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RESUMO

O cancer bucal é um desafio significativo para a saude publica em todo o mundo, especialmente
devido aos altos indices de tabagismo e consumo de &lcool, os principais fatores de risco
associados a sua ocorréncia. Neste estudo, o objetivo central é examinar a importancia do
diagndstico precoce e do cuidado abrangente para pacientes com cancer bucal dentro do
contexto da salde publica. Investir em novas abordagens para a deteccdo precoce e analisar a
incidéncia dessa doenca podem resultar em economias significativas para as instituicées de
saude, reduzindo os custos associados a internacdo, uso de recursos hospitalares e demanda por
profissionais de salude especializados. A pesquisa foi conduzida por meio de uma revisdo
narrativa da literatura, utilizando fontes como SciELO, LILACS, PubMed e Google Scholar. O
cancer bucal requer uma resposta eficaz dos servicos odontoldgicos, pois € uma condicdo que
impacta profundamente a qualidade de vida dos pacientes durante o tratamento. Destaca-se a
importancia dos estomatologistas e dos médicos de familia na implementacdo de acdes
preventivas, especialmente no ambito das Estratégias de Saude da Familia. Além disso, é
fundamental promover a conscientizacdo da populagdo sobre a prevencao do cancer bucal.
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Oral Cancer and Public Health

ABSTRACT

Oral cancer represents a serious public health problem, both globally and nationally, due to
high rates of smoking and alcohol consumption, the main risk factors associated with this
disease. This study's main objective is to analyze the importance of early diagnosis and
comprehensive care for individuals with oral cancer in the context of public health. Focusing
on new approaches for early diagnosis and analysis of the incidence of oral cancer can result
in cost reduction for health institutions, by reducing the length of stay, the amount of
materials and resources needed for the patient's hospital maintenance, as well as such as the
costs of healthcare professionals dedicated to this treatment. The study was carried out
through a narrative review of the literature on the topic, using the following online databases
as research sources: SciELO (Scientific Electronic Library Online), LILACS (Latin American and
Caribbean Literature in Health Sciences) , PubMed (National Library of Medicine) and Google
Scholar. Oral cancer requires an effective response from dental services, being one of the
pathologies that most affect patients' quality of life due to the impact of the treatment
received. In the fight against oncological diseases of the oral cavity, the crucial role of
stomatologists and family doctors in implementing Family Health Strategies actions stands
out. Furthermore, it is essential to increase preventive awareness among the population
about this disease.
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INTRODUCAO

Explanar O cancer bucal é um significativo problema de salde publica, tanto em
nivel global quanto nacional, devido as elevadas taxas de tabagismo e consumo de
alcool, que sdo os principais fatores de risco associados a essa doenca. Estima-se que, a
cada ano, sejam diagnosticados cerca de 263.000 novos casos de cancer bucal. A taxa
de mortalidade deste tipo de cancer é maior do que a de outros tipos mais conhecidos
pela populagdo, como cancer cervical, de pele e de tireoide. Nas Américas, a incidéncia
de cancer bucal (incluindo labio) supera a média mundial, com uma taxa de 5,9 por
100.000 habitantes, sendo mais comum em homens com mais de 45 anos de idade

(OPAS, 2020).

O cancro oral, um subconjunto dos cancros da cabega e pescogo, representa um
desafio significativo para a saude global devido a sua natureza agressiva e as elevadas
taxas de mortalidade. O tratamento do cancro oral evoluiu significativamente nas
ultimas décadas, com uma énfase crescente numa abordagem de equipe
multidisciplinar (MDT). Essa abordagem integra diversas especialidades para fornecer
atendimento integral, com o objetivo de melhorar os resultados dos pacientes, melhorar

a qualidade de vida e garantir o manejo holistico da doenca (LO NIGRO et al., 2017).

A abordagem MDT no tratamento do cancro oral envolve a colaborag¢ao de varios
profissionais de saude, incluindo cirurgides, oncologistas, radiologistas, dentistas,
higienistas dentais, nutricionistas, fisioterapeutas e pessoal de enfermagem. Este
modelo colaborativo visa garantir que todos os aspectos do atendimento ao paciente
sejam abordados, desde o diagndstico e tratamento até a reabilitacdo e cuidados de
acompanhamento. Um dos principais beneficios da abordagem MDT é a melhor
coordenacdo dos cuidados e da comunica¢do entre os membros da equipa. Estudos
demonstraram que o modelo MDT melhora os processos de tomada de decisdo, levando
a planos de tratamento mais eficazes, adaptados as necessidades individuais dos
pacientes. Por exemplo, a abordagem MDT na Universidade da Malasia demonstrou
resultados positivos em termos de dinamica de equipa, comunicacdo e coordenacao de
cuidados, embora persistam desafios como a falta de comunicac¢do e os longos tempos

de espera pela radioterapia (PREUSS et al., 2019).
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O tratamento do cancer oral localmente avancado normalmente envolve uma
combinagdo de resseccdo cirurgica, radioterapia e terapias sistémicas, como
guimioterapia e terapia direcionada. A abordagem MDT facilita a integracao destas
modalidades, permitindo um plano de tratamento mais personalizado e eficaz. Por
exemplo, os protocolos de tratamento contemporaneos incluem frequentemente
cirurgia primdria seguida de radioterapia ou quimiorradioterapia adjuvante,
dependendo dos achados patoldgicos. Além disso, terapias combinadas direcionadas a
vdrias vias moleculares tém se mostrado promissoras na melhoria da resposta ao

tratamento e na superacao da resisténcia aos medicamentos (LO NIGRO et al., 2017).

