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RESUMO 

O “doping” consiste no uso de substâncias ilícitas e não éticas para melhorar o 

desempenho e rendimento de um atleta. Para este fim são utilizadas várias substâncias, 

com diferentes objetivos específicos. Habitualmente, o recurso a anabolizantes, 

estimulantes, diuréticos, hormonas e outras moléculas permite aumentar a força, a 

resistência, a velocidade, melhorar a performance, ou mesmo a capacidade de 

recuperação do atleta. Considerando um acompanhamento médico adequado, a Medicina 

Dentária revela-se importante para o atleta, pelo seu papel preventivo e terapêutico. Nos 

praticantes de desportos de contacto, é recomendada a utilização de goteiras de proteção, 

embora esta prática deva ser complementada com outras estratégias preventivas. O 

trauma por contacto é uma situação clínica particularmente importante nestes atletas. No 

entanto, não devem ser negligenciadas outras situações importantes, como a disfunção 

temporomandibular, maloclusão, doença periodontal, cáries ou erosões, com uma 

prevalência importante e que podem influenciar o rendimento e performance. 

A utilização de determinadas substâncias ilícitas pode induzir alterações nas estruturas da 

cavidade oral, sendo responsável por determinadas situações clínicas do foro da Medicina 

Dentária. É por isso relevante que o Médico Dentista esteja sensibilizado para a 

ocorrência destas potenciais manifestações clínicas em atletas de alta competição, 

devendo participar ativamente na prevenção e seguimento destes indivíduos.  

Neste trabalho pretende-se realizar uma revisão narrativa da literatura, com o objetivo de 

identificar as principais alterações nas estruturas da cavidade oral induzidas pela 

utilização de substâncias ilícitas em atletas de alta competição. Pretende-se ainda rever as 

principais substâncias associadas ao “doping” e descrever sumariamente os seus 

mecanismos de ação e efeitos fisiológicos conhecidos, tanto a nível sistémico como 

localizados na cavidade oral. 

Palavras-chave: “Dentária”, “Doping”, “Performance do atleta” “Mudanças na cavidade 

oral” 
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ABSTRACT 

“Doping” consists of the use of illicit and unethical substances to improve an athlete’s 

performance and performance. For this purpose, several substances are used, with 

different specific objectives. Usually, the use of anabolic steroids, stimulants, diuretics, 

hormones and other molecules increases strength, resistance, speed, improves 

performance, or even the athlete's recovery capacity. Considering adequate medical 

monitoring, Dental Medicine is important for the athlete, due to its preventive and 

therapeutic role. For those who practice contact sports, the use of protective mouthguards 

is recommended, although this practice must be complemented with other preventive 

strategies. Contact trauma is a particularly important clinical situation in these athletes. 

However, other important situations should not be neglected, such as temporomandibular 

disorders, malocclusion, periodontal disease, cavities or erosions, which are highly 

prevalent and can influence performance and performance. 

The use of certain illicit substances can induce changes in the structures of the oral cavity, 

being responsible for certain clinical situations in the field of Dentistry. It is therefore 

important that the Dentist is aware of the occurrence of these potential clinical 

manifestations in high-competition athletes, and must actively participate in the 

prevention and monitoring of these individuals.  

In this work we intend to carry out a narrative review of the literature, with the aim of 

identifying the main changes in the structures of the oral cavity induced by the use of 

illicit substances in high-competition athletes. It is also intended to review the main 

substances associated with “doping” and briefly describe their mechanisms of action and 

known physiological effects, both at a systemic level and located in the oral cavity. 

Keywords: “Dentistry”, “Doping”, “Athletic performance”, “Oral changes” 
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I. INTRODUÇÃO 

O atleta, de origem grega Athletes, é um indivíduo que pratica desporto, que participa em 

competições oficiais e que aufere determinado valor monetário pelas atividades 

realizadas. (Georges & Miguel, n.d.). 

Nos últimos anos, tem-se verificado um aumento significativo no interesse e na 

consciencialização sobre a saúde oral e o desempenho de atletas de alta competição. Os 

atletas de elite e profissionais frequentemente enfrentam momentos físicos e mentais 

extremos nas suas variadas áreas desportivas, o que os leva a procurar constantemente 

variadas formas de otimizar o seu desempenho, de forma a alcançar ou manter um nível 

de excelência (Budd & Egea, 2017). Nesse contexto, uma área de crescente interesse e 

investigação é o papel das substâncias modificadoras de rendimento e o seu impacto na 

cavidade oral dos atletas de alta competição. 

As substâncias modificadoras de rendimento, que incluem uma ampla gama de 

compostos, (desde suplementos, bebidas energéticas e até alguns fármacos), são 

frequentemente utilizadas por atletas na tentativa de obter vantagens competitivas e/ou 

para se aproximarem do padrão associado aos atletas de topo (Morente-Sánchez & 

Zabala, 2013) . Embora essas substâncias possam potencialmente melhorar a resistência, 

a força, a velocidade, a recuperação e outros aspetos do desempenho atlético e mental, o 

seu uso indiscriminado e muitas vezes não acompanhado pode ter sérias consequências 

para a saúde, incluindo efeitos adversos na cavidade oral. 

A saúde oral desempenha um papel muito importante no bem-estar geral e no desempenho 

de todo o indivíduo. A cavidade oral é a porta de entrada para muitos microrganismos 

patogénicos, e qualquer alteração da saúde oral pode predispor os atletas a variados 

problemas, como a cárie dentária, a doença periodontal e infeções orais, que podem ter 

um impacto negativo no seu desempenho físico e até mesmo na sua carreira profissional. 

Desta forma, compreender os efeitos induzidos pelas substâncias modificadoras de 

rendimento na cavidade oral dos atletas de alta competição é de grande importância não 

apenas para a saúde oral desses indivíduos, mas também para a sua performance 

desportiva e bem-estar, quer físico quer mental (Morente-Sánchez & Zabala, 2013). 
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Esta revisão da literatura tem como objetivo explorar e analisar criticamente a informação 

existente sobre o tema, examinando os diferentes tipos de substâncias modificadoras de 

rendimento utilizadas por atletas, os seus potenciais efeitos na saúde oral e as estratégias 

de prevenção recomendadas para mitigar quaisquer riscos associados. Com este trabalho 

espera-se fornecer insights valiosos que possam orientar a prática clínica, políticas 

desportivas e futuras pesquisas nesta área que está em constante evolução. 
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II. DESENVOLVIMENTO DO TEMA 

1. Antecedentes das substâncias modificadoras de rendimento no desporto 

Na prática desportiva, as questões relacionadas com a saúde oral e o uso indevido de 

substâncias modificadoras de rendimento são pouco valorizadas ou consideradas pelos 

atletas e respetivas equipas. Com o objetivo de rever as complicações a curto e a longo  

prazo do uso das referidas substâncias modificadoras de rendimento incluindo os 

potenciais problemas clínicos que os médicos dentistas possam encontrar durante a sua 

atividade profissional, esta revisão também pretende promover a consciencialização sobre 

este tema que, embora não seja habitualmente discutido é de extrema importância para a 

saúde dos atletas de alta competição (Andersson & Kragh Ekstam, 2021). 

A literatura mais recente evidencia que muitas das substâncias associadas a modificadores 

de rendimento podem causar graves problemas de saúde, incluindo doenças como a 

periodontite ou cárie dentária com possível associação entre estas duas entidades. 

(Yazdanian et al.2020). 

