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PREFÁCIO

Caro leitor,
Os desafios e dilemas enfrentados pelo setor saúde desde o Brasil colônia vem se 

tornando a cada dia mais complexos. A busca de uma saúde pública mais digna para a 
população nos faz aprofundar cada vez mais na luta de um SUS humanizado. As valiosas 
contribuições aqui publicadas nos fazem refletir sobre o processo saúde – doença e seus 
determinantes.

No decorrer da leitura dos artigos, o caro colega perceberá que o setor saúde não se 
limita apenas reconhecer os problemas, também se faz necessário a promoção da melhora 
na qualidade desses serviços. Vale salientar que o interlocutor também irá se deparar com 
assuntos de grande relevância relacionados a crianças, saúde mental e bucal, violência 
contra mulher que envolve uma ação intersetorial, além de uma das novas arboviroses 
urbanas que circulam no Brasil e possui grande relevância a saúde pública devido seu 
poder incapacitante e dependendo da gravidade poderá afetar diretamente na economia 
de um país. 

Em nossas publicações sempre selecionamos um dos capítulos para premiação 
como forma de incentivo para os autores, e entre os excelentes trabalhos selecionados 
para compor este livro, o premiado foi o capítulo 4, intitulado “INFLUÊNCIA DO LEITE 
MATERNO NA MICROBIOTA DO LACTENTE - UMA REVISÃO DE LITERATURA”.

Excelente leitura! 
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RESUMO: A Doença de Parkinson – DP é uma modificação na parte neurodegenerativa de 
cada indivíduo, perdendo neurônios e afetando a coordenação motora. A saúde bucal de 
um parkinsoniano também sofre algumas mudanças, dentre elas: espasmos musculares 
na região da face, diminuição no processo mastigatório, ardor oral e até o adoecimento 
dos tecidos periodontais, causando cárie. O presente trabalho tem como objetivo levantar 
hipóteses das possíveis interações medicamentosas bem como as influências que acometem 
a cavidade bucal de cada pessoa que é acometida pela DP. A bibliografia desta revisão de 
literatura foi realizada por meio das bases de dados: BBO, LILACS e MEDLINE, respeitando 
o período dos últimos 05 anos de cada artigo, aplicando os critérios de inclusão: artigos 
publicados em língua pátria e inglesa, artigos relacionados com o tema. Excluindo os anais 
de congresso, relatórios técnicos e questionários. Conclui-se que é importante a criação 
de políticas públicas para fazer a triagem desses pacientes com Parkinson, orientando 
o paciente e cuidador sobre os cuidados com a higiene oral e especialmente as visitas 
periódicas ao dentista, garantindo mais saúde e diminuindo os danos e ou perdas dentárias. 

PALAVRAS-CHAVE: Doença de Parkinson. Odontologia. Xerostomia.
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MEDICATION USED IN THE TREATMENT OF PARKINSON AND A INFLUENCE ON 
ORAL HEALTH: LITERATURE REVIEW

ABSTRACT: Parkinso’s Disease – DP is a modification in the neurodegenerative parto 
of teach individual, losing neurons and affecting motor coordination. The oral health of a 
parkinsonian also undergoes some changes, among them: muscle spasms in the face 
region, decrease in the masticatory process, oral burning and even periodontal tissues, 
causing caries. The presente work aims to raise hypotheses of possible drug interactions as 
well as the influences that affect the oral cavity of reach person who is affected by PD. The 
bibliography of this literature review was carried out through the databases: BBO, LILACS 
and MEDLINE, respecting the period of the last 05 years of each article, applying the 
inclusion criteria: articles published in the native language and English, articles related to the 
theme. Excluding congress annals, technical reports and questionnaires. It is conclued that 
it is importante toc reate public policies to screen these patients with Parkinson’s guiding the 
patient and caregiver about oral hygiene care and especially periodic visits to the dentist, 
ensuring more health and reducing damage and/or losses. Dental. 