Os cuidados de suporte e a reabilitagdo sdao componentes cruciais da abordagem
MDT, abordando os efeitos secundarios e as complica¢cGes associadas aos tratamentos
do cancro oral. O manejo odontoldgico eficaz, os cuidados de saude bucal e as
estratégias de reabilitacdo sdo essenciais para minimizar as complicacdes relacionadas
ao tratamento e melhorar a qualidade de vida dos sobreviventes. Por exemplo,
intervengoes basicas de higiene bucal e protocolos de combinacdo de multiplos agentes
de higiene bucal tém sido recomendados para prevenir e controlar a mucosite oral, um
efeito colateral comum da terapia contra o cancer. Apesar das vantagens da abordagem
MDT, varios desafios precisam de ser enfrentados para optimizar a sua eficdcia. Estas
incluem melhorar a comunicag¢ao entre os membros da equipa, expandir a composi¢do
da equipa e fornecer formacdo continua em competéncias clinicas e ndo clinicas. Além
disso, ha necessidade de mais pesquisas para estabelecer diretrizes e protocolos

padronizados para atendimento multidisciplinar no tratamento do cancer bucal.

O objetivo principal desta revisdo bibliografica é explorar o panorama atual das
estratégias de tratamento multidisciplinares do cancer bucal. Isto inclui examinar os
papéis dos diferentes profissionais de saude, o impacto das modalidades terapéuticas
combinadas e os beneficios e desafios associados a abordagem Multidisciplinar. A
revisdo também destacard os mais recentes avancos em protocolos de tratamento e
medidas de cuidados de suporte, proporcionando uma compreensdo detalhada de

como a colaboragcdo multidisciplinar pode otimizar o atendimento ao paciente

A pesquisa focada em novas perspectivas de diagndstico precoce e na andlise da

incidéncia de cancer bucal pode reduzir os custos para as instituicdes de salde, ao
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diminuir o tempo de internagao, a quantidade de materiais e recursos necessarios para
a manutenc¢ao hospitalar do paciente, bem como os custos com os profissionais de
salde dedicados ao tratamento. O tempo é um fator critico para os pacientes em

tratamento oncoldgico, e tratamentos mais rapidos sao frequentemente mais eficazes.

Este estudo foi conduzido como uma revisdo narrativa da literatura sobre o
tema. As fontes de pesquisa incluiram bases de dados online como SciELO (Scientific
Electronic Library Online), LILACS (Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias
da Saude), PubMed (National Library of Medicine), Google Académico, além de livros,
dissertacdes de mestrado e teses de doutorado. Os descritores utilizados na busca foram
“cancer de boca", "saude publica”, "oncologia" e "equipe multidisciplinar", tanto em
portugués quanto em inglés. Foi aplicado um filtro temporal, considerando apenas

artigos publicados nos ultimos 10 anos.
2 DESENVOLVIMENTO

O cancer é uma doenca caracterizada pela formac¢do de tumores malignos que
podem surgir em diversas partes do corpo e se espalhar para outras regides, levando
potencialmente a morte do individuo. Existem dois principais tipos de tratamentos para
neoplasias: a quimioterapia e a radioterapia, ambos podendo ser utilizados com a

finalidade de cura ou de forma paliativa.

A quimioterapia é amplamente utilizada devido a sua especificidade crescente
no tratamento de neoplasias especificas. Nos Ultimos anos, os avan¢os na quimioterapia
foram impulsionados pela capacidade de tratar tipos especificos de cancer com maior
precisdo, gracas ao desenvolvimento de receptores corporais mais sofisticados. A
guimioterapia pode produzir respostas metabdlicas ou locais no corpo, embora os
efeitos citotdxicos dos medicamentos ainda sejam uma preocupacado. Atualmente, esses
efeitos adversos sdo controlados com o uso de antieméticos, entre outros

medicamentos (MINEO et al., 2013).

Além da quimioterapia, a radioterapia é outra opc¢do de tratamento. A
radioterapia utiliza radiacdo ionizante para tratar a regido do tumor, oferecendo uma
vantagem significativa sobre a quimioterapia devido a sua capacidade de concentrar os
efeitos no local especifico do tumor, minimizando os efeitos adversos sistémicos que

podem causar sintomas desagraddaveis, como a émese. A radioterapia possui uma alta
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poténcia direcionada especificamente para a drea a ser tratada (LEVI; LALLA, 2018).

A radioterapia é um método invasivo que utiliza radiagdes ionizantes nas areas
afetadas, com o objetivo de eliminar ou reduzir a velocidade de crescimento das células
tumorais. Esse processo impede que as células cancerigenas se expandam para outras
areas e pode induzir a morte celular. A radiacdao emitida sobre o tumor é absorvida pelo
corpo, passando por processos normais de metabolizacdo e excrecdo através do figado
e rins, similar ao comportamento de outros farmacos. Durante este processo, os
elétrons irradiados interagem com as células cancerigenas com o objetivo de elimina-
las, induzindo a apoptose, ou freando sua divisdo celular (ROMEO et al., 2018, LEVI;

LALLA, 2018).

