disso, evidéncias atuais sugerem que a periodontite
€ um fator de risco para diversas condigbes, como doengas cardiovasculares,
metabdlicas, respiratdrias, neurologicas, artrite reumatoide, entre outras. Alguns
outros estudos limitados também observam uma associagdo entre periodontite e
hipertensédo, com a inflamacgao sistémica relacionada a periodontite sendo apontada
como possivel causa, ligada a rigidez e disfungdo vascular. Um estudo recente
realizado na Area Metropolitana de Lisboa destaca uma das maiores prevaléncias

de periodontite na Europa, estimando que quase 60% da populagdo-alvo tenha a
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condicdo. A prevaléncia de hipertensdao em Portugal também ¢é significativa, com
estimativas mais elevadas no sexo masculino e na faixa etaria de 65 a 74 anos. O
estudo tem como objetivo investigar a associagcado entre periodontite e hipertensao
nessa populagdo, visando avaliar o risco de hipertensdo em participantes com
periodontite e explorar o nivel de pressao arterial elevada ndo diagnosticada em
individuos com periodontite. Dessa forma, pode-se afirmar que os resultados do
estudo confirmam a associagao entre pressdo arterial elevada e periodontite,
considerando parametros clinicos periodontais e fatores de risco cardiovasculares
em uma populagao adulta bem caracterizada em Portugal. No entanto, a influéncia
do fator idade e de uma covariavel importante para o estado periodontal foi
destacada. O artigo aponta varias linhas de evidéncia que sugerem a associagao
entre periodontite e risco aumentado de presséao arterial elevada, com uma possivel
relacdo linear entre a gravidade da periodontite e medidas de pressao arterial. Além
disso, o estudo revela que os participantes com niveis mais elevados de inflamacao
gengival apresentam niveis médios de pressao arterial sistélica e diastélica mais
elevados, enquanto o nivel clinico de insercdo teve um impacto inverso na pressao
arterial. A hipertensdo nao diagnosticada foi observada em 15% dos participantes, e
entre os hipertensos ndo diagnosticados, 62,5% apresentavam periodontite. O
estudo destaca a importancia dos consultorios odontolégicos como potenciais locais
de atencdo primaria para triagem e monitoramento de hipertensdo nao
diagnosticada. Os dados apontaram que pacientes com periodontite moderada e
grave tém maior probabilidade de serem diagnosticados com hipertensdo. Vale
ressaltar que a anadlise também destaca que a relagcdo € mais significativa para
periodontite moderada em participantes que nao fazem uso de medicamentos anti-
hipertensivos. Ademais, uma revisdo de literatura e mecanismos biolégicos que
conectam periodontite e pressao arterial elevada sdo discutidos, apontando para a
inflamacdo sistémica e disseminagdo da microbiota oral como mediadores de
disfungdo vascular. Apesar de pontos fortes, como um protocolo detalhado de
exame dentario e uma analise abrangente, o estudo é transversal, limitando
deducgdes de causalidade. No entanto, a pesquisa sugere a necessidade de novos
estudos longitudinais para entender a natureza da associagao entre periodontite e
pressao arterial, bem como explorar a terapia periodontal como possivel intervencao
nédo farmacolégica para mitigar os efeitos da hipertensdo. Em conclus&o, os dados

fornecidos destacam a influéncia da periodontite na pressao arterial e indicam a
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importancia de abordagens interdisciplinares na prevencdo e tratamento das

condigdes cardiovasculares.

Mulhall et al (2020) abordaram que a periodontite € uma doenca inflamatéria
oral de origem infecciosa que afeta o periodonto, caracterizada por inchago e
sangramento gengival, formacdo de bolsa periodontal e perda dentaria. Sua
prevaléncia global é significativa, afetando aproximadamente 11% da populagéo. A
periodontite ndo apenas causa problemas de saude bucal, mas também esta
associada a varias doengas sistémicas, incluindo doengas cardiovasculares,
diabetes e artrite reumatoide. A compreensao da disbiose do microbioma oral, um
ecossistema complexo com milhares de filotipos microbianos, € essencial para o
entendimento da patogénese da periodontite. Patégenos fundamentais, como
Porphyromonas gingivalis (P. gingivalis), desempenham um papel crucial na
subversao da resposta imune do hospedeiro, permitindo o crescimento de outros
organismos disbiéticos. Por exemplo, foi demonstrado que a sinergia polimicrobiana
dentro do biofilme oral patogénico é critica para o estabelecimento e disseminagao
da doenga periodontal. P. gingivalis utiliza uma série de fatores de viruléncia, como
lipopolissacarideos, proteases e fimbrias, para modular a resposta imune do
hospedeiro, contribuindo assim para a persisténcia da infecgao e o desenvolvimento
da doenga. Além dos efeitos locais, segundo os autores, a periodontite demonstrou
estar associada a varias doencgas sistémicas, incluindo aterotrombose. Os estudos
revelaram a presenga de P. gingivalis em tecidos e 6rgaos doentes, como figado,
articulagbes e cérebro de pacientes com doenga de Alzheimer, levantando
preocupacdes sobre o papel desse patdogeno na inflamagao cronica associada a
essas condi¢cdes. Vale ressaltar que diversas abordagens terapéuticas tém sido
propostas para tratar a periodontite, uma delas seria a terapia periodontal nao
cirurgica, incluindo instrugdes de higiene oral e raspagem e alisamento radicular,
tem sido eficaz na redugao da inflamac&o e na diminui¢do da carga bacteriana. Além
disso, a modulagdo do microbioma por meio da administracdo de microbios
benéficos, como Lactobacillus e Akkermansia muciniphila, também se mostrou
promissora na redugdo da inflamagdo gengival e na melhoria da saude bucal.
Embora os estudos clinicos tenham explorado o uso de antibiéticos para o
tratamento da periodontite, os resultados até o momento foram inconclusivos e,

dessa forma, € importante considerar o impacto limitado dos antibiéticos em
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biofiilmes estabelecidos, levando a necessidade de estratégias terapéuticas mais
abrangentes. Em conclusdo, a periodontite ndo € apenas uma doenga bucal
localizada, mas também esta intimamente ligada a varias doencgas sistémicas, o que
enfatiza a importancia de uma abordagem multidisciplinar no seu manejo. Além
disso, a compreensdo aprofundada da disbiose do microbioma oral e o
desenvolvimento de estratégias terapéuticas inovadoras sdo fundamentais para o
controle eficaz da periodontite e suas complicagdes sistémicas associadas, fazendo-
se necessario também a realizagdo de pesquisas adicionais para elucidar os
mecanismos moleculares subjacentes e para identificar abordagens terapéuticas

mais eficazes e precisas.

