
More Than a Smile: The Link Between Oral Health and Heart 
Disease 

 
 

1. What is the Issue? (The Oral-Heart Axis) 

For years, we viewed gum disease and heart disease as separate. However, current clinical 
evidence confirms that the mouth is a gateway for systemic pathogens. Chronic periodontitis 
(gum infection) allows bacteria like Porphyromonas gingivalis and Streptococcus mutans to 
enter the bloodstream (bacteremia), triggering a cascade of vascular inflammation. 

2. Why It Matters Today (New Clinical Evidence) 

Recent studies from late 2025 and early 2026 have strengthened this link: 

●​ The 10% Risk Rule: A landmark trial published in the European Heart Journal (Nov 
2025) found that intensive treatment of gum disease reduced the thickening of the 
carotid arteries. Every 0.01mm reduction in gum inflammation was linked to a 
10% decrease in cardiovascular risk. 

●​ The "Silent Barrier" Failure: Research in 2025 highlights that "leaky gums" act 
similarly to a "leaky gut," where oral bacteria promote the formation of arterial 
plaques, leading to atherosclerosis. 

3. New Advancements / Current Update 

●​ AI-Driven Risk Prediction: New 2026 screening tools are using salivary biomarkers 
(like IL-6 and CRP levels) to predict a patient's heart disease risk during a routine 
dental or pharmacy check-up. 

●​ Precision Biofilms: We now understand that it’s not just "plaque" but specific 
bacterial signatures in the mouth that predict future myocardial infarction (heart 
attack) risk. 



4. What Public Should Do 

●​ The 2-2-2 Rule: Brush 2 times a day, for 2 minutes, and visit a dentist 2 times a year. 
●​ Watch for the "Red Flag": Bleeding gums are not "normal", they are an open 

wound. 
●​ Hydrate for Heart Health: Dry mouth (often a side effect of meds) increases 

bacterial growth; drink water to maintain saliva's protective enzymes. 

5. One Interesting Fact 

Did you know? People with moderate to severe gum disease have a 28% higher risk of 
their first heart attack, even if they have no other traditional risk factors like smoking or 
diabetes. 

6. Role of Pharmacists: Actionable Items 

●​ The "Dry Mouth" Audit: Many cardiac drugs (diuretics, ACE inhibitors) cause 
Xerostomia (dry mouth), which accelerates gum disease. Action: Recommend saliva 
substitutes or sugar-free xylitol lozenges to cardiac patients. 

●​ Screening at the Counter: When a patient refills BP or Cholesterol meds, ask: 
"Have you noticed any gum bleeding lately?" 

●​ Post-Surgical Vigilance: For patients post-stent or valve replacement, emphasize 
that oral hygiene is critical to prevent Infective Endocarditis. 

●​ Benefit: By integrating oral health counseling, you transition from a "dispenser" to a 
"preventive health navigator," directly reducing the 5-year cardiovascular event rate 
in your community. 

 



सिर्फ  एक मसु्कान नहीं: मौखिक स्वास्थ्य और हृदय रोग के बीच का गहरा संबंध 
 

 

1. मखु्य मदु्दा क्या है? (ओरल-हार्ट एक्सिस) 

वर्षों तक, हम मसडू़ों की बीमारी और हृदय रोग को अलग-अलग मानत े थे। हालांकि, वर्तमान 
नदैानिक साक्ष्य (clinical evidence) पषु्टि करत े हैं कि मुँह प्रणालीगत रोगजनकों (systemic 
pathogens) का प्रवेश द्वार है। क्रोनिक पीरियोडॉन्टाइटिस (मसडू़ों का संक्रमण) Porphyromonas 
gingivalis और Streptococcus mutans जसेै बकै्टीरिया को रक्तप्रवाह में प्रवेश करने की अनमुति 
देता है, जिससे संवहनी सजून (vascular inflammation) की एक श्रृंखला शरुू हो जाती है। 

2. आज यह क्यों महत्वपरू्ण है? (नवीनतम नदैानिक साक्ष्य) 

2025 के अतं और 2026 की शरुुआत के हालिया अध्ययनों ने इस संबंध को और भी पखु्ता किया है: 

●​ 10% जोखिम का नियम: यरूोपियन हार्ट जर्नल (नवंबर 2025) में प्रकाशित एक ऐतिहासिक 
परीक्षण में पाया गया कि मसडू़ों की बीमारी के गहन उपचार से 'कैरोटिड धमनियों' की मोटाई 
कम हो गई। मसडू़ों की सजून में प्रत्येक 0.01 मिमी की कमी हृदय रोगों के जोखिम में 10% 
की कमी से जडु़ी थी। 

●​ "साइलेंट बरैियर" की विफलता: 2025 के शोध से पता चलता है कि "लीकी गम्स" (रिसाव 
वाले मसडू़)े "लीकी गट" की तरह काम करत ेहैं, जहा ँमौखिक बकै्टीरिया धमनियों में प्लाक 
बनाने को बढ़ावा देत ेहैं, जिससे एथेरोस्क्लेरोसिस (धमनियों का सख्त होना) होता है। 

