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Resumo: O cancer de cabeca e pescoco representa atualmente a segunda maior incidéncia de cancer
em homens brasileiros. O tratamento dessa neoplasia inclui cirurgia, quimioterapia e, principalmente,
radioterapia. Contudo, a terapia antineoplasica na regido de cabeca e pescoco traz complicacdes orais
aos pacientes. O objetivo desse trabalho foi relatar a experiéncia de um projeto de extensdo, no qual
foi realizado acompanhamento odontolégico aos pacientes submetidos ao tratamento de cancer de
cabeca e pescoco, de forma a prevenir e minimizar as complicagfes bucais apresentadas. Para isso,
uma equipe de extensdo acompanhou os pacientes durante o preparo prévio odontologico, durante o
tratamento oncoldgico e apos sua finalizacdo. Em todos esses momentos foram realizados exames e
intervencdes odontolégicas necessarias e possiveis, orientacbes de saude bucal e cuidados
necessarios durante todas as etapas do tratamento oncoldgico, além de informar aos acompanhantes
as possiveis alteragdes bucais que podem surgir e solicitar que estimulassem o0s pacientes a terem 0s
cuidados necessarios no momento em questdo. O acompanhamento foi benéfico para os pacientes,
uma vez que puderam receber acolhimento e cuidados odontoldgicos, prevenindo e amenizando
complicag@es orais decorrentes do tratamento oncolégico, e reforcou o vinculo da Universidade com a
comunidade através das acdes, além de permitir evolucdo académica e pessoal dos estudantes
envolvidos.

Palavras-chave: Neoplasias de cabeca e pescogo. Protocolos antineoplasicos. Radioterapia.

Abstract: Head and neck cancer currently represents the second highest incidence of cancer in
Brazilian men. The treatment of this neoplasia includes surgery, chemotherapy and, mainly,
radiotherapy. However, antineoplastic therapy in the head and neck region brings oral complications to
patients. The objective of this work was to report the experience of an extension project, in which dental
follow-up was performed on patients undergoing treatment for head and neck cancer, in order to prevent |
and minimize the oral complications presented. For that, an extension team followed the patients during
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the previous dental preparation, during the cancer treatment and after its completion. At all of these
moments, necessary and possible dental examinations and interventions were performed, oral health
guidelines and necessary care during all stages of cancer treatment, in addition to informing companions
of possible oral changes that may arise and requesting that they encourage patients to have necessary
care at the time in question. The monitoring was beneficial for the patients, since they were able to
receive reception and dental monitoring, preventing and minimizing oral complications resulting from
cancer treatment, and reinforced the University's bond with the community through actions, in addition
to allowing students' academic and personal evolution involved.

Keywords: Head and neck neoplasms. Antineoplastic protocols. Radiotherapy.

1 INTRODUCAO

Céncer é a denominacdo para um conjunto de mais de 100 doencas,
caracterizado pelo crescimento desordenado de células, com tendéncia a invadir
outros tecidos (INCA, 2019). O Cancer de Cabeca e Pescoco (CCP) compreende o
grupo de neoplasias malignas que acometem as regides de cavidade oral, faringe,
laringe, cavidade nasal, seios paranasais e glandulas salivares (KAWASHITA et al.,
2020).

Segundo o Instituto Nacional do Cancer (INCA), o CCP representa, atualmente,
a segunda maior incidéncia de cancer em homens brasileiros, com estimativa de
15.190 novos casos para o ano de 2020. Dentre as neoplasias que afetam essa
regido, o cancer de cavidade oral é o 5° tipo mais prevalente em homens e 0 13° em
mulheres (INCA, 2020). Sua etiologia esta associada, principalmente, a exposi¢ao ao
tabaco, alcool, raios solares sem protecdo, com 0 excesso de gordura corporal e a

exposi¢do ao Papilomavirus Humano (HPV) (INCA, 2020).