Rodrigues et al (2020) abordaram uma investigacao sobre a possivel relagao
entre as condicdes de saude sistémica dos pacientes e a gravidade da doenga
periodontal em uma pesquisa realizada na Clinica-Escola da Universidade Federal
de Campina Grande (UFCG), buscando esclarecer se a saude sistémica
desempenha um papel significativo na progressao dessa doenga inflamatéria que
afeta os tecidos ao redor dos dentes. A doenga periodontal € uma condi¢gdo que
pode variar de gengivite leve até formas mais graves que podem ocasionar a perda
dentaria e afetar a saude geral do paciente. Os pesquisadores analisaram os
registros clinicos de pacientes que buscaram tratamento na clinica, avaliando uma
série de parametros periodontais, incluindo a profundidade das bolsas periodontais,
sangramento gengival e perda de inser¢cdo. Além disso, 0 estudo examinou a
presenca de condi¢des sistémicas nos pacientes, como diabetes, hipertensdo e
doencas cardiovasculares, que sdo conhecidas por terem conexdes potenciais com
a saude periodontal. O objetivo era estabelecer se essas condicbes de saude
poderiam estar relacionadas com a gravidade da doenga periodontal. Os resultados
revelaram associagdes interessantes entre algumas condigdes sistémicas e a
gravidade da doenga periodontal. Pacientes com diabetes descontrolado parecem
ser mais suscetiveis a formas mais severas de doenga periodontal, possivelmente
devido a interagdes complexas entre a inflamacéao sistémica e a localizagao oral da
doenca, além das condicbes como hipertensdo e doencgas cardiovasculares também
apresentarem correlagdes com formas mais avangadas da doenca periodontal. De
maneira geral, as condigdes sistémicas mais prevalentes foram hipertenséo (15%),

diabetes (7,5%) e cardiopatias (5,8%). Além disso, 20,2% relataram ser fumantes ou
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ex-fumantes, enquanto o uso de medicacgao foi observado em 28,3% dos casos. No
entanto, € crucial interpretar essas correlagdes com cautela, uma vez que o estudo
nao pode estabelecer relagdes de causalidade direta entre as condi¢cdes sistémicas
e a gravidade da doencga periodontal. Entretanto, outros fatores, como habitos de
higiene oral, genética e comportamentos de saude, também podem desempenhar
um papel fundamental na progressdo da doenga. Em conclusdo, os resultados
sugerem possiveis associagdes entre certas condigdes de saude e a intensidade da
doencga, porém, a pesquisa enfatiza a necessidade de estudos mais abrangentes
para compreender completamente os mecanismos subjacentes e a natureza dessa
relagdo complexa, podendo levar a abordagens mais holisticas no tratamento e na
prevencado da doenca periodontal, considerando n&o apenas os fatores locais, mas

também as influéncias sistémicas.

Kapila (2021) abordou a interligac&o entre a saude bucal e a saude geral, com
foco nas populacbes especiais, explorando as complexas relagdes entre a doenca
periodontal e diversas condigdes de saude sistémica. O artigo destaca que a saude
bucal ndo esta isolada do restante do corpo e que problemas dentarios, como
doencga periodontal, podem ter efeitos significativos em outras areas da saude. A
pesquisa apresenta uma série de evidéncias cientificas que demonstram uma
conexdo entre a doencga periodontal e varias doencas crénicas, como diabetes,
doencas cardiovasculares, doengas respiratorias, artrite reumatoide e até mesmo
complicagdes na gravidez. O foco em populagcbes especiais é ressaltado, ja que
grupos como idosos, criangas, gestantes e pacientes imunocomprometidos podem
ser mais suscetiveis a essas interacbes entre a saude bucal e sistémica. Isso é
particularmente relevante uma vez que essas populacdes podem enfrentar desafios
adicionais devido a fatores como a imaturidade do sistema imunoldgico, alteragbes
hormonais e fragilidades de saude especificas. Além disso, o artigo explora fatores
multimodais que contribuem para a ligagdo entre doengas bucais e sistémicas,
incluindo inflamacgao, microbiota oral alterada e resposta imunoldgica desregulada. A
inflamagao cronica na doenga periodontal, por exemplo, pode desencadear uma
resposta inflamatdria sistémica que contribui para o desenvolvimento ou
agravamento de condi¢des sistémicas. Ressaltaram a importancia da colaboragéo
entre profissionais de saude bucal e profissionais de outras areas da medicina para

uma abordagem mais abrangente da saude dos pacientes, visando melhorar tanto a
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saude bucal quanto a qualidade de vida geral das populagbes especiais e da

populacdo em geral.

Larvin et al (2020) relataram que as doengas cardiovasculares (DCV) e a
doencga periodontal (DP) afetam significativamente a populagdo global onde a
primeira esta entre as principais causas de mortalidade em todo o mundo, gerando
uma carga substancial nos sistemas de saude. Por outro lado, a DP tem uma
prevaléncia global de cerca de 20-50%. Varias pesquisas observacionais tém
mostrado uma associacado entre a DP e as DCV e estudos, como o realizado na
Noruega com uma grande coorte de 60.174 pessoas, revelaram uma probabilidade
maior de desenvolvimento de doencas aterosclerdticas em individuos com
periodontite. Além disso, constatou-se que o aumento do risco de mortalidade por
DCV tem sido associado a homens entre 30 e 64 anos com DP grave. Ademais, a
presenca de bactérias associadas a DP, como Porphyromonas gingivalis e
Aggregatibacter actinomycetemcomitans, bem como vias inflamatdrias, tem sido
sugerida como fatores causais onde a disseminacdo de endotoxinas da microbiota
oral pelo corpo e a possibilidade de transporte de P. gingivalis pelos eritrocitos tém
sido exploradas como possiveis vias de ligagdo. Revisbes anteriores abordaram
essa relagdo, mas a falta de uma meta-analise de estudos longitudinais de coorte
limitou a compreensao do risco de DCV em populagdes com DP. Dessa forma, esta
pesquisa preencheu essa lacuna, mostrando um risco aumentado de DCV em
pessoas com DP em comparagdo com aquelas sem DP uma vez que o risco de
todos os incidentes de DCV em estudos que utilizaram diagndstico clinico de DP foi
22% maior na DP. Vale ressaltar que esta analise considerou fatores como método
de diagnostico de DP, gravidade da DP, género e regiao de estudo. No entanto, é
importante reconhecer algumas limitagdes presentes neste estudo uma vez que a
maioria dos estudos incluidos é observacional, havendo riscos de viés e confusao
que podem afetar os resultados. Além disso, a heterogeneidade entre os estudos
pode impactar as conclusdes, tornando-se fundamental que futuras pesquisas
incorporem ajustes para fatores de confusdo, como tabagismo e estresse, para obter
conclusdes mais robustas. Diante dos fatos, pode-se concluir que esta revisao
sistematica e meta-analise destacam uma associagao significativa entre DP e risco

aumentado de DCV e, a compreensao dessa conexdao pode levar a melhores
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praticas de saude bucal e estratégias de prevencao direcionadas para reduzir os

riscos de doengas cardiovasculares em populagdes com DP.

Lazureanu et al (2021) falaram sobre a relagdo entre doenga periodontal e
problemas de saude sistémicos, onde foi realizada uma andlise abrangente de
alguns individuos, abordando diversos pontos dessa interconexdao. A doencga
periodontal por sua vez, emerge como um desafio global de saude bucal e sua
prevaléncia mundial é significativa, variando entre 20% a 50%, com estudos na
Roménia indicando que entre 41% a 65% da populagdo adulta enfrenta esse
problema de saude. A gravidade dessa patologia € um fator crucial, pois estudos
demonstram associagdes entre a inflamacao periodontal e o aumento do risco de
doencas cardiovasculares, porém, embora os mecanismos exatos dessa relagao
ainda nao sejam totalmente compreendidos, evidéncias indicam que bactérias orais
podem entrar na circulacédo sistémica, especialmente em pacientes com inflamacao
gengival e multiplas intervengdes odontoldgicas. A pesquisa recente destaca o papel
direto das bactérias, como Porphyromonas gingivalis, na promoc¢do do dano
vascular, aumentando a permeabilidade vascular e influenciando o recrutamento de
leucdcitos. A inflamacéao local resultante eleva os niveis de citocinas e marcadores
inflamatérios, contribuindo para a destruicao do tecido dentario e, por outro lado, os
biomarcadores na saliva, provenientes do biofiime e do hospedeiro, emergem como
ferramentas promissoras para diagnostico e monitoramento da doenca periodontal.
A persisténcia da inflamagado causada por infecgdo bacteriana é identificada como
um fator independente de eventos cardiovasculares agudos, e constataram que
melhorar a higiene oral demonstra reduzir tais eventos. A saliva, desempenhando
um papel fundamental na saude bucal, tem como uma de suas principais funcoes,
ajustar o pH, intervindo na mineralizacdo dentaria e na saude das gengivas e,
alteracdes nas propriedades da mesma, influenciadas por fatores como idade, sexo,
indice de massa corporal e uso de medicamentos, podem resultar em diversos
problemas como carie, calculo dentario, gengivite e doenca periodontal. Neste
presente estudo foi feito um estudo de coorte realizado entre junho de 2018 e
dezembro de 2019 com 155 pacientes visando avaliar o estado periodontal e os
habitos de saude bucal. Além disso, destaca-se que a alta prevaléncia (65,8%) da
doenca periodontal, especialmente em pacientes com mais de 70 anos, abordando a

