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RESUMO

Objetivo: O objetivo deste artigo de revisao narrativa da literatura ¢ abordar o hormonio melatonina
como um potencial adjuvante na remodelagdo dssea e no equilibrio da satide periodontal. Metodologia:
Durante a criacdo deste artigo, foi necessario utilizar um estudo que servisse de guia para o
desenvolvimento desta revisao narrativa da literatura, assim, foi necessario utilizar como base um
artigo cientificamente comprovado que ja havia sido publicado, assim, o trabalho de Rother (2007) foi
o estudo utilizado como guia nesta revisdo, pois ¢ um artigo que destaca as diferencgas, caracteristicas
e necessidades presentes na revisdo narrativa. Além disso, por se tratar de uma revisao de literatura,
foi necessario realizar pesquisas em bases de dados online, bases de dados que pudessem disponibilizar
o maximo de estudos, artigos e pesquisas relacionadas ao tema abordado, assim, foram feitas buscas
nas seguintes bases de dados: PROSPERO; Ciéncia Direta; Scielo; PubMed; Resultados da Biblioteca
Cochrane: Estudos tém demonstrado que a melatonina possui diversas fungdes como propriedades
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anti-inflamatorias, antioxidantes e osteogénicas, onde a suplementacdo desse hormdnio pode servir
como auxiliar no tratamento periodontal convencional, ajudando a melhorar os parametros clinicos
periodontais. Conclusdo: Varios estudos realizados nos ultimos anos mostraram que os pacientes que
receberam melatonina associada a tratamentos periodontais obtiveram reducdo na profundidade de
sondagem e maior inser¢do clinica quando comparados aos pacientes submetidos a tratamentos
periodontais convencionais sem o uso de melatonina como adjuvante.

Palavras-chave: Melatonina. Doengas Periodontais. Remodelacao 6ssea. Periodontia.
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1 INTRODUCAO

Periodonto significa "ao redor do dente", refere-se as estruturas que circundam o dente, € o
periodonto pode ser dividido em periodonto protetor, composto pelas gengivas, ¢ o periodonto de
suporte, composto pelo osso alveolar, ligamentos periodontais e cemento, estruturas que juntas
protegerdo e sustentardo os dentes na mandibula e maxila. A doenca periodontal ¢ uma doenga que
afeta o periodonto, ¢ uma patologia grave, complexa, cuja etiologia esta relacionada a presenca de
colonizagdo bacteriana e inflamacao excessiva em um hospedeiro suscetivel (Konecna et al., 2021).
As doengas periodontais sao uma das maiores causas de perda de dentes e estrutura dssea dos maxilares
em pacientes adultos (Assuma et al., 1998), além de afetar o periodonto como um todo, impactando
estruturas como gengivas, ligamentos periodontais e cemento, prejudicando a saude bucal do paciente
que possui alguma patologia do periodonto (Soumya et al., 2014).

Diversos hormodnios sdo produzidos pelo corpo humano e adquiridos através da ingestdo de
determinados alimentos, contribuindo para o funcionamento do corpo humano. A melatonina ¢ um
hormdnio, comumente conhecido como horménio do sono, porque ¢ responsavel por regular o ciclo
circadiano e determinar quando o corpo deve estar sonolento. Esse hormoénio ¢ secretado
principalmente pela glandula pineal e também pode ser adquirido em certos alimentos, como trigo,
vegetais e frutas. E um horménio que possui propriedades antioxidantes, anti-inflamatorias e
osteogénicas, servindo como contribuinte para o organismo, que protege as células do corpo contra
muitos efeitos que podem ser prejudiciais ao ser humano (Ramesh et al., 2025; Balaji et al., 2021).

A melatonina ¢ um hormonio que possui grande potencial terapéutico e pode ser administrado
como suplemento, servindo como coadjuvante de terapias e tratamentos especificos por meio de suas
propriedades benéficas. Estudos recentes, como a revisao sistematica de Ramesh et al., 2025, tém
mostrado a possivel eficdcia da melatonina como coadjuvante aos tratamentos periodontais, servindo
como um colaborador muito eficaz e mostrando grandes diferencas quando comparados aos
tratamentos periodontais convencionais que nao utilizavam a melatonina como coadjuvante (Sarac et
al., 2024; Anton et al., 2021 Montero et al., 2017; Cutando et al., 2013). Assim, a presente revisao
narrativa tem como objetivo abordar o potencial da melatonina dentro da odontologia, discutindo sua
funcdo e possivel eficidcia dentro dos tratamentos contra doengas periodontais, analisando a

possibilidade desse hormonio servir como coadjuvante ao tratamento periodontal convencional.