KEY-WORDS: Parkinson’s disease. Dentistry. Xerostomia.

INTRODUÇÃO 

O Parkinson acontece devido a uma alteração neurodegenerativa com perda dos 
neurônios presentes nas substâncias negras do cérebro. A dopamina reduz e provoca 
as funções na região de córtex do cérebro, desencadeando todas as conexões motoras. 
Portanto, toda vez que há uma diminuição na produção de dopamina, há também a morte 
de neurônios (BRITO; SOUZA, 2019).

A doença de Parkinson (DP) desencadeia algumas modificações no sistema 
estomatognático, promovendo alterações em amplitude, percurso e a velocidade em que 
a mandíbula se movimenta. Alguns pacientes que possuem tremores razoáveis, suas 
alterações serão na movimentação da mandíbula, já que os pacientes com tremores 
predominantes maiores, apresentarão diminuição na velocidade e até mastigação 
(OLIVEIRA; PEREIRA, 2020).

Por ser considerada uma doença neurodegenerativa, os protocolos de tratamento 
ainda não correspondem a uma evolução significativa da doença. A levodopa é um 
medicamento que atua principalmente nos impulsos motores, porém, novos estudos na 
neurofisiologia estão sendo realizados a fim de descobrir novas terapias que garantam 
uma melhor qualidade de vida para os portadores da doença (UCHIDA; BAKEROLOV; 
SCORZA, 2021).

Clinicamente, o Parkinson apresenta variantes motoras e não motoras como; rigidez 
muscular, desbrio mesmo que em repouso, além de problemas posturais. A DP também 
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compromete funções não motoras, como a própria xerostomia, ardor oral, disfagia, excesso 
de saliva (sialorreia), adoecimento do periodonto e cárie (FREITAS et al, 2021).

Promover saúde em todas as etapas da doença e tornar mais tranquilo o processo 
de adaptação é crucial. Informar sobre a importância da saúde bucal e garantir que ela não 
se torne um agravante é outro ponto importante, assim como avaliar possíveis interações 
medicamentosas e o impacto das medicações na qualidade de vida e saúde oral dos 
pacientes. (PRADO et al, 2017).

O uso das medicações que são utilizadas para garantir uma melhor qualidade 
de vida é também o principal fator de alterações bucais. De que maneira os fármacos 
utilizados no tratamento de Parkinson infuenciam na saúde oral? O presente trabalho tem 
como objetivos: levantar hipóteses das possíveis interações medicamentosas e a influência 
na saúde bucal, apontar os possíveis problemas que o paciente irá enfrentar, além de 
analisar a maneira como deve ser o seu manejo odontológico, propor condições melhores 
de acompanhamento odontológico atuando junto a equipe multidisciplinar do SUS para 
garantir um controle das manifestações bucais.

REFERENCIAL TEÓRICO

Tratamento medicamentoso da doença de Parkinson e seus efeitos colaterais na 
saúde bucal

A Doença de Parkinson (DP) é caracterizada por sintomas e manifestações de 
natureza crônica e progressiva, que acarretam uma severa incapacidade para o indivíduo 
acometido, afetando de forma negativa não somente a sua própria qualidade de vida, mas 
também a de seus familiares e cuidadores. Suas principais manifestações motoras incluem 
tremor de repouso, bradicinesia, rigidez com roda denteada e anormalidades posturais, 
de acordo com o Ministério da Saúde (BRASIL, 2017) e, conforme preconizam Brito e 
Souza (2019), ela ocorre devido a uma alteração neurodegenerativa que resulta na perda 
de neurônios presentes nas substâncias negras do cérebro. Com a redução da dopamina, 
ocorre uma disfunção na região do córtex cerebral responsável pelas conexões motoras, 
levando à morte dos neurônios.

A DP pode afetar a forma como a mandíbula se movimenta, alterando sua amplitude, 
percurso e velocidade. Em pacientes com tremores moderados, essas alterações podem 
se manifestar na movimentação da mandíbula, enquanto pacientes com tremores mais 
intensos podem apresentar diminuição na velocidade de mastigação (OLIVEIRA; PEREIRA, 
2020).

