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INFLUENCIA DE ACIDOS GRAXOS OMEGA-3 NA IMUNOMODULACAO
PERIODONTAL

INFLUENCE OF OMEGA-3 FATTY ACIDS ON PERIODONTAL
IMMUNOMODULATION

ANA PAULA MATIAS DA COSTA

LUANA FREITAS

RESUMO

A doenga periodontal ¢ uma condi¢do inflamatoria cronica multifatorial que representa um
importante problema de saude publica, sendo uma das principais causas de perda dentaria.
Nesse contexto, a modulag¢ao da resposta imunoinflamatoria do hospedeiro tem se destacado
como estratégia terapéutica complementar. O presente estudo teve como objetivo avaliar a
influéncia dos 4cidos graxos dmega-3, especialmente o 4cido eicosapentaenoico (EPA) e o
acido docosa-hexaenoico (DHA), na imunomodulagao periodontal e nos desfechos clinicos da
periodontite. Trata-se de uma revisao bibliografica de carater exploratorio, realizada por meio
da busca de artigos cientificos nas bases PubMed, Medline, Lilacs e Scielo, considerando
publicagdes entre 2020 e 2025, nos idiomas portugués, inglés e espanhol. Apds aplicagao dos
critérios de inclusdo e exclusdo, foram selecionados cinco estudos para analise. Os resultados
demonstraram que a suplementacdo com Omega-3, isoladamente ou associada a terapia
periodontal convencional, promoveu reducdo significativa da inflamagdo, diminui¢do da
profundidade de sondagem e melhora dos niveis de inser¢ao clinica, sobretudo em casos mais
severos. Além disso, evidenciou-se acdo anti-inflamatoria em nivel molecular, com redugao
de mediadores inflamatorios. Entretanto, os efeitos sistémicos foram limitados e a
variabilidade metodologica dos estudos aponta para a necessidade de padronizagdo dos
protocolos. Conclui-se que o Omega-3 apresenta potencial como terapia adjuvante no
tratamento da periodontite, contribuindo para o controle da resposta inflamatdria e melhora
clinica dos pacientes.

Palavras-chave: Omega-3; doenca periodontal; imunomodulacdo; inflamagdo; terapia
adjuvante.

ABSTRACT

Periodontal disease is a multifactorial chronic inflammatory condition that represents a
significant public health problem, being one of the main causes of tooth loss. In this context,
modulation of the host's immunoinflammatory response has emerged as a complementary
therapeutic strategy. This study aimed to evaluate the influence of omega-3 fatty acids,
especially eicosapentaenoic acid (EPA) and docosahexaenoic acid (DHA), on periodontal
immunomodulation and clinical outcomes of periodontitis. This is an exploratory literature
review, conducted through a search for scientific articles in the PubMed, Medline, Lilacs, and
Scielo databases, considering publications between 2020 and 2025, in Portuguese, English,
and Spanish. After applying the inclusion and exclusion criteria, five studies were selected for



analysis. The results demonstrated that omega-3 supplementation, alone or in combination
with conventional periodontal therapy, significantly reduced inflammation, decreased probing
depth, and improved clinical attachment levels, especially in more severe cases. In addition,
an anti-inflammatory effect was evident at the molecular level, with a reduction in
inflammatory mediators. However, the systemic effects were limited, and the methodological
variability of the studies points to the need for standardization of protocols. It is concluded
that omega-3 has potential as an adjuvant therapy in the treatment of periodontitis,
contributing to the control of the inflammatory response and clinical improvement of patients.

Keywords: omega-3; periodontal disease; immunomodulation; inflammation; adjuvant
therapy.