importancia de estratégias de cuidado odontolégico em populagdes idosas. Por outro
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lado, pacientes com sobrepeso, obesidade e sedentarismo apresentam formas mais
graves da doenga, indicando a influéncia de fatores de estilo de vida. Ademais, o
artigo enfatiza que a higiene oral inadequada € uma preocupacgao significativa pelo
fato da maioria dos pacientes terem relatado nunca ter feito raspagem dentaria e,
dessa forma, a associagdo entre a falta de rotina adequada de higiene bucal e a
perda dentaria evidencia a necessidade de intervengdes educacionais e de
promogao da saude bucal. A obesidade e o tabagismo, entretanto, surgem como
fatores de risco adicionais para formas mais graves da doenca periodontal,
associadas a alteragdes nas propriedades e composi¢ao da saliva. Conclui-se que o
estudo aponta a necessidade de programas especificos de saude oral para
pacientes com doencas cardiovasculares, enfatizando a importadncia da promogao
da saude oral como uma abordagem preventiva eficaz e, a modificagdo positiva nas
propriedades da saliva apds a higienizagdo oral destaca a relevancia de
intervengdes odontologicas adequadas na abordagem da doenga periodontal e na

potencial prevengao de eventos cardiovasculares agudos.

Pajak-Lysek et al (2021) investigaram no presente estudo a relagédo entre a
periodontite (DP) e o uso de medicamentos cardioprotetores, sendo a primeira
conhecida por causar perda dentaria, impactar a fungdo mastigatoria e afetar a
estética bucal. Os pesquisadores destacaram que certos grupos, como fumantes,
individuos com diabetes, obesidade e desfavorecidos socialmente, apresentam
maior prevaléncia de DP e também, aprofundaram sobre a conexao entre a DP e
doencgas cardiovasculares (DCV). Evidéncias indicam que a DP pode estar
relacionada ao desenvolvimento de problemas como infarto do miocardio, acidente
vascular cerebral e hipertensdo em pacientes com DCV e, embora o mecanismo
exato que liga essas condi¢gdes ainda ndo seja completamente compreendido, a
inflamacdo e a disfungdo endotelial foram identificadas como fatores-chave. A
presenca da xerostomia caracterizada pela diminuicdo da producdo salivar foi
identificada como um fator de risco para DP. Os medicamentos cardioprotetores,
como betabloqueadores, inibidores da enzima conversora de angiotensina (IECA),
bloqueadores dos canais de calcio (BCC), bloqueadores dos receptores da
angiotensina |l (BRA), estatinas e &acido acetilsalicilico (AAS), também foram
examinados quanto ao seu possivel impacto no estado periodontal. Os resultados do

estudo mostraram que todos os participantes dentados que usaram BRA tiveram
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prevaléncia duas vezes e meia maior de doenga periodontal, confirmando essa
associagao. Por outro lado, foi observado que o uso de AAS pode estar relacionado
a um efeito protetor contra a DP, entretanto, os pesquisadores enfatizam que séo
necessarias investigacdes adicionais para confirmar essas associacdes. E
importante notar que o estudo possui algumas limitagdes, como seu desenho
transversal, que nao permite estabelecer relagcdes de causalidade, e a exclusdo de
participantes edéntulos, o que poderia influenciar os resultados. No entanto, os
pesquisadores destacam a importancia de suas descobertas para a compreensao
das interacdes entre a saude bucal e as condi¢gdes cardiovasculares em individuos
com mais de 50 anos. Dessa forma, foi possivel concluir que o estudo investigou a
relacdo entre a periodontite, medicamentos cardioprotetores e doencas
cardiovasculares, e as descobertas sugerem associagdes entre 0 uso de certos
medicamentos, como BRA e estatinas, com a prevaléncia de DP, enquanto o uso de
AAS pode ter um efeito protetor, entretanto, ainda sdo necessarias mais pesquisas
para confirmar essas associagcdes e entender os mecanismos subjacentes de forma

mais abrangente.

Rahimi and Afshari (2021) abordaram a interligacdo entre doencas
periodontais e as doengas cardiovasculares. A periodontite € uma condicéo
inflamatéria crénica causada pelo acumulo de biofilme bacteriano, que resulta na
destruicdo progressiva das estruturas que sustentam os dentes, em contrapartida,
as doencas cardiovasculares abrangem uma variedade de problemas, incluindo
afecgdes do musculo cardiaco e do sistema vascular. Varios estudos recentes tém
sugerido uma relagdo entre a saude bucal precaria e o risco aumentado de
desenvolvimento de doencas cardiovasculares e, uma das principais razdes
hipotéticas para essa associacdo € o aumento da inflamacéo sistémica, que ocorre
tanto na periodontite quanto nas doengas cardiovasculares. Além disso, a entrada
de organismos bacterianos na corrente sanguinea, provenientes dos tecidos
periodontais danificados, também €& considerada como um possivel fator
contribuinte. Dentre as doencgas cardiovasculares mencionadas, a relagdo entre
periodontite e hipertensdo é destacada. A pressao arterial elevada tem sido
associada a presenca de periodontite, e a inflamagao sistémica causada pela
doenca periodontal pode afetar a funcao vascular, contribuindo para a hipertenséo.

Além disso, estudos sugerem que o tratamento da periodontite pode ter um efeito
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positivo na reducdo da pressdo arterial em pacientes hipertensos. A associagéo
entre periodontite e doenca cardiovascular aterosclerética também é ressaltada.
Pesquisas indicam que a periodontite cronica esta relacionada a um maior risco de
desenvolvimento de doenca coronariana e acidente vascular cerebral. A inflamacao
cronica presente na periodontite pode contribuir para a formagédo e progressédo da
aterosclerose, uma condicdo na qual as artérias sdo obstruidas por placas de
gordura. Embora haja evidéncias que sugerem uma ligagcdo entre a periodontite e
outras doencas cardiovasculares, como endocardite infecciosa, infarto do miocardio,
insuficiéncia cardiaca, fibrilagdo arterial e doenca arterial periférica, ainda ha a
necessidade de estudos mais amplos para compreender completamente essas
relacbes e estabelecer possiveis estratégias de prevencdo e tratamento. Em
resumo, a conexao entre a saude bucal e as doencgas cardiovasculares é cada vez
mais reconhecida, destacando a importdncia de uma abordagem integrada e
multidisciplinar para o cuidado da saude. A consideragédo da saude oral ao lidar com
doencas cardiacas pode oferecer beneficios adicionais aos pacientes, além de
promover uma melhoria geral na qualidade de vida, entretanto, a pesquisa continua
€ crucial para melhor compreender essas relagbes complexas e desenvolver

intervenc¢des mais eficazes.