No entanto, nos últimos anos verificou-se um maior escrutínio público relativamente às 

substâncias modificadoras de rendimento. Tal deve-se a uma maior facilidade de acesso 

e utilização destas substâncias por parte de atletas amadores, com o objetivo de aumentar 

o seu rendimento e capacidades físicas, possivelmente numa tentativa de aproximação 

aos seus ídolos e eventualmente atingir o patamar profissional. É de salientar que estes 

indivíduos apresentam um risco aumentado de eventuais efeitos adversos relacionados à 

utilização destas substâncias, uma vez que nas competições amadoras não existe controlo 

antidoping, com maior facilidade na utilização e consumo destas substâncias 

modificadoras do rendimento. Embora se consiga informar ou comunicar os potenciais 

efeitos negativos, quer físicos quer psicológicos, que as substâncias possam ter, as 

implicações e efeitos a longo prazo para a saúde oral não foram investigadas ou 

publicadas adequadamente (Watson et al.2022).   

O uso de substâncias modificadoras de rendimento não é um tópico novo e nas últimas 

décadas tem vindo a ser cada vez mais um motivo de preocupação por parte da 

comunidade desportiva. As substâncias modificadoras de rendimento são fármacos, 

drogas ou produtos químicos que são consumidos com o objetivo de melhorar o 
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desempenho dos atletas nos desportos que praticam, principalmente a nível profissional. 

Nos últimos anos, muitos atletas de alta competição viram as suas carreiras afetadas pelo 

uso destas substâncias. Incluindo Lance Armstrong, ciclista americano profissional que 

conquistou o Tour de France sete vezes consecutivas, tendo assim um recorde absoluto 

nesta prova que é uma das mais famosas e importantes do mundo do ciclismo. Armstrong 

viria a confessar publicamente que utilizou drogas e substâncias modificadoras de 

rendimento, tendo sido punido com a  destituição de todos os títulos conquistados até 

então e banido do desporto de forma vitalícia. (Sparling, 2013). 

1.1. Importância da saúde oral na performance do atleta 

Uma boca saudável e bem cuidada contribui para um bom nível de desempenho e 

rendimento nos atletas de alta competição. O corpo humano contém vários sistemas 

complexos que regulam permanentemente a homeostasia, incluindo o processamento de 

estímulos, respostas, e a transformação de energia em movimento físico. Os atletas 

desenvolvem o seu potencial físico até atingir um determinado limite nos diferentes 

domínios, incluindo a força e a condição muscular, assim como o aperfeiçoamento das 

suas capacidades motoras para obterem o melhor desempenho possível. No entanto, 

mesmo sem participar ativamente na maioria dos desportos ou atividades físicas, uma 

saúde oral inadequada pode comprometer o desempenho desportivo. Estas manifestações 

podem variar entre uma simples odontalgia, que incomoda e que retira o foco num treino, 

até uma dor aguda ou crônica que pode condicionar a escolha de certos alimentos. Em 

casos mais graves, uma infeção oral ou dentária pode mesmo afastar o atleta dos treinos 

e competições, com implicações negativas na sua carreira e também na sua saúde em 

geral, podendo mesmo ser causa de ansiedade e/ou depressão (Needleman et al., 2014).  

Assim, os cuidados de saúde oral e a manutenção de uma boa saúde oral são fatores 

importantes, que não devem ser negligenciados pelos atletas de alta competição, nem 

pelos seus médicos assistentes. Deve ser promovida uma política de educação para a 

saúde precoce, na qual os atletas são instruídos acerca dos potenciais problemas que 

podem desenvolver, sempre com base numa atitude preventiva e educativa. É importante 

que seja transmitido que os medicamentos, drogas ou substâncias modificadoras de 

rendimento têm impacto na saúde oral e, por consequência, a saúde oral tem impacto na 

saúde em geral e no desempenho desportivo (Ashley et al., 2014).  
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Desta forma, os conselhos e apoios prestados por profissionais de saúde não devem ser 

negligenciados na manutenção de uma boa saúde oral,  estando assim o atleta mais 

próximo de maximizar o seu rendimento (Smith and Stavros et al., 2020). 

2. Efeitos de substâncias modificadoras de rendimento na cavidade oral 

Existem várias substâncias capazes de modificar e melhorar o rendimento desportivo. 

Estas substâncias, são frequentemente utilizadas por atletas de alta competição e podem 

ter um efeito nocivo em vários órgãos e sistemas, incluindo a cavidade oral. 

Vários estudos evidenciam os efeitos das substâncias na saúde oral e no desempenho dos 

atletas. No entanto, são necessários mais estudos de forma a avaliar a relação entre uma 

possível má saúde oral e o potencial impacto no seu desempenho desportivo (Gallagher 

et al., 2018). Além disso, observou-se também que problemas de saúde oral podem afetar 

o perfil de treino e o desempenho de um atleta (Needleman et al., 2014). Também é 

possível que problemas dentários possam causar impactos negativos na saúde geral, no 

bem-estar psicossocial e no desempenho desportivo em alguns atletas (Ashley et al., 

2014). 

Num dos trabalhos realizados, avaliou-se o consumo de bebidas desportivas e energéticas 

em atletas de alta competição, incluindo a associação com problemas de saúde oral e 

alteração do  desempenho desportivo (Khan et al., 2022).Os resultados publicados 

permitem inferir que determinadas substâncias habitualmente usadas por atletas podem 

influenciar o seu estado de saúde oral e desempenho geral. Destaca-se assim a associação 

entre distúrbios de saúde oral, como problemas inflamatórios, trauma dentário e má 

oclusão, com o desempenho dos atletas (Souza et al., 2020). 

A literatura evidencia a importância de entender os efeitos das substâncias que modificam 

o desempenho na saúde oral de atletas de alta competição. Ao examinar a relação entre o 

uso destas substâncias, o estado de saúde oral e o desempenho físico, investigadores e 

profissionais de saúde podem desenvolver intervenções mais direcionadas para uma 

promoção de melhores práticas de saúde oral e melhorar o bem-estar geral e o 

desempenho dos atletas de alta competição. 
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2.1. Erosão dentária causada por substâncias ácidas 

A erosão dentária pode parecer um tema pouco importante, mas percebendo que esta é 

caracterizada pela perda química de substâncias mineralizadas do dente devido a uma 

exposição a substâncias ácidas tanto sendo causado por ácidos intrínsecos como 

extrínsecos (Rocha et al., 2022). Estas substâncias ácidas quer sejam de caráter intrínseco 

como o ácido do refluxo gastroesofágico ou de caráter extrínseco como bebidas e 

alimentos ácidos, desempenham um papel bastante importante no início da erosão 

dentária, que vai amolecendo a superfície do esmalte e levando à perda de tecido (Higo 

et al., 2009). O processo de erosão dentária envolve a perda irreversível de tecidos duros 

do dente devido ao impacto direto destas substâncias ácidas, que podem desgastar a 

superfície do dente. Se observarmos uma simples lata de redbull, esta apresenta um pH 

de 3,3 sendo este pH ácido e que contribui para a perda de esmalte (Schlueter et al., 2012; 

Zanet et al., 2011). A Figura 1 é uma imagem ilustrativa de uma bebida de hidratação   

 

Figura 1 - Exemplo de uma bebida de hidratação 
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Existem vários fatores que contribuem para o desenvolvimento da erosão dentária, 

incluindo hábitos alimentares pouco comuns que aumentam o tempo de contato de 

substâncias ácidas com os dentes, elevando assim o risco de erosão. Também foi 

demonstrado que substâncias com pH igual ou inferior a 5,5 são substâncias de potencial 

erosivo, levando à dissolução de tecidos dentários duros, como é o caso do esmalte e da 

dentina  (Fairchild & Setarehnejad, 2021). A exposição prolongada dos dentes a estes 

ácidos, principalmente quando os fluidos orais estão subsaturados em relação ao mineral 

dentário, poderá resultar em erosão dentária (Ganß, 2008). Também a exposição a vapores 

de caráter ácido no ambiente de trabalho tem sido associada a um grande risco de erosão 

dentária, afetando particularmente os dentes que não são continuamente protegidos pela 

saliva e pelos lábios (Tuominen et al., 1989). 