1 INTRODUCAO

Segundo a Organizagdo Mundial da Saude (OMS), as doencas bucais constituem um
importante desafio para a satide publica global, afetando aproximadamente 3,5 bilhdes de
pessoas em todo o mundo. O SB Brasil 2023', Gltima Pesquisa Nacional em Saude Bucal,
coordenado pelo Ministério da Saude por meio da Coordenagdo-Geral de Saude Bucal -
CGSB e executado pela Universidade Federal de Minas Gerais - UFMG, trouxe em seus
relatorios finais que entre os agravos bucais, a doenca periodontal apresentou alta prevaléncia
e impacto significativo, figurando entre as principais causas de perda dentaria em adultos no
Brasil®©?,

A Doenga periodontal®, ¢ definida como uma doenga inflamatoria cronica multifatorial
associada a disbiose do biofilme bacteriano e caracterizada pela destrui¢do progressiva do
aparato de suporte dentario (ligamento periodontal, osso alveolar e cemento), podendo
resultar em perda dentaria. A etiologia multifatorial da doenca periodontal torna seu
diagnostico e manejo clinico um desafio constante na pratica odontolégica. Embora o
biofilme bacteriano seja considerado o fator etioldgico primadrio, a suscetibilidade individual e
a resposta imunoinflamatoria do hospedeiro desempenham papéis determinantes na
progressio da doenga’.

A interagdo entre microrganismos periodontopatogénicos e o sistema imune local
desencadeiam um processo inflamatério cronico, resultando em destrui¢do tecidual e perda de
insercao periodontal. Sob essa perspectiva, a doenca periodontal ¢ compreendida ndo apenas
como uma infec¢ao localizada, mas como uma condicdo imunomediada, na qual o
desequilibrio entre os mecanismos de defesa do hospedeiro e a carga microbiana culmina em
dano tecidual®. Nesse contexto, percebe-se a forte influéncia de mecanismos de

imunomodulacdo no comportamento da resposta inflamatdria da doenga periodontal.



Os imunomoduladores sdo substincias extrinsecas ou intrinsecas capazes de regular
ou alterar o escopo, o tipo, a duragdo ou a competéncia da resposta imune’. Essa regula¢do
pode ocorrer tanto de forma fisiologica, mediada por citocinas e mediadores enddgenos
quanto terapéutica, por meio de agentes farmacologicos ou biotecnologicos. Assim, a
integracdo entre o entendimento dos mecanismos imunologicos e a abordagem clinica pode
favorecer estratégias terapéuticas mais eficazes e individualizadas para o controle da
periodontite.

Conforme estudos® indicam que os acidos graxos poli-insaturados de 6mega-3 (4cido
eicosapentaenoico - EPA e o acido docosa-hexaenoico DHA) apresentam propriedades
terapéuticas, com agdes anti-inflamatdrias e protetivas, sendo benéficos no manejo de diversas
condicdes, como artrite reumatoide, fibrose cistica, colite ulcerativa, asma, aterosclerose,
cancer, doengas cardiovasculares e periodontite’. A ciéncia vem apresentando diversos tipos
de terapia para o controle da periodontite, uma das alternativas ¢ o uso do dmega-3 em
conjunto com a terapia mecanica convencional. Estudos clinicos e pré-clinicos indicam que
esses acidos graxos Omega-3 poli-insaturados sao usados como terapia moduladora do
hospedeiro em varias doencas inflamatdrias cronicas. Além disso, parecem ter um efeito
positivo na cicatrizagdo periodontal apos a terapia relacionada a causa'®.

A modulagdo da resposta do hospedeiro representa estratégia promissora no tratamento da
periodontite, particularmente mediante o uso de compostos bioativos como os 4cidos graxos
omega-3. A investigacdo do papel dessa substdncia no manejo periodontal pode viabilizar
abordagens clinicas mais eficazes e individualizadas, especialmente diante da resposta
limitada observada em casos avangados ou na presenga de fatores sistémicos modificadores.
Nesse contexto, terapias adjuvantes capazes de controlar a inflamagdao e modular a resposta
imune sdo fundamentais para o aprimoramento clinico'’.