Zardawi et al (2021) abordaram a conexdo entre a doenca periodontal e as
doencas cardiovasculares aterosclerdticas, analisando as evidéncias cientificas
atuais que sustentam essa relacdo. A doencga periodontal € uma condi¢do que
envolve inflamagdes cronicas na gengiva e nos tecidos circundantes dos dentes. Por
outro lado, as doencas cardiovasculares aterosclerdticas referem-se a disturbios que
afetam os vasos sanguineos do coragéo, caracterizados pelo acumulo de placas de
gordura nos vasos, levando a obstrugdo do fluxo sanguineo. Estudos anteriores
indicaram a possibilidade de uma conexao entre essas duas condi¢gdes devido a
inflamacao sistémica associada a doenga periodontal, e a hipotese reside na ideia
de que as bactérias e os produtos inflamatérios provenientes da boca podem entrar
na corrente sanguinea através da doenga gengival. Uma vez na circulagao, esses
elementos podem contribuir para a inflamacéao crénica em todo o corpo, incluindo os
vasos sanguineos, que é um fator de risco conhecido para o desenvolvimento de
doencas cardiovasculares aterosclerdticas. No entanto, a relagdo exata entre a

doenca periodontal e as doencgas cardiovasculares ateroscleréticas ainda € debatida.
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Relataram que estudos recentes apresentaram resultados variados, alguns
sugerindo uma associacao mais forte e outros uma relagdo mais fraca ou mesmo
nao significativa. Essas discrepancias podem ser atribuidas a diferengas nos
métodos de estudo, nas amostras populacionais e no controle de fatores de
confusdo. Embora as evidéncias ndo sejam conclusivas, € importante reconhecer a
relevancia clinica dessas descobertas. Concluiram que este estudo explorou a
interligacdo entre a doenca periodontal e as doengas cardiovasculares
aterosclerdticas por meio de uma analise critica das evidéncias disponiveis. Embora
a relacdo ndo esteja totalmente esclarecida, o estudo destaca a importancia da
saude bucal como parte integrante da saude cardiovascular e ressalta a importancia

da realizagao de mais pesquisas para esclarecer essa complexa associacao.

Zhou et al (2021) relataram que ha um interesse crescente na investigacao da
conexdo entre as doencgas periodontais e as cardiopatias, buscando melhor a
existéncia de um potencial relacdo causal nessas duas condicdoes médicas. As
condigdes periodontais implicam em processos inflamatorios crénicos que afetam os
tecidos adiantes e o0s elementos dentarios enquanto que as patologias
cardiovasculares podem causar diversas alteracdes na condicao sistémica do
individuo. Evidéncias provenientes de diferentes estudos epidemiolégicos e
pesquisas clinicas foram compiladas no presente trabalho, que abordam o potencial
vinculo entre doencas periodontais e condi¢gdes cardiovasculares. Marcadores
inflamatorios sistémicos, alteragdes vasculares e a presenca de bactérias
periodontais na corrente sanguinea foram avaliados. Foi constatado nos resultados
uma ligacao comprovada por dados estatisticos entre as enfermidades periodontais
€ um maior perigo para o surgimento das patologias cardiacas mais comuns como a
aterosclerose, os derrames ou os problemas coronarios arteriais. Ainda assim, as
pesquisas feitas até o presente momento ndo chegaram a uma conclusao exata
sobre uma relagédo causal direta. A relagao direta entre uma condigéo e outra ainda
nao foi definitivamente comprovada, apesar da periodicidade de que uma saude
bucal deficiente pode estar ligada ao aumento do risco de doengas cardiovasculares.
Salienta-se o valor de pesquisar ainda mais essa associagao e realizar pesquisas
em maior profundidade, incluindo ensaios clinicos controlados, para verificar se ha
um elo causal entre doencas periodontais e problemas cardiacos. Além disso, eles

sublinham o valor da higiene bucal como parte essencial de uma visao integrada em
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relacdo a saude global e cardiovascular. Para concluir, o estudo defende que ha
uma conexao entre as condicdes dentarias e as enfermidades cardiovasculares,
embora seja necessario realizar mais investigacdes para determinar a causa da
forma definitiva. Poderiam ser potencialmente ampliados os beneficios com a
incorporagdo das avaliagdes e intervengdes da saude bucal as estratégias
preventivas para as doencas cardiovasculares. Apesar disso, € importante lembrar
que esses esforgos devem ser encarados como medidas preventivas
complementares até que o vinculo causal possa ser comprovado. Inclusive, €&
essencial que prossigam os estudos acerca dessa interagdo complexa para poder
compreender de maneira mais precisa a importancia dos cuidados bucais para a

saude geral do coracao e demais 6rgéos.

Czerniuk et al (2022) abordaram a complexa interconexdo entre a doencga
cardiovascular aterosclerdtica (ASCVD) e a doenga periodontal (DP), destacando a
importancia global desses problemas de saude. A ASCVD, compreendendo a
doenca arterial coronariana, cerebrovascular e arterial periférica, € a principal causa
de morbidade e mortalidade global, representando uma ameaga significativa a saude
publica. Fatores de risco como dieta inadequada, estilo de vida sedentario, diabetes,
obesidade, tabagismo, hipertensdo e outros contribuem para a alta incidéncia da
ASCVD, que é projetada para aumentar até 2030. A DP, por sua vez, é uma
condigao inflamatdria cronica resultante da disbiose na microbiota oral e também se
destaca como um problema de saude global, afetando 20 a 50% da populagao
mundial e ndo apenas causa problemas bucais, mas também impondo um 6nus
econdmico significativo, com perdas bilionarias na Europa e nos EUA. Ressalta-se
que os fatores de risco para DP incluem ma higiene oral, idade avancada, estresse,
obesidade, diabetes, tabagismo e predisposi¢do genética. A relagcédo entre ASCVD e
DP pode ser considerada complexa e multifatoriais onde ambas compartilham varios
fatores de risco, como inflamacgao, dieta inadequada e estilo de vida pouco saudavel.
Além disso, a patogénese da aterosclerose, principal componente da ASCVD, é
complexa, e a inflamacao desempenha um papel fundamental ao longo da patologia.
Surpreendentemente, cerca de 10-15% dos pacientes com infarto do miocardio néo
possuem fatores de risco classicos, indicando a influéncia de mecanismos
alternativos, com a inflamagao crénica assumindo um papel relevante. O presente

estudo destaca a associacdo da DP com a disseminacado de diversos fatores de
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risco para a ASCVD, incluindo as bactérias periodontais. Ressalta-se que mais de
700 espécies de microrganismos, incluindo bactérias, virus e fungos, foram
identificadas na cavidade oral, com algumas bactérias periodontais desempenhando
um papel na patogénese da DP onde a presencga do "complexo vermelho" composto
por trés bactérias orais tem sido associada a manifestagdes clinicas graves da
doenca periodontal. Estudos indicam que patdgenos periodontais podem translocar-
se para placas aterosclerdticas, influenciando diretamente a progressao da
aterosclerose. Além disso, ensaios clinicos revelaram a presenca de patdogenos
periodontais em placas ateroscleréticas, sugerindo uma possivel ligagdo causal.
Dessa forma, a influéncia da DP no risco de desenvolver ASCVD foi analisada em
varios estudos, através de uma meta-analise demonstrando um aumento de 23% no
risco associado a doencga periodontal. Ademais, o tratamento periodontal emerge
como uma intervengao significativa, reduzindo n&o apenas os fatores de risco para a
DP, mas também biomarcadores associados a ASCVD. Nesse caso, diversos
estudos clinicos indicaram que a terapia periodontal contribui positivamente para o
controle dos fatores de risco cardiovascular, com eficacia comprovada na melhoria
da saude cardiovascular. Entretanto, embora a evidéncia sugira uma ligagao entre
DP e ASCVD, como conclusdo os autores ressaltam a necessidade de mais
pesquisas para estabelecer definitivamente uma relagdo de causa e efeito. A
inclusdo da infec¢ao periodontal nas diretrizes mais recentes destaca a importancia
da saude bucal na prevengdo e tratamento das doencgas cardiovasculares,
sublinhando a necessidade continua de investigagcbes adicionais, enfatizando
também a complexidade dessa relacdo e a importadncia de abordagens
interdisciplinares para compreender e tratar essas condicbes de saude inter-

relacionadas.