2.2. Cárie dentária relacionada com a ingestão de açúcar 

A excessiva ingestão de açúcar tem sido reconhecida há muitos anos como um fator 

significativo no desenvolvimento da cárie dentária (Sheiham & James, 2014). Esta 

relação entre a ingestão de açúcar e a cárie dentária está muito bem estabelecida, sendo 

os açúcares um dos principais fatores do aparecimento de cáries (Donald & Scott, 2019). 

Limitar a ingestão de açúcares é crucial para prevenção de cárie dentária, sabendo que 

padrões elevados de consumo de açúcar estão consistentemente associados ao aumento 

do risco de cárie (Peres et al., 2016). A quantidade de açúcares consumidos tem uma 

associação maior e mais forte com a cárie dentária do que a propriamente a frequência de 

ingestão dos mesmos (Alosaimi & Bernabé, 2022). A Figura 2 é uma imagem ilustrativa 

de açúcar.  

 

Figura 2 - Açúcar 
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É importante perceber a relação dose-resposta entre a ingestão de açúcares e a cárie 

dentária, destacando a necessidade de explorar a frequência e a quantidade de açúcares 

consumidos para os níveis de cárie (Bernabé et al., 2015). A substituição de açúcares por 

adoçantes alcoólicos como o xilitol poderá ser uma alternativa eficaz na prevenção da 

cárie dentária (Mäkinen, 2011).  Os inúmeros esforços para reduzir o consumo de açúcar, 

através da aplicação de impostos nas bebidas com açúcar, demonstraram ter um impacto 

positivo na redução da prevalência de cárie dentária (Urwannachotima et al., 2020). 

Sendo assim possível uma diminuição de ingestão de açúcares que pode levar a uma 

redução de dentes cariados, perdidos ou endodonciados associados à cárie dentária 

(Cobiac, 2024).  

Um atleta muitas vezes está exposto a doses de açúcares exageradas como por exemplo 

quando bebe café e colocar açúcar, ou quando utiliza géis energéticos no decorrer de uma 

prática desportiva para aumentar a sua energia e consequentemente o seu desempenho, e 

esta exposição terá de ser controlada caso contrário existe um elevado risco de 

desenvolvimento de cárie que se não for tratado atempadamente pode evoluir de um 

simples tratamento para um problema como uma desvitalização ou em casos mais severos 

a perda do dente. 

3. SNUS 

O SNUS é  uma forma de tabaco sem fumo que é colocado entre a gengiva e os dentes 

em forma de saqueta. Muitos atletas utilizam o SNUS como forma de relaxamento 

muscular e alívio de stress, e existem muitos deles que utilizam o SNUS mesmo durante 

a prática desportiva. A doença periodontal é uma preocupação significativa associada ao 

uso de SNUS. A investigação demonstrou uma forte ligação entre o uso regular de SNUS 

e problemas de saúde oral, particularmente um risco aumentado de doença periodontal 

(Kasper & Close, 2021). Foi relatado que o consumo de SNUS pode induzir várias 

doenças orais, incluindo doenças periodontais, diabetes, doenças cardiovasculares e 

cancro (Miļuna et al., 2017). O uso do SNUS está associado à presença de lesões não 

neoplásicas na mucosa oral, que podem ou não cicatrizar após a cessação do uso (Clarke 

et al., 2019). A utilização do SNUS pode aumentar significativamente a probabilidade de 

desenvolvimento de lesões mucosas, destacando ainda mais o seu impacto negativo na 

saúde oral (Németh, 2024). 
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3.1. Utilização de SNUS e a doença periodontal 

Em 1995, Poore conduziu um estudo que tinha o objetivo de avaliar o efeito de ST 

(Smokeless tobacco) na inflamação gengival. O autor afirma que o padrão de inflamação 

gengival medido foi relativamente superior nos locais onde o ST era colocado. As 

recessões gengivais também eram significativamente maiores, apesar de os níveis de 

placa não terem variado. A localização onde era colocado o ST mostrava uma inflamação 

aumentada, medida pela concentração de fluido crevicular e prostaglandina E2, sugerindo 

que o SNUS possa ter algumas propriedades químicas ou mecânicas que possam 

contribuir para uma maior inflamação (Poore et al., 1995). 

O autor afirma que existe uma diminuição na profundidade de sondagem no local de 

aplicação do ST, que poderá estar relacionada com o nível de recessão gengival 

identificado (Poore et al., 1995). 

Em 2005, um estudo nos EUA afirma que indivíduos que consomem ST têm duas vezes 

mais probabilidade de ter doença periodontal ativa. O autor chega a conclusão que o ST 

pode ser um notório fator de risco para a doença periodontal em adultos norte-americanos 

(Fisher et al., 2005). 

Estudos posteriores parecem ser coerentes que o uso de SNUS não parece ser um fator de 

risco na doença periodontal e que o seu consumo não está associado a uma perda óssea 

periodontal. No entanto a relação entre o consumo de SNUS e a sua relação com a doença 

periodontal não está estabelecida e são necessários mais estudos sobre esta temática que 

nos permitam descartar o consumo de SNUS como um fator de risco na doença 

periodontal (Bergström et al., 2006; Hugoson & Rolandsson, 2011; Lee, 2013). 

Foram encontrados dois estudos que afirmam que os consumidores de ST têm uma maior 

probabilidade de desenvolver periodontite. No entanto, deve ter-se em causa o facto 

destes englobarem todos os tipos de ST  (Chaffee et al., 2021; Quadri et al., 2024). 

Contudo, é de extrema pertinência que sejam realizados mais estudos sobre esta temática, 

que façam um correto ajuste para fumadores e não fumadores, de modo a uma correta e 

clara avaliação dos impactos destes produtos na doença periodontal.  
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Apesar de não haver evidência desta associação da doença periodontal com o uso de 

SNUS, esta não deve ser descartada e na ausência de evidência que comprove esta 

associação o médico dentista deve olhar para ela como uma possibilidade e alertar os seus 

pacientes para possíveis riscos, de modo a estes, mesmo que decidam continuar a utilizar 

a substância, estejam informados com base na evidência mais atual, procurando sempre 

instruir para a cessação deste hábito. A Figura 3 é uma imagem ilustrativa de SNUS. 

 

Figura 3- Imagem ilustrativa de um SNUS 

4. Alterações na cavidade oral em atletas de alta competição 

Os atletas de alta competição apresentam um risco aumentado associado a problemas de 

saúde oral, existindo uma elevada prevalência de condições como cárie dentária, erosão 

dentária, doença periodontal e ainda traumatismos dentários por contacto, variando de 

15% a 85% (Ashley et al., 2014). Estes problemas de saúde oral podem ter implicações 

significativas no bem-estar e desempenho dos atletas, levando a impactos psicossociais 

negativos, dificuldades na alimentação, no sono e na vida social, tais como dores e 

diminuição do desempenho nos treinos e nas competições (Gallagher et al., 2018). Além 

disso, a modalidade desportiva que cada atleta pratica pode também influenciar o seu 

estado de saúde oral. Atletas com aporte elevado e frequente de açúcares, comum em 



Desenvolvimento do tema 

21 

muitos desportos, estão mais expostos à cárie dentária (Parte et al., 2021). Também o 

consumo de bebidas ácidas, prevalente entre atletas, pode agravar a erosão dentária, 

constituindo uma séria preocupação nesta população (Kumar et al., 2022). 