Os é4cidos graxos Omega-3, em especial o EPA e o DHA, destacam-se por suas
propriedades anti-inflamatorias e pro-resolugdo'. Evidéncias clinicas demonstram que sua
suplementagdo, isolada ou associada a terapia mecanica convencional, reduz a profundidade
de sondagem, sangramento a sondagem e niveis de marcadores inflamatoérios locais e
sistémicos ', Contudo, a padronizagio de protocolos, incluindo dose, via de administragio,
duracdo e combinagdes terapéuticas, permanece limitada, justificando novas investigagoes
clinicas e translacionais.

A presente revisdo avalia a influéncia dos 4cidos graxos oOmega-3 (Acido
eicosapentaenoico - EPA e o Acido docosa-hexaenoico - DHA) na modulagio

imunoinflamatodria e nos desfechos clinicos da periodontite, explorando seu potencial como



estratégia terapéutica adjuvante. Tal abordagem visa contribuir para o desenvolvimento de
protocolos clinicos mais eficazes e acessiveis, reforcando a integragdo entre a pratica

odontoldgica baseada em evidéncias e as politicas publicas de promogao da saude bucal.

2 METODOLOGIA

A pesquisa desenvolvida seguiu os preceitos de um estudo exploratério, na qual foi
realizada uma revisao bibliografica da literatura utilizando publicagdes indexadas ja
produzidas. A busca por artigos cientificos completos indexados ocorreu nas bases de dados:
Pubmed, Medline, Lilacs e SciELO.

Os descritores aplicados em lingua inglesa foram: Omega 3, Periodontal disease,
Omega 3 fatty acids e Periodontitis. Em portugués foram utilizados os respectivos termos:
Omega-3, Doenga Periodontal, Acidos graxos émega-3 e Periodontite.

A estratégia de recuperacdo dos artigos foi estruturada por meio de cruzamentos
utilizando os operadores booleanos AND, para a interse¢ao de conceitos, ¢ OR, para a soma
de sindnimos. As combinagdes principais incluiram Omega 3 AND Periodontal disease ¢
Omega 3 fatty acids AND Periodontitis, além dos respectivos cruzamentos em portugues,
como Omega-3 AND Doenca Periodontal ¢ Periodontite AND Acidos graxos émega-3.
Adicionalmente, foi realizado o cruzamento expandido (Omega 3 OR Omega 3 fatty acids)
AND (Periodontal disease OR Periodontitis) para garantir a abrangéncia da coleta de dados,
como vemos no Quadro 1.

Como critérios de inclusdo foram elegiveis os artigos e estudos originais de
intervengdo em humanos e em modelo animal com restricdo de tempo para os ultimos cinco
anos (2020 a 2025), em lingua inglesa e portuguesa. Foram excluidos: artigos de revisao,
teses, monografias e editoriais, assim como aqueles que ndo se enquadraram no tema
proposto, ndo sendo recuperados estudos nas bases Lilacs e Medline. A populagdo-alvo desta
pesquisa foi constituida por artigos cientificos que abordaram estratégias e protocolos de
manejo odontologico aplicados ao atendimento clinico de pacientes periodontais submetidos a
terapias adjuvantes, contemplando, especificamente, a perspectiva sobre como os acidos
graxos dmega-3 influenciam a imunomodulagdo periodontal.

A busca inicial nas bases de dados, realizada a partir dos cruzamentos previamente
definidos, resultou na identificagdo de 27 registros. Apos a aplicagdo dos critérios de
elegibilidade, com exclusdes baseadas na andlise dos resumos e na leitura critica dos estudos,

obteve-se a pré-sele¢do de 05 artigos para leitura na integra.



