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1. INTRODUCAO

O envelhecimento acelerado da populacdo mundial, aliado ao aumento da
longevidade, tem resultado em uma maior prevaléncia de condi¢cdes crbnicas e
debilitantes. A capacidade funcional, que envolve a realizagdo de atividades
basicas e instrumentais da vida diaria, constitui um indicador essencial da
qualidade de vida dos idosos. A fragilidade, definida pela reducédo das reservas
fisiologicas e da resisténcia a estressores, € uma condicdo significativa que eleva
a suscetibilidade a quedas, hospitalizagdes e incapacidade funcional, impactando
diretamente a autonomia e a qualidade de vida dessa populacdo (COLLARD, 2012;
clegg, 2013; OMS,2020).

Evidéncias cientificas recentes apontam para uma relacdo entre a saude
bucal e o estado de fragilidade, sugerindo que a deterioracdo da saude oral pode
ser um indicador precoce de declinio funcional em idosos. Fatores como a
mastigacéo inadequada, a diminuicdo da autonomia para a realizacdo da higiene
oral e a dificuldade de acesso a cuidados odontolégicos contribuem para o
desenvolvimento de doencas bucais, como caries, periodontite e perda dentéria.
Tais condi¢cdes agravam o estado geral de saude e intensificam o quadro de
fragilidade (MURRAY, 2014; TORRES, 2015).

No entanto, a maior parte dos estudos sobre a salde de idosos concentra-
se em individuos institucionalizados ou hospitalizados, em funcéo da facilidade de
acesso a essas amostras, enquanto poucos estudos abordam a populagéo idosa
que vive na comunidade. Dessa forma, esta revisao de literatura tem como objetivo
identificar estudos cientificos que explorem a relacao entre fragilidade e/ou perda
de capacidade funcional com a saude bucal em idosos residentes na comunidade.

2. METODOLOGIA

A presente reviséo de literatura foi conduzida por meio de uma busca na
base de dados PubMed, utilizando a seguinte estratégia de busca: ("home-
dwelling” OR "community-dwelling” OR "independent living") AND (((("Dental Care
for Aged"[Mesh]) OR ("Oral Health"[Mesh])) OR ("Dentistry"[Mesh])) OR ("Geriatric
Dentistry”[Mesh])). A busca inicial resultou na identificacdo de 176 artigos, com a
aplicacdo de um filtro de publicacéo restrito aos ultimos cinco anos. Foram incluidos
0s estudos que abordassem a saude bucal de idosos residentes na comunidade e
sua relagdo com a capacidade funcional.

A analise inicial dos titulos resultou na excluséo de 132 artigos,
permanecendo 44 para a avaliacdo dos resumos. ApOs essa etapa, 24 artigos
foram excluidos, totalizando 20 estudos selecionados para a leitura integral. Com
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a analise completa dos textos, quatro estudos foram excluidos, resultando em um
total de 16 artigos para analise final.

Os estudos incluidos foram avaliados de acordo com o pais, humero de
participantes, variaveis investigadas e principais resultados. Esses dados foram
organizados em tabelas para facilitar a sintese e anélise das informacdes.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Dos 16 artigos analisados, 7 foram realizados no continente asiatico, sendo
2 no Japdo, 1 na China, 2 em Taiwan, 1 na Coreia e 1 na Arabia Saudita. Na
Europa, foram incluidos 5 estudos, sendo 4 da Holanda, o pais com maior nimero
de publicagbes, e 1 da Finlandia. O continente americano contribuiu com 4 estudos:
1 do México, 1 do Brasil, 1 do Canada e 1 dos Estados Unidos.

Todos os estudos adotaram uma metodologia transversal, com abordagens
variadas. As faixas etarias dos participantes também variaram significativamente.
A maioria dos estudos incluiu individuos com 60 ou 65 anos, enquanto outros
recrutaram participantes a partir de 50 anos, e alguns focaram em idosos com mais
de 75 anos. Essa diversidade etaria pode impactar a comparabilidade entre os
resultados dos estudos.