3. नई प्रगति / वर्तमान अपडटे 

●​ AI-आधारित जोखिम भविष्यवाणी: नए 2026 स्क्रीनिगं टूल लार के बायोमार्क र (जसेै IL-6 
और CRP स्तर) का उपयोग कर रहे हैं ताकि नियमित दंत चिकित्सा या फार्मेसी जांच के 
दौरान मरीज के हृदय रोग के जोखिम की भविष्यवाणी की जा सके। 



●​ सटीक बायोफिल्म्स (Precision Biofilms): अब हम समझत ेहैं कि यह केवल सामान्य 
"प्लाक" नहीं है, बल्कि मुँह में मौजदू विशिष्ट बकै्टीरिया के संकेत हैं जो भविष्य में 
मायोकार्डि यल इन्फार्क्शन (दिल का दौरा) के जोखिम की भविष्यवाणी कर सकत ेहैं। 

4. जनता को क्या करना चाहिए? 

●​ 2-2-2 का नियम: दिन में 2 बार ब्रश करें, 2 मिनट के लिए करें, और साल में 2 बार दंत 
चिकित्सक के पास जाएँ। 

●​ "रेड फ्लगै" पहचानें: मसडू़ों से खनू आना "सामान्य" नही ंहै—यह एक खलेु घाव की तरह है। 
●​ हृदय स्वास्थ्य के लिए जलयोजन: सखूा मुँह (जो अक्सर दवाओ ंका दषु्प्रभाव होता है) 

बकै्टीरिया के विकास को बढ़ाता है; लार के सरुक्षात्मक एंजाइमों को बनाए रखने के लिए 
पर्याप्त पानी पिएं। 

5. एक रोचक तथ्य 

क्या आप जानत ेहैं? मध्यम से गंभीर मसडू़ों की बीमारी वाले लोगों में पहले दिल का दौरा पड़ने का 
जोखिम 28% अधिक होता है, भले ही उनमें धमू्रपान या मधमेुह जसेै अन्य पारंपरिक जोखिम कारक 
न हों। 

6. फार्मासिस्टों की भमूिका: क्रियात्मक कदम 

●​ "ड्राई माउथ" ऑडिट: कई हृदय रोग की दवाएं (जसेै डाइयरेुटिक्स, ACE इनहिबिटर्स) 
जे़रोस्टोमिया (सखूा मुँह) का कारण बनती हैं, जो मसडू़ों की बीमारी को तजे करती हैं। 
कार्रवाई: हृदय रोगियों को लार के विकल्प (saliva substitutes) या शगुर-फ्री जाइलिटोल 
लोजेंज की सलाह दें। 

●​ काउंडर पर स्क्रीनिगं: जब कोई मरीज बीपी या कोलेस्ट्रॉल की दवाओ ंको फिर से लेने आए, 
तो पछूें : "क्या आपने हाल ही में मसडू़ों से खनू आने पर ध्यान दिया है?" 

●​ सर्जरी के बाद सतर्क ता: स्टेंट या वाल्व रिप्लेसमेंट वाले रोगियों के लिए, इस बात पर जोर दें 
कि 'इन्फेक्टिव एंडोकार्डि टिस' को रोकने के लिए मौखिक स्वच्छता अत्यंत महत्वपरू्ण है। 

●​ लाभ: मौखिक स्वास्थ्य परामर्श को एकीकृत करके, आप एक "दवा वितरक" से एक 
"निवारक स्वास्थ्य मार्गदर्शक" (preventive health navigator) बन जात े हैं, जो सीधे 
आपके समदुाय में हृदय रोगों की दर को कम करने में मदद करता है। 

 



फक्त एक हास्य नव्हे: मखु आरोग्य आणि हृदयविकार यांमधील खोलवर संबंध 
 

 

१. मखु्य समस्या काय आहे? (ओरल-हार्ट ॲक्सिस) 

अनेक वर्षांपासनू आपण हिरड्यांचे आजार आणि हृदयविकार यांना दोन स्वततं्र समस्या मानत आलो आहोत. 
मात्र, ताज्या वदै्यकीय परुाव्यांनसुार (clinical evidence) तोंड हे शरीरातील इतर गंभीर आजारांचे प्रवेशद्वार 
आहे. क्रोनिक पिरियडॉन्टायटीस (हिरड्यांचा तीव्र संसर्ग) मळेु Porphyromonas gingivalis आणि 
Streptococcus mutans सारखे घातक बॅक्टेरिया थेट रक्तप्रवाहात प्रवेश करतात, ज्यामळेु 
रक्तवाहिन्यांमध्ये सजू (vascular inflammation) निर्माण होत.े 

२. आज हे का महत्त्वाचे आहे? (नवीन क्लिनिकल परुावे) 