Apbs a andlise detalhada dos textos completos, foram aplicados os critérios de
exclusdo (como estudos que ndo utilizavam grupo controle ou que apresentavam
metodologias inconsistentes com o objetivo deste trabalho), culminando na sele¢ao final de 5
artigos que compuseram o corpus principal desta revisdo. Essa sele¢do rigorosa garantiu que
os dados analisados fossem condizentes com a investigacdo proposta sobre a eficacia do

omega-3 como coadjuvante no tratamento periodontal.

Quadro 1: Coleta de dados

Descritor Operadores |Base de dados| Quantidade | Excluido pelo [ Excluido [Excluido apos| Total
titulo pelo resumo leitura
Omega 3 and AND/OR PubMed 20 0 08 11 01
periodontal and
disease
Omega 3 and fatty] AND/OR PubMed 06 0 01 02 03
acids and
periodontitis
Omega 3 and fatty] AND/OR SciELO 01 0 0 0 01
acids and
periodontitis

Fonte: Elaboracao pelos autores, 2026.

Conforme consta no Quadro 1, a coleta dos dados da pesquisa partiu da leitura
exploratoria (leitura dos resumos e dos artigos) do material obtido como resultado da pesquisa
nas bases de dados, sendo selecionados apenas 05 artigos, cujos resumos contemplaram os
critérios de inclusdo e exclusdo citados anteriormente. Em seguida, foi realizada uma leitura
na integra e aprofundada dos artigos selecionados. Aqueles que ndo contemplaram o tema
proposto e ndo auxiliaram na resolugdo da problematica foram descartados.

O fluxograma apresentado na Figura 1 descreve de forma sistematica o processo de
selecdo dos estudos que compuseram a revisdo. Inicialmente, foram identificados 27 artigos
nas bases de dados, sendo 26 provenientes do PubMed e 1 do SciELO, sem ocorréncia de
duplica¢des. Em seguida, procedeu-se a analise dos titulos dos estudos, dos quais nenhum
artigo foi excluido. Na etapa subsequente, avaliagdo dos resumos, resultou na exclusao de 09
trabalhos. Posteriormente, os artigos foram lidos na integra, sendo 12 excluidos por ndo se
adequarem aos critérios de elegibilidade. Ao final do processo, 05 estudos foram selecionados
e incluidos na revisdo, evidenciando um rigor metodoloégico na triagem e selecdo das
evidéncias analisadas.

Figura 1 - Fluxograma da coleta de dados
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Fonte: Elaboragao pelos autores, 2026.

Portanto, foi realizada uma leitura critica dos artigos, visando classificar e sumariar as
informagdes contidas nas fontes, a fim de alcangar as respostas da problematica da pesquisa.
A selecdo dos artigos incluidos neste estudo foi realizada de maneira independente por dois
revisores: A.PM.C e L.F. As divergéncias entre os revisores foram resolvidas a partir de

discussdo e consenso entre ambos e pelo orientador, e o processo de revisdo foi finalizado em

fevereiro de 2026.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

A andlise metodologica dos artigos selecionados revela que a eficicia da
suplementagdo com dmega-3 ndo deve ser avaliada apenas pelos seus desfechos clinicos, mas
sim pela relagdo intrinseca entre o delineamento metodoldgico e a resposta bioldgica obtida.
Cada estudo, ao adotar métodos distintos, desde modelos animais profilaticos até ensaios
clinicos em humanos com doencas avangadas, oferece uma peca especifica do
"quebra-cabega" da resolucao inflamatoria.

O estudo de Azuma'® destaca-se por utilizar um modelo animal (ratos) para investigar

a periodontite apical multipla, adotando um método de suplementacdo tanto profilatica (15
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dias antes da inducdo) quanto terapéutica (30 dias ap6s). Esse delineamento permitiu observar
resultados que transcendem a cavidade bucal: a presenca de focos infecciosos elevou os niveis
de triglicerideos no sangue, e o dmega-3 foi capaz de reverter esse aumento sistémico, além
de reduzir significativamente a area de reabsorcdo Ossea e o infiltrado inflamatdrio. A
resposta biologica aqui ¢ clara: o Omega-3 serve como substrato para mediadores
pré-resolugdo (resolvinas e protectinas), que modulam a funcdo de osteoclastos e
osteoblastos, justificando por que a preparagdo prévia do organismo (periodo profilatico)
estabiliza as membranas celulares contra o insulto inflamatorio.