As principais formas de tratamento para essa neoplasia sdo remocéao cirurgica
do tumor, radioterapia e quimioterapia, de forma isolada ou combinada. A radioterapia
€ uma das terapias locais mais eficazes utilizada atualmente. Contudo, a radiacéo,
além de atingir a area tumoral, afeta tecidos saudaveis, que acabam sofrendo
toxicidade local e podem provocar complicacdes bucais decorrentes desse tratamento
(LOPES, 2020), como xerostomia, mucosite, disfagia, trismo, cérie de radiagéo,
candidiase e, até mesmo, manifestacdes tardias, como osteorradionecrose (ORN) e

perda de insercao periodontal (IRIE et al., 2018).

A condicdo de saude bucal do individuo com CCP tende a piorar com a

radioterapia, com efeito direto sobre a qualidade de vida (SANTOS et al., 2017). Dessa
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forma, os profissionais da odontologia devem realizar a importante fungéao de prevenir,
amenizar e tratar as complicagdes bucais que venham a aparecer em decorréncia do
tratamento oncolégico na regido de cabeca e pescoco (LOPES, 2020). Essas
evidéncias indicam a importancia, bem como a necessidade de uma equipe de saude
bucal nos centros de atendimento oncologico (FERNANDES; FRAGA, 2019).

Diante do exposto, o0 objetivo desse estudo foi relatar uma experiéncia de um
projeto de extensao, no qual foi realizado acompanhamento odontoldgico do paciente
com CCP durante todas as fases do tratamento oncoldgico, de forma a amenizar as

complicagbes que possam surgir na regido anatdmica referida.

2 METODOLOGIA

O Nucleo de Céancer Oral (NUCAO) da Universidade Estadual de Feira de
Santana (UEFS) conta com atividades de ensino, pesquisa e extensdo na area do
cancer de boca. Ha importante atuacao de cirurgides-dentistas, bem como, de alunos
de graduacdo em Odontologia, participando ativamente dessas atividades, com
destaque a agéo extensionista que inclui o cuidado prestado aos pacientes portadores
de CCP.

O presente trabalho é resultado do Programa de Prevencao e Controle do
Cancer de Boca no Municipio de Feira de Santana, Bahia, do Programa Institucional
de Bolsa Extensdo (PIBEX) da UEFS, vinculado ao NUCAO. O trabalho foi
desenvolvido durante os anos de 2019 e 2020 no Municipio de Feira de Santana, BA
e teve como locais de atuacdo o Centro de Especialidades Odontoldgicas (CEO) do
bairro George Américo, a Unidade de Alta Complexidade em Oncologia (UNACON)
da Santa Casa de Misericordia de Feira de Santana e as clinicas odontolégicas da
UEFS.

Os pacientes foram selecionados por demanda espontanea dentre aqueles
gue buscavam os referidos Centros para diagndstico, tratamento oncologico e

acompanhamento do cancer na regido de cabeca e pescoco. Foram excluidos da
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amostra individuos muito debilitados fisicamente e pacientes portadores de neoplasias

malignas nao localizadas nas vias aerodigestivas superiores.

Todos os pacientes receberam orientacfes de higiene bucal e avaliacdo da
cavidade oral, mas para o exame periodontal apenas os que apresentavam no minimo
4 unidades dentarias em boca, eram inseridos. Ndo foram incluidos os pacientes que
apresentaram gravidez, uso de bifosfonatos ou qualquer medicamento que possa

interferir nos aspectos periodontais.

Visto que o paciente necessita de acompanhamento odontoldgico antes,
durante e apo6s o tratamento oncoldgico, esses atendimentos foram divididos nos
locais supracitados de acordo com o0 momento no qual esses pacientes se

encontravam:

a) foirealizado preparo prévio odontoldgico anteriormente ao tratamento oncolégico,
no qual é realizada adequacdo de meio bucal, com profilaxia, remocdo de
possiveis focos de infeccdo e tratamento odontoldgico necessario em cada caso,
incluindo terapia basica periodontal. Além disso, 0s pacientes receberam
orientacdes de higiene bucal e cuidados bucais. O preparo prévio foi realizado