2 METODOLOGIA
Durante a criacao deste artigo, foi necessario utilizar um estudo que servisse de guia para o

desenvolvimento desta revisao narrativa da literatura, assim, foi necessario utilizar como base um
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artigo cientificamente comprovado que j& havia sido publicado, assim, o trabalho de Rother (2007) foi
o estudo utilizado como guia nesta revisao, Por se tratar de um artigo que destaca as diferengas,
caracteristicas e necessidades presentes em uma revisao sistematica da literatura e uma revisao
narrativa, mostrando as principais diferencas entre esses dois tipos de revisdes, o que foi extremamente
util para o presente estudo. Além disso, por se tratar de uma revisao de literatura, foi necessario realizar
pesquisas em bases de dados online, bases de dados que pudessem disponibilizar o maximo de estudos,
artigos e pesquisas relacionadas ao tema abordado, assim, foram feitas buscas nas seguintes bases de
dados: PROSPERO; Ciéncia Direta; Scielo; PubMed; A Biblioteca Cochrane em conjunto com a
Google Academy. Palavras-chave também foram utilizadas dentro dos bancos de dados, com o objetivo
de adquirir apenas informagdes relacionadas a termos relacionados ao tema, foram utilizadas as

seguintes palavras-chave: Melatonina; Doencas Periodontais; Remodelagao Ossea; Periodontia.

3 RESULTADOS
3.1 PROPRIEDADES BIOLOGICAS DA MELATONINA E MECANISMO DE ACAO

A melatonina (N-acetil-5-metoxitriptamina) ¢ um indol sintetizado a partir do triptofano, com
sua principal producdo pela glandula pineal, principalmente durante a noite, sob o controle do ciclo
claro-escuro. No entanto, sua produgdo extrapineal em tecidos como medula 6ssea, mucosa
gastrointestinal, retina, pele, sistema imunoldgico e glandulas salivares lhe confere um papel
fisiologico multifacetado (Pandi-Perumal et al., 2006; Reiter et al., 2010). Do ponto de vista funcional,
a melatonina exerce uma potente agcdo antioxidante, atuando tanto na remocgao direta de radicais livres
(como anion superoxido e peroxidos) quanto na indugdo de enzimas antioxidantes enddgenas, como
superoxido dismutase (SOD), catalase (CAT) e glutationa peroxidase (GPx) (Tan et al., 2007).

Além disso, possui acdo anti-inflamatéria e imunomoduladora, sendo capaz de inibir vias
inflamatorias centrais como NF-kB e proteina quinase ativada por mitdogeno (MAPK), reduzindo assim
a expressao de citocinas inflamatorias como IL-1B3, TNF-a e IL-6 (Konecna et al., 2021; Reiter et al.,
2016). Receptores especificos de melatonina foram identificados em varios tecidos humanos, incluindo
receptores MT1 e MT2, pertencentes a familia dos receptores acoplados a proteina G. Esses receptores
estdo presentes nas células Osseas (osteoblastos e osteoclastos), fibroblastos periodontais e células
imunes (Balaji et al., 2021). A ativagdo desses receptores induz a transcricdo de genes relacionados a
osteogénese, como o0 RUNX2, essencial para a diferenciacao dos osteoblastos, e aumenta a expressao
de proteinas da matriz dssea, como a osteocalcina e a fosfatase alcalina, fundamentais no processo de
mineralizacdo (Cutando et al., 2013; Ramesh et al., 2025). Estudos também mostram que a melatonina

pode inibir a diferenciagdo osteoclastica por meio da regulacao negativa da via RANK/RANKL/OPG,
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0 que contribui para a preservagao do tecido 6sseo alveolar em condigdes inflamatdrias periodontais

(Balaji et al., 2021).

3.2 APLICACOES EM SAUDE BUCAL: EVIDENCIAS CLINICAS

O papel da melatonina na cavidade oral tem sido objeto de crescente interesse cientifico.
Evidéncias pré-clinicas mostram que a administracio de melatonina em modelos animais de
periodontite leva a redugao da perda ossea alveolar, redugdo da infiltragdo de neutrofilos e reducao da
atividade das metaloproteinases da matriz (MMPs), enzimas diretamente associadas a destrui¢do do
colageno (Konecna et al., 2021). Na pratica clinica, o estudo de Anton et al. (2021) em pacientes com
diabetes tipo 2 e periodontite demonstrou que a suplementagdo oral com melatonina (3 mg/dia por 8
semanas) em associa¢cdo com raspagem e alisamento radicular resultou em melhorias significativas nos
parametros clinicos periodontais, como reducao da profundidade de sondagem (PD), aumento do nivel
de insercao clinica (IC), e indice de sangramento gengival reduzido (IGG).