Rughwani et al (2022) relataram a interconexao entre as doengas periodontais
e as doencgas sistémicas, com énfase nas cardiopatias congénitas. A cavidade oral
abriga uma microflora comensal, cujo desequilibrio pode desencadear respostas
imunes exacerbadas, promovendo a inflamagdo dos tecidos periodontais. A
periodontite, por sua vez, ativa vias imunoinflamatérias, contribuindo para o
desenvolvimento e progressao de condi¢gdes cardiacas congénitas. Inicialmente, o
artigo explora a teoria da infecgdo focal, sugerindo uma ligacdo causal entre

doencas orais comuns e doencas sistémicas, como cardiovasculares, diabetes e
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cancer na qual evidéncias indicam a presenga de patdgenos periodontais na placa
aterosclerotica, sugerindo a periodontite como um potencial fator de risco para
doencgas cardiovasculares. No entanto, a natureza exata dessa associagao requer
estudos mais aprofundados, especialmente em relagdo as doencas cardiacas
congénitas. A periodontite desencadeia respostas imunes exageradas, com a
presenca de fagoécitos como neutréfilos e macréfagos migrando para o local da
infeccdo. Essas células expressam receptores especializados para detectar padroes
moleculares associados a patoégenos, induzindo a producdo de citocinas pro-
inflamatdrias e, posteriormente, com a maturagao do biofilme, ocorre uma transicéo
para uma resposta imune adaptativa, promovendo a reabsorcido éssea e a
dissolugéo das fibras do ligamento periodontal. O presente estudo destaca o papel
do sistema complemento na suscetibilidade aos patégenos periodontais, enquanto a
persisténcia virulenta desses microrganismos e a liberagdo continua de citocinas
proé-inflamatorias na circulagédo sistémica s&o fundamentais para o desenvolvimento
de doencas inflamatérias em 6rgaos distantes do microbioma periodontal. Dessa
forma, a medicina periodontal também destaca a possivel ligacdo entre doenca
periodontal e o bem-estar sistémico, incluindo doencas cardiovasculares,
respiratorias, diabetes, artrite reumatoide e disturbios reprodutivos. No contexto das
cardiopatias congénitas, o estudo aborda a variedade de disturbios que surgem de
origens ateroscleroticas e ndo ateroscleréticas. Além disso, o papel das doengas
cardiacas congénitas é discutido, destacando-se a tetralogia de Fallot como a mais
comum, apresentando defeitos no septo ventricular, sobreposi¢cao aortica, estenose
infundibular e hipertrofia do ventriculo direito. A prevaléncia dessas condic¢des,
aliada a respostas imunolégicas enfraquecidas, aumenta a complexidade das
interagbes entre saude bucal e doengas cardiacas congénitas. H& também uma
abordagem acerca da associagao entre ma higiene oral e inflamag¢ao gengival em
pacientes com cardiopatias congénitas, sugerindo que essa relagdo pode ser causal
ou relacionada a dificuldade dos pacientes em manter uma higiene oral adequada
devido a condigbes meédicas subjacentes. Ademais, o impacto dos medicamentos
usados no tratamento dessas condigdes na saude bucal é destacado, incluindo
efeitos como xerostomia e reagao liquenoide. A presencga de patdgenos periodontais
na circulagao sistémica também é ressaltada em relagéo as cardiopatias congénitas,
com  estudos identificando  Streptococcus mutans e  Actinobacillus

actinomycetemcomitans em tecidos cardiacos doentes na qual a bacteremia
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transitoria, causada até mesmo por procedimentos odontolégicos, pode contribuir
para o desenvolvimento de endocardite bacteriana, sendo a ma higiene oral um fator
de risco significativo. Em conclusao, os estudos em questao ressaltam a importancia
da administracdo de antibidticos profilaticos antes de procedimentos odontolégicos
em pacientes com cardiopatias congénitas para prevenir a endocardite bacteriana,
além da necessidade de estudos de longo prazo para compreender completamente
a associagao entre doengas periodontais e cardiopatias congénitas, considerando a

complexidade das respostas imunoldgicas alteradas nessas condigdes.

Zhong et al (2022) abordaram as doengas periodontais, como gengivite e
periodontite, destacando sua prevaléncia global e impacto na saude bucal. Essas
condicdes ndo apenas levam a perda dentaria, edentulismo e disfung¢ao oclusal, mas
também estdo associadas a diversas doencgas sistémicas crdnicas, impactando
negativamente a saude geral e o bem-estar do individuo. Durante as infecgbes
periodontais, os patdégenos podem desempenhar um papel importante na condugao
dos leucécitos para o sistema circulatério através da gengiva inflamada na qual a
permeabilidade do endotélio vascular & influenciada por moléculas associadas a
patdgenos, citocinas pré-inflamatérias e moléculas de adesdo, desencadeando o
processo inflamatério em si. As selectinas, caracterizadas como glicoproteinas de
membrana celular, sdo identificadas como componentes importantes das moléculas
de adeséo, expressas em leucdcitos, plaquetas e células endoteliais. Existem trés
tipos de selectinas: L-selectina, P-selectina e E-selectina onde seu ligante primario,
o PSGL-1, interage com as selectinas, mediando a adesao e o rolamento dos
leucdcitos no endotélio. Estudos recentes destacaram a conexao entre as selectinas
e o desenvolvimento de disturbios sistémicos, como doencas cardiovasculares,
diabetes, aterosclerose e certos tipos de cancer. Vale ressaltar que a expressao das
selectinas e do PSGL-1 varia de acordo com a gravidade da periodontite e, reduzir a
adesao de patogenos periodontais resulta em uma diminuicdo subsequente da
inflamacao sistémica, evidenciada por alteragcbes nos niveis circulantes de
selectinas. Dessa forma, o artigo busca esclarecer os mecanismos imunoldgicos das
mesmas, examinando seu papel nas doencgas periodontais e sistémicas. Foram
analisados 39 estudos, incluindo ensaios clinicos e estudos em animais. As
selectinas desempenham fun¢des fundamentais nas moléculas de adesao, medindo

a adesao célula a célula, reconhecendo carboidratos na superficie celular e, além



31

disso, a expressao das mesmas varia em diferentes células, desempenhando papéis
distintos na resposta imune. Estudos indicam também que niveis elevados de
selectinas estado envolvidos em diversas doencgas, como doengas cardiovasculares,
psoriase, doenga renal, asma, e cancer. No presente artigo a relagdo entre
periodontite e doengas cardiovasculares é explorada, evidenciando a ligagéao entre
inflamacado vascular, moléculas de adesdo e a progressdo da aterosclerose,
indicando também que a expressao de selectina P esta associada a periodontite,
contribuindo para o recrutamento de leucdcitos nos locais inflamatorios. O artigo
também explora a associagdo entre patdogenos periodontais, selectinas e doengas
sistémicas, ressaltando que bactérias como Porphyromonas gingivalis podem induzir
a expressao de selectinas em células endoteliais, promovendo a adesédo de
leucocitos e a inflamagao vascular, além do fato de que patdégenos periodontais
podem desempenhar um papel na progressao de disturbios cerebrovasculares e
aterosclerose. Por fim, o presente artigo conclui destacando a importéncia das
selectinas como potenciais alvos terapéuticos, ressaltando também que a terapia
periodontal, ao reduzir a adesdo de patégenos, pode influenciar positivamente a
funcado endotelial, alterando a expressao das selectinas. A pesquisa sobre o papel e
0s mecanismos reguladores das selectinas nas doengas periodontais e na
inflamacgao sistémica ainda é limitada, mas os estudos indicam seu potencial
significativo no tratamento dessas condicées. Ademais, as selectinas emergem
como pegas-chave na intersecdo entre as doengas periodontais e sistémicas,
oferecendo insights valiosos para o desenvolvimento de abordagens terapéuticas

inovadoras.