2.1 EPIDEMIOLOGIA DO CANCER

O cancer é uma enfermidade que pode afetar uma variedade de 6rgdos no corpo
humano, caracterizada por alteracbes no DNA e pela rdpida multiplicacdo celular,
resultando na formacgao de tumores malignos que podem se espalhar para outras partes
do corpo, muitas vezes levando a morte. Globalmente, cerca de 8,8 milhGes de pessoas
morrem de cancer a cada ano, sendo a maioria desses ébitos registrados em paises em
desenvolvimento. No ano de 2015, o cancer, juntamente com outras doengas como
diabetes, doencas cardiovasculares e doencas pulmonares cronicas, foi responsavel por

aproximadamente 70% das 56 milhdes de mortes registradas (OMS, 2017).

Estimativas apontam que aproximadamente um em cada oito homens serd
diagnosticado com cancer de prdstata ao longo da vida. Esse tipo de cancer é mais
comum em homens mais velhos e naqueles de ascendéncia afrodescendente. Cerca de
6 em cada 10 casos sdo diagnosticados em homens com 65 anos ou mais, sendo raro em
homens com menos de 40 anos, embora tenha havido um aumento nos diagndsticos

nessa faixa etaria nos ultimos anos. A idade média de diagndstico é de cerca de 66 anos.

No Brasil, estima-se que existam entre 295 mil e 300 mil casos de cancer,

divididos entre homens e mulheres, por ano. O cancer de préstata é o mais comum entre
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os homens, representando cerca de 28,6% dos casos, enquanto o cancer de mama é o
mais recorrente entre as mulheres, atingindo aproximadamente 28,1% dos casos. O
envelhecimento da populacdo contribui para o aumento da incidéncia de doencas
cronicas e degenerativas, como o cancer (INCA, 2016; OMS, 2017; LUIZAGA, OLIVEIRA &
PASTORELO, 2013).

Na regido sul do Brasil, s3ao diagnosticados anualmente cerca de 74.130 novos
casos de cancer em mulheres e 57.750 em homens, tornando-se a regido com a maior
incidéncia de cancer no pais. O Rio Grande do Sul lidera em casos de cancer de es6fago,
pele e intestino. A média de incidéncia de cancer na regido é de 643 casos para cada 100
mil habitantes. Em 2016, a expectativa para novos casos de cancer em Porto Alegre era
de 2.870. No Nordeste, estima-se que serdo registrados aproximadamente 107.180
novos casos de cancer no préximo ano, sendo 52.680 em homens e 54.500 em mulheres
(INCA, 2017). Na regidao Norte, a estimativa é de 29,41 casos de cancer de prdstata a
cada 100 mil pessoas para o biénio 2018/2019, enquanto o cancer de mama é o segundo
tumor mais incidente, com uma estimativa de 19,21 casos a cada 100 mil pessoas no

mesmo periodo (INCA, 2017).

Entre as opgdes de tratamento para cancer, tanto curativo quanto paliativo, esta
a quimioterapia. Esse método é cada vez mais utilizado devido a sua crescente
especificidade no tratamento de tipos especificos de cancer, gracas ao avanco na
compreensao dos receptores corporais. Apesar disso, os efeitos colaterais citotoxicos
ainda representam um desafio e geralmente sdo controlados com medicamentos

antieméticos (TABERNA et al., 2020).

2.2 EQUIPE MULTIDISCIPLINAR EM ONCOLOGIA

O cancer é uma das doencas mais desafiadoras enfrentadas pela medicina
contemporanea, com impacto significativo na saude publica em todo o mundo. Entre os
diversos tipos de cancer, o cancer de boca se destaca como uma preocupacao particular
devido a sua prevaléncia e aos desafios associados ao seu tratamento. Neste capitulo,

examinaremos como a abordagem multidisciplinar tem sido fundamental no tratamento
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eficaz do cancer, com foco especial no cancer de boca. Exploraremos a importancia da
colaboracao entre diferentes especialidades médicas, odontoldgicas e terapéuticas para
melhorar os resultados clinicos e a qualidade de vida dos pacientes (MORAES et al.,

2018).

A abordagem multidisciplinar no tratamento do cancer reconhece a
complexidade da doenga e a necessidade de intervengdes integradas para atender as
diversas necessidades dos pacientes. Enquanto a oncologia desempenha um papel
central no tratamento do cancer, outras especialidades, como cirurgia, radioterapia,
medicina nuclear, odontologia, psicologia, nutricdo e enfermagem, desempenham
papéis complementares essenciais. A colaboragdo entre essas disciplinas permite uma
avaliacdo abrangente do paciente, planejamento de tratamento personalizado e

suporte abrangente durante todo o curso da doenga (XIMENES et al., 2020).

Os resultados obtidos por Lo Nigro et al. (2017) mostram que o cancer de boca
apresenta desafios Unicos devido a sua localizagdo anatémica e impacto na func¢do oral
e facial. O tratamento eficaz desse tipo de cancer requer uma abordagem integrada que
considere ndo apenas a remoc¢do do tumor, mas também a preservacao da funcdo e da
estética. Nesse contexto, uma equipe multidisciplinar é essencial para oferecer um

plano de tratamento abrangente e personalizado.