As repercussões da má saúde oral vão para além de problemas dentários, podendo estas 

afetar a saúde, o bem-estar e o desempenho dos atletas (Gallagher et al., 2020). O exemplo 

da má oclusão em atletas é um problema comum e pode resultar em problemas de postura, 

dores no maxilar, dificuldades em respirar e até perturbações no descanso e na reparação 

muscular durante o sono, afetando, em última análise, o seu desempenho atlético (Opazo-

García et al., 2021). Considerando estes fatores, é imperativo enfatizar a extrema 

importância da saúde oral em atletas de alto rendimento, de forma a implementar 

intervenções de mudança comportamental para melhorar os hábitos de higiene oral. Ao 

médico dentista caberá o papel de fomentar a consciencialização para a importância da 

saúde oral e fornecer cuidados dentários abrangentes e personalizados para cada atleta. 

(Gallagher et al., 2020; Stamos, 2023). 

4.1. Xerostomia e o seu impacto na saúde oral 

A xerostomia define-se como uma queixa subjetiva de secura na boca. É um sintoma 

relativamente comum e mais prevalente na população idosa. Nestes indivíduos, a 

principal causa da xerostomia está associada à utilização de múltiplos fármacos, com 

potenciais interações e efeitos secundários. Em indivíduos mais jovens ou atletas de alta 

competição, o consumo de determinadas substâncias pode também influenciar a produção 

de saliva e contribuir para queixas de xerostomia. Relativamente a estes últimos, a 

utilização de broncodilatadores e corticoides inalados na tentativa de modificar o seu 

rendimento desportivo pode contribuir para este sintoma (Adadan Güvenç, 2019). 

A xerostomia é cada vez mais reconhecida como um fator de risco significativo para 

vários problemas de saúde oral (Hopcraft & Tan, 2010). Verificou-se que este sintoma 

tem impacto na qualidade de vida relacionada à saúde oral, aumentando o risco de 

desenvolver problemas como feridas, úlceras e dificuldades em mastigar e ingerir 

alimentos (Ramsay et al., 2017). Esta condição é particularmente prevalente entre os 

indivíduos de idades mais avançadas, que afeta a sua capacidade de falar, comer e usar 

próteses dentárias, diminuindo assim a sua saúde oral geral e a sua qualidade de vida 

(Thomson, 2014).  Os indivíduos idosos com boca seca frequentemente apresentam 
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sintomas relacionados à disfunção salivar, incluindo disfagia, alterações da digestão, 

paladar e aparência, o que pode impactar significativamente a sua vida social e 

relacionamentos interpessoais (Gerdin et al., 2005).   

A polimedicação nesta população, com especial destaque para os fármacos psicotrópicos, 

tem sido associados à boca seca, levando a piores resultados de saúde oral (Heaton et al., 

2016; Moffat et al., 2020). Relativamente aos jovens desportistas, a utilização regular de 

alguns suplementos pode contribuir para este sintoma, embora de forma menos frequente. 

No entanto, pode ser relevante uma avaliação deste sintoma em jovens atletas, uma vez 

que a evidência disponível sugere que a boca seca pode agravar doenças orais como cáries 

dentárias, infeções bacterianas e infeções por Candida albicans, destacando a importância 

de abordar esta condição para manter a saúde oral (Cho et al., 2011). Os dentistas 

enquanto profissionais estão conscientes do impacto da boca seca na qualidade de vida 

dos pacientes, devendo reforçar a necessidade de estratégias de gestão eficazes. 

Concluindo, a xerostomia afeta significativamente a saúde oral e a qualidade de vida, 

principalmente em indivíduos mais velhos e naqueles que tomam certos medicamentos. 

Lidar com a boca seca é crucial na prevenção de doenças orais, na manutenção da saúde 

oral e na melhoria do bem-estar geral. 

4.2. Risco elevado de trauma dentário em desportos de contacto 

Devido à natureza dos desportos de contato, que envolvem quedas, colisões e contacto 

direto com outros atletas, a participação em desportos de contato aumenta o risco de sofrer 

um traumatismo dentário (Cagetti et al., 2019). Desportos como basquete, futebol, hóquei, 

artes marciais e rugby estão associados principalmente a lesões dentárias por traumatismo 

(Ferrari & Mederios, 2002; Mori et al., 2009), e atletas que praticam desportos de contato 

são mais propensos a sofrer traumas dentários, com uma prevalência de 35,9% entre 

crianças em idade escolar, motra um estudo com resultados auto-reportados numa 

população do Sri Lanka (Udayamalee, 2023). Também as lesões orofaciais em desportos 

de contacto apresentam uma prevalência global de 27,57%, sendo as lesões dentárias o 

tipo mais comum (Tewari et al., 2023).  

A utilização de goteiras de proteção tem sido proposta como medida de prevenção contra 

traumas dentários na prática desportiva. O uso destas goteiras de proteção pode reduzir 

significativamente o risco de lesões dentárias em atletas que praticam desportos de 
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contato (Galić et al., 2018). Apesar da natureza evitável da maioria das lesões dentárias 

relacionadas com o desporto através do uso das goteiras acima mencionadas, uma 

percentagem considerável de atletas que as utilizam, cerca de 15%, sofreu algum tipo de 

traumatismo dentário (Elareibi et al., 2022). A consciencialização para a utilização de 

goteiras de proteção por parte dos atletas, especialmente em desportos de contato, deve 

assim ser reforçada para diminuir ainda mais a incidência de traumatismos dentários 

(Keçeci et al., 2005). 

Em termos de medidas preventivas, deverá promover-se o uso de equipamentos de 

proteção e implementar iniciativas de forma a incentivar os atletas a comparecer a uma 

consulta de Medicina Dentária Desportiva. Estes são passos cruciais para proteger os 

atletas de traumas dentários durante as suas atividades, e mostrando-lhes que a saúde oral 

para além de ser importante para a vida pessoal tem uma grande importância no 

desempenho e rendimento. 

5. Produção e funções da Saliva 

Na cavidade oral existem três glândulas salivares major: a glândula parótida, a glândula 

submandibular e a glândula sublingual. Para além destas, existem ainda as glândulas 

salivares minor, em número muito superior e dispersas pela cavidade oral. O papel destas 

glândulas é a produção de saliva, sendo produzidos 2 tipos de saliva, denominadas, serosa 

e mucosa. A saliva produzida por estimulação é serosa e a saliva de repouso é mucosa, 

sendo esta responsável pela proteção e lubrificação. A estimulação salivar causada pelo 

paladar, mastigação e olfato conduz à libertação de acetilcolina, que ativa os recetores 

muscarínicos na glândula. A qualidade e o volume salivar vão ser imprescindíveis para 

manter a função e a respetiva saúde oral. 

A saliva tem múltiplas funções, tais como o início da digestão através da amílase salivar, 

lubrificação e limpeza da cavidade oral que a protege de químicos como de danos físicos, 

facilitar a fala devido à humidificação da cavidade oral, proteção microbiana e ainda a 

manutenção do pH neutro e prevenção da desmineralização. (Humphrey & Williamson, 

2001). 
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5.1. Substâncias que melhoram o rendimento e a relação com as glândulas 

salivares 

Substâncias que melhoram o desempenho e rendimento dos atletas podem ter implicações 

na função das glândulas salivares. Estudos mostram que o uso de antioxidantes como 

vitamina E e selênio pode proteger as glândulas salivares em pacientes submetidos a 

tratamentos como o iodo radioativo-131 (Tong, 2024). Existem também mais estudos que 

exploraram a mobilização de células estaminais da medula óssea usando um fator 

estimulador de colônias de granulócitos para regenerar e ainda restaurar a função em 

glândulas salivares irradiadas (Lombaert et al., 2006). A avaliação da função das 

glândulas salivares antes e depois de tratamentos como a radioiodoterapia tem sido 

realizada por meio de técnicas como a cintilografia das glândulas salivares (Upadhyaya 

et al., 2017; Lv et al., 2022).  Compreender a biologia das células progenitoras e das 

células estaminais das glândulas salivares é importante para abordagens terapêuticas que 

visam a regeneração do tecido das glândulas salivares (Lombaert et al., 2011). Estratégias 

de medicina regenerativa baseadas em células estaminais, incluindo a deposição direta de 

células estaminais nas glândulas salivares, foram propostas como métodos potenciais para 

restaurar a função das glândulas salivares (Kuriki et al., 2011). Verificou-se que a 

avaliação da função das glândulas salivares em diversas condições, como rinite alérgica 

ou lesão pancreática aguda, tem sido alvo de estudo utilizando técnicas como a 

cintilografia das glândulas salivares (Yoruk et al., 2010; Żendzian-Piotrowska et al., 

2020).  