Em contrapartida ao modelo de Azuma', os estudos de Ali" e Maybodi'’” focaram na
aplicagdo clinica em humanos com periodontite cronica, utilizando uma dosagem de 1000
mg/dia. O método de acompanhamento por 3 a 6 meses revelou redugdes estatisticamente
significativas na profundidade de sondagem (PD) e ganho de insercdo clinica (CAL).
Enquanto Azuma'® explica o "como" (reduc¢do de osteoclastos e melhora lipidica), Ali* e
Maybodi'” demonstram o "resultado" pratico: a suplementagdo potencializa o tratamento
mecanico (SRP) ao inibir citocinas pro-inflamatérias como $TNF-\alpha$ e $IL-1\beta$. A
resposta positiva nesses estudos deve-se ao método de administragao continua, que favorece a
cicatrizacdo periodontal em casos de gravidade moderada.

O estudo de Maybodi'” observou que os ganhos adicionais do grupo intervengio foram
restritos aos parametros estruturais (DP e CAL), sem impacto significativo sobre o indice de
sangramento (BI), indicando um efeito clinico parcial.

A resposta aos achados torna-se mais complexa ao analisarmos Stando-Retecka'®, que
aplicaram doses elevadas (4,4 g/dia) em pacientes com periodontite avancada (Estagios III e
IV). Apesar de observarem uma limpeza microbiologica superior com redugdo significativa
de patogenos como P. gingivalis e T. forsythia aos 6 meses, os ganhos clinicos de longo prazo
foram limitados. O autor justifica esse achado pela severidade da doenga e pela possivel
queda na adesdo do paciente ao protocolo de alta dosagem.

Essa limitacgdo clinica é ecoada no método de Hromcik'®, que optou por uma aplicagio
local (topica) de dmega-3 e aspirina em defeitos periodontais. O resultado nao mostrou
superioridade em relacdo ao placebo. A resposta para esse insucesso reside no método: a
variabilidade da cicatrizagdo pds-cirtirgica e o edema inicial podem mascarar beneficios sutis.
Comparando com Azuma', percebe-se que a via sistémica e a satura¢do prévia dos tecidos
parecem ser metodologias mais eficazes para garantir a estabilidade do colageno e a

regeneracdo 0ssea do que intervengdes locais ou tardias.
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Os estudos analisados indicam que a suplementagdo com 0mega-3, isoladamente ou
associada a outras terapias, pode exercer efeitos benéficos principalmente em nivel
periodontal local, embora a magnitude e a consisténcia desses efeitos variem conforme os
desfechos avaliados e o protocolo utilizado.

Os achados de Stando-Retecka™ e Ali' demonstram beneficios clinicos mais
evidentes, com reducdes significativas na profundidade de bolsa periodontal (PPD) e no
sangramento a sondagem (BOP), sobretudo em bolsas profundas (> 6 mm) e com manutengao
dos resultados ao longo do acompanhamento. Esses resultados reforcam o potencial do
O0mega-3 como terapia adjuvante eficaz no controle da inflamagcdo e na melhora dos
parametros clinicos periodontais.

Por outro lado, Hromcik'® evidenciaram uma redu¢do significativa de mediadores
inflamatorios teciduais (FGF-7, IL-1B e TIMP-1), sugerindo um efeito anti-inflamatério em
nivel molecular, embora sem diferengas clinicas expressivas quando comparado aos grupos
placebo e controle. Segundo os autores, a auséncia de diferengas clinicas estatisticamente
significativas pode estar relacionada as limitagdes do modelo experimental empregado,
especialmente a pequena magnitude das alteracdes clinicas observadas, a variabilidade das
medidas periodontais e a influéncia do edema pds-operatorio nos parametros de sondagem.

