
 

ASSOCIAÇÃO ENTRE EDENTULISMO, PERDA DENTÁRIA E ATIVIDADE 
FÍSICA EM ADULTOS: UMA REVISÃO SISTEMÁTICA 

 
THAINÁ D. SCHOLANTE¹ ; LAYLLA GALDINO DOS SANTOS2; KAUÊ 

COLLARES3 
 

1Universidade Federal de Pelotas – Faculdade de Odontologia  – thaischolante@gmail.com  
2Universidade Federal de Pelotas – Faculdade de Odontologia – laylla.galdino1996@gmail.com 

3Universidade Federal de Pelotas – Faculdade de Odontologia – kauecollares@gmail.com 
 
 

1.​ INTRODUÇÃO 
O envelhecimento está associado a maior risco de doenças bucais, em 

especial o edentulismo, condição que compromete funções como mastigação, fala e 
bem-estar psicológico, impactando negativamente a qualidade de vida (COLOMBO; 
WU, 2023; MASOOD et al., 2017).Essas doenças estão entre as condições crônicas 
não transmissíveis mais prevalentes, afetando cerca de 3,5 bilhões de pessoas no 
mundo, o que evidencia sua relevância em saúde pública (OMS, 2022).  

A atividade física desempenha papel central na preservação da saúde geral, 
enquanto a inatividade está relacionada a efeitos cumulativos deletérios ao longo da 
vida (DAS et al., 2025). O exercício físico apresenta efeito anti-inflamatório, 
associado à redução da proteína C-reativa e da contagem de leucócitos, fatores 
implicados em condições sistêmicas e orais, como a doença periodontal (DAS et al., 
2025).  

Adicionalmente, a má saúde bucal relaciona-se à qualidade de vida e a 
condições crônicas como hipertensão, distúrbios cognitivos e depressão (DAS et al., 
2025). A prática regular de exercício pode atuar na proteção da saúde periodontal, 
ao melhorar a sensibilidade à insulina e reduzir o risco de diabetes tipo II, fator de 
risco reconhecido para a periodontite (TORREJON-MOYA et al., 2021). Destaca-se 
ainda que a saúde bucal sofre influência de determinantes como idade, renda, 
posição socioeconômica, hábitos de vida e nível de atividade física (KIM et al., 
2018).Diante desse cenário, esta revisão sistemática busca avaliar a associação 
entre a perda dentária e sua relação com a prática de atividade física ou 
comportamento sedentário. 

 
2. METODOLOGIA 

 
A presente investigação foi guiada pela pergunta: "Qual é a relação entre o 

edentulismo e/ou a perda dentária e a atividade física em adultos?". Esta questão foi 
delineada utilizando a abordagem PECO (População, Exposição, Comparador, 
Desfecho), com os seguintes parâmetros: População (P): Indivíduos sem restrições 
de idade ou características específicas; Exposição (I): Presença de edentulismo ou 
perda dentária. O edentulismo total é definido como a ausência de todos os dentes 
naturais. A perda dentária parcial será definida pelo número de dentes perdidos; 
Comparador (C): Indivíduos com menor perda dentária ou sem edentulismo; 
Desfecho (O): Atividade física, mensurada em diferentes intensidades e 
frequências. 

Para identificar documentos relevantes, uma busca bibliográfica abrangente foi 
conduzida nas seguintes bases de dados: PubMed, Cochrane Library, Scopus, 
Embase, Web of Science, LILACS e SciELO. As estratégias de busca foram 
elaboradas por um pesquisador experiente e refinadas em discussão com a equipe. 

 



 

Para estratégia final para o banco de dados MEDLINE (via PubMed), que servirá de 
base para as demais plataformas, foram utilizados os seguintes termos Mesh e seus 
respectivos entry terms: "tooth loss""Exercise"  "Sedentary Behavior". Os resultados da 
busca foram exportados para o software Mendeley, onde os duplicados foram 
removidos de forma automática e manual. Além disso, a busca manual nas listas de 
referências dos artigos incluídos foi realizada para identificar estudos adicionais. 

 
Serão incluídos nesta revisão estudos observacionais, tanto de delineamento 

transversal quanto longitudinal (prospectivos ou retrospectivos), que investiguem a 
relação entre a perda dentária, considerada como edentulismo total, caracterizado 
pela ausência de todos os dentes naturais, ou perda dentária parcial, definida pelo 
número de dentes perdidos, e a atividade física ou o comportamento sedentário em 
seres humanos. O desfecho de interesse será a atividade física, avaliada em 
diferentes intensidades, frequências, duração ou volume, bem como o 
comportamento sedentário, mensurados por instrumentos validados, seja por 
autorrelato ou por medidas objetivas. Serão excluídos estudos em animais, estudos 
in vitro, ensaios clínicos, revisões narrativas, relatos de caso e séries de casos, 
 

Os resultados da busca foram inicialmente importados para o programa 
EndNote® Web para a remoção de registros duplicados. Em seguida, a lista de 
duplicatas foi transferida para o software Rayyan. O processo de seleção foi 
realizado em duas fases: I) Triagem inicial: títulos e resumos foram revisados para 
exclusão de estudos irrelevantes; II) Revisão detalhada: os textos completos dos 
artigos foram analisados para avaliação da elegibilidade com base nos critérios de 
inclusão previamente definidos. 