Da mesma forma, Montero et al. (2017) relataram que a aplicagdo topica de gel de melatonina
reduziu significativamente os niveis de IL-6 e TNF-a no liquido crevicular gengival de pacientes com
periodontite cronica, reforgando sua agdo anti-inflamatoria local. Além disso, o estudo de Cutando et
al. (2013) mostrou um aumento na expressao de fosfatase alcalina e osteocalcina em pacientes tratados
com aplicacdo gengival de melatonina, indicando atividade osteogénica in vivo. Outros estudos
demonstraram uma melhora na qualidade de vida relacionada a satide bucal, indicando que o uso de
melatonina pode ter um impacto positivo ndo apenas nos resultados clinicos, mas também na percepg¢ao

subjetiva de saude do paciente (Sarac et al., 2024).

3.3 MELATONINA COMO ADJUVANTE NO TRATAMENTO PERIODONTAL
CONVENCIONAL

O tratamento periodontal convencional, baseado principalmente na remoc¢do mecanica do
biofilme subgengival por meio de raspagem e alisamento radicular (SRP), constitui o pilar terapéutico
no controle da doenca periodontal. No entanto, em casos de periodontite avancada ou em pacientes
sistemicamente comprometidos - como diabéticos, individuos imunossuprimidos ou fumantes - a
resposta clinica a terapia mecanica isolada pode ser limitada (Kinane et al., 2017). Nesse contexto, o
uso de agentes farmacoldgicos ou adjuvantes bioldgicos, como a melatonina, tem sido proposto como
forma de potencializar os resultados terapéuticos. A melatonina atua como adjuvante por meio de
varios mecanismos: (i) modulacdo da inflamagdo, com inibi¢do de citocinas prd-inflamatorias e

reducdo do infiltrado inflamatério gengival; (i1) agdo antioxidante, que protege as células periodontais
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da degradagdo induzida por espécies reativas de oxigénio; e (iii) estimulagdo da regeneragdo 0ssea,
com aumento da atividade osteoblastica e inibicdo da diferenciacdo dos osteoclastos (Balaji et al.,
2021; Reiter et al., 2016).

Em uma meta-analise conduzida por Ramesh et al. (2025), envolvendo 10 ensaios clinicos
randomizados controlados, foi demonstrado que a administragdo de melatonina como adjuvante ao
RAR resultou em redugdes médias na profundidade de sondagem (PD) de 1,25 mm e ganho de inser¢ao
clinica (NCI) de 1,1 mm, em comparacdo com o grupo controle que recebeu apenas tratamento
mecanico convencional. Esses resultados foram particularmente mais expressivos em pacientes com
diabetes mellitus tipo 2, o que refor¢a o papel imunomodulador da melatonina em individuos com
estados inflamatorios cronicos exacerbados (Anton et al., 2021). Além disso, estudos como o de Sarac
et al. (2024) indicam que a melatonina pode reduzir significativamente os niveis séricos de
hemoglobina glicada (HbA1c), demonstrando efeitos sist€émicos benéficos em pacientes diabéticos.

Esses achados sugerem que a melatonina, além de atuar localmente na periodontite, pode
contribuir para o controle glicémico sistémico, criando uma relagao bidirecional vantajosa. Em relagao
a via de administragdo, os estudos utilizaram as formas sistémica (oral) e topica (gel gengival). A forma
oral geralmente utilizava dosagens entre 3 e 10 mg/dia, por periodos que variavam de 4 a 12 semanas.
Os géis topicos foram aplicados localmente nas areas periodontais afetadas, com resultados igualmente
favoraveis, especialmente na reducdo da taxa de sangramento gengival e na melhoria da qualidade do

tecido gengival (Montero et al., 2017; Cutando et al., 2013).

4 DISCUSSAO

A melatonina ¢ um hormonio essencial na regulagdo do ciclo circadiano e da sensag@o de sono
para o corpo humano, o que tem levado grandes industrias a comegarem a produzir suplementos de
melatonina, pilulas com esse hormoénio em sua composi¢do, sendo utilizadas por pessoas que t€ém
alguma dificuldade para dormir, como pessoas com insdnia, ou mesmo por outras que desejam regular
seu sono apos terem interrompido seu ciclo e horario de sono, o que ¢ muito comum na sociedade em
que vivemos hoje, que passa a dormir menos horas, dorme até tarde e passa horas em telas nas redes
sociais, séries ou trabalho usando essas midias, o que impacta diretamente no sono deles e que a
tentativa de resolver geralmente € por meio da suplementagdo de melatonina.