Em relagdo aos efeitos sistémicos, o estudo de Azuma'> ndo identificou diferengas
estatisticamente significativas nos niveis de colesterol entre os grupos. Contudo, observou
reducdo significativa dos niveis de triglicerideos nos animais suplementados com 6mega-3,
sugerindo que os efeitos metabdlicos sistémicos podem ocorrer de forma parcial e seletiva.

Assim, os resultados sugerem que a suplementagdo com Omega-3 apresenta maior
impacto positivo sobre parametros clinicos e inflamatorios locais do periodonto,
especialmente em casos de maior severidade, enquanto seus efeitos sistémicos parecem
limitados ou inexistentes. Esses achados reforcam o papel do 6mega-3 como estratégia
adjuvante promissora no tratamento periodontal, embora estudos adicionais, com protocolos
padronizados e acompanhamento prolongado, sejam necessarios para esclarecer plenamente
sua eficacia clinica e biologica.

A seguir, a Tabela 1 apresenta os artigos selecionados para esta revisdo, destacando as

principais caracteristicas e informacdes dos estudos incluidos na andlise.



Tabela 1: Artigos escolhidos apds coleta de dados

13

Referéncia  Titulo Do Artigo Objetivo Modelo Foco da Analise Resultados Base de
dados
RETECKA'® Resultados Este estudo teve como Humanos Clinica e A suplementagdo com Omega-3 Pubmed
etal., 2023. clinicos e objetivo avaliar o impacto Microbiologica apresentou beneficios clinicos a curto
microbiologicos da suplementacao prazo em pacientes com periodontite
da instrumentacdo alimentar com  4cidos generalizada,  especialmente  em
subgengival graxos  poli-insaturados bolsas periodontais profundas (> 6
suplementada com Omega-3 (PUFAs), acido mm). O estudo envolveu 50 pacientes
altas doses de -eicosapentaenoico (EPA)e inicialmente, distribuidos em grupos
acidos graxos acido docosahexaenoico teste e controle semelhantes, com
poli-insaturados (DHA), combinada com perdas de acompanhamento ndo
Omega-3 no raspagem ¢ alisamento relacionadas ao tratamento. Efeitos
tratamento radicular (RAR), em adversos leves foram relatados por
periodontal, um pacientes com periodontite alguns  participantes do  grupo
ensaio clinico ndo tratada nos estagios I11 intervengdo, sem necessidade de
randomizado. elIV. suspensdo, e 40 pacientes concluiram
a avaliacdo clinica apos seis meses.
HROMCIK'®  Tecido de Avaliar o uso de Animal  Cicratizagdo (GT) Durante o periodo de observacdo, os Pubmed
etal.,2020. granulagdo GT enriquecido niveis teciduais de FGF-7, IL-1B e
enriquecido oM com aspirina e 4cidos TIMP-1 apresentaram uma
aspirina e 4cidos o1y dmega-3 durante o diminui¢do estatisticamente
fir:;?iszazg;ega'3 " tratamento cirGrgico da significativa (P<0,05). Para as outras
experimental de periodontite ~ em ~um Va.riéveis, o grupo ASA+OMEGA3
lesio periodontal. modelo animal foi comparavel aos grupos PLACEBO
experimental (coelho). ¢ CONTROLE.
ALI" et al., Efeito da Avaliar as propriedades Humanos Melhora Os participantes do grupo de teste Pubmed
2024, suplementagdo com anti-inflamatorias dos significativa em 6 apresentaram uma reducdo maior na
f‘C‘dOS graxos - jcidos graxos 6mega-3. meses. profundidade do bolso de sondagem
6mega-3 na (PPD) e na BOP tanto aos 3 quanto
infla Igag?ol aos 6 meses. Especificamente, a DPP
Ir):éi:ﬁ?)n a e SZ média diminuiu de 5,4 £ 0,7 mm para

profundidade  das
bolsas.