tanto nas clinicas odontoldgicas da UEFS, quanto no CEO do George Américo;

b) palestras de educacdo em saude bucal foram realizadas nas salas de espera
nesses locais de atendimento, reforcando o contato com a populacdo e,

consequentemente, a funcéo extensionista;

c) os pacientes foram acompanhados durante o tratamento oncolégico realizado na
UNACON da Santa Casa de Misericordia de Feira de Santana, onde foram
submetidos ao exame clinico. Ao apresentarem alguma manifestacdo bucal
decorrente da radioterapia, receberam orientagcbes de cuidados e prescricao
medicamentosa. Todos o0s pacientes receberem folder com orientacdes de
cuidados bucais necessarios durante o periodo de terapia antineoplasica,
enquanto seus acompanhantes foram informados quanto aos efeitos na cavidade
bucal decorrentes do tratamento oncolégico que poderiam surgir, sendo

solicitados a estimular os pacientes a manterem a atencdo com a saude bucal;

d) apdés a finalizacdo do tratamento contra o céancer, quando O paciente se

encontrava fisicamente disposto, foi realizado atendimento odontolégico para
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manutencao da saude bucal, prevencdao e tratamento de complica¢fes tardias que
podem surgir mesmo apos o término da radioterapia, como a osteorradionecrose

e cérie de radiacao.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

O NUCAO tem o compromisso de prestar servico a comunidade na area do
CCP, com foco no cancer de boca, em diversos momentos, que vao desde estimular
a prevencao e diagnostico precoce até acompanhar esses individuos ja acometidos
pela neoplasia. Como ja afirmado, o atendimento odontolégico é indispensavel aos
pacientes que fazem terapia antineoplasica para a regido de cabeca e pescoco em

todas as suas fases de tratamento.

O quantitativo de pacientes avaliados em cada fase relatada — pré-tratamento
oncoldgico, trans e pos tratamento — foram, respectivamente, 42, 36 e 16. Como
anteriormente mencionado, todos os individuos presentes nos espacos de
atendimento foram orientados, esclarecidos e avaliados de forma geral na cavidade

bucal, cumprindo o papel extensionista de levar a Universidade a comunidade.

Segundo Castilho et al. (2017), o tratamento odontolégico prévio corresponde
a uma fase de procedimentos como trocas de restauracdes insatisfatérias, tratamento
endodobntico, exodontias atrauméticas com cobertura antibidtica, realizacdo de
procedimentos preventivos e curativos, incluindo eliminacdo de focos de infeccéo e
elementos traumaticos, reducgédo da atividade microbiana, instrucéo de higiene bucal e
recomendacao nutricional. Sua pratica busca diminuir a incidéncia, a severidade e 0
risco de complicagfes futuras resultantes da terapia a ser empregada. Além disso, a
realizacdo de exame periodontal rigoroso e a estabilizacdo da doenca nos casos de
pacientes com doencas periodontais, através da terapia basica periodontal, sao

essenciais.

As sessbes de preparo prévio foram realizadas no CEO e nas clinicas
odontologicas da UEFS. Um dos atendimentos especializados realizados no CEO do
George Américo é na area da estomatologia, assim, pacientes diagnosticados com
CCP eram atendidos neste local, onde a equipe pdde estar presente e acompanha-

los. Além disso, as clinicas odontologicas da UEFS possuem componentes
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curriculares nos quais é possivel realizar o diagnostico de lesdes orais, inclusive
cancer oral, além de executar o preparo prévio desses pacientes diagnosticados com
malignidade e encaminha-los para o tratamento oncologico. A equipe extensionista
participava ativamente desde o diagnostico até a conducdo do preparo prévio desses

individuos.

Em ambos os locais de atendimento foram realizadas palestras de educacéo
em salde nas salas de espera, abordando temas direcionados ao autoexame da boca
com foco no diagndstico precoce, prevencdo e cuidados bucais e orientacdes de
higiene oral e da protese. O conhecimento transmitido nessas palestras atingia tanto
0S pacientes oncoldgicos quanto seus acompanhantes, além dos demais pacientes
gue estavam presentes e que passariam por outros atendimentos médicos ou
odontoldgicos. Tal fato contribuiu positivamente para o alcance ainda maior de
individuos informados acerca do assunto, sendo um importante exercicio

extensionista.

