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Resumo

Objetivos: Considerando a alta prevaléncia do cancer, o presente estudo teve
como intuito identificar as principais manifesta¢des bucais em pacientes
submetidos a tratamento antineopldsico. Materiais e Métodos: A amostra
foi constituida por individuos portadores de neoplasia maligna submetidos
ao tratamento antineopldsico, quimioterapia e/ou radioterapia. Os quais
responderam a um questiondrio, passaram por exame clinico e receberam
orientagdes sobre o diagndstico e o tratamento das manifestagdes bucais.
Resultados: Foram avaliados 57 participantes com idade média de 56 anos,
dentre os quais, a maioria foi submetida a cirurgia associada a radioterapia
e quimioterapia e ainda nao haviam finalizado. No exame clinico foi identi-
ficado que 91,3% dos pacientes apresentaram pelo menos uma manifestacio
bucal decorrente do tratamento antineopldsico, sendo a xerostomia (21,0%)
e a mucosite (12,3%) as manifestacdes de maior incidéncia durante a reali-
zagdo do tratamento. Além disso, apenas 14,0% dos participantes relataram
terem tido acompanhamento odontoldgico durante o tratamento oncold-
gico. Conclusdes: Diante da incidéncia relevante das manifesta¢des bucais
identificadas nos participantes deste estudo, sugere-se que a participagdo do
cirurgido-dentista durante e apds a realizacdo do tratamento antineopldsico
é imprescindivel.

PALAVRAS-CHAVE: Cancer; Quimioterapia; Radioterapia; Manifestagoes
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Introducao
Segundo o ultimo levantamento feito pelo Instituto Nacional de
Cancer José Alencar Gomes da Silva (INCA) estimou-se a ocor-

réncia de 600 mil novos casos de cancer no pais no ultimo ano™.

Diante desses altos numeros, o cancer tem sido considerado
uma doenca avassaladora que vem incidindo sobre a sociedade,
causando debilidades de estrutura fisica e mental do individuo,

levando muitos a dbito??.

Dentre os tratamentos existentes, a quimioterapia e a radiote-
rapia sdo os mais comumente utilizados. A quimioterapia se
caracteriza como um método agressivo e de efeito colateral bas-
tante evidente. Na qual, medicamentos sdo administrados de
forma endovenosa ou via oral. No entanto, a acdo dos medi-
camentos nao possui seletividade apenas sobre as células tu-
morais, acometendo também células sadias*®. A radioterapia se
caracteriza pela exposi¢ao do paciente a radiacio ionizante, a
qual também pode ser bastante nociva ao paciente’. O método
empregado sobre cada caso varia de acordo com o estdgio, a gra-
vidade e a localizacao do tumor. Podendo lang¢ar méao de apenas

um método isolado, ou da associacdo de ambos*®.

Essa terapia antineopldsica gera imunossupressao e alteragoes
na cavidade bucal, que muitas vezes pioram o quadro geral dos
pacientes’ 2. Aslesdes na cavidade bucal compreendem as mais
frequentes complicacdes oriundas desse tipo de tratamento, de-
vido a alta sensibilidade dos tecidos e das estruturas bucais aos

efeitos toxicos da quimio e/ou radioterapia®®',

Dentre as manifestagdes bucais que podem ocorrer, as mais
comuns sao mucosite, xerostomia, cdries de radiacdo, osteor-
radionecrose, candidiase, entre outras infeccoes bacterianas e

virdticas®1318,

Sendo assim, considerando a alta prevaléncia do cancer, o pre-
sente estudo teve como intuito identificar as principais ma-

nifestacdes bucais em pacientes submetidos a tratamento
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antineopldsico, quimioterapia e/ou radioterapia. E ainda orien-
ta-los sobre o tratamento odontoldgico adequado, buscando

dessa forma, melhorar a sua qualidade de vida.

Materiais e métodos

Este estudo foi submetido & apreciagio do Comité de Etica
em Pesquisa em Seres Humanos do Centro Universitdrio de
Santa Fé do Sul (UNIFUNEC), e aprovado pelo mesmo (CAAE:
09371919.1.0000.5428).