3,0 £ 0,4 mm, e a BOP diminuiu de
71,2 = 14,5% para 28,3 = 9,2% no
grupo testado, com ambos o0s
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desfechos  mostrando  diferencas
estatisticamente  significativas em
comparacdo com o grupo controle (P
<0,01).

MAYBODI'"  Efeitos da Avaliar os efeitos da Humanos Ganho de inser¢do Todos os trés parametros clinicos Pubmed
etal.,2022  suplementagdo suplementagdo de Aacidos em 3 meses. diminuiram em ambos 0s grupos aos

com Omega-3 graxos Omega-3 como 3 meses em comparagdo com o valor

como complemento a terapia inicial (P = 0,001). A melhora na DP

complemento a periodontal ndo cirurgica e na CAL no grupo de intervencao foi

terapia periodontal em pacientes com significativamente maior do que no

ndo cirurgica nos periodontite. grupo controle (P = 0,001); no

parametros entanto, a diferenca no BI nao foi

periodontais  em significativa entre os dois grupos (P =

pacientes com 0,283).

periodontite: um

ensaio clinico

randomizado.
AZUMA"  Acidos graxos O objetivo deste estudo foi ~ Animal  Menor reabsor¢do A presenca de multiplos focos de  SCIELO
etal., 2018  Omega 3 reduzem avaliar a influéncia da Ossea e periodontite apical elevou os niveis de

os niveis de suplementagdo profilatica triglicerideos. triglicerideos nos ratos. Além disso, a

triglicerideos em
ratos com
periodontite

apical.

e terapéutica com o0s
acidos graxos 6mega-3 no
perfil lipidico e na
reabsor¢do Ossea, em ratos
com periodontite apical.

suplementagdo com dacidos graxos
O0mega-3 demonstrou capacidade de
reduzir os niveis de triglicerideos
alterados pela periodontite apical,
bem como minimizar a reabsor¢ao
Ossea nos tecidos periapicais.

Fonte: Elaborado pelos autores, 2026.
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Ja a andlise comparativa dos resultados obtidos nos estudos selecionados revela um
cenario de complementaridade, embora existam divergéncias clinicas que demandam uma
interpretagdo pormenorizada das suas causas. O ponto central para a compreensao da eficacia
do dmega-3 como coadjuvante no tratamento periodontal reside na sua capacidade de atuar
como uma Terapia de Modulacdo do Hospedeiro (HMT).

Enquanto Maybodi'” e Ali" reportaram melhorias robustas em pardmetros como
profundidade de sondagem (PD) e nivel de inser¢ao clinica (CAL), o estudo de
Stando-Retecka'® apresentou beneficios mais expressivos apenas no curto prazo (3 meses) €
em bolsas profundas. A justificativa para essa disparidade ndo reside na ineficacia da
substincia, mas em fatores metodologicos. Conforme sugerido por Stando-Retecka'®, a
manutengdo dos resultados a longo prazo em humanos ¢ altamente dependente da adesdo
continua do paciente ao regime de suplementacdo, que tende a diminuir apds o primeiro
trimestre.

Ademais, a contraposi¢do com o modelo animal de Azuma'® oferece a base que falta
nos estudos clinicos puros. Azuma'" demonstrou que o 6mega-3 reduz significativamente a
area de reabsor¢do Ossea ao modular a atividade de osteoclastos e osteoblastos através da
sintese de mediadores pro-resolucdo, como as resolvinas. Este achado justifica os ganhos de
inser¢do observados por Maybodi'’ e Ali"®, provando que o beneficio ndo ¢ meramente um
"desinchaco" gengival, mas uma alteragdo favoravel no metabolismo 6sseo alveolar.

