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Odontogeriatria: Programas de Promocao da Saude Oral e Literacia:
Revisao Sistematica
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Objetivo:

|dentificar e analisar programas comunitarios de promocao da saude oral implementados
entre 2015-2025 e avaliar os seus impactos na saude oral (SO), qualidade de vida (QdV) e
saude sistémica (SS).
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« Questdo de investigacdo: Quais os programas de pases de dados e na revisto da bibliografis
intervencao comunitaria da saude oral para
pacientes geriatricos com impacto na QdV, SO e
SS?

 Revisdo registada na base de dados PROSPERO Excluidos (duplicados)
com codigo identificador CRD420251054279. n= 1962

Identificacio

Artigos completos elegiveis para a revisio
P: Pacientes geriatricos | n=41
I:Programas de intervencao comunitaria em SO
C: Programas de intervencao comunitaria com e sem Artigos exoluidos pelos
impacto na QdV, SO,SS. critérios de exclusio n=3
O: Impacto na QdV, SO, SS

Total de artigos utilizados na revisio
n==o6

Resultados:

Os estudos envolveram 867 participantes idosos de diferentes contextos. As intervencoes
duraram 4 semanas a 12 meses, com seguimento até 24 semanas apos fim o da intervencao
ativa.

A avaliacao do risco de viés dos 6 ensaios clinicos randomizados incluidos nesta revisao,
revelou uma variacao global entre risco moderado e moderadamente elevado.

Beneficios Comprovados:

MELHOR HIGIENE ORAL PREVENCAO DE PAT. PERIODONTAIS

REDUCAO PLACA BACTERIANA PERCECAO DA SAUDE ORAL

REDUCAO INDICES GENGIVAIS

Conclusao:

A negligéncia da saude oral nos idosos é uma questao de saude publica e direitos humanos. O
acesso a cuidados de saude oral adequados é crucial para preservar a saude sistematica,
dignidade, autonomia e capacidade de participar na sociedade. E um investimento direto na
sua qualidade de vida e no seu bem-estar integral.

Esta revisao sublinha a necessidade de uma transformacao estrutural na abordagem da saude
oral geriatrica, baseada em intervencdes comunitarias validadas, culturalmente sensiveis e
inseridas numa logica abrangente de saude publica. Promover o envelhecimento saudavel
comeca também pela cavidade oral e é através de acdes coordenadas, sustentadas nos
direitos humanos e na equidade, que se podera garantir a cada pessoa idosa uma vida digna,
funcional e plena.
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