O Parkinson se manifesta clinicamente através de diferentes sintomas motores e 
não motores, como rigidez muscular, tremores mesmo em repouso e problemas posturais. 
Além disso, a doença também afeta funções não motoras, como xerostomia, ardor oral, 
disfagia, sialorreia, problemas periodontais e cárie (FREITAS et al., 2021).
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Silva et al. (2019) realizaram uma revisão sobre a relação entre a Doença de 
Parkinson e a saúde bucal, destacando a importância do conhecimento dos cirurgiões-
dentistas sobre essa patologia neurodegenerativa e suas possíveis complicações bucais. 
Os autores enfatizaram que os protocolos terapêuticos atuais visam aliviar os sintomas 
motores da doença por meio de medicamentos como a levodopa, mas novas terapias 
estão sendo estudadas para melhorar a qualidade de vida dos pacientes. Além disso, os 
autores destacaram que o Parkinson é uma enfermidade multissistêmica e pode causar 
demência e outros sintomas, além de alterações bucais significativas decorrentes do uso 
das medicações.

As pessoas com Doença de Parkinson podem manifestar deficiência com os hábitos 
alimentares devido a diversos fatores relacionados à doença, como dificuldades motoras 
e motoras orais, dificuldades de deglutição e perda de apetite. Essas alterações podem 
levar a uma maior ingestão de alimentos com alto teor de açúcar, que são mais palatáveis e 
fáceis de mastigar e engolir. Além disso, o uso de medicamentos para controlar os sintomas 
da doença pode afetar o apetite e a regulação do açúcar no sangue. Devido às alterações 
cognitivas, muitas pessoas com Doença de Parkinson têm dificuldades para comparecer a 
consultas regulares ao dentista. Nesse sentido, é importante que o profissional desenvolva 
um plano de tratamento domiciliar para minimizar os danos dentários decorrentes dessa 
situação (RIBEIRO, 2016).

A importância da interdisciplinaridade no atendimento odontológico a pacientes com 
doença de Parkinson

Para garantir a saúde bucal de usuários com a Doença de Parkinson e prevenir 
possíveis complicações sistêmicas decorrentes de problemas bucais, é necessário que a 
assistência odontológica seja planejada e executada de forma interdisciplinar, envolvendo 
outros profissionais e a família. Estratégias específicas devem ser adotadas para adequar 
o ambiente bucal, como a eliminação de possíveis focos de infecção, processo inflamatório 
e dor. Essas medidas são fundamentais e estão respaldadas em estudos realizados por 
diversos autores (MIRANDA; MONTENEGRO, 2009; MONTENEGRO; MARCHINI, 2013; 
BURGESS; MEYERS, 2015).

Um fator considerável de grande importância para as consultas periódicas ao 
dentista é realizar uma anamnese de forma ampla, contemplando todas as limitações, 
impossibilidades, medicações que o mesmo faz uso (bem como o horário de cada uma), 
saúde mental, a práticas de atividades físicas e se há um cuidador disponível especificamente 
para o indivíduo. Essa figura do cuidador é muito crucial, pois é o mediador responsável 
entre o dentista e o parkinsoniano. Feito a anamnese, o profissional da odontologia irá 
desenvolver um plano de tratamento baseado nas condições que lhes foi apresentado 
(CARACÓIS, 2012).
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Algumas condições orais, como a disfagia, sialorreia, xerostomia, sensação de 
ardor oral, cárie dentária e doença periodontal, estão frequentemente relacionadas à DP de 
acordo com a literatura. O papel do cirurgião-dentista é crucial para reduzir as limitações 
que o paciente com DP pode enfrentar, tratando-o com cuidado, paciência e determinação, 
conforme apontado por Ferreira et al (2017).