Leng et al (2023) relataram a significativa relacdo entre doengas periodontais
e doencas cardiovasculares (DCV), destacando a prevaléncia global de DCV como a
principal causa de morte, responsavel por cerca de um terco de todas as mortes ao
redor do mundo. Foi constatado que a incidéncia global de DCV varia entre 10% e
30%, com a China liderando em taxas de mortalidade cardiovascular, seguida pela
india, Russia e Estados Unidos. A doenca periodontal, caracterizada por inflamacéo
que destréi tecidos ao redor dos dentes, estd emergindo como um obstaculo
significativo para pacientes com DCV, afetando 10,8% da populagdo mundial, sendo
a sexta doenga mais comum globalmente, impactando mais de 700 milhdes de

pessoas. Além dos problemas bucais, a doenga periodontal também € identificada
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como um potencial impasse para a saude cardiovascular, produzindo mediadores
inflamatdrios e produtos que podem circular pela corrente sanguinea. O estudo em
questao teve dois objetivos principais: avaliar sistematicamente a prevaléncia de
DCV em pacientes com doenca periodontal e examinar a associacao especifica do
sexo da doenga periodontal com DCV. Os resultados da meta-analise revelaram
uma prevaléncia combinada de 7,3% para DCV em pacientes com doenca
periodontal, detalhando ainda mais, a prevaléncia foi de 6,6% para doencga
coronariana, 25,3% para hipertensao, 1% para acidente vascular cerebral e 1,1%
para insuficiéncia cardiaca. A analise demonstrou uma associagao significativa entre
a doenca periodontal e o risco de DCV, independente do sexo, com uma odds ratio
(OR) resumida de 1,22 para mulheres e 1,11 para homens. Resultados consistentes
com estudos anteriores indicam que a doenca periodontal esta, de fato, associada
ao risco de DCV, permanecendo essa associacdo tanto em homens quanto em
mulheres. A idade, por sua vez, reconhecida como fator de risco para DCV e doenca
periodontal, foi abordada nas anadlises de subgrupos onde pacientes mais jovens
com doenca periodontal apresentaram um risco aumentado de DCV, evidenciando
uma prevaléncia de 23,8% no grupo mais jovem (idade <45 anos) em comparacao
com 7,5% no grupo mais velho (idade 245 anos). Esses resultados estdo alinhados
com estudos anteriores que destacaram um efeito mais forte da doenga periodontal
em homens mais jovens. Ademais, os mecanismos potenciais dessa relagdo foram
discutidos, apontando para a inflamacao sistémica como o principal elo entre a
doenca periodontal e o aumento do risco de DCV. Patégenos orais, como
Porphyromonas gingivalis, também foram identificados como agentes que podem
contribuir para a inflamagao sistémica, impactando a aterosclerose nos vasos
sanguineos. No que diz respeito ao efeito do género, enquanto ndo houve diferenca
global entre doenga periodontal e DCV em diferentes sexos, a analise do subgrupo
de doencga arterial coronariana revelou que homens com doenga periodontal
apresentavam maior risco dessa condicao do que mulheres. A associagao especifica
do sexo entre doencga periodontal e DCV pode variar em diferentes tipos de DCV,
com complexos mecanismos ainda pouco compreendidos, requerendo analises mais
aprofundadas no futuro. Em conclusdo, em termos de implicagbes clinicas, o
presente estudo destaca a importancia do exame e tratamento precoces da doenca
periodontal na prevencao de DCV, ressaltando que o tratamento da doencga

periodontal ndo apenas pode prevenir o desenvolvimento de DCV, mas também
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melhorar o estado geral de saude. Ademais, € fundamental ainda a necessidade de
mais pesquisas para compreender o impacto da intervencdo periodontal na
incidéncia de DCV, enfatizando também a importancia dos cuidados odontolégicos,
especialmente na saude interdental, desde a adolescéncia, como medida preventiva

para doengas periodontais e, por conseguinte, para DCV.

Shetty et al (2023) relataram a relagdo complexa entre doencas
cardiovasculares (DCV) e periodontite, identificada como a sexta doenga mais
comum em humanos, afetando cerca de 740 milhdes de pessoas globalmente. Ja as
DCVs séao a principal causa de morte global, resultando em aproximadamente 17,9
milhdes de oObitos anualmente, sendo a aterosclerose, destacada como uma causa
subjacente significativa. Esta, por sua vez, € uma condi¢ao inflamatéria vascular
crbnica caracterizada pela deposicao de lipidios na parede arterial. Apesar da queda
na mortalidade cardiovascular nas Uultimas décadas, atribuida a avancos em
prevencao e tratamento, o presente artigo tem como objetivo principal explorar a
associagao entre periodontite e DCV. Vale ressaltar que a inflamagao cronica
resultante da periodontite € causada por bactérias que liberam mediadores pro-
inflamatdrios local e sistemicamente. Em resumo, o estudo destacou a existéncia de
uma associagao robusta entre DCV e periodontite, sendo o foco direcionado aos
patdgenos periodontais da cavidade oral, que exacerbam diretamente as DCVs. A
inflamacgao periodontal crénica no local da infecgdo aumenta os niveis circulantes de
mediadores inflamatoérios, enquanto as bactérias dispersas na circulagao afetam o
sistema circulatério, influenciando outras doencas sistémicas. Diversos estudos
foram realizados para determinar a associacado entre a periodontite e os fatores de
risco para DCV, como proteina C reativa, homocisteina, fibrinogénio e colesterol de
lipoproteina de alta densidade (HDL-c) e de baixa densidade (LDL-c) onde a relagéo
entre esses marcadores e a periodontite € investigada como potencial contribuinte
para o desenvolvimento de DCV. Além disso, o artigo enfatiza a relevancia da DCV
como a condicao sistémica mais significativa associada a periodontite, contribuindo
substancialmente para as taxas de mortalidade em varios paises. No entanto,
apesar de numerosos estudos e revisdes sistematicas nesta area, a resposta acerca
do questionamento se ha uma ligagado entre DCV e periodontite se estabelece de
forma complexa e desafiadora, porém sido apresentados mecanismos propostos

para explicar como a periodontite influencia a DCV, entre eles obtiveram dois
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principais: a ligagado direta de bactérias periodontais as células endoteliais e a
inducdo de citocinas inflamatérias, afetando células endoteliais e promovendo
estresse oxidativo. Ademais, pode-se afirmar que a inflamagao sistémica gerada
pela periodontite pode influenciar a aterosclerose intracelularmente, aumentando o
risco de eventos cardiovasculares. O artigo também aborda estudos epidemioldgicos
e revisdes de literatura sobre a conexao entre a periodontite e doencgas sistémicas,
destacando evidéncias contraditorias e a necessidade de estudos intervencionistas
para esclarecer a causalidade. Metanalises indicam uma relacdo moderada entre
periodontite e DCV, mas ainda sdo necessarias pesquisas microbiolégicas e
intervencionistas para compreender completamente a associagdo. Embora haja uma
associacao aparente entre periodontite e DCV, o texto destaca que a causalidade
nao foi totalmente estabelecida. Além disso, o posicionamento da Associagao
Canadense de Higienistas Dentarios, utilizando os critérios de Bradford-Hill, ndo
encontrou evidéncias suficientes de ligagdo causal entre periodontite e DCV. Em
conclusao, o presente estudo enfatiza a importancia continua da pesquisa para
esclarecer a complexa relagao entre periodontite e DCV, sendo a terapia periodontal
reconhecida como uma medida preventiva essencial para a saude oral e,
possivelmente, a saude cardiovascular. Vale ressaltar ainda a necessidade de
estudos futuros para uma melhor compreensao da associacdo e também para

informar intervengdes eficazes na abordagem dessas patologias.