२०२५ च्या उत्तरार्धात आणि २०२६ च्या सरुुवातीस झालेल्या सशंोधनांनी हा सबंधं अधिक दृढ केला आहे: 

●​ १०% जोखमीचा नियम: यरुोपियन हार्ट जर्नल (नोव्हेंबर २०२५) मधील एका महत्त्वपरू्ण 
संशोधनानसुार, हिरड्यांच्या आजारावर वेळेवर उपचार केल्यास 'कॅरोटिड' धमन्यांची जाडी कमी होत.े 
हिरड्यांच्या सजेुमध्ये होणारी प्रत्येक ०.०१ मिमी घट हृदयविकाराचा धोका १०% ने कमी करत.े 

●​ "सायलेंट बॅरियर" बिघाड: २०२५ मधील सशंोधन सांगत ेकी, "लीकी गम्स" (रक्त येणाऱ्या हिरड्या) 
या "लीकी गट" प्रमाणे काम करतात. मखुातील बॅक्टेरिया धमन्यांमध्ये 'प्लाक' तयार करण्यास मदत 
करतात, ज्यामळेु एथेरोस्क्लेरोसिस (धमन्या कडक होणे) होतो. 

३. नवीन प्रगती / चाल ूघडामोडी (Updates) 

●​ AI-आधारित रिस्क पे्रडिक्शन: २०२६ ची नवीन स्क्रीनिगं टूल्स आता लाळेतील बायोमार्क र्स (उदा. 
IL-6 आणि CRP लेव्हल्स) वापरून रूग्णाच्या हृदयविकाराच्या जोखमीचा अदंाज लाव ूशकतात. ही 
तपासणी नियमित फार्मसी भेटी दरम्यानही शक्य होत आहे. 

●​ प्रिसिजन बायोफिल्म्स (Precision Biofilms): आता हे सिद्ध झाले आहे की, केवळ सामान्य 
"प्लाक" नव्हे, तर तोंडातील विशिष्ट बॅक्टेरिया भविष्यातील हार्ट अटॅकचा अचकू अदंाज देऊ शकतात. 



४. जनतनेे काय करावे? 

●​ २-२-२ चा नियम: दिवसातनू २ वेळा ब्रश करा, २ मिनिटे वेळ द्या आणि वर्षातनू २ वेळा दंतवदै्याला 
भेट द्या. 

●​ "रेड फ्लॅग" ओळखा: हिरड्यांमधनू रक्त येणे ही "सामान्य" गोष्ट नाही—ती जखम आहे असे समजा. 
●​ हृदय आरोग्यासाठी हायड्रशेन: कोरड ेतोंड (जे अनेक औषधांचा दषु्परिणाम अस ूशकतो) बॅक्टेरिया 

वाढवत.े लाळेतील नसैर्गिक संरक्षणात्मक एन्झाईम्स टिकवण्यासाठी परेुसे पाणी प्या. 

५. एक रंजक तथ्य 

तमु्हाला माहित आहे का? ज्यांना हिरड्यांचे मध्यम त ेतीव्र आजार आहेत, त्यांना आयषु्यातील पहिल्या हार्ट 
अटॅकचा धोका २८% जास्त असतो, भलेही त्यांना धमू्रपान किवा मधमेुहासारखी इतर कोणतीही कारणे नसली 
तरीही. 

६. फार्मसिस्टची भमूिका: कृती आराखडा 

●​ "ड्राय माउथ" ऑडिट: हृदयविकाराची अनेक औषधे (उदा. लघवी वाढवणारी औषधे, ACE 
इनहिबिटर्स) झरेोस्टोमिया (तोंड कोरड ेपडणे) कारणीभतू ठरतात. कृती: अशा रुग्णांना लाळेचे पर्याय 
(saliva substitutes) किवा शगुर-फ्री 'झायलिटॉल लोजेंजेस' सचुवा. 

●​ काऊंटर स्क्रीनिगं: जेव्हा रुग्ण बीपी किवा कोलेस्ट्रॉलची औषधे पनु्हा घेण्यास येतो, तवे्हा त्याला 
विचारा: "तमुच्या हिरड्यांमधनू अलीकड ेरक्त येत आहे का?" 

●​ सर्जरीनंतरची खबरदारी: हार्ट स्टेंट किवा वाल्व बसवलेल्या रुग्णांना सांगा की, 'इन्फेक्टिव्ह 
एंडोकार्डि टिस' टाळण्यासाठी तोंडाची स्वच्छता राखणे ही त्यांच्या जगण्यासाठीची गरुुकिल्ली आहे. 

●​ फायदा: मौखिक आरोग्याबद्दल मार्गदर्शन करून, तमु्ही केवळ औषध विके्रत ेन राहता "आरोग्य 
मार्गदर्शक" (Preventive Health Navigator) बनता, ज्यामळेु तमुच्या परिसरातील हृदयविकाराचे 
प्रमाण कमी होण्यास मदत होत.े 
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