Existem vários fatores que contribuem para o aumento do número de cáries em 
pacientes com Doença de Parkinson, incluindo a xerostomia causada pelo próprio quadro 
da doença, a dificuldade de higienização bucal devido ao déficit motor decorrente da 
progressão da doença e a ação de vários medicamentos utilizados para tratar a doença 
(NOGUEIRA, 2016).

O comprometimento motor que a DP causa, tem impactos consideráveis em manobras 
de higienização oral, que está diretamente ligado ao adoecimento do periodonto, ao prejuízo 
dentário, dor nas regiões faciais além da própria cárie. Dessa forma, é importante que o 
paciente saiba a maneira correta de realizar a escovação, mas principalmente que tenha o 
auxílio ao realiza-la, essa etapa não deve ser negligenciada para garantir uma longevidade 
de saúde bucal. Além de prevenir a perda de elementos dentários, impedir também que 
outros problemas como a autoestima sejam enfrentados (GARCIA, 2016).

De acordo com Meira et al. (2018), a doença de Parkinson, uma doença 
neurodegenerativa, pode comprometer significativamente a saúde bucal, devido à perda ou 
dificuldade motora para realizar tarefas simples, como a higiene pessoal. O tratamento mais 
comum para a doença é o uso de levodopa, que tem a função de aumentar os níveis de 
dopamina no sistema nervoso central e motor, mas pode apresentar efeitos colaterais que 
afetam a saúde bucal, como xerostomia, úlceras e cáries. Além disso, esses medicamentos 
podem causar efeitos colaterais que afetam a saúde bucal dos pacientes, como ardor 
oral, disfagia, problemas periodontais e até mesmo distúrbios musculares e espasmos na 
articulação temporomandibular.

A droga levodopa, surgiu ainda na década de 1960, trazendo uma nova perspectiva 
para os acometidos por Parkinson que até então não tinham uma medicação eleita como 
a mais adequada para tal. O fármaco foi administrado inicialmente nas pessoas com 
comprometimento severo; como acamados e cadeirantes, mostrando uma resposta positiva 
desde então (FERRAZ, 1999).

Outras complicações acontecem com a levodopa. Durante o empregação da droga, 
as doses são aumentadas e seus intervalos também, pois são avaliados com a perspectiva 
de controlar algumas flutuações apresentadas pelo indivíduo. Com o desenvolvimento 
rápido da doença, a dopamina não tem controle de si e fica estável. Estresse é causado por 
esse aumento de dopamina e permite o surgimento da discineia (movimentos involuntários), 
podendo afetar até os movimentos musculares faciais, impossibilitando de realizar suas 
ações de saúde bucal. Há estudos relatando que cerca de 40% dos parkinsonianos que 
estão utilizando a levodopa como terapia, terão complicações após 05 anos de tratamento, 



CIÊNCIAS MÉDICAS: ESTUDOS CLÍNICOS E REVISÕES BIBLIOGRÁFICAS 66 CIÊNCIAS MÉDICAS: ESTUDOS CLÍNICOS E REVISÕES BIBLIOGRÁFICAS

podendo reverter essa porcentagem e chegar aos 90% (RIECK, 2016).

Existem outros métodos não farmacológicos que beneficiam a pessoa com Doença 
de Parkinson, a fisioterapia e a fonoaudiologia ajudam no tratamento. Em uma pesquisa 
realizada em Curitiba, pode-se notar que todas as pessoas que tinham a Doença de Parkinson 
e realizavam ações multidisciplinares com outros profissionais, obtiveram diminuição na 
dosagem da droga levodopa, comparado aqueles que não realizavam nenhuma atividade e 
se enquadrava em um estado grave (YAMAGUCHI; FERREIRA; ISRAEL, 2016).

Processos de deglutição e mastigação torna-se um problema bastante significativo 
para esses enfermos visto que os tecidos musculares responsáveis pelo processo de engolir 
faz com que aumente o número de salivação e sua deglutição torna-se tarefa difícil e lenta 
podendo até sufocar o paciente (HOUSER MC, et al., 2018).