 Num estudo realizado num grupo de militares dos estados unidos da américa submetidos 

a 12 semanas de treino militar básico sendo que uns iniciaram os treinos no inverno e os 

outros iniciaram os treinos no verão. No início dos treinos foram recolhidas amostras de 

saliva (semana 4 e 8) e no final das 12 semanas, para determinar o índice de imunidade 

na mucosa através da  SIgA (imunoglobulina secretória A) salivar e catelicidina e ainda  

um indicador de stresse, a α-amílase, Foram recolhidos resultados que evidenciam o papel 

importante da vitamina D na composição salivar, visto que os indivíduos que iniciaram 

os treinos no verão apresentam um aumento de 37% dos níveis de vitamina D, em relação 

aos outros indivíduos que iniciaram os treinos no inverno. Foi observada uma relação 

positiva entre os níveis de vitamina D e as taxas de secreção de SIgA , e quando os níveis 

de stress aumentavam durante o verão houve uma maior libertação de SIgA . Estes dados 
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destacam a importância da vitamina D e das respostas imunológicas das mucosas durante 

o treino intensivo militar quando os níveis de stress estão mais elevados (Scott et al., 

2019). 

5.1.1. Alterações na composição salivar causadas por substâncias em 

atletas de alta competição 

A composição da saliva em atletas pode ser influenciada por vários fatores, incluindo 

substâncias químicas e atividades desportivas. O impacto do treino desportivo na saúde 

oral dos atletas tem sido estudado, revelando que as atividades desportivas podem 

representar um risco para doenças orais como cáries, traumatismos dentários, erosão 

dentária, pericoronarite e doença periodontal (Tripodi et al., 2021). Para além disso, 

substâncias como suplementos alimentares utilizados por atletas, café e bebidas 

energéticas podem induzir a erosão das estruturas dentárias, afetando assim a saúde oral 

do atleta devido à sua capacidade de desgaste do esmalte dentário (Berard et al., 2020).  

Existem ainda alterações na composição da saliva, particularmente na imunoglobulina A 

salivar, que têm sido associadas ao aumento de fatores de risco para infeções respiratórias 

em atletas (Nicolette, 2009). Treinos de resistência têm sido associados a uma maior 

prevalência de erosão dentária nestes atletas, potencialmente devido a alterações na 

composição da saliva que afetam as suas funções protetoras, que protegem a cavidade 

oral e os dentes de cáries devido ao seu pH neutro (Frese et al., 2014). Por outro lado, 

foram observadas alterações induzidas pelo exercício nas respostas antioxidantes tanto no 

plasma sanguíneo como na saliva, sugerindo uma ligação potencial entre o exercício e a 

composição da saliva (Ovchinnikov et al., 2022).  Além disso, os atletas em desportos 

sensíveis ao peso podem apresentar riscos para a saúde relacionados com o peso corporal, 

a gordura corporal e a densidade óssea, o que pode afetar a composição da saliva e a saúde 

geral (Sundgot-Borgen et al., 2013). A utilização de sensores vestíveis para monitorizar 

os perfis fisiológicos e bioquímicos dos atletas destaca a importância de compreender 

como as substâncias e atividades afetam a saúde e o desempenho dos atletas (Seshadri et 

al., 2019). 
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5.1.2. O papel da saliva na cavidade oral e na prevenção de cáries 

A saliva desempenha um papel  importante na manutenção e prevenção da saúde oral, 

principalmente na prevenção de cáries. O pH da saliva é um dos principais fatores capazes 

de prevenir o risco de cárie dentária. O papel da saliva na prevenção de cárie divide-se 

em 3 pontos: o primeiro consiste na regulação do pH da cavidade oral, desempenhando a 

função de tampão. Além disso, a evidência disponível sugere que a queda do fluxo salivar 

aumenta o risco de cárie (Permatasari et al., 2018). Em segundo, a saliva apresenta uma 

função antimicrobiana, visto que a saliva contém vários compostos com capacidade para 

controlar o microbiota oral. (Malik et al., 2017). E em terceiro mas não menos importante, 

o pH salivar regula o biofilme, que é considerado um fator crítico no desenvolvimento de 

cáries na cavidade oral (Frasseto et al., 2012). As propriedades salivares, como a 

capacidade tampão, os níveis de cálcio, as proteínas totais e a sua capacidade antioxidante 

total, são diferentes em indivíduos livres de cárie e em indivíduos com cárie dentária 

ativa, destacando ainda mais a importância da saliva na prevenção de cárie (Preethi et al., 

2010) 

5.2. Fluxo salivar reduzido e as suas implicações na cavidade oral 

A redução do fluxo salivar pode trazer consequências importantes para os atletas. 

Diversos estudos demonstraram o impacto do exercício físico intenso nas taxas de fluxo 

salivar e nos níveis de SIgA em atletas (Tripodi et al., 2021; Frese et al., 2014; Libicz et 

al., 2006). A diminuição do fluxo salivar e da SIgA devido ao exercício pode enfraquecer 

as defesas do organismo, aumentando a suscetibilidade a infeções do trato respiratório 

superior e a problemas orais (Tripodi et al., 2021). 

Estudos também mostram que a redução do fluxo salivar pode alterar a composição da 

saliva, elevando o risco de problemas de saúde oral, como acumulação de placa 

bacteriana, cáries e infeções nas mucosas (Duplančić et al., 2022). Isso é especialmente 

relevante para os atletas, já que a má saúde oral pode prejudicar o seu desempenho e 

rendimento (Gallagher et al., 2020). 

A diminuição do fluxo salivar também pode alterar a composição e a reologia das 

proteínas salivares, afetando a saúde oral e o bem-estar geral (Pushpass et al., 2019). Em 

atletas de elite, a carga intensa de treino reduz a liberação salivar de cromogranina A 
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(CgA), indicando menor atividade autonómica durante períodos pré-treino (Guilhem et 

al., 2015). Além disso, o aumento dos níveis de cortisol em resposta ao exercício pode 

diminuir ainda mais os níveis de IgA salivar, afetando as respostas imunológicas (Minuzzi 

et al., 2018). 

Concluindo, a redução do fluxo salivar em atletas pode ter várias implicações, desde 

maior suscetibilidade a infeções até comprometimento da saúde oral e das respostas 

imunológicas. Especificamente, monitorizar as taxas de fluxo salivar e os níveis de sIgA 

pode ser uma estratégia interessante para identificar atletas em risco e implementar 

estratégias para mitigar as possíveis consequências negativas da redução do fluxo salivar. 

6. Prevenção e gestão de problemas da saúde oral  

Prevenir e gerir problemas de saúde oral é fundamental para a saúde geral. Diversos 

estudos destacam a importância de medidas preventivas e estratégias eficazes para 

melhorar a saúde oral. A Organização Mundial da Saúde (OMS) recomenda estratégias 

globais para a prevenção e controlo de doenças orais, focando-se nos fatores de risco 

comuns (Petersen, 2003). Isso enfatiza a necessidade de uma abordagem abrangente para 

prevenir e controlar essas doenças. 

