Aula 19 - Protocolos Preventivos para
Pacientes Sistemicamente Comprometidos
Parte 2

Vocé ja se perguntou como a odontologia se encaixa no cenario de saude de pacientes com condi¢cées médicas
sérias, como o cancer? A resposta é: de forma crucial. Em um mundo onde a medicina avanca a passos largos, a
interconexao entre a saude bucal e a saude sistémica nunca foi tdo evidente. Para nos, profissionais e futuros
profissionais da odontologia, compreender essa relacao nao € apenas um diferencial, mas uma necessidade
imperativa para oferecer um cuidado integral e de exceléncia.

Imagine-se diante de um paciente que, além de buscar tratamento odontoldgico, esta enfrentando uma jornada
desafiadora contra o cancer ou lidando com as consequéncias de terapias complexas. Nesses momentos, o
conhecimento sobre protocolos preventivos especificos se torna a sua bussola. Esta aula foi desenhada para ser
exatamente isso: um guia pratico e aprofundado que o capacitara a navegar por esses desafios, garantindo que a
saude bucal de seus pacientes seja um pilar de suporte, € nao uma fonte adicional de sofrimento.

Nosso objetivo principal nesta jornada é que, ao final, vocé seja capaz de identificar, prevenir e manejar as
principais complicacdes orais em pacientes sistemicamente comprometidos, com foco especial naqueles
submetidos a tratamentos oncoldgicos. Abordaremos desde a prevencao e tratamento da mucosite oral até o
manejo da xerostomia pos-radioterapia e a complexidade da osteonecrose dos maxilares associada a
medicamentos. Prepare-se para aprofundar seus conhecimentos e transformar a vida de seus pacientes.



A Odontologia no Cenario Oncologico: Um
Pilar de Suporte

Quando pensamos em tratamentos oncoldgicos, a mente
geralmente se volta para a quimioterapia, radioterapia e cirurgias.
No entanto, o impacto dessas terapias no corpo vai muito além do
alvo principal, e a cavidade oral é frequentemente uma das areas
mais afetadas. Para o paciente, as complicacées bucais podem ser
debilitantes, comprometendo a alimentacao, a fala, o sono e,
conseqguentemente, a qualidade de vida durante um periodo ja tao
vulneravel.

E nesse contexto que a odontologia preventiva e terapéutica
assume um papel de protagonista. Nao se trata apenas de "tratar
dentes", mas de gerenciar um ecossistema complexo que pode ser
severamente desequilibrado pelos tratamentos. A boca, como

porta de entrada e parte integrante do sistema digestorio e
imunoldgico, reflete e influencia diretamente a saude geral. Ignorar
as condicdes bucais em pacientes oncoldgicos seria como tentar
construir uma casa sem se preocupar com a fundacgao.

Nesta aula, vamos mergulhar nas estratégias que nos permitem ser esse pilar de suporte. Comegcaremos pela
mucosite oral, uma das complicacdes mais dolorosas e frequentes, que pode, inclusive, levar a interrupcao do
tratamento oncoldgico se nao for adequadamente manejada. Compreender seus mecanismos e, mais importante,
as abordagens preventivas e terapéuticas, é o primeiro passo para garantir que nossos pacientes possam seguir
sua jornada de tratamento com o maximo de conforto e seguranca.



Mucosite Oral: O Desafio Invisivel e a Dor
Visivel

O QueE Impacto Consequéncia
Inflamacao e ulceracao da Dor intensa, dificuldade para Pode levar a interrupcao do
mucosa oral causada por comer, falar e deglutir tratamento antineoplasico

tratamentos oncologicos

Imagine que a mucosa da sua boca é como um jardim delicado, com flores e plantas crescendo em harmonia.
Agora, pense que um tratamento oncoldgico, como a quimioterapia ou a radioterapia, € como uma tempestade
quimica ou uma onda de calor que atinge esse jardim. O resultado? As células saudaveis, que se multiplicam
rapidamente — como as da mucosa oral —, sdo danificadas, levando a inflamacao, dor e, em casos graves, a feridas
abertas. Essa € a mucosite oral, uma das complicacdes mais temidas pelos pacientes oncoldgicos.

A mucosite ndo é apenas um incbmodo; ela pode ser excruciante. A dor intensa dificulta a alimentacao, a
degluticdo e até mesmo a fala, impactando diretamente o estado nutricional e psicologico do paciente. Em alguns
cenarios, a gravidade da mucosite pode forcar a reducao da dose ou até a interrupcao do tratamento
antineoplasico, comprometendo a eficacia da terapia contra o cancer. E por isso que a prevengao e o manejo
precoce sao tao cruciais.

Nossa intervencao comeca antes mesmo do tratamento oncologico. A avaliacao odontoldgica pré-tratamento é
fundamental para eliminar focos de infeccao e otimizar a saude bucal. Durante o tratamento, a manutencao de uma
higiene oral rigorosa e 0 uso de terapias preventivas sao a chave para minimizar a intensidade e a duracao da
mucosite. E como preparar o jardim para a tempestade, fortalecendo as plantas e protegendo o solo.



Prevencao da Mucosite Oral: O Escudo
Protetor

A melhor abordagem para a mucosite oral €, sem duvida, a prevencao. Pense na prevencao como um escudo que
tentamos erguer para proteger a mucosa do paciente antes que a "tempestade" do tratamento oncoldgico chegue
com forca total. Este escudo € construido com base em algumas estratégias fundamentais, que devem ser
iniciadas o mais cedo possivel, idealmente antes do inicio da quimioterapia ou radioterapia.
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Higiene Oral Rigorosa Crioterapia Oral Laserterapia Preventiva
Escovacao suave com escovas de Chupar cubos de gelo durante Aplicacao de laser de baixa

cerdas macias, pasta sem lauril infusao de 5-FU ou melfalano para intensidade antes e durante sessoes
sulfato de sédio e bochechos com causar vasoconstricao local de radioterapia

solugdes salinas ou bicarbonato de
sodio

A primeira linha de defesa é a higiene oral rigorosa. Isso inclui escovacao suave com escovas de cerdas macias,
uso de pasta de dente sem lauril sulfato de sddio (que pode ser irritante) e bochechos com solucdes salinas ou
bicarbonato de sodio. Essas medidas ajudam a manter a boca limpa, reduzir a carga microbiana e minimizar a
inflamacao. E como manter o jardim limpo e livre de pragas para que ele possa resistir melhor aos elementos.

Estratégia Preventiva Ambito/Aplicacao Base/Origem Exemplo Pratico

Higiene Oral Rigorosa Reducao de infeccao e Evidéncia clinica Escovacao suave,
inflamacao bochechos salinos

Crioterapia Oral Quimioterapia Vasoconstricao local Chupar gelo
especifica durante infusao

Laserterapia de Baixa Radioterapia de cabeca Bioestimulacao celular Aplicacao

Intensidade (LLLT) € pescoco antes/durante

sessoOes

Outra estratégia preventiva de grande impacto, especialmente para pacientes submetidos a quimioterapia com 5-
fluorouracil (5-FU) ou melfalano, é a . Isso envolve chupar cubos de gelo ou gelo picado por alguns
minutos antes, durante e apds a infusdo do quimioterapico. A baixa temperatura causa vasoconstricao local,
diminuindo o fluxo sanguineo para a mucosa oral e, consequentemente, a exposicao das células ao agente
quimioterapico. E como congelar o solo para que a tempestade nao consiga penetrar tdo profundamente.



Tratamento da Mucosite Oral: Aliviando a
Dor e Acelerando a Cura

Mesmo com as melhores estratégias preventivas, a
mucosite oral pode se manifestar, e quando isso
acontece, nosso foco muda para o alivio da dor e a
promocao da cicatrizacao. Imagine que, apesar do
escudo, algumas partes do jardim foram danificadas.
Agora, precisamos de ferramentas para reparar o
estrago e permitir que as plantas se recuperem.

A laserterapia de baixa intensidade (LLLT), também
conhecida como fotobiomodulacao, € uma ferramenta
poderosa nesse arsenal. Ela atua estimulando a
regeneracao celular, reduzindo a inflamacao e
promovendo a analgesia. E como aplicar um "curativo
de luz" que acelera o processo de cura natural do

corpo.
Laserterapia (LLLT) Manejo da Dor Suporte Nutricional
Estimula regeneracao celular, Analgésicos topicos (lidocaina) Manutencao da hidratacao e
reduz inflamacao e promove e sistémicos (opioides em nutricao adequada com dietas
analgesia através da casos graves) para conforto do liguidas ou pastosas
fotobiomodulacao paciente

O manejo da dor é igualmente crucial. Analgésicos tépicos, como solucdes de lidocaina, e sistémicos, como
opioides em casos mais graves, sao frequentemente necessarios para permitir que o paciente se alimente e tenha
um minimo de conforto. Além disso, a manutencao da hidratacao e a nutricado adequada, muitas vezes com dietas
liquidas ou pastosas, sao vitais para a recuperacao. A equipe multidisciplinar, incluindo nutricionistas e medicos, €
essencial nesse processo.

Conectando com a aplicacao real, a capacidade de diagnosticar precocemente a mucosite e iniciar o tratamento
adequado nao s6 melhora a qualidade de vida do paciente, mas também pode prevenir complicacées mais sérias,
como infeccdes secundarias, que poderiam levar a hospitalizacao e a interrupcao do tratamento oncoldgico. Nosso
papel é ser o guardiao da boca, garantindo que ela nao se torne um obstaculo na luta contra o cancer.



Xerostomia Pos-Radioterapia: O Deserto na
Boca

Apoés a tempestade da mucosite, um novo desafio pode surgir, especialmente para pacientes que receberam
radioterapia na regiao de cabeca e pescoco: a xerostomia, ou boca seca. Pense na xerostomia como um deserto
gue se instala na boca, onde antes havia um rio de saliva. As glandulas salivares, sensiveis a radiacao, podem ter
sua funcao permanentemente comprometida, resultando em uma producao salivar drasticamente reduzida ou

ausente.
Lubrificacao Protecao
A saliva lubrifica a boca e auxilia o O Protege os dentes contra caries e
na mastigacao e degluticao neutraliza acidos
Paladar Antimicrobiana
Essencial para a percepcao Possui propriedades
adequada do sabor antimicrobianas naturais

A saliva € muito mais do que apenas agua; ela é um fluido vital que lubrifica a boca, auxilia na mastigacao e
degluticao, protege os dentes contra caries, neutraliza acidos e possui propriedades antimicrobianas. Quando a
saliva escasseia, o paciente enfrenta uma série de problemas: dificuldade para falar e engolir, alteracao do paladar,
aumento do risco de caries (especialmente as de radiacao, que sao agressivas), infeccdes fungicas (como a
candidiase oral) e desconforto generalizado.

O manejo da xerostomia € um desafio de longo prazo, muitas vezes crénico, que exige uma abordagem continua e
multifacetada. Nao ha uma "cura" para a perda da funcao glandular, mas existem diversas estratégias para aliviar
os sintomas e minimizar as consequéncias. E como tentar irrigar um deserto: ndo podemos trazer o rio de volta,
mas podemos criar oasis e manter a umidade para que a vida continue.



Manejo da Xerostomia: Hidratando o Oasis
Bucal

O manejo da xerostomia pos-radioterapia foca em duas frentes principais: o alivio sintomatico e a prevencao de
complicacoes. Para o alivio, a primeira e mais simples medida € a hidratacao constante. Incentivar o paciente a
beber pequenos goles de agua frequentemente, usar sprays de agua ou borrifadores, e manter a boca umida é

fundamental.
Hidratacao Substitutos Salivares Estimulacao
Pequenos goles de agua Géis, sprays e liquidos que Pilocarpina para estimular
frequentes, sprays e borrifadores mimetizam propriedades da saliva glandulas remanescentes em
para manter umidade natural casos selecionados

Além da agua, existem os , que sao produtos

formulados para mimetizar as propriedades da saliva natural. Eles
vém em diversas formas — géis, sprays, liquidos — e podem
proporcionar alivio temporario da secura e lubrificacdo. Para
alguns pacientes, a estimulacao da saliva residual pode ser uma
opcao. Isso pode ser feito com o0 uso de gomas de mascar sem
acucar, balas acidas (com moderacao, devido ao risco de erosao)
ou, em casos selecionados, medicamentos como a pilocarpina,
que estimula as glandulas salivares remanescentes.

Estratégia de Manejo Ambito/Aplicacao Base/Origem Exemplo Pratico

Hidratacao Constante Alivio sintomatico Lubrificacao Beber dgua
frequentemente

Substitutos Salivares Alivio sintomatico Mimetizam saliva Sprays ou géis de saliva
artificial

Pilocarpina Estimulacao glandular Agonista colinérgico Prescricao médica para

casos especificos

Fluoretos Topicos Prevencao de caries Remineralizacao Vernizes ou géis de
fluor

A prevencao de complicacdes é igualmente critica. O aumento do risco de caries exige uma higiene oral ainda mais
rigorosa, uso de fluoretos topicos (vernizes, géis ou pastas de alta concentracao) e visitas odontoldgicas mais
frequentes. O monitoramento e tratamento de infec¢cdes fungicas, como a candidiase, também sao rotineiros.
Conectando com a odontologia de minima intervencao, o diagnostico precoce de lesées cariosas e o uso de
técnicas remineralizantes sao essenciais para preservar a estrutura dental em um ambiente tao desafiador.



Osteonecrose dos Maxilares Associacja a
Medicamentos (ONM): A Fragilidade Ossea

Agora, vamos abordar uma condicao que, embora menos comum que a mucosite ou xerostomia, é de extrema
gravidade e exige nossa maxima atencao: a Osteonecrose dos Maxilares Associada a Medicamentos (ONM).
Imagine 0 0sso da sua mandibula ou maxila como uma estrutura solida e bem irrigada, constantemente se
renovando. A ONM & como se uma parte desse 0sso perdesse sua vitalidade, morresse e ficasse exposta na boca,
sem cicatrizacao.

Definicao Medicamentos Impacto

Exposicao dssea maxilofacial Bifosfonatos e agentes anti- Dor, infeccoes graves, fraturas
que persiste por mais de 8 reabsortivos/antiangiogénicos patologicas e comprometimento
semanas em pacientes usando da qualidade de vida

medicamentos especificos

Essa condicao é caracterizada pela exposicao 0ssea na regiao maxilofacial que persiste por mais de oito semanas,
em pacientes que estao ou estiveram em uso de certos medicamentos, sem historico de radioterapia na regiao. Os
principais culpados sao os e 0s agentes anti-reabsortivos e antiangiogénicos, frequentemente
utilizados no tratamento de osteoporose, mieloma multiplo e metastases dsseas de diversos tipos de cancer. Esses
medicamentos, embora vitais para o tratamento sistémico, podem comprometer a capacidade de remodelacao
O0ssea e a vascularizagao, tornando 0 0sso mais vulneravel a traumas e infeccdes.

A ONM é uma condicao dolorosa e debilitante, que pode levar a infeccdes graves, fraturas patoldgicas e impactar
severamente a qualidade de vida do paciente. A prevencao é a chave, pois o tratamento uma vez instalada a lesao
€ complexo e muitas vezes envolve cirurgias que podem ter resultados imprevisiveis. Nosso papel, como dentistas,
é identificar os pacientes em risco e implementar protocolos preventivos rigorosos.



Prevencao da ONM: O Protocolo de
Seguranca

A prevencao da Osteonecrose dos Maxilares Associada a Medicamentos (ONM) é um dos pilares mais importantes
da nossa atuacao. Pense nisso como um protocolo de segurancga rigoroso que implementamos antes de qualquer
procedimento que possa expor 0 0sso em pacientes de risco. A ideia é minimizar ao maximo a chance de que o
0ss0, ja fragilizado pela medicacao, seja exposto e nao consiga cicatrizar.

Identificacao do Risco Eliminacao de Focos

Anamnese detalhada sobre uso de Tratamento de infeccdes e extracdes de
bifosfonatos, denosumabe e outros dentes com prognostico duvidoso antes
agentes anti-reabsortivos da medicacao

Colaboracao Médica Minimizacao de Trauma

Comunicacao com equipe médica para Procedimentos atraumaticos com
entender histérico e plano de antibioticoterapia profilatica quando
tratamento sistémico necessario

O primeiro passo ¢é a identificacao do paciente de risco. Isso significa realizar uma anamnese detalhada,
perguntando sobre o uso de bifosfonatos, denosumabe, ou outros agentes anti-reabsortivos/antiangiogénicos, a
dose, a via de administracao e a duracao do tratamento. A colaboracao com o médico do paciente € fundamental
para entender o historico e o plano de tratamento sistémico.

Estratégia Preventiva Ambito/Aplicacao Base/Origem Exemplo Pratico

Anamnese Detalhada Identificacao de risco Historico Perguntar sobre
medicamentoso bifosfonatos/denosuma

be

Eliminacao de Focos Pré-medicacao ou Reducao de risco Extracoes de dentes

Infecciosos precaucao condenados

Minimizar Trauma Procedimentos Preservacao 6ssea Técnicas atraumaticas,

Cirurgico invasivos sutura primaria

Higiene Oral Rigorosa Manutencao da saude Prevencao de infeccoes Escovacao e uso de fio

bucal dental diarios

Uma vez identificado o risco, a estratégia preventiva se concentra em eliminar focos de infeccao e trauma oral
antes do inicio da medicacao, se possivel. Isso inclui extracdes de dentes com progndstico duvidoso, tratamento
de doencas periodontais e endoddnticas, e remocao de exostoses ou toros que possam causar trauma crbénico. Se
0 paciente ja estiver em uso da medicacao, procedimentos invasivos devem ser evitados ao maximo. Quando
inevitaveis, devem ser realizados com o minimo de trauma possivel, com antibioticoterapia profilatica e
acompanhamento rigoroso. E como inspecionar e reforcar uma estrutura antes de submeté-la a uma carga pesada.



Manejo da ONM: Quando o Osso se Expoe

Apesar de todos os esforcos preventivos, a Osteonecrose dos Maxilares Associada a Medicamentos (ONM) pode,
infelizmente, se manifestar. Quando 0 0sso exposto se torna uma realidade, 0 manejo é complexo e visa
principalmente o controle da dor, a prevencao de infeccdes secundarias e a melhora da qualidade de vida do
paciente. A "cura" completa, com fechamento total da lesao, € um desafio e nem sempre é alcancada.

c

Antibioticoterapia

it

Higiene Rigorosa Controle de infeccdes secundarias com antibidticos

Bochechos antissépticos com clorexidina para sistémicos apropriados
manter a area limpa e reduzir carga microbiana

G
82

Controle da Dor

Cirurgia Conservadora

Remocao de sequestros 6sseos com minimo
Analgesia adequada para melhorar qualidade de trauma, reservada para casos especificos
vida e permitir alimentacao

O tratamento da ONM é geralmente conservador em estagios iniciais. Isso inclui higiene oral rigorosa com
bochechos antissépticos (como clorexidina), para controlar infeccdes e analgesia para o alivio
da dor. A remocao de sequestros 6sseos (fragmentos de 0sso morto que se soltam) pode ser necessaria, mas
deve ser feita com o minimo de trauma possivel. A cirurgia mais extensa para remover o 0sso hecrotico
reservada para casos mais avancados e refratarios, pois pode, paradoxalmente, levar a exposicao de mais 0sso e
a progressao da lesao.

A colaboracao interdisciplinar € mais uma vez fundamental. O dentista trabalha em conjunto com o oncologista, o
endocrinologista ou o reumatologista para ajustar a medicacgao sistémica, se possivel, e para garantir que o plano
de tratamento seja coeso e seguro para o paciente. E como gerenciar um incéndio florestal: o objetivo é conter as
chamas, proteger o que resta e, lentamente, permitir que a natureza se recupere, sabendo que a paisagem pode
nunca mais ser a mesma.