Outra alteração oral comumente aos parkinsonianos que possuem a disfagia eo 
refluxo ácido, desencadeando a erosão dentária e futuramente até uma sensibilidade nos 
elementos dentários. O dentista deve orientar aos cuidadores que após aparecer eventos de 
refluxo ou quando for medicar, esperar pelo menos uns 30 minutos para fazer a escovação, 
evitando desgastes ao esmalte dentinário (DEBOWES, 2013).

A Doença de Parkinson é uma condição sistêmica que está inserida no quadro de 
síndromes na atenção primária à saúde. Com isso, além dos outros profissionais da saúde 
cuidarem desses indivíduos, o dentista também se enquadra na equipe multidisciplinar a fim 
de produzir saúde a esses pacientes. As atividades que incluem a equipe de saúde bucal 
da atenção primária à saúde se refere a ações educativas de prevenção, orientações aos 
cuidadores, visitas domiciliares junto da equipe de saúde, a fim de realizar uma buscativa 
desses pacientes com Parkinson e inseri-los na atenção básica (ARAUJO; ANDRADE; 
PINTO, 2020).

Muitos parkinsonianos fazem uso de algumas medicações para o tratamento da DP, 
possuem próteses dentárias e não sabem como higienizá-los de maneira correta, devido a 
sua condição motora não permitir. Vale salientar que essas orientações de higiene devem 
ser repassadas aos profissionais ou cuidadores dos mesmos em visitas recorrentes da 
equipe de atenção primária à saúde. Todo esse trabalho de buscativa é fundamental pois 
ainda é crescente os índices de idosos, pessoas com DP, Alzheimer e outras comorbidades 
que não tem acesso à saúde e vivem em situações precárias por falta de informações 
(SILVA et al., 2017).

METODOLOGIA 

A presente pesquisa é de caráter exploratório e descritivo, utilizando uma abordagem 
qualitativa. O estudo será realizado por meio da revisão sistemática da literatura, com busca 
de artigos científicos em bases de dados como Lilacs, Medline e BBO. Serão utilizados os 
descritores: Doença de Parkinson e saúde bucal, tratamento medicamentoso na doença 
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de Parkinson, efeitos colaterais. A seleção dos artigos será feita de acordo com critérios 
de inclusão e exclusão previamente estabelecidos, que levarão em consideração o título, 
resumo e texto completo. Os dados serão coletados e analisados de forma qualitativa, com 
a elaboração de sínteses descritivas conforme as temáticas dos estudos selecionados.

Para os critérios de inclusão, foram utilizados artigos que estão diretamente 
relacionados com o tema, artigos publicados em língua pátria e lingua inglesa, artigos 
publicados nos últimos 5 anos e artigos clínicos. Já os excludentes foram relatos de caso 
publicados com anais de congresso, artigos que não discorrem sobre o tema, além de 
relatórios técnicos e questionários.

FIGURA 1: Cronograma de elegibilidade.

Fonte: Elaborada pela autora (2023).

CONCLUSÃO

O tratamento da Doença de Parkinson, via de regra devido os seus múltiplos fármacos 
promovem uma redução considerável e prejudicial do fluxo salivar, essa redução implica 
em perda das propriedades benéficas da saliva como autóclise, ação de defesa através da 
lisozima, que desenvolve função antimicrobiana até certo ponto, conjuntamente com a ação 
de tamponamento salivar que serve para manter a constância do PH.

A partir do diagnóstico o paciente precisa ser atendido pela equipe multidisciplinar 
do município, sendo importante a criação de políticas públicas que incluam e orientem o 
paciente e cuidador (caso tenha) dentro do sistema de saúde a realizar acompanhamento 
e promover saúde independente do grau de doença, com o conhecimento necessário 
para atendê-los de maneira ideal, prevenindo maiores danos, evitando a perca dentária e 
garantindo uma melhor qualidade de vida.
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