Tang et al (2023) relataram que as doencgas cardiovasculares (DCV)
constituem uma classe abrangente de condi¢bes que afetam o coragédo e os vasos
sanguineos, englobando patologias como doenga arterial coronariana, acidente
vascular cerebral, insuficiéncia cardiaca, arritmias e doencga cardiaca valvular, entre
outras. Além das conhecidas causas e fatores de risco, os estudos tém explorado a
possivel ligagao entre periodontite (DP), uma forma grave de doenca gengival, e as
doencgas cardiovasculares. Compartilhando fatores de risco como tabagismo,
diabetes, obesidade e idade, tanto a periodontite quanto as DCV tém sido objeto de
investigacbes para estabelecer uma relagdo causal definitiva. Estudos anteriores
tém explorado mecanismos potenciais, incluindo disfungdo endotelial, inflamacéao
sistémica e resposta imune, mas 0 mecanismo preciso que liga diretamente a DP as
DCV ainda nado foi elucidado de forma concreta. Vale ressaltar que patégenos

periodontais, como Porphyromonas gingivalis, e seus subprodutos foram implicados
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no desenvolvimento de DCV, ativando vias inflamatérias associadas a essas
condi¢gbes. Para compreender melhor essa complexa relacdo o presente artigo
utilizou o método de bibliometria, um estudo quantitativo da literatura cientifica que
tem como objetivo examinar as caracteristicas, pontos criticos de pesquisa e
tendéncias futuras na investigagao das liga¢des entre periodontite e DCV. De fato, a
pesquisa revelou um aumento significativo no interesse pela interacdo entre
periodontite e DCV, destacando a odontologia como um dominio crucial de
investigacdo. Ademais, a anadlise de palavras-chave revela termos como
"inflamacao", "proteina C reativa", "Porphyromonas gingivalis" e ‘"infec¢ao",
sugerindo que a inflamagado e a infecgdo oral desempenham papéis criticos na
interacdo entre periodontite e DCV. Além disso, palavras-chave emergentes, como
"COVID-19" e "peri-implantite", apontam para areas de pesquisa em evolucéo.
Referéncias recentes destacam a possivel relagcdo entre periodontite e COVID-19,
ambos contribuindo para complicagbes cardiometabdlicas. Da mesma forma, a peri-
implantite, caracterizada por inflamagao crénica, também esta associada ao risco
aumentado de doencgas cardiovasculares. Embora a natureza exata da relagao entre
periodontite e DCV ainda precise ser totalmente compreendida, estudos sugerem
uma associagao significativa de modo que a inflamagdo emerge como um elo
crucial, desencadeando uma cascata de eventos que podem contribuir para o
desenvolvimento e progressado de condi¢gdes cardiovasculares. Ressalta-se que
pesquisas futuras devem se concentrar em estudos longitudinais com amostras
maiores e ensaios clinicos rigorosos para estabelecer evidéncias mais robustas
sobre a relagdo causal entre periodontite e DCV. Como conclusao, esta analise
bibliométrica oferece uma visdo abrangente do estado atual da pesquisa sobre as
ligagbes entre periodontite e doengas cardiovasculares, identificando tendéncias,
areas emergentes e potenciais dire¢des futuras. Essa compreensdo mais
aprofundada pode orientar pesquisadores, profissionais de saude e formuladores de

politicas na abordagem dessas condig¢des inter-relacionadas.
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4 DISCUSSAO

A doenga periodontal e as doengas cardiovasculares sdo patologias muito
comuns e complexas que acometem grande parte da populagdo mundial (Bui et al.,
2019; Zhou et al., 2021). Recentemente, estudos identificaram uma possivel relagcéo
de causalidade entre DP e DCVs a partir da carga geral inflamatéria que a primeira
promove no organismo, principalmente com a agdo dos patdgenos orais, como o
Porphyromonas gingivalis, desempenhando assim, um importante papel na
patogénese das DCVs, especialmente na aterosclerose e hipertensao (Larvin et al.,
2021; Mulhall et al., 2020).

A saliva desempenha um papel fundamental na saude bucal, tendo como uma
de suas principais fungdes, ajustar o pH, intervindo na mineralizagdo dentaria e na
saude gengival e, alteragées nas propriedades da mesma, podem contribuir para a
doenca periodontal e, consequentemente, para o risco cardiovascular (Lazureanu et
al., 2021). Além disso, os biomarcadores na saliva, provenientes do biofiime e do
hospedeiro, emergem como ferramentas promissoras para diagnéstico precoce e
monitoramento das doencas cardiovasculares por ser de facil acesso e a coleta ser

rapida, simples e n&o invasiva (Bui et al., 2019).

A gravidade da doenga periodontal € um fator crucial, pois estudos
demonstram associag¢des entre a inflamacéo periodontal e o aumento do risco de
doencgas cardiovasculares, embora os mecanismos exatos dessa relagao ainda nao
sejam totalmente compreendidos, evidéncias indicam dois mecanismos que
justificam esta associagado. Primeiramente, a presenga de bacteremia uma vez que
bactérias orais podem entrar na circulacdo sistémica, especialmente em pacientes
com inflamagdo gengival através das bolsas periodontais durante intervencdes
odontologicas (Lazureanu et al., 2021). Outro fator abordado seria a inflamagao
crbnica local resultante da DP que promove a liberacdo de diversos mediadores pré
inflamatdrios na corrente sanguinea (Larvin et al., 2021). Ambos os casos aumentam
a inflamacgao sistémica e contribui diretamente para a progressao das DCVs (Shetty
et al., 2023).

O processo inflamatdrio, portanto, se torna um fator fundamental para a
compreensao da associacdo entre a DP e as DCVs através da inflamacado dos

tecidos periodontais que, por sua vez, promovem a liberacdo de diversos
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componentes inflamatérios na circulagado sistémica, incluindo a proteina C reativa
(PCR), citocinas, interleucinas e metaloproteinases de matriz, que posteriormente
irdo promover o acumulo de leucécitos e alteragdes plaquetarias, afetando
diretamente as células endoteliais e resultando em uma disfuncdo endotelial que é
considerada o estagio inicial da aterosclerose (Zardawi et al., 2021; Zhong et al.,
2022). Aléem dessas endotoxinas liberadas, os anticorpos também podem estimular a
resposta imune e contribuir para a inflamacdo, desencadeando uma cascata

inflamatdria no hospedeiro. (Tang et al., 2023)

Estudos destacaram um papel direto dos patdgenos orais presentes na
doenca periodontal e nas doencas cardiovasculares, especialmente o
Porphyromonas gingivalis uma vez que o mesmo € comumente encontrado nas
placas ateroscleréticas devido a sua capacidade de persistir no tecido vascular
através da transmissdo célula a célula (Mulhall et al., 2020). Esta bactéria é crucial
na promog¢ao do dano e aumento da permeabilidade vascular, além de induzir a
ativagcdo da agregacado plaquetaria e influenciar o recrutamento de leucdcitos,
promovendo eventos trombogénicos e aumentando o volume da placa
aterosclerdtica por meio do acumulo de ésteres de colesterol e mediadores
inflamatdrios (Zhou et al., 2021). Ademais, foi evidenciado que P. gingivalis também

pode invadir a valvula aortica através de suas fimbrias (Rughwani et al., 2022).