Entre os 16 artigos, 14 relataram uma associagdo estatisticamente
significativa entre a deterioracdo da saude bucal e a perda da capacidade funcional
ou fragilidade em idosos. Nos dois estudos restantes, a correlagéo foi observada,
porém sem significAncia estatistica. Dois estudos especificos que identificaram a
relacdo entre carie, indice de higiene bucal e numero de dentes com a fragilidade
em idosos concluiram que as doencas periodontais ndo demonstraram a mesma
associacao significativa com a fragilidade.

Os parametros mais utilizados para avaliar a saude bucal foram o namero de
dentes (8 estudos), o indice de Impacto na Satude Bucal (OHIP) e o indice de dentes
cariados, perdidos e obturados (CPOD), ambos utilizados em 3 estudos. Em
relacdo a avaliacdo da capacidade funcional, os principais parametros foram as
Atividades Instrumentais da Vida Diaria (AIVD), o fenoétipo de fragilidade (FF) e o
indice de fragilidade (IF).

Apesar da variacdo metodoldgica observada nos estudos, tanto nos critérios
de avaliacdo de fragilidade e capacidade funcional quanto na saude bucal, foi
identificada uma relagdo consistente entre a deterioracdo da saude bucal e a
fragilidade ou perda da funcionalidade dos idosos. A maioria dos estudos também
destacou a condig¢do nutricional como uma variavel mediadora importante nessa
relacéo.

Diversos estudos discutem a relagdo bidirecional entre saude bucal e
fragilidade. A deterioracdo da saude bucal pode ser um fator predisponente para a
perda de capacidade funcional, j& que dificuldades na mastigacdo e na degluticdo
afetam a ingestdo adequada de nutrientes, contribuindo para a desnutricéo e perda
de massa muscular, componentes centrais do processo de fragilizagdo. Além disso,
a perda de autonomia para realizar a higiene bucal e 0 acesso reduzido a cuidados
odontoldgicos podem exacerbar doencas bucais, criando um ciclo de declinio fisico
e funcional. Por outro lado, o declinio funcional também pode agravar problemas
bucais, dado que idosos com limitagdes motoras e cognitivas podem encontrar
dificuldades na manutencéo de sua saude oral (KASSEBAUM, 2017; RAMSAY,
2018; CAVALCANTI, 2020).
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A literatura sobre o envelhecimento destaca ainda que a saude bucal de
idosos residentes na comunidade, comparada a de idosos institucionalizados,
recebe menos atencdo em estudos cientificos, apesar de a manutencdo da
capacidade funcional ser um fator crucial para a vida independente. Pesquisas
sobre esse grupo especifico sdo essenciais para elucidar os fatores que contribuem
para a preservacao da funcionalidade e a prevencao da fragilidade, oferecendo
subsidios para o desenvolvimento de politicas publicas e intervencdes preventivas
focadas em cuidados bucais integrados a saude geral. Assim, promover uma
abordagem multidisciplinar que englobe odontologia, geriatria e nutricdo pode ser
uma estratégia eficaz para melhorar a qualidade de vida e autonomia dos idosos
em contextos comunitarios.

4. CONCLUSOES

A revisdo de literatura evidenciou uma relacdo consistente entre a
deterioracdo da saude bucal e a perda de capacidade funcional ou fragilidade em
idosos, conforme observado em 14 dos 16 estudos analisados. Embora a
metodologia e as faixas etarias dos participantes tenham variado
consideravelmente, a maioria dos trabalhos identificou que problemas bucais, como
perda de dentes e caries, estdo associados a um declinio funcional, enquanto a
condicao nutricional foi destacada como um fator mediador importante. A escassez
de pesquisas focadas em idosos que vivem na comunidade, em comparagcao com
os institucionalizados, reforca a necessidade de mais estudos que explorem
intervencdes multidisciplinares para preservar a funcionalidade e prevenir a
fragilidade, enfatizando o papel crucial da saude bucal na qualidade de vida dos
idosos.
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