A odontologia desempenha um papel crucial no tratamento do cancer de boca,
tanto na fase pré-tratamento quanto no acompanhamento pds-tratamento. Antes da
terapia antineoplasica, é fundamental realizar uma avaliacdo odontoldgica completa
para identificar e tratar problemas dentarios, como caries, periodontite e lesdes
mucosas, que possam interferir no tratamento. Durante o tratamento, os dentistas
desempenham um papel importante na prevencdo e gerenciamento das complicacdes
orais, como mucosite, xerostomia e infeccdes. Apds o tratamento, a odontologia é
essencial para a reabilitacdo oral e a reabilitacdo protética, visando restaurar a funcdo e

a estética comprometidas pelo cancer e pelo tratamento (PREUSS et al., 2019).

Além da odontologia, o tratamento do cancer de boca muitas vezes envolve
terapias médicas, como quimioterapia e terapia-alvo, e intervencgdes cirurgicas, como
resseccdo tumoral e reconstrucdo facial. A colaboracdo estreita entre oncologistas,

cirurgides e outras especialidades é essencial para planejar e executar com sucesso essas
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interveng¢des, minimizando os efeitos colaterais e maximizando os resultados funcionais
e estéticos. Além do tratamento médico e cirurgico, é crucial oferecer suporte
psicossocial e nutricional aos pacientes com cancer de boca. O diagnéstico e o
tratamento do cancer podem causar estresse emocional significativo e impactar a
qualidade de vida. Portanto, psicdlogos, assistentes sociais e nutricionistas
desempenham papéis importantes na avaliacdo e no suporte dessas necessidades nao

médicas dos pacientes (PREUSS et al., 2019).

O tratamento eficaz do cancer de boca requer uma abordagem multidisciplinar
gue integre cuidados médicos, odontoldgicos, cirdrgicos, psicossociais e nutricionais. A
colaboracdo entre diferentes especialidades permite uma avaliagdo abrangente dos
pacientes, planejamento de tratamento personalizado e suporte abrangente ao longo
do curso da doenca. Ao reconhecer a importancia da abordagem multidisciplinar,
podemos melhorar os resultados clinicos e a qualidade de vida dos pacientes com cancer

de boca (XIMENES et al., 2020).

O tratamento do cancer tem evoluido significativamente ao longo das décadas,
passando de abordagens unidisciplinares para um modelo mais integrado e
colaborativo, conhecido como tratamento multidisciplinar. Este capitulo examinard a
importancia e os beneficios do tratamento multidisciplinar do cancer, destacando a
colaboracdo entre diferentes especialidades médicas e profissionais de saude para
oferecer cuidados abrangentes e personalizados aos pacientes. O tratamento do cancer
envolve uma variedade de modalidades terapéuticas, incluindo cirurgia, radioterapia,
guimioterapia, imunoterapia e terapias-alvo. Cada modalidade possui suas proprias
indicagOes e limitagdes, e a selecao da abordagem mais adequada muitas vezes requer

uma avaliacdo abrangente e multidisciplinar do paciente (PILLAY et al., 2016).

No tratamento multidisciplinar do cancer, uma equipe de especialistas de
diferentes disciplinas trabalha em conjunto para planejar e executar o cuidado do
paciente. Isso pode incluir oncologistas, cirurgides, radiologistas, patologistas,
enfermeiros oncologistas, psicélogos, nutricionistas e assistentes sociais, entre outros
profissionais de salde. Cada membro da equipe contribui com sua experiéncia Unica
para garantir que o paciente receba o tratamento mais abrangente e personalizado

possivel (MORAES et al., 2018).
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Uma das vantagens do tratamento multidisciplinar é a tomada de decisdo
colaborativa. Ao reunir diferentes perspectivas e areas de especializa¢do, a equipe pode
avaliar todas as opc¢des de tratamento disponiveis e desenvolver um plano de cuidados
que leve em consideragdo as necessidades individuais e preferéncias do paciente. Isso
pode resultar em melhores resultados clinicos e qualidade de vida para o paciente

(PREUSS et al., 2019).

Cada paciente enfrenta um conjunto Unico de desafios e circunstancias médicas,
e o tratamento do cancer deve ser personalizado para atender as suas necessidades
especificas. A abordagem multidisciplinar permite adaptar o tratamento com base em
uma variedade de fatores, como o estdgio e tipo do cancer, a saude geral do paciente,
as preferéncias pessoais e os recursos disponiveis. Um aspecto fundamental do
tratamento multidisciplinar do cancer é a coordenacao eficaz do cuidado. Isso envolve
comunicacdo aberta e colaborativa entre os membros da equipe, bem como uma
abordagem integrada para gerenciar os aspectos fisicos, emocionais, sociais e
psicolégicos do tratamento do paciente. Uma coordenacdo eficaz do cuidado pode
ajudar a minimizar os efeitos colaterais, evitar lacunas no tratamento e garantir uma
transicdo suave entre diferentes modalidades terapéuticas (XIMENES et al., 2020; PILLAY
et al.,, 2016).

O tratamento multidisciplinar do cancer representa uma abordagem holistica e
colaborativa para o cuidado do paciente, que reconhece a complexidade da doenca e a
diversidade de necessidades dos pacientes. Ao integrar diferentes especialidades
médicas e profissionais de saude, esse modelo de tratamento visa oferecer cuidados
personalizados e abrangentes, melhorando os resultados clinicos e a qualidade de vida

dos pacientes com cancer (PREUSS et al., 2019).