Figura 1 — Realizacao de exame periodontal, uma das etapas do exame
odontoldgico feitas no momento do preparo prévio odontoldgico, no CEO do George
Américo

il

Fonte: os autores (2020).

A literatura recomenda que o preparo prévio seja realizado 21 dias antes do

inicio da radioterapia (CASTILHO et al., 2017), contudo, nem sempre foi possivel
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realiza-los com esse prazo devido a urgéncia em iniciar o tratamento oncolégico.
Dessa forma, o tratamento odontoldgico foi conduzido, antecipando o inicio da terapia
antineoplasica, sempre mantendo padrfes de seguranca a saude geral e bucal do

paciente.

Durante a execucédo da radioterapia e/ou quimioterapia na unidade de
tratamento oncoldgico, a funcdo da equipe foi prevenir as complicacbes bucais e
priorizar a manutencéo da saude oral através do reforco de higiene bucal e cuidados
gerais. Os pacientes foram submetidos ao exame clinico, sendo avaliados quanto a
condicao de higiene e saude bucal. Ao apresentar mucosite e relatar dor, foram
orientados sobre a realizacdo de bochechos com cha de camomila gelado e, em
alguns casos, recomendava-se 0 uso de substancias anestésicas topicas (Xilocaina)
para favorecer a ingestdo de alimentos. Aqueles que apresentaram candidiase como
infeccdo fangica oportunista, devido a imunossupressao, receberam prescricdo
medicamentosa de Nistatina 100.000 Ul para realizacdo de bochechos. Ao relatarem

xerostomia, foi prescrita saliva artificial.

Figura 2 — Acompanhamento realizado na UNACON da Santa Casa de Misericordia
de Feira de Santana, local onde os pacientes realizavam quimioterapia e
radioterapia

Fonte: os autores (2020).
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Figura 3 — Folders que eram entregues aos pacientes na UNACON da Santa Casa
de Misericérdia de Feira de Santana
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Fonte: os autores (2020).

Todos os pacientes receberam folders explicativos (Figura 3) e recomendagdes
verbais para aumentar a ingestdo de agua ao longo do dia, utilizar protetor solar labial,
evitar alimentos acidos, realizar bochechos com agua bicarbonatada, utilizar escovas
dentais com cerdas macias para higiene dos dentes e da lingua e uso do fio dental.
Para aqueles que utilizavam protese, recomendou-se higieniza-la diariamente, ou

suspender seu uso, temporariamente, caso houvesse trauma local.

Os acompanhantes dos pacientes também receberam todas as informacdes de
cuidados necessarios, como também, orientacdes sobre as possiveis complicacdes
orais que poderiam surgir. O habito de informar os acompanhantes tinha o objetivo de
prepara-los para observar, auxiliar e estimular os essenciais cuidados a esses

individuos.
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Uma limitacdo das atividades de acompanhamento durante o tratamento
oncologico foi que a UNACON nao dispde de um consultorio odontolégico para a
realizacdo de intervencgdes clinicas. A literatura afirma que, em situacfes de urgéncia
odontoldgica, procedimentos podem ser realizados durante a quimio e/ou
radioterapia, como controle de placa, profilaxia, aplicacdo topica de flaor e, até
mesmo, raspagem periodontal cuidadosa como medidas para prevencédo de cérie e
infeccbes, bem como para o controle de céries incipientes e cavitacdes com a
realizacdo de restauracbes (CASTILHO et al.,, 2017). Contudo, essas medidas s6

podem ser realizadas em consultério odontologico.

Além disso, diversos pacientes que vinham de outros municipios para realizar
tratamento na UNACON iniciavam a terapia sem serem submetidos ao preparo prévio
odontoldgico. Assim, a condicdo bucal, muitas vezes, era desfavoravel, o que
agravava as complicacfes orais e, consequentemente, a situacdo geral de saude

durante e apGs o tratamento oncoldgico.