A amostra foi constituida por individuos que preencheram os
seguintes critérios de inclusio: ser ou ter sido portador de uma
neoplasia maligna em qualquer regido do corpo, estar sendo ou
ter sido submetido a quimioterapia e/ou radioterapia, aceitar
participar do estudo por meio da assinatura do termo de con-
sentimento livre e esclarecido (TCLE). Foram excluidos os in-
dividuos que foram tratados apenas com excisdo cirurgica, con-
siderando que nao foram avaliados apenas tumores de cabega e

pescogo, e os que se negaram a participar do estudo.

Para a coleta dos dados, os participantes foram convidados a
responderem um questiondrio e em seguida foram avaliados por
meio de exame clinico. O questiondrio utilizado foi auto apli-
cado em local reservado e sem conter informagoes que identi-
ficasse os participantes, levando em torno de 20 a 30 minutos.
Sendo levantados dados como: idade, sexo, localizacao do tumor
primario, tipo de tratamento, medicamentos utilizados, doencas
sistémicas concomitantes, hdbitos, sintomatologia e presenca

de manifestagdes bucais durante ou apds o tratamento.

O exame clinico intra e extrabucal foi realizado em todos os par-
ticipantes em cadeira odontoldgica, sob iluminacao artificial,
utilizando um abaixador de lingua estéril para afastar os tecidos
moles bucais e, quando necessdrio, compressas de gaze. Foram
avaliados os linfonodos, a condi¢do de higiene bucal, presenca
de cdrie e manifestacdes bucais como xerostomia, candidiase,

mucosite, afta, osteorradionecrose, entre outras.
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Além disso, os participantes receberam orientacdes e um folder,
sobre o tratamento das manifestagdes bucais e sobre a impor-

tancia da higienizacao bucal adequada.

As respostas coletadas nos questiondrios foram tabuladas em
uma planilha do Microsoft Excel. As varidveis quantitativas fo-
ram submetidas a estatistica descritiva e os resultados foram
expressos na forma de tabelas e graficos com a distribuicao de

frequéncia em numeros absolutos e porcentuais.

Resultados

O presente estudo foi constituido por 57 participantes, sendo
34 (59,7%) do sexo feminino e 23 (40,3%) do sexo masculino com
idade média de 56 anos (32 minima e 80 mdxima). Em relagéo
ao tratamento a maior parte dos participantes 22 (38,6%) foram
submetidos a cirurgia associada a radioterapia e quimioterapia
e a maioria 39 (68,4%) ainda nao havia finalizado o tratamento,

como pode ser observado na Tabela 1.

Quanto alocalizag¢do do tumor, a de maior incidéncia no presen-
te estudo foi a mama (32%), seguida por cabeca e pescoco (21%),

prostata (10%), entre outros como apresentado pela Figura 1.

FIGURA 1 - Distribuigdes dos pacientes sequndo tipo de neoplasia maligna.
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TABELA 1 - Perfil dos participantes segundo a idade, sexo, tempo da finalizagdo do tratamento e tipos de
tratamento realizados

Caracteristicas N(%)
Sexo

Feminino 34(59,7%)
Masculino 23(40,3%)
Idade Média

< 56 anos 28(49,2%)
> 56 anos 29(50,8%)

Tratamento finalizado

Néo 39(68,4%)

H& menos de 1 ano

Ha& mais de 1 ano

Entre 2 a 5 anos 8(14,0%)

Mais de 5 anos 10(17,6%)

Tipo de Tratamento

Cirurgia + Quimioterapia + Radioterapia 22(38,6%)
Cirurgia + Quimioterapia 9(15,8%)
Cirurgia + Radioterapia 7(12,2%)
Quimioterapia + Radioterapia 9(15,8%)
Quimioterapia 6(10,5%)
Radioterapia A(7,1%)
Total 57(100%)

Fonte: Autoria prépria (2020).

FIGURA 2 - Alteragbes bucais presentes durante ou apds o tratamento, segundo o questionario.
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Com base nas informacdes obtidas por meio do questiondrio
aplicado, ao serem indagados quanto as manifestacdes bucais
que ocorreram durante ou depois de finalizado o tratamento,
foi observada maior incidéncia de boca seca (33,3%), seguida
por lesdes aftosas (29,7%), alteracdes no paladar (28,0%), dentes
enfraquecidos (26,3%) e areas esbranquigadas (3,5%). Também
foi notado que dentre as manifestagdes bucais relatadas pelos
participantes, a mais prevalente durante o tratamento foi lesdo
aftosa (22,8%) e depois de finalizado foi a sensagao de boca seca
(14,0%). Além disso, apenas 14,0% dos participantes relataram
terem tido acompanhamento odontolégico durante o tratamen-

to oncoldgico (Figura 2).