No trabalho de Stando-Retecka'® consta a redugdo de patdgenos do "complexo
vermelho" apenas no grupo teste. A justificativa proposta pelos autores ¢ que a resolucdo da
inflamacdo altera o ecossistema subgengival, privando as bactérias inflamofilicas dos
nutrientes derivados do exsudato inflamatorio.

Por fim, o estudo de Azuma' eleva a discussdo ao provar o elo sistémico: a
periodontite (mesmo apical) eleva os triglicerideos séricos, e o dmega-3 reverte este quadro.
Isso refor¢a que a atuagdo do cirurgido-dentista, ao prescrever o dmega-3, ndo esta restrita a
cavidade bucal, mas contribui para a homeostase metabdlica global do individuo.

Aspecto relevante refere-se a interagao entre a modulagdo inflamatéria e o ecossistema
microbioldgico subgengival. A reducdo de patdgenos periodontais observada em alguns
estudos pode ndo decorrer de um efeito antimicrobiano direto do 6mega-3, mas sim de
alteragdes no ambiente inflamatorio, tornando-o menos favoravel a proliferacdo de
microrganismos periodontopatogénicos. Essa perspectiva reforca o conceito contemporaneo
de que a terapia periodontal eficaz deve atuar ndo apenas na eliminacdo do biofilme, mas

também na modulagdo da resposta do hospedeiro.
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Apesar dos achados promissores, ¢ imprescindivel reconhecer as limitacdes dos
estudos incluidos, tais como tamanhos amostrais reduzidos, heterogeneidade nos
delineamentos metodoldgicos, variagdes nas doses e formas de administracdo do 6mega-3,
além de diferengas nos periodos de acompanhamento. Tais fatores dificultam a comparacdo

direta entre os estudos e limitam a generalizagdo dos resultados.

4 CONCLUSAO

Dessa forma, a andlise conjunta das evidéncias indica que o 6mega-3 possui potencial
relevante como terapia adjuvante no tratamento da periodontite, especialmente na modulagao
da resposta inflamatéria e na melhora de parametros clinicos em casos mais severos. Contudo,
sua eficacia estd diretamente condicionada a fatores como protocolo terapéutico, adesdo do
paciente e caracteristicas clinicas individuais, sendo necessaria a realizacdo de estudos
clinicos mais robustos e padronizados para consolidar sua aplicabilidade na pratica
odontologica baseada em evidéncias.

Os resultados desta revisdo evidenciam que os acidos graxos 6mega-3 exercem papel
relevante na modulagao da resposta imunoinflamatdria na doenga periodontal, contribuindo
para a reducdo de pardmetros clinicos importantes, como profundidade de sondagem e
inflamacdo gengival. De modo geral, pode-se afirmar que ha uma tendéncia positiva quanto
ao uso do 6mega-3 como terapia adjuvante, especialmente em associagdo com o tratamento
periodontal convencional, potencializando seus efeitos e favorecendo melhores desfechos
clinicos.

Sob uma perspectiva interna ao estudo, observa-se que os beneficios estio mais
relacionados aos efeitos locais e a regulacdo da resposta inflamatoria do hospedeiro, com
impacto limitado em aspectos sistémicos. Ja do ponto de vista externo, o trabalho atingiu seu
objetivo ao reunir evidéncias cientificas que sustentam o uso do dmega-3 como estratégia
complementar no manejo da periodontite, reforcando sua aplicabilidade clinica.

Entretanto, limitagdes como a heterogeneidade dos protocolos, variagdes de dosagem,
tempo de uso e métodos de aplicagao indicam a necessidade de novos estudos clinicos com
maior padronizagdo e acompanhamento a longo prazo. Dessa forma, futuras pesquisas
poderdo ampliar a compreensdo sobre os mecanismos de agdo do dmega-3 e consolidar sua

utilizacdo como recurso terapéutico eficaz na pratica odontologica baseada em evidéncias.
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