Apesar dos avancos nas técnicas de radioterapia, complicacdes negativas na
funcdo oral com impacto na qualidade de vida se apresentam 6 meses apds seu
término (LALLA et al.,, 2017). Alteracbes agudas e crbnicas em tecidos moles,
distarbios sensoriais transitérios e permanentes, deterioracdo da saude dentaria e
periodontal e risco de osteorradionecrose sdo manifestacdes que podem ocorrer apos
a finalizacéo da radioterapia (SROUSSI et al., 2017).

Dessa forma, os pacientes receberam acompanhamento odontolégico nas
clinicas da UEFS ap0s a finalizagdo do tratamento antineoplasico. Essa assisténcia
visava prevenir e intervir nas complicacbes, como carie de radiacdo, periodontite,
candidiase e osteorradionecrose, além de garantir uma melhora na saude bucal, com

impacto na saude geral desses individuos, melhorando a qualidade de vida.

Foi realizada adequacao de meio bucal, além de procedimentos odontoldgicos
necessarios em cada caso. Contudo, as interven¢des executadas nesse periodo pos
radioterapia foram cuidadosas e minimamente invasivas, pois procedimentos
traumaticos — como exodontias, por exemplo — oferecem alto risco de desenvolver
osteorradionecrose, devido a hipovascularizacdo dos tecidos provocada pela
radioterapia (SANTOS, 2015).
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O acompanhamento apds o tratamento oncologico apresentou como limitacdo
o estado de saude geral comprometido que alguns dos pacientes apresentavam,
assim, ndo poderiam comparecer as consultas agendadas nas clinicas da UEFS.
Alguns deles, inclusive, vieram a Obito em decorréncia do cancer. Além disso, alguns
pacientes residiam em outros municipios e o transporte até o municipio de Feira de

Santana, local sede da UEFS, era dificil.

De uma forma geral, todas as atividades realizadas colaboraram com a
manutencao e fortalecimento do vinculo que a Universidade tem com a comunidade
através da extensdo. Essas a¢fes foram sustentadas pelo conjunto ensino-pesquisa-
extensdo que guia a vida académica, da mesma forma que reforcaram esse tripé ao
levar a comunidade o que é desenvolvido dentro da Universidade. Isso promoveu um
beneficio mutuo, uma vez que proporcionou acréscimo para os estudantes envolvidos,
desenvolvendo habilidades de comunicacdo, cuidados de saude com pacientes
oncologicos e compartilhando sentimentos e emocdes vividas pelos pacientes nesse
momento, além de contribuir positivamente com a populacéo beneficiada pelas acdes

extensionistas ao receberem os cuidados e as orientacdes de saude.

4 CONSIDERACOES FINAIS

O acompanhamento odontolégico aos pacientes com CCP realizado pela
equipe de odontologia envolvida nessa extensao foi benéfico para a comunidade
atendida, uma vez que 0s pacientes receberam orientagdes, cuidados e acolhimento
no momento delicado que € o tratamento oncoldgico, além de prevenir e tratar
complicacBes bucais decorrentes do tratamento, sobretudo da radioterapia. Quanto
antes esse acompanhamento era iniciado, maior era a adesao do paciente com 0s
cuidados de saude bucal. Sendo assim, apresentaram, clinicamente, complicacbes

bucais menores e menos graves.

As acdes extensionistas permitiram que a Universidade estivesse presente no
convivio da comunidade, fortalecendo seu compromisso ético e solidario com a
populacao. Além disso, envolveram a equipe no acolhimento e manejo dos individuos
inseridos nas atividades, contribuindo positivamente com a saude e melhora na

qualidade de vida. Permitiram, também, que houvesse um acréscimo pessoal e
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académico aos estudantes envolvidos na extensdo ao lidar com pacientes em

condicbes especiais e poder trata-los da melhor maneira.
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