O tratamento multidisciplinar do cancer desempenha um papel crucial na
abordagem contemporanea da doenca, refletindo a compreensdo crescente da
complexidade bioldgica e clinica do cancer. Uma das principais razbes para a sua
importancia é a natureza heterogénea do cancer, que varia amplamente em termos de
tipos de tecidos afetados, comportamento bioldgico, resposta ao tratamento e
prognostico. Nesse contexto, uma equipe multidisciplinar é capaz de oferecer uma

avaliacdo completa e uma abordagem terapéutica personalizada para cada paciente,
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levando em considera¢do nao apenas as caracteristicas do tumor, mas também as

necessidades individuais e as circunstancias especificas do paciente (PILLAY et al., 2016).

Além disso, o tratamento do cdncer muitas vezes envolve a combinacdo de
diferentes modalidades terapéuticas, como cirurgia, quimioterapia, radioterapia e
imunoterapia. Cada uma dessas modalidades possui suas préprias indicages,
contraindicagGes e potenciais efeitos colaterais, e a selecdo da abordagem mais
apropriada pode ser complexa. A colaboracdo entre especialidades médicas em uma
equipe multidisciplinar permite uma avaliagdo abrangente de todas as opg¢des de
tratamento disponiveis, ajudando a determinar o melhor curso de acdo para cada

paciente (XIMENES et al., 2020, PREUSS et al., 2019).

Outra razdo fundamental para a importancia do tratamento multidisciplinar do
cancer é a necessidade de uma abordagem integrada para o cuidado do paciente. O
cancer ndo afeta apenas o corpo fisicamente, mas também tem um impacto significativo
na saude emocional, social e psicoldgica dos pacientes. Portanto, uma equipe
multidisciplinar é essencial para garantir que todas as dimensdes do cuidado do paciente
sejam abordadas de forma abrangente, incluindo o suporte psicolégico, a gestdo dos
efeitos colaterais do tratamento, a reabilitacdo e o apoio emocional (XIMENES et al.,

2020).

Além disso, o tratamento multidisciplinar do cancer promove a continuidade e a
coordenacao do cuidado ao longo do tempo. O cancer muitas vezes requer um plano de
tratamento complexo e em evolugdo, que pode envolver multiplas intervencbes ao
longo de semanas, meses ou até anos. Uma equipe multidisciplinar é capaz de monitorar
de perto a resposta do paciente ao tratamento, ajustar o plano de cuidados conforme
necessario e fornece suporte continuo ao paciente e a familia durante todo o processo

(PREUSS et al., 2019).

O tratamento multidisciplinar do cancer ndao apenas melhora os resultados
clinicos e a qualidade de vida dos pacientes, mas também promove a inovac¢do e o
avanco na pesquisa e pratica clinica. A colaboracdo entre especialidades médicas e
profissionais de saude permite a troca de conhecimentos, experiéncias e perspectivas,
estimulando o desenvolvimento de novas abordagens terapéuticas, protocolos de

tratamento mais eficazes e melhores praticas de cuidados. Assim, o tratamento
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multidisciplinar do cancer ndo é apenas importante para o cuidado individual do

paciente, mas também para o avanc¢o da oncologia como um todo.

2.3 CANCER DE BOCA

O cancer oral emerge como um desafio grave, em constante ascensdo
globalmente. E mais prevalente em individuos com 50 anos ou mais, e muitas nacdes
testemunham sua maior incidéncia entre os homens, em parte devido a
comportamentos de risco e exposi¢ao solar associados a certas ocupac¢Oes. Trata-se de
uma condicdo multifatorial, onde o tabagismo e o consumo excessivo de dlcool
desempenham papéis preponderantes. Contudo, medidas preventivas, como evitar tais
fatores de risco e realizar exames dentdrios anuais, sdo eficazes na mitigacao do risco

(ALOBAIDI; DOSS; AB-MURAT, 2018).

A vasta maioria dos tumores primdrios malignos consiste em carcinomas
espinocelulares orais, frequentemente localizados na margem lateral da lingua. O
tratamento desses tumores é determinado pelo estagio da lesdo. A interrupgcao de
habitos como tabagismo e consumo de dlcool, juntamente com o diagndstico precoce
de lesGes orais pré-cancerosas e cancer de células escamosas em estagios iniciais,
contribui para facilitar o tratamento e melhorar o progndstico, reduzindo a mortalidade

(PREUSS et al., 2019).

O termo pré-cancer alude a manifesta¢des clinicas que possuem potencial
maligno. As apresentagdes clinicas do pré-cancer oral estdo categorizadas como
desordens potencialmente malignas, anteriormente denominadas lesdGes pré-
cancerosas ou condicdes pré-cancerosas, que aumentam a suscetibilidade ao cancer

oral (TABERNA et al., 2020).

Dentre estas, a eritroplasia e a leucoplasia sdo as que frequentemente
antecedem o cancer oral. A leucoplasia, conforme definida pela OMS, consiste em "uma
mancha ou placa branca que ndo pode ser caracterizada como outra entidade clinica ou
patoldgica". Normalmente surge apds os 40 anos e esta associada ao tabagismo, ao

consumo de alcool ou ao HPV, embora também possa ser idiopatica. Sua localizagdo
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varia conforme fatores geograficos ou habitos tabagistas (JUNIOR; DE PAULA, 2022).