A aterosclerose € uma das principais causas de doenga vascular em todo o
mundo e é caracterizada por um espessamento focal da intima vascular localizada
entre o revestimento endotelial e as camadas de células musculares lisas dos vasos
sanguineos devido a uma resposta imune (Rughwani et al., 2022). Foi constatado
que a ocorréncia de doenca periodontal foi associada a um aumento de 23% no
risco de desenvolver a aterosclerose e isso pode ser justificado pela capacidade de
P. gingivalis intensificar a mesma ao promover uma disseminagao hematogénica
oral devido a bacteremia uma vez que na presenca deste patdgeno, as células
endoteliais ativam moléculas de adesao, ocasionando a diapedese de macrofagos e
a subsequente conversao em células espumosas e posterior progresséo do ateroma
(Bourgeois et al., 2019; Czerniuk et al., 2022). Além da aterosclerose, a endocardite
bacteriana (EB) também apresenta uma significativa associagdo a DP onde estudos
mostram que 42,5% de individuos com EB possuiam periodontite e isso se deve ao

fato de que por meio da bacteremia, os patdégenos podem chegar ao coragao e
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formar aglomerados nas valvulas, promovendo lesdes e inflamagdo aos tecidos
cardiacos (Rahimi and Afshari, 2021; Tang et al., 2023). No entanto, além dessas
patologias, evidéncias relatam que a doenga periodontal também pode estar
relacionada com o infarto do miocardio, aumento da prevaléncia ou incidéncia de
doenca arterial periférica e maior prevaléncia de fibrilagdo arterial (Zardawi et al.,
2021).

A hipertensao, por sua vez, € uma doenga cronica muito comum que afeta 1,4
bilhdo de pessoas mundialmente, entretanto, foi relatada uma ligagao causal entre a
mesma e a doenga periodontal onde pacientes com periodontite apresenta 1,68
vezes mais probabilidade de desenvolver hipertensdo (Czesnikiewicz-Guzik et al.,
2019; Larvin et al., 2020). Ademais, evidéncias mostram que quanto mais grave a
DP, maior sera a pressao arterial média (Machado et al., 2020). Os mecanismos que
podem justificar essa relagdo incluem a inflamagdo sistémica da DP, estresse
oxidativo, presenca de mediadores inflamatérios e bacteremia por promoverem
rigidez e disfungcao vascular que, posteriormente, contribuem para um aumento da
resisténcia vascular sistémica, levando a hipertensdo (Machado et al., 2020; Rahimi
and Afshari, 2021). Por outro lado, foi constatado que a mesma também pode
agravar a DP devido as alteragbes na microcirculagdo e por promover isquemia do
periodonto (Rahimi and Afshari, 2021).

Entre os diversos medicamentos utilizados no tratamento e prevencao das
doencgas cardiovasculares, as estatinas demonstraram um potencial terapéutico para
a doenca periodontal. Este medicamento tem como acio principal reduzir os niveis
lipidicos, além de possuir fungdes anti-inflamatdrias, antioxidantes, antibacterianas e
imunorreguladoras, prevenindo também a reabsorgéo éssea mediada por inflamagéo
e estimulando a neoformacdo 6ssea (Czerniuk et al., 2022; Zardawi et al., 2021).
Entretanto, alguns estudos identificaram que o uso prolongado de medicagao
cardioprotetora, especificamente as estatinas e os bloqueadores de receptores da
angiotensina (BRA), apresentam um impacto negativo no estado periodontal uma
vez que ambos possuem como efeito colateral a xerostomia que, por sua vez, é
responsavel por agravar a DP. Em contrapartida, o acido acetilsalicilico (AAS) esteve
inversamente proporcional a prevaléncia de DP pelo fato de ser um anti-inflamatério
nao esteroide que atua reduzindo as prostaglandinas (Nazir, 2017; Pajak-Lysek et

al., 2021). Ademais, acerca dos antibioticos no tratamento da aterosclerose, foi
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constatado que os mesmos ndo apresentam beneficio em longo prazo uma vez que

nao possuem acao direta no biofilme periodontal (Mulhall et al., 2020).

A terapia periodontal visa diminuir a inflamagao gengival e a carga bacteriana
patogénica e consiste em uma variedade de métodos, incluindo instru¢cdes de
higiene oral, raspagem e alisamento radicular dos dentes (Mulhall et al., 2020; Zhou
et al., 2021). Este mecanismo foi responsavel por reduzir o PCR, ou seja, suprimir a
inflamacgao sistémica, além de melhorar a fungdo endotelial e a rigidez arterial,
levando a um efeito positivo na terapéutica das DCVs, especialmente a
aterosclerose e a hipertensao (Leng et al., 2023; Rahimi and Afshari, 2021; Zardawi
et al., 2021). Pesquisas mostram que o tratamento periodontal intensivo aumenta
temporariamente os niveis sanguineos de marcadores inflamatérios e piora a fungéo
endotelial devido a liberagdo de bactérias e citocinas na corrente sanguinea,
entretanto, esses niveis diminuirdo progressivamente, mostrando uma redugao
significativa nos niveis basais de PCR em 6 meses (Nguyen et al., 2015; Tang et al.,
2023).

Conforme o exposto, embora exista uma sélida base fisiopatoldégica que
ressalta a importancia desses mecanismos citados e a literatura fornegca amplas
evidéncias acerca da associagdo em questdo, alguns autores relatam uma
dificuldade ao concluir que a doenga periodontal € um fator causal primario das
doencas cardiovasculares devido a complexidade dos fatores de confusdo que
correlacionam essas duas condi¢gdes uma vez que ha influéncia de outras doencas
sistémicas e fatores genéticos, além das mesmas compartilharem diversos fatores
de risco semelhantes, como tabagismo, ma higiene bucal, idade, diabetes mellitus,
obesidade, estresse e atividades fisicas reduzidas (Zardawi et al., 2021; Zhou et al.,
2021). Portanto, mais pesquisas sado necessarias para estabelecer de maneira
definitiva a doencga periodontal como um fator de risco independente para as

doencas cardiovasculares (Tang et al., 2023; Zardawi et al., 2021).
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5 CONCLUSOES

Diante dos fatos mencionados, embora haja uma dificuldade ao determinar
uma relagcdo direta de causa e efeito entre a doenga periodontal e as doengas
cardiovasculares, foram constatados alguns fatores que indicam uma provavel

associagao entre ambas as patologias:

o A inflamagdo cronica ocasionada pela DP pode elevar a
inflamacao sistémica e aumentar o risco de desenvolvimento das DCVs
através de dois mecanismos: bacteremia e/ou liberacao de mediadores pro-
inflamatdrios na corrente sanguinea.

o Patégenos orais na circulagdo sanguinea podem apresentar um
importante papel nas DCVs, especialmente o Porphyromonas gingivalis uma
vez que 0 mesmo aumenta os danos no tecido vascular.

. A DP foi associada a um possivel aumento no risco de
desenvolver aterosclerose, endocardite bacteriana e hipertenséo.

o A terapia periodontal possui a capacidade de suprimir a

inflamacgao sistémica, contribuindo para a terapéutica das DCVs.
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