Por mais que a melatonina seja eficaz e util para regular o sono, estudos recentes como a revisao
sistematica com meta-analise de Ramesh et al. 2025 apontam sua eficacia no tratamento das doengas
periodontais, utilizando a melatonina como adjuvante ao tratamento convencional, trazendo grandes

diferencas estatisticas e efetividade, com grande redu¢do da inflamacao, reducdo da profundidade de
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sondagem, maior inser¢do dentaria para além da produ¢do dssea, o que comprova as propriedades
osteogénicas, anti-inflamatorias e antioxidantes da melatonina, o que nos faz refletir se a melatonina
pode ser utilizada noutros tratamentos dentarios, como o tratamento endodontico, que muitas vezes
enfrenta condi¢des de perda 6ssea, inflamacgao e perda de insercao dentaria se ndo for tratada.

Esses fatores e propriedades da melatonina nos levam a acreditar que a melatonina também
pode ser um possivel futuro adjuvante aos tratamentos endodonticos, possibilitando acelerar o
metabolismo osteogénico e combater a inflamagio. E claro que a melatonina é um horménio em que
sua suplementagao associada a outros tratamentos odontologicos pode ser algo promissor, eficaz e
extremamente benéfico para o paciente, o que pode ser um grande aliado futuro para o cirurgido-
dentista. No entanto, sdo necessarios mais ensaios clinicos randomizados que comparem os
tratamentos endodonticos convencionais sem o uso de melatonina e os tratamentos endoddnticos com
o uso da melatonina como adjuvante, além de mais estudos sobre seu uso em periodontia para obter
mais embasamento cientifico que complemente o que ja existe.

Outro fator que destaca a necessidade de mais estudos que analisem e testem a eficacia ¢ a
aplica¢do da melatonina como coadjuvante ao tratamento periodontal ¢ a falta de padronizagdo. Ainda
ndo hd uma padronizagdo de quantos miligramas devem ser usados na suplementacdo de melatonina
quando usados como complemento em tratamentos de doengas periodontais. Estudos publicados tém
apresentado diferentes quantidades, de 3 a 10 mg, mostrando a necessidade de mais estudos que visem
identificar quantos miligramas ¢ o ideal e justificar isso, a fim de obter a melhor eficacia do hormoénio.
Outro ponto que precisa ser discutido € por qual periodo de tempo a suplementagdo deve ocorrer
durante o tratamento periodontal. Diferentes estudos t€ém apresentado diferentes tempos de uso, sem
padronizagdo. Também € necessario que novos estudos busquem identificar por qual periodo de tempo
ela ¢ ideal e benéfica para o organismo. Além disso, os estudos existentes observam apenas os lados
benéficos da melatonina como um complemento ao tratamento periodontal. No entanto, novos estudos
sd0 necessarios para identificar se existe algum aspecto sistémico negativo, se essa suplementacao
pode desencadear algum problema para o paciente, como diminui¢do da producao de melatonina pelo

organismo, aumento do sono e até mesmo se ha chance de criar dependéncia.

5 CONCLUSAO

Vérios estudos realizados nos tultimos anos mostraram que os pacientes que receberam
melatonina associada a tratamentos periodontais tiveram reducdo na profundidade de sondagem e
maior inser¢do clinica quando comparados aos pacientes que receberam tratamentos periodontais

convencionais sem o uso de melatonina como adjuvante. E conclusivo que a melatonina tem grande
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potencial e eficacia quando utilizada como adjuvante ao tratamento periodontal, com evidéncias
cientificas que mostram e comprovam seu efeito positivo.

No entanto, fica clara a necessidade de mais estudos que busquem padronizar a quantidade de
miligramas por comprimido de melatonina que deve ser ingerida, além de padronizar a quantidade por
dia e por quanto tempo o paciente deve tomar esse suplemento. Além disso, outros estudos devem
analisar se essa suplementacao durante o tratamento periodontal pode causar efeitos sist€émicos
negativos ou nao. Outro ponto conclusivo ¢ em relagdo a eficacia da melatonina como anti-inflamatorio
e por suas propriedades osteogénicas, sendo de extrema importancia cientifica que sejam realizadas
pesquisas que busquem avaliar a possivel eficacia da melatonina como adjuvante aos tratamentos

endodonticos, levando em consideragdo que essas propriedades podem ser benéficas dentro da

endodontia.
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