 Comportamentos de saúde, crenças, alfabetização, acesso a programas preventivos e a 

priorização de tempo são fatores cruciais para a saúde oral (Needleman et al., 2014). 

Capacitar os profissionais de saúde primários para abordar problemas dentários e orais é 

essencial para uma prevenção e gestão eficazes (Paulsamym et al., 2022). Estudos 

mostram que a saúde oral impacta significativamente o desempenho dos atletas, 

evidenciando a necessidade de intervenções para otimizar a saúde oral e o bem-estar geral 

(Needleman et al., 2013). 

 A OMS identificou a reorientação dos serviços de saúde oral para a prevenção e 

promoção da saúde como uma prioridade (Allam, 2018). Foi demonstrado que a gestão 

eficaz da saúde oral por enfermeiros e profissionais de medicina dentária melhora a saúde 

oral de pacientes internados, destacando a importância da colaboração interdisciplinar 

(Suzuki, 2024). Fatores sociodemográficos também influenciam a saúde oral, o que 

aponta para a necessidade de abordagens personalizadas para resolver esses problemas 

(Çolakoğlu & Has, 2015). 
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 A medicina dentária preventiva é crucial para promover a saúde oral, sendo o rastreio 

precoce e as estratégias de gestão da doença componentes essenciais dos cuidados 

preventivos (Crystal et al., 2023). Melhorar o conhecimento e a competência na prestação 

de cuidados de saúde oral preventivos é vital para melhorar os resultados de saúde oral 

na sociedade (Wagle et al., 2017). Além disso, programas focados em serviços 

preventivos de saúde oral para crianças são essenciais para abordar as disparidades na 

saúde oral (Rozier et al., 2010). 

6.1. Práticas de higiene oral para atletas 

Os atletas, devido às suas intensas rotinas de treino e às exigências de alto desempenho, 

são propensos a diversos problemas de saúde oral que podem impactar o seu bem-estar 

geral e desempenho atlético. Alguns estudos mostram que a má saúde oral é comum entre 

atletas, com altos índices de cáries, erosão dentária, traumas e doenças periodontais 

(Ashley et al., 2014; Khan et al., 2022). A saúde oral é vital para a saúde geral e um fator 

importante para o bem estar dos atletas, sendo parte integrante da sua condição física e 

preparação para competir ao mais alto nível (Gallagher et al., 2018). 

 Estudos ressaltam a importância de exames regulares de saúde oral e cuidados 

preventivos integrados na rotina de manutenção da saúde dos atletas, especialmente 

durante competições importantes como os Jogos Olímpicos (Needleman et al., 2013; 

Kragt et al., 2018). Nestas situações os atletas mostram disposição para adotar mudanças 

de comportamento, como a remoção diária da placa bacteriana, o uso de flúor e visitas 

regulares ao dentista, para melhorar a saúde oral (Gallagher et al., 2019). Intervenções de 

mudança comportamental têm-se mostrado eficazes na melhoria dos hábitos de saúde oral 

entre atletas de alto rendimento (Gallagher et al., 2020). 

 A medicina dentária desportiva desempenha um papel crucial na promoção da saúde oral 

e na prevenção de lesões que possam comprometer o desempenho dos atletas (Fernandes 

et al., 2021). Dentistas e profissionais de saúde oral são elementos essenciais na equipa 

de apoio aos atletas, oferecendo orientação e cuidados de saúde oral (Gallagher et al., 

2021). Além disso, o desenvolvimento de um protocolo universal para check-up dentário 

no desporto visa avaliar de forma abrangente o estado de saúde oral dos atletas, incluindo 

os dentes, o periodonto e ainda um rastreio músculo-esquelético (Stamos, 2023). 
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6.2. Recomendações dietéticas para minimizar riscos na saúde oral  

Para minimizar os riscos à saúde oral dos atletas, é essencial adotar recomendações 

dietéticas que beneficiem tanto a saúde em geral quanto o desempenho desportivo. Atletas 

de elite são especialmente vulneráveis a problemas a nível oral devido à ingestão 

frequente de carboidratos, diminuição do fluxo salivar durante o exercício e supressão 

imunológica induzida pela atividade física intensa (Ashley et al., 2014). Uma saúde oral 

deficiente pode prejudicar o desempenho atlético, tornando crucial a manutenção de boas 

práticas de higiene oral (Merle et al., 2022). 

 A nutrição tem um papel significativo na saúde oral. Padrões alimentares concebidos 

para atender às elevadas exigências energéticas dos atletas podem aumentar o risco de 

cáries e erosão dentaria (Bryant et al., 2011). Por isso, é importante que os atletas sigam 

uma dieta equilibrada que atenda às suas necessidades nutricionais e, ao mesmo tempo, 

promova a saúde oral. Além disso, alguns estudos sugerem que diferentes padrões 

alimentares podem influenciar o microbioma oral, afetando o equilíbrio bacteriano na 

cavidade oral (Murtaza et al., 2019). 

 O consumo de bebidas desportivas e energéticas também pode ter um impacto negativo 

na  saúde oral, destacando a importância de consciencializar os atletas sobre o seu uso e 

a necessidade de exames dentários regulares (Khan et al., 2022).  

Uma abordagem holística que combine nutrição adequada, práticas de higiene oral e 

exames regulares de saúde oral é fundamental para minimizar os riscos à saúde dos 

atletas. Integrando cuidados dentários com uma dieta equilibrada, os atletas podem 

otimizar o seu desempenho e reduzir os impactos negativos da má saúde oral. 

6.3. Check-ups e exames dentários regulares para atletas  

Exames dentários regulares são essenciais para que os atletas mantenham uma saúde oral 

ideal, o que pode influenciar diretamente o seu desempenho geral. Estudos mostram uma 

forte ligação entre a saúde oral e o desempenho atlético (Ashley et al., 2014; Needleman 

et al., 2013; Gallagher et al., 2018). Problemas como erosão dentária, doença periodontal 

e cáries podem afetar significativamente o bem-estar de um atleta e a sua capacidade de 

competir ao mais alto nível (Ashley et al., 2014; Gallagher et al., 2018). Assim sendo, 
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integrar exames regulares de saúde oral nos cuidados preventivos dos atletas de elite é 

crucial para garantir a sua preparação e saúde durante competições importantes, como os 

Jogos Olímpicos por exemplo (Kragt et al., 2018). 

 Além disso, a consciencialização sobre lesões dentárias traumáticas no desporto e a 

eficácia de medidas preventivas, como o uso de goteiras (protetores orais), é fundamental 

(Tewari et al., 2020; Gould et al., 2016). Apesar da eficácia comprovada dos protetores 

da cavidade oral, a prevalência de lesões dentárias relacionadas com o desporto continua 

alta entre os atletas, ressaltando a necessidade de vigilância contínua e estratégias 

preventivas (Tsuchiya et al., 2017). A implementação de intervenções para melhorar os 

comportamentos de saúde oral em atletas tem se mostrado promissora na melhoria dos 

resultados de saúde oral (Gallagher et al., 2020). 

 O papel dos Médicos Dentistas é vital na prestação de cuidados de saúde oral abrangentes 

aos atletas (Soares et al., 2014; Gallagher et al., 2021). São eles os responsáveis por 

realizar exames dentários detalhados, estabelecer protocolos universais para avaliações 

de saúde oral no desporto e garantir que os atletas recebem cuidados adequados (Stamos, 

2023; Gallagher et al., 2021). Integrar a medicina dentária desportiva permite um 

acompanhamento multidisciplinar dos atletas, estando sempre esta área relacionada com 

todas as outras áreas de saúde (Stamos et al., 2020). 