Nos paises industrializados, a grande maioria (90%) das lesGes cancerosas se
manifesta na mucosa vestibular, nos cantos da boca, na lingua ou no assoalho bucal,
enquanto em nac¢es como a india, onde os padrdes de tabagismo diferem ou onde a
noz de areca é consumida, 70% das lesGes surgem no palato ou na mucosa labial inferior.
A taxa de transformagao maligna dessas lesdes varia de 0,13% a 17,5% (TABERNA et al.,

2020).

A eritroplasia, frequentemente observada em homens idosos, se apresenta
clinicamente como uma mancha vermelha ou uma placa aveludada. Do ponto de vista
histoldgico, exibe caracteristicas de carcinoma in situ e displasia até 85% mais graves do
gue aquelas observadas na leucoplasia. Embora a leucoplasia seja mais comum, ela pode
evoluir para malignidade em 3-33% dos casos ao longo de dez anos (LO NIGRO et al.,

2017).

Atualmente, ndo existe nenhum marcador genético confidvel para detectar o
cancer oral. Durante uma resseccao cervical, os marcadores CK13, CK19 e SCCA mRNA
mostraram-se positivos para cancer. Entre esses marcadores, a CK19 ndo é considerada
confiavel, enquanto o mRNA do SCC parece ser altamente confiavel para o diagnéstico
de metastases. O mecanismo de senescéncia emerge como uma abordagem promissora
para a deteccdo precoce do cancer oral e do pré-cancer, mas sao necessarios mais
estudos para determinar a utilidade desses marcadores na carcinogénese oral (MOURA

et al., 2014).

Clinicamente, nos estagios iniciais, as lesGes cancerosas podem ser
assintomaticas e muitas vezes passam despercebidas se ndo houver um exame oral
adequado. No entanto, em estdgios mais avancados, podem surgir sintomas como
sangramento oral, perda dentaria, dificuldade ou dor ao engolir, problemas com
préteses dentarias, linfonodos cervicais aumentados, Ulceras persistentes, bem como o
aparecimento de manchas brancas (leucoplasia), vermelhas (eritroplasia) ou uma
combinacdo de ambas (eritroleucoplasia) (TABERNA et al., 2020).

Com o passar do tempo, essas lesdes ulceram na superficie e seu crescimento se
altera, transformando-se em uma massa protuberante ou uma lesdo recessiva. Os sinais

observaveis incluem Ulceras indolores, endurecimento, sensa¢do de formigamento na

Brazilian Journal of Implantology and Health Sciences
Volume 6, Issue 6 (2024), Page 74-94.



Cdncer Bucal e Saude Publica
Assuncdo et. al.

lingua ou labios, crescimento anormal e dificuldade para abrir a boca devido a rigidez
dos tecidos. Se uma lesdo persistir na boca por mais de trés semanas, hd suspeita de que

possa ser cancer (JUNIOR; DE PAULA, 2022).

O cancer oral pode afetar qualquer parte da cavidade bucal, mas é mais
comumente encontrado na borda lateral da lingua e no assoalho bucal. No entanto,
também pode afetar outras areas, como a orofaringe, o palato mole, a mucosa bucal ou
o labio inferior. Observou-se que, em pacientes fumantes ou alcodlatras, as lesdes sdao
mais comuns na regido frontal da lingua, no assoalho bucal, na mucosa oral e nos
alvéolos. Por outro lado, as lesdes causadas pelo HPV sdo mais prevalentes nas regides
posteriores da cavidade oral, como a base da lingua, a orofaringe, os pilares tonsilares e

as amigdalas (LO NIGRO et al., 2017).

O primeiro passo no diagndstico é analisar a histdria clinica do paciente para
identificar possiveis fatores de risco que possam contribuir para o desenvolvimento da
lesdo oral. Por exemplo, o risco é aumentado de cinco a nove vezes em fumantes, 30
vezes em alcodlatras e até cem vezes em pessoas que praticam ambos os habitos, de
acordo com estudos recentes. Isso deve ser acompanhado por um exame clinico
minucioso, tanto intra quanto extraoral, que requer iluminacdo adequada, gazes
esterilizadas, luvas protetoras e espelhos para explorar todas as areas da cavidade oral.
Deve-se prestar atencdo especial as areas propensas ao desenvolvimento de carcinoma,
como os labios, o assoalho bucal, as bordas laterais da lingua e a mucosa bucal (MOURA

et al,, 2014).

O diagnéstico precoce depende da habilidade clinica do profissional de saude ou,
em alguns casos, da prépria percepcao do paciente ao identificar uma lesdo suspeita em
estagio inicial. As lesGes nos estagios primarios podem ser assintomaticas ou causar
pequenas alteracdes, destacando a importancia de profissionais de salde com alto grau
de suspeicdo para identificar lesdes pré-cancerigenas na cavidade bucal. Pacientes que
ndo realizam visitas regulares ao dentista tém maior risco de serem diagnosticados com

lesGes em estagios avancados (ALOBAIDI; DOSS; AB-MURAT, 2018).
Segundo Lo Nigro et al. (2017), trés em cada quatro casos de cancer oral podem

ser evitados eliminando o tabagismo e o consumo de alcool, reduzindo assim o risco de

desenvolver tumores secundarios. A redugdo do consumo de betel na Asia também
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contribui para a prevenc¢ao. Além disso, o consumo de frutas e vegetais foi associado a
um menor risco de cancer oral, indicando que uma dieta rica em antioxidantes pode ser

protetora contra o desenvolvimento de cancer e condi¢cdes pré-cancerosas.