Dois revisores (LGS, TS) realizaram triagem de forma independente em ambas 
as fases, a fim de assegurar a confiabilidade e minimizar vieses. Quaisquer 
discordâncias ou discrepâncias foram resolvidas por meio de discussão com um 
terceiro revisor (KC). A qualidade metodológica e o controle de viés dos estudos 
elegíveis foram avaliados utilizando instrumentos do Joanna Briggs Institute (JBI), 
adaptados a cada tipo de estudo.  

A extração dos dados foi realizada de forma padronizada por dois revisores 
independentes, utilizando um formulário previamente elaborado e testado. Foram 
coletadas informações relacionadas às características gerais dos estudos (autores, 
ano de publicação, país, delineamento e amostra), perfil sociodemográfico da 
população (idade, sexo, renda, escolaridade e outros determinantes sociais), bem 
como variáveis de exposição (edentulismo total, perda dentária parcial e critérios 
utilizados para sua definição) e desfecho (nível de atividade física, frequência, 
duração, intensidade, tipo de atividade e presença de comportamento sedentário). 
Sempre que disponível, foram extraídos ainda dados sobre métodos de mensuração 
utilizados (autorrelato, questionários validados, acelerômetros ou pedômetros), 
fatores de confusão considerados (como tabagismo, comorbidades ou indicadores 
de saúde geral) e principais resultados reportados. Considerando a heterogeneidade 
dos estudos quanto à população, definição de perda dentária e métodos de 
avaliação da atividade física, foi realizada uma síntese narrativa. 

 
3. RESULTADOS E DISCUSSÃO 

 
A  busca  a  partir  dos  descritores  nas bases de dados foi identificada  2988 

estudos, após a remoção das duplicatas restaram 1770 estudos. Foram  1648 
excluídos  após  a  leitura  dos  títulos  e  resumos,  seguindo  os  critérios  de  

 



 

elegibilidade  e  exclusão  preestabelecidos;  restando  122 artigos  para leitura na 
íntegra. Destes, 17 artigos foram incluídos nesta revisão.  Até o momento, a análise 
preliminar dos dados coletados evidenciou que indivíduos com edentulismo ou perda 
dentária parcial apresentam menor adesão em atividades físicas regulares quando 
comparados àqueles com menor número de dentes perdidos ou sem edentulismo.  

De forma geral, os estudos apontam que a prática regular de atividade física 
exerce efeito protetor contra a perda dentária, enquanto condições crônicas como 
obesidade, tabagismo e diabetes aumentam esse risco. No Brasil, análises 
populacionais (DOS ANJOS et al., 2023; MEDEIROS et al., 2022) confirmaram que 
apenas a atividade física de lazer se associa a menor perda dentária, ao passo que 
ocupação, transporte e atividades domésticas relacionaram-se negativamente à 
saúde bucal. Evidências latino-americanas reforçam esse panorama. Em idosos 
colombianos, o edentulismo esteve relacionado a risco de má nutrição, limitação 
funcional e menor envelhecimento ativo (GUTIÉRREZ; MARTÍNEZ; ARROYAVE, 
2024). No México, o edentulismo foi associado a pior autopercepção de saúde, 
sobretudo em pessoas fisicamente inativas e em grupos socialmente mais 
vulneráveis (MEDINA-SOLÍS et al., 2014). De modo semelhante, no Brasil, a coorte 
EPIDOSO identificou o edentulismo como marcador de pior prognóstico de 
sobrevida em idosos (D’ORSI et al., 2009). Na Ásia, os achados destacaram 
mecanismos fisiológicos que conectam saúde oral e funcionalidade. Em idosos 
coreanos, a perda dentária foi associada a maior risco de fraturas osteoporóticas, 
mediado por massa muscular e densidade óssea (HONG; LEE; KANG, 2023). Na 
China, a presença de cáries e perdas dentárias (DMFT elevado) aumentou em 
quase duas vezes o risco de sobrepeso e obesidade, enquanto a prática de 
exercício físico reduziu esse risco (WU et al., 2025). Por fim, estudos de base 
comportamental demonstraram que a atividade física integra um conjunto de hábitos 
saudáveis que reduzem a probabilidade de edentulismo, enquanto fatores 
socioeconômicos e menor suporte social se associam a piores condições bucais 
(ALOBAIDI; HEIDARI; SABBAH, 2025). 

 
Além disso, destaca-se que o estudo encontra-se em fase de análise estatística 

mais detalhada, buscando controlar potenciais fatores de confusão, como idade, 
sexo e presença de comorbidades. Os resultados preliminares estão em 
consonância com a literatura, que aponta que condições de saúde bucal 
desfavoráveis podem influenciar negativamente a participação em práticas de lazer 
e atividades físicas. Isso indica a necessidade de considerar a saúde bucal como um 
componente relevante nas estratégias de promoção da atividade física e de 
envelhecimento saudável. 

 
4. CONCLUSÕES 

 
Em síntese, o corpo de evidências mostra que a preservação dentária, aliada à 

prática de atividade física, contribui para menor risco de fragilidade, melhor nutrição 
e maior longevidade saudável, devendo ser considerada em políticas integradas de 
promoção da saúde. 
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