7. Considerações éticas em desportos e saúde oral  

As considerações éticas no desporto, particularmente no que diz respeito à saúde oral, são 

cruciais para garantir o bem-estar e o desempenho dos atletas. Os atletas de elite 

enfrentam desafios únicos relacionados com a saúde oral (Ashley et al., 2014). Estes 

desafios podem ser exacerbados pelos baixos níveis de literacia em saúde oral, que pode 

ter origem na infância ou durante o período escolar, sendo este um momento crucial para 

a instrução de bons hábitos de higiene oral e consciencialização sobre substâncias que 

prejudicam a mesma, pelas crenças dos atletas e da sua rede de apoio, e pela falta de 

priorização da saúde oral no ambiente desportivo (Ashley et al., 2014). A relação entre a 

participação em desportos, os riscos de lesões e os resultados de saúde levanta questões 

éticas sobre a voluntariedade da participação dos atletas e a pressão que podem enfrentar 

(Dunn et al., 2007).  O impacto do treino desportivo na saúde oral é significativo, visto 

que alterações na cavidade oral podem afetar negativamente a saúde, o bem-estar e o 
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desempenho físico do atleta (Tripodi et al., 2021). Apesar da importância da saúde oral 

no desempenho desportivo de elite, existe frequentemente uma falta de sensibilização e 

de priorização das questões de saúde oral entre atletas e organizações desportivas 

(Needleman et al., 2014). A saúde oral deve ser parte integrante da saúde geral e do bem-

estar de um atleta, enfatizando a necessidade de cuidados adequados de saúde oral e que 

devem ser promovidos pelas próprias organizações desportivas onde os atletas se inserem 

(Gallagher et al., 2018). 

Segundo um estudo, alguns atletas demonstram vontade de adotar mudanças 

comportamentais para melhorar a sua saúde oral, tais como melhorar a remoção da placa 

bacteriana devido a melhores hábitos de escovagem, aumentar a disponibilidade de flúor 

e frequentar médico dentista regularmente (Gallagher et al., 2019). A integração da 

Medicina Dentária Desportiva (MDD) e de um Médico Dentista na equipa de apoio ao 

atleta pode fornecer conselhos personalizados sobre saúde oral e incentivar os atletas a 

assumirem a responsabilidade pela sua saúde oral (Gallagher et al., 2021). O rastreio 

regular da saúde oral deve ser incorporado nos cuidados de saúde preventivos dos atletas 

de alto rendimento para garantir o seu bem-estar durante as competições, de forma a que 

problemas simples, como uma lesão de cárie, não evolua para um problema clínico mais 

grave (Kragt et al., 2018).  No domínio da medicina desportiva, as considerações éticas 

desempenham um papel vital na orientação dos médicos na assistência aos atletas na 

tomada de decisões informadas sobre a sua participação em desportos com riscos 

inerentes de lesões (Dunn et al., 2007). A pressão sobre os médicos no ambiente 

desportivo para melhorar o desempenho a curto prazo pode levar a dilemas éticos que 

comprometem o bem-estar e o tratamento dos atletas (Hughes & Leavey, 2012). Para 

além do mais, a liderança ética no desporto é essencial para enfrentar desafios como a 

violência, o abuso, a fraude, o doping e a manipulação de resultados, que podem afetar a 

integridade do desporto e a saúde dos atletas (Constandt et al., 2020).  Em conclusão, as 

considerações éticas no desporto, particularmente no que diz respeito à saúde oral, são 

essenciais para salvaguardar o bem-estar dos atletas e garantir uma participação justa e 

segura nos desportos. Integrar os cuidados de saúde oral na equipa de apoio ao atleta, 

promover mudanças comportamentais para melhores práticas de saúde oral e enfrentar os 

desafios éticos na medicina desportiva são passos cruciais para melhorar a saúde geral e 

o desempenho dos atletas. 
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7.1. Regulamentos antidoping  

As regulamentações antidoping são cruciais para promover uma competição leal e 

salvaguardar a saúde dos atletas (Henning, 2016). A falta de conhecimento sobre as 

regulamentações antidoping foi identificada como um fator de risco para o doping 

(Hoppen, 2023). Os esforços para promover o desporto limpo devem centrar-se na 

abordagem das crenças dos atletas sobre os riscos para a saúde associados ao doping e 

nas atitudes que apoiam a mentira e uma cultura de “ganhar a todo custo” (Petrou et al., 

2021).  No domínio da saúde oral, foi demonstrado que regulamentos e normas têm 

impacto no conteúdo de saúde oral na educação infantil e em ambientes de cuidados 

infantis (Kranz & Rozier, 2010). Embora alguns países incluam a saúde oral nos seus 

regulamentos de licenciamento e educação, as recomendações concentram-se 

frequentemente em aspetos básicos como o armazenamento correto das escovas de dentes 

ou quantas vezes por dia se deve lavar os dentes. Além disso, os programas de educação 

em saúde oral provaram ser eficazes na melhoria da saúde gengival (Nakre & Harikiran, 

2013). A educação e a sensibilização sobre a saúde oral são fundamentais para a 

manutenção de boas práticas de higiene oral, tais como exames dentários regulares e 

técnicas de escovagem adequadas (Cho et al., 2020; Yin et al., 2021).  Estudos destacaram 

a associação entre a literacia em saúde oral e os comportamentos de saúde oral, indicando 

que os indivíduos com maior literacia em saúde oral têm maior probabilidade de se 

envolverem em comportamentos positivos a nível oral enquanto que os menos instruídos 

sobre o tema apresentam maior prevalência de doenças relacionadas com a cavidade oral 

(Cho et al., 2020). Fatores como o estatuto socioeconómico, os comportamentos de 

higiene oral e o género podem influenciar os resultados da saúde dentária, sublinhando a 

necessidade de intervenções personalizadas para melhorar a saúde oral, especialmente 

entre os adolescentes (Kim et al., 2018). Fatores de estilo de vida, incluindo o controlo da 

glicemia, podem impactar a saúde oral em indivíduos com diabetes (Hou, 2023).  Em 

conclusão, os regulamentos antidoping são essenciais para defender a saúde e a 

integridade dos desportos, enquanto que os regulamentos e a educação em saúde oral são 

vitais para promover boas práticas de higiene oral e prevenir doenças orais. Ao colmatar 

as lacunas de conhecimento, promover a sensibilização e implementar regulamentações 

eficazes, tanto a comunidade desportiva como a população em geral podem beneficiar de 

melhores resultados de saúde. 
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7.2. Educação e consciencialização para atletas de alta competição  

Programas de educação e conscientização são essenciais no combate ao doping entre 

atletas. Numerosos estudos destacam a importância da educação antidoping na 

abordagem das lacunas de conhecimento e atitudes em relação ao uso de doping entre os 

atletas. Por exemplo, Muwonge et al. (2015) enfatiza a necessidade urgente de programas 

educacionais antidoping para colmatar as lacunas de conhecimento observadas entre os 

atletas do Uganda. Da mesma forma, Murofushi et al. (2018) sublinha o impacto da 

educação antidoping no aumento do conhecimento dos atletas universitários japoneses.  