Exames dentarios anuais devem ser enfatizados, especialmente em pacientes
com mais de 60 anos de idade e aqueles com fatores de risco, como lesdes orais pré-
malignas, tabagismo ou consumo excessivo de alcool. No entanto, isso ndo exclui a
importancia de exames regulares para o restante da populacdo. Embora as lesbes pré-
cancerosas na cavidade bucal sejam relativamente raras, sua capacidade de se
transformar em cancer destaca a necessidade de estratégias preventivas em populacdes
de alto risco. A conscientizacdo publica também desempenha um papel crucial na

prevencao (JUNIOR; DE PAULA, 2022).

As alternativas de tratamento para os carcinomas orais sdao diversas e
dependentes de varios fatores, como o tamanho e localizacdo do tumor primario, o
estado dos ganglios linfaticos, a presenca de metdstases a distancia e a tolerancia do
paciente ao tratamento. Em estagios iniciais, a sobrevida para pacientes com carcinoma
oral é de cerca de 80%, enquanto nos estagios avangados, cai para aproximadamente
35%. O objetivo do tratamento é preservar ao maximo as estruturas saudaveis. Tanto a
cirurgia quanto a radioterapia sao consideradas padrao ouro para o tratamento de
tumores de labio e cavidade oral, seja isoladamente ou em combinacdo com

guimioterapia em estagios avancados (TABERNA et al., 2020).

Na Europa, as taxas de mortalidade por cancer de labio e cavidade oral tém
diminuido desde a década de 1970. No entanto, paises latino-americanos, como o Chile,
experimentaram um aumento dessas taxas desde os anos 1980. No Brasil, houve uma
tendéncia de estabilidade ou reducdo nas taxas de mortalidade até 2015, coincidindo
com a implementacdo de politicas publicas de saude bucal, como a inclusdo da saude
bucal na Estratégia Saude da Familia e a regulamentacao das acdes das equipes de salde

bucal (ALOBAIDI; DOSS; AB-MURAT, 2018).

Em 2014 e 2015, o Brasil registrou um numero significativo de novos casos de
cancer oral, tornando-se o pais com o maior nimero de casos na América Latina. Isso
destaca a importancia de politicas de saude voltadas para o manejo de condicdes

cronicas e a necessidade de estudos e analises epidemioldgicas continuas dessas
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condi¢cdes. No entanto, em 2017, ndao houve estudos especificos sobre o perfil

epidemioldgico do cancer bucal na regido brasileira (JUNIOR; DE PAULA, 2018).

Um dos desafios para os formuladores de politicas é desenvolver e avaliar
politicas publicas de salde que visem reduzir as desigualdades e promover a saude para
todos. Desde 2004, o governo brasileiro implementa a Politica Nacional de Saude Bucal,
conhecida como "Brasil Sorridente", que prioriza a¢des de saude bucal em regides e
populagdes mais vulnerdveis, incluindo a prevencao e o diagndstico precoce do cancer
bucal. Essas medidas tiveram sucesso em corrigir injusticas em saude bucal no Brasil,
concentrando equipes de saude bucal em areas com maior vulnerabilidade social

(MOURA et al., 2014).

Apesar do conhecimento sobre os efeitos do tabagismo e do consumo de alcool
na causa dessa doenca, estudos epidemioldgicos demonstraram que, mesmo apds
ajustes para esses fatores de risco, ainda hd um impacto das condi¢des sociais no risco
de cancer bucal. Portanto, é crucial investigar como as condi¢des socioeconOmicas
afetam o progndstico da doenca. O objetivo de um estudo recente foi descrever e
discutir os indicadores epidemiolégicos do cancer de labio e cavidade oral no Brasil em
2017, com base nos dados do Global Burden of Disease (GBD) (JUNIOR; DE PAULA,
2018).

O cancro oral é um problema de saude global significativo, sendo classificado
como o sexto cancro mais comum em todo o mundo. O tratamento do cancro oral
evoluiu significativamente nas ultimas décadas, com uma abordagem de equipa
multidisciplinar (MDT) a tornar-se cada vez mais reconhecida como a estratégia ideal
para a gestao desta doenca complexa. Este capitulo explora as diversas modalidades de
tratamento do céncer bucal, enfatizando a importancia de uma abordagem
multidisciplinar para garantir cuidados abrangentes e melhores resultados para os

pacientes (ALOBAIDI; DOSS; AB-MURAT, 2018).

A cirurgia continua a ser a pedra angular do tratamento do cancro oral,
particularmente para a doenca em fase inicial. A resseccdo cirurgica costuma ser a
modalidade primdria, com a extensao da cirurgia adaptada ao tamanho, localizagdo e
estagio do tumor. Para doencas em estagio avancado, a cirurgia é normalmente

combinada com outros tratamentos, como radioterapia e quimioterapia, para aumentar
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a sobrevivéncia e a qualidade de vida. A cirurgia reconstrutiva desempenha um papel
crucial apds a ressec¢do de grandes tumores primarios. Técnicas como a transferéncia
livre de tecido sdo comumente empregadas para restaurar a funcdo e a estética. A
escolha da abordagem cirurgica, incluindo esvaziamento cervical eletivo e bidpsia do
linfonodo sentinela, depende do risco de metastase e da necessidade de manejo

abrangente dos linfonodos cervicais (LEVI; LALLA, 2018).