Por meio do exame clinico realizado foi possivel identificar que
91,3% dos pacientes apresentaram pelo menos uma manifesta-
¢ao bucal decorrente do tratamento oncoldgico. Sendo a xeros-
tomia (21,0%) e a mucosite (12,3%) as manifestacdes de maior
incidéncia durante a realizacdo do tratamento. No entanto,
nos participantes que haviam finalizado o tratamento entre 2-5
anos, a prevaléncia de xerostomia e mucosite foram iguais. J4
nos pacientes que haviam finalizado o tratamento hd mais de 5
anos, foi identificada apenas xerostomia (8,8%) e nenhuma ou-

tra manifestacao bucal, como pode ser observado na Figura 3.

FIGURA 3 - Distribuicdes das manifestagdes bucais segundo o exame clinico.
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Vale ressaltar que foi observada uma correlagao de maior ocor-
réncia das manifestacdes bucais quando o paciente foi subme-
tido a quimioterapia associada a radioterapia quando compa-
rado com os individuos que foram submetidos a apenas uma

dessas terapias.

Discussao

O fato da terapia antineopldsica ndo ser capaz de destruir as
células tumorais sem lesionar células normais gera imunossu-
pressdo e provoca também o desenvolvimento de manifestacdes
bucais agudas ou tardias, devido a alta sensibilidade dos tecidos
e estruturas da cavidade bucal aos efeitos téxicos da quimiote-

rapia e radioterapia®'>",

Estudos recentes tém mostrado que a magnitude dessas mani-
festacOes bucais depende de uma série de fatores relacionados
ao paciente, ao tumor e ao tratamento. Como por exemplo, a
idade do paciente, localizacdo e grau de malignidade do tu-
mor, drogas utilizadas e tempo de duracéo do tratamento*'8,
A magnitude das manifestacdes bucais pode agravar o quadro
geral do paciente, ocasionando interrup¢do do tratamento e

alta taxa de morbidade?®*.

No presente estudo a idade média dos pacientes foi 56 anos, os
locais mais acometidos foram mama e regido de cabeca e pesco-
o, e na maior parte dos casos, os participantes foram submeti-

dos a cirurgia associada a radioterapia e quimioterapia.

A radiagao ionizante da radioterapia e as drogas utilizadas na
quimioterapia alteram o mecanismo das células normais da
cavidade bucal provocando danos irreversiveis'. Lopes et al.®®
(2012) avaliaram as manifestacoes bucais em pacientes pedidtri-
cos em tratamento quimioterdpico e observaram que 83,3% dos
pacientes apresentaram manifestacao bucal. No presente estudo
também foi diagnosticada pelo menos uma manifestacao bucal

em 91,3% dos pacientes participantes.
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De acordo com a literatura, dentre as manifestacdes bucais
mais comumente encontradas estao, mucosite, xerostomia, al-
teracdo no paladar, cdries de radiagdo, infec¢des oportunistas,
entre outras*™®*'8, Alguns autores afirmam que a mucosite é a
manifestacdo bucal de maior incidéncia, seguida pela xerosto-
mia*"3. Entretanto, outros apontam a xerostomia como sendo a
manifestacdo de maior prevaléncia, seguida pela mucosite®.
Corroborando com esses autores, neste estudo a xerostomia es-
tava presente em 21,0% dos participantes e a mucosite em 12,3%,
durante a realizacao do tratamento. No entanto, nos participan-
tes que haviam finalizado o tratamento entre 2-5 anos, a preva-
léncia da xerostomia e mucosite foram iguais. E nos pacientes
que haviam finalizado o tratamento hd mais de 5 anos, foi iden-

tificada apenas a ocorréncia da xerostomia (8,8%).

Esses dados também foram reafirmados por meio do questiona-
rio aplicado. No qual, os pacientes relataram sensa¢ao de boca
seca em 33,3% dos casos e presenca de lesdes aftosas em 29,7%.
No entanto, a manifestagdo mais prevalente durante o trata-
mento foi lesdo aftosa (22,8%) e apds finalizado foi a sensagio
de boca seca (14,0%).

Essa maior ocorréncia de manifestagcdes como as mucosites e/
ou lesoes aftosas durante a realizacdo do tratamento pode ser
justificada pela maior intensidade da reacao inflamatdria, ulce-
racao e descamagao da mucosa bucal provocadas pelos agentes

terapéuticos nesse periodo*".

Ja a xerostomia se mantém em alta incidéncia mesmo apds fi-
nalizado o tratamento, pois, além do decréscimo transitério na
producao de saliva, alguns agentes terapéuticos sdo capazes de
causar danos irreversiveis dos dcinos glandulares e consequen-

temente, severa disfuncao salivar de forma permanente.

Em incidéncias menos significativas outras manifestagdes
bucais como a candidiase, cdrie de radiacdo, alteracdo no

paladar e odontalgias também tém sido diagnosticadas*!*8.
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Segundo Lopes et al.’® (2012) além da xerostomia e mucosite, foi
observada ainda, candidiase em 41,6% dos pacientes. Hespanhol
etal.*(2010) também relataram ter encontrado essa manifestagao
bucal, no entanto, em uma propor¢do bem menos significativa
(3,0%), assim como foi observada neste estudo (5,2%). Essa varia-
cdo quanto a incidéncia pode estd relacionada ao tipo de tumor,

género e idade média dos pacientes participantes.

Além disso, Lopes et al.’®(2012) também afirmaram ter observado
alteracdo no paladar em 45,8% dos casos e odontalgia em 12,5%,
alémde outras manifestagdes menos relevantes. No presente estu-
do 28,0%dos participantes relataram alteracio no paladar e apesar
de nio ter sido investigada a ocorréncia de odontalgia, 26,3% dos
pacientes afirmaram ter notado enfraquecimento dos dentes. A
alteracao do paladar pode ser originada de danos nos receptores
olfativos causados pelaagio direta de agentes terapéuticos. Assim
como também, pode ter sua origem relacionada a outras mani-
festacdes bucais, como a xerostomia e processos infecciosos. As

quais também atuam favorecendo o enfraquecimento dos dentes.

Apesar da grande incidéncia das manifestacdes bucais duran-
te e apds realizado o tratamento antineopldsico, o numero de
pacientes que recebem suporte odontoldgico ainda € conside-
rado pouco significativo, como pode ser observado neste estu-
do, onde apenas 14,0% dos participantes relataram terem tido

acompanhamento odontolégico durante o tratamento.

Conclusao

O tratamento antineopldsico pode causar manifestacdes bucais
que afetam diretamente a qualidade de vida do paciente e conse-
quentemente, o prognostico do tratamento. No entanto, o nimero
de pacientes que recebem suporte odontoldgico ainda € considera-
do pouco significativo. Sendo assim, diante daincidéncia relevan-
te das manifestagdes bucais identificadas nos participantes deste
estudo, sugere-se que a participacio do cirurgido-dentista durante

e apos a realizagio do tratamento oncoldgico € imprescindivel.
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Oral manifestations in oncological patients

Abstract

Objectives: Considering the high prevalence of cancer, this study aims to
identify the main oral manifestations in patients undergoing antineoplastic
treatment. Materials and Methods: The sample consisted of individuals with
malignant neoplasia submitted to antineoplastic treatment, chemotherapy
and/or radiotherapy. They answered a questionnaire, underwent clinical ex-
amination and received guidance on the diagnosis and treatment of oral
manifestations. Results: Fifty-seven participants with a mean age of 56 years
were evaluated. Most of them underwent surgery associated with radiothera-
py and chemotherapy and had not yet finished. In the clinical examination it
was identified that 91.3% of the patients had at least one oral manifestation
due to antineoplastic treatment. Xerostomia (21.0%) and mucositis (12.3%)
were the most frequent manifestations during the treatment. In addition,
only 14.0% of participants reported having had dental follow-up during can-
cer treatment. Conclusions: Given the relevant incidence of oral manifesta-
tions identified in the participants of this study, it is suggested that the par-
ticipation of the dentist during and after antineoplastic treatment is essential

KEYWORDS: Cancer; Chemotherapy, Radiotherapy; Oral manifestations.
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