Programas de educação antidoping personalizados são recomendados para atender às 

necessidades específicas dos atletas (Pöppel, 2022). Estes programas não devem apenas 

fornecer informações sobre antidoping , mas também incluir conteúdos que abordam  

variáveis morais para reduzir a probabilidade da utilização de doping (Kavussanu et al., 

2021). Além disso, as iniciativas educacionais devem centrar-se nos jovens atletas, como 

demonstrado pela eficácia de programas como o Programa de Aprendizagem de Atletas 

sobre Saúde e Antidoping (ALPHA) entre atletas universitários chineses (Deng et al., 

2022).  O papel dos treinadores e professores na promoção da educação sobre este tema 

é crucial (Aboagye et al., 2020). Os treinadores, como educadores antidoping, podem 

influenciar significativamente as atitudes dos atletas em relação ao doping (García-

Grimau et al., 2022). É essencial envolver várias partes interessadas, incluindo 

farmacêuticos, na educação dos atletas sobre os riscos associados ao doping e na garantia 

do uso seguro de medicamentos (Saito et al., 2013; Ambrose, 2011).  Assim, programas 

abrangentes de educação e sensibilização antidopagem são vitais na prevenção da 

utilização de doping entre os atletas. Estes programas devem ser adaptados para colmatar 

as lacunas de conhecimento e considerações morais dos atletas, e envolver múltiplas 

partes interessadas para promover uma cultura de desporto limpo. 
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7.3. Responsabilidade das organizações desportivas na promoção de saúde 

oral  

As organizações desportivas desempenham um papel crucial na promoção da saúde oral 

entre os atletas para otimizar o seu melhor desempenho e bem-estar. A investigação indica 

que a saúde oral está intimamente ligada ao desempenho atlético (Needleman et al., 

2013). Estratégias para incorporar a promoção da saúde oral no desporto são essenciais, 

exigindo mais investigação baseada em evidências (Gallagher et al., 2018). Tem sido 

destacado que são necessárias estratégias de promoção da saúde oral no ambiente 

desportivo para melhorar o bem-estar dos atletas (Tripodi et al., 2021).  Estudos enfatizam 

a importância de integrar a promoção da saúde oral na promoção da saúde geral e do 

desempenho dos atletas (Gallagher et al., 2019). Os médicos dentistas e os profissionais 

de saúde oral são membros-chave da equipa de apoio ao atleta, que podem fornecer 

conselhos de saúde oral específicos para cada desporto, incentivando os atletas a dar 

prioridade à sua saúde oral (Gallagher et al., 2021). Também o consumo de bebidas 

desportivas e energéticas pode ter impacto na saúde oral, enfatizando a necessidade de 

programas de sensibilização e exames dentários regulares para atletas (Khan et al., 2022).  

Existe um consenso sobre a importância da saúde oral nos desportos de alto rendimento, 

recomendando estratégias de prevenção e promoção da saúde, juntamente com a 

necessidade de futuras investigações nesta área (Needleman et al., 2014). A 

implementação de intervenções de mudança comportamental para melhorar os 

comportamentos de saúde oral em atletas profissionais tem sido explorada, destacando a 

necessidade de estratégias eficazes de promoção da saúde oral no ambiente desportivo de 

elite (Gallagher et al., 2020). Assim sendo, as organizações desportivas têm a 

responsabilidade de promover a saúde oral dos atletas para garantir o seu bem-estar e 

otimizar o seu desempenho. Ao integrar estratégias de promoção da saúde oral, 

proporcionar educação e realizar exames regulares, as organizações desportivas podem 

contribuir significativamente para a saúde geral e consequentemente para o sucesso dos 

atletas. 
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8. Importância do Médico dentista e da Medicina dentária na vida de um 

atleta de alta competição 

Em 2009, Aly Cissokho, jogador do Futebol Clube do Porto estava a caminho do AC 

Milan, clube da 1ª Liga Italiana por uma verba de 15 milhões de euros, mas a sua 

transferência foi interrompida devido ao atleta ter chumbado nos exames médicos 

dentários que eram de prática comum no clube italiano. O médico Danielle Puzzilli 

entendia que o atleta teria “problemas dentários suscetíveis de provocar lesões”. O 

Médico dentista que acompanhava os jogadores do Leixões na época, Fernando Campos 

Mendes comentou este explicando que as infeções são provocadas por bactérias que 

produzem toxinas e estas percorrem a circulação sanguínea e alojam-se em qualquer parte 

do corpo. No caso de um profissional de futebol, essas toxinas podem fixar-se nas regiões 

musculares e consequentemente provocar lesões (Frias; 2009) 

Anos mais tarde, em 2021, Um dos jogadores que evidenciava ter um rendimento mais 

elevado nessa época, Leonardo Spinazzola, foi questionado sobre o que tinha mudado na 

sua carreira visto que o jogador sofria de bastantes lesões musculares nas épocas 

anteriores, ao que Spinazzola respondeu que mudou de médico dentista. O mesmo médico 

dentista que anos antes tinha interferido na transferência de Aly Cissokho, Danielle 

Puzzilli.  

A declaração de Spinazzola evidenciou a importância da medicina dentária na vida de um 

atleta de alta competição, num quadro de problemas musculares por exemplo (Andrade 

2021). 

8.1. A importância de acompanhamento de atletas de alta competição por 

profissionais de saúde 

É de extrema importância o acompanhamento por profissionais de saúde a atletas de alto 

rendimento, como exemplo disso temos o caso de Paul Pogba, que foi suspenso por 4 

anos devido ao uso de Doping, mais concretamente a testosterona, uma substância 

proibida no mundo do futebol, desporto que praticava o jogador francês. A decisão foi 

tomada em dezembro de 2023 e o atleta ficou então suspenso e só poderá voltar a jogar 

em 2028. O atleta ainda afirmou “Estou triste, chocado e de coração partido por ver que 

tudo aquilo que construí na minha carreira profissional foi-me retirado. Quando estiver 
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livre das restrições legais, a história completa será contada, mas nunca tomei suplementos 

que violem os regulamentos antidoping de forma deliberada” (Fernandes 2024) 

Este caso é um bom exemplo para percebermos que, caso um atleta não tenho o devido 

acompanhamento, a devida informação daquilo que decide tomar, pode acontecer o pior, 

e no seu caso foi mesmo ficar inibido de praticar a sua profissão durante 4 anos. 

   



Conclusões 

37 

III. CONCLUSÕES 

Embora o uso de substâncias modificadoras de rendimento tenha apresentado um grande 

aumento no mundo desportivo , pouca atenção tem sido dada à saúde oral e ao seu impacto 

geral no que se refere às estruturas da cavidade oral e à saúde geral dos atletas de alto 

rendimento. É certo que níveis elevados de fatores de risco para a saúde oral, tal como 

analisados, e especialmente os muitos efeitos divergentes destas substâncias nas 

estruturas da cavidade oral, constitui um forte apelo a investigações científicas 

multidisciplinares sérias, mudanças nas estratégias desportivas ou de saúde pública. Com 

os impactos revistos de substâncias modificadoras do rendimento como bebidas 

energéticas, SNUS etc. , tanto nas estruturas da cavidade oral como na saúde oral geral 

dos atletas de alto rendimento, também é importante dar ênfase à prevenção de doenças 

orais e aos serviços de promoção da saúde. A educação adequada em saúde oral e dentária 

deve ser incluída em programas de treino para todos os atletas de alto rendimento ou, em 

geral, na área de medicina desportiva. É também essencial complementar as atuais 

políticas antidoping com a implementação de diversas iniciativas de investigação 

científica multidisciplinar que visam uma melhor compreensão dos processos 

fisiopatológicos envolvidos nas doenças orais e na farmacodinâmica destas substâncias. 

Embora a comunidade científica deva ter em conta o facto de vários estudos de 

investigação já terem demonstrado a presença de efeitos adversos acentuados destas 

substâncias tanto nas estruturas da cavidade oral como na saúde geral de atletas de alto 

rendimento sugere-se que sejam feitos mais estudos em relação ao tema de substâncias 

modificadoras de rendimento e o seu efeito na cavidade oral, visto que é uma área com 

poucos estudos ainda e percebe-se que é uma área importante e que não deve ser 

negligenciada. 
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