A radioterapia, incluindo radioterapia por feixe externo e braquiterapia, € um
tratamento padrdo para cancer oral em estdgio inicial e como terapia adjuvante em
casos pos-operatdrios de doenca avancada. A quimioterapia, muitas vezes combinada
com radioterapia, é utilizada para casos avancados, recorrentes e metastdticos, embora
o seu beneficio de sobrevivéncia permanega sob investigagao. A quimiorradioterapia
concomitante tem se mostrado promissora na melhoria da sobrevida livre de doenga e
da mortalidade geral em comparacdo com a radioterapia isolada, particularmente em
pacientes com cancer oral e orofaringeo avancado. A integracdo de terapias
direcionadas, como aquelas direcionadas ao receptor do fator de crescimento epitelial
(EGFR), é uma area emergente de pesquisa com beneficios potenciais em combinacdo

com tratamentos tradicionais (ALOBAIDI; DOSS; AB-MURAT, 2018).

A abordagem Multidisciplinar tornou-se o padrdo ouro para o manejo do cancer
bucal, garantindo cuidados holisticos através da coordenacdo de diversas
especialidades, incluindo cirurgia, radioterapia, quimioterapia, odontologia,
enfermagem, fisioterapia e nutricdao. Essa abordagem melhora a comunicacdo, a
coordenacdo do cuidado e atomada de decisoes, levando, em ultima analise, a melhores

resultados e bem-estar do paciente.

O tratamento do cancer bucal deve considerar resultados funcionais e estéticos,
abordando questdes como fala, degluticdo, eficiéncia mastigatdria e reabilitacdo
dentdria. Os avangos nas técnicas cirurgicas e nas opg¢does reconstrutivas melhoraram
significativamente esses resultados, reduzindo a morbidade e as complicacbes
associadas ao tratamento. O futuro do tratamento do cancro oral reside na integracao
continua de abordagens multidisciplinares, nos avangos nas técnicas cirldrgicas e
reconstrutivas e no desenvolvimento de terapias especificas. Pesquisas e ensaios

clinicos continuos sdo essenciais para refinar estratégias de tratamento, melhorar as
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taxas de sobrevivéncia e melhorar a qualidade de vida dos pacientes com cancer bucal

(LEVI; LALLA, 2018).

Profissionais de saude bucal desempenham um papel fundamental na
prevencado, deteccdo e tratamento precoce do cancer oral. Os dentistas devem realizar
exames bucais minuciosos e regulares em todos os pacientes, especialmente naqueles
de alto risco, como parte integrante da pratica odontolégica e médica. A triagem
oportunista precoce para o cancer oral e a manutencdo de registros sao essenciais. Além
disso, a citologia com escova pode ser util na avaliagdao do cancer oral em estagio inicial,
enguanto a bidpsia cirurgica continua sendo o melhor método diagndstico disponivel

(JUNIOR; DE PAULA, 2018).

O tratamento do cancer bucal como um esforco multidisciplinar é essencial para
a prestacdo de cuidados abrangentes e eficazes. Ao combinar a experiéncia de diversas
especialidades, a abordagem MDT garante que os pacientes recebam o melhor
tratamento possivel, adaptado as suas necessidades individuais. Avancos continuos em
técnicas cirargicas, radioterapia, quimioterapia e terapias direcionadas melhorardao
ainda mais os resultados e oferecerao esperancga para um melhor manejo desta doenca

desafiadora.

CONSIDERAGOES FINAIS

A pesquisa sobre cancer bucal e saude publica oferece uma visdao abrangente
sobre a epidemiologia, prevencao, diagndstico e tratamento dessa doenca, destacando
a importancia das politicas de saude bucal, como o programa "Brasil Sorridente", na
reducdo das desigualdades e promocdo da saude oral. Além disso, ressalta-se a
necessidade de estudos epidemioldgicos continuos para monitorar a prevaléncia,

incidéncia e fatores de risco do cancer bucal em diferentes regides.

A implementacdo de campanhas educacionais e de conscientizacdo publica é
considerada fundamental para aumentar o conhecimento sobre os fatores de risco e
sintomas do cancer bucal, incentivando a procura por cuidados odontoldgicos regulares
e a adocdo de estilos de vida saudaveis. Além disso, sugere-se que futuras pesquisas
explorem novas abordagens de diagndstico e terapia, assim como avaliem a eficacia de

intervencdes de saude publica, como programas de triagem e politicas de controle do
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tabagismo e do consumo de alcool.

E fundamental uma abordagem multidisciplinar, envolvendo dentistas, médicos,
profissionais de saude publica e formuladores de politicas, para melhorar o diagndstico
precoce e o manejo da doeng¢a. Campanhas de educacdo e conscientizacdo publica sdao
essenciais para aumentar a conscientizagdo sobre os fatores de risco e sintomas do
cancer bucal, incentivando a busca por cuidados odontoldgicos regulares e estilos de
vida saudaveis. Investigacdes adicionais sdo necessarias para desenvolver novas
abordagens de diagndstico e tratamento, bem como para avaliar a eficacia de
intervencdes de saude publica, como programas de triagem e politicas de controle do
tabagismo e do consumo de alcool. A pesquisa nessa drea fornece resultados valiosos
para informar politicas, praticas clinicas e futuras investigacbes, destacando a
importancia do trabalho colaborativo entre pesquisadores, profissionais de saude e
formuladores de politicas para enfrentar eficazmente esse importante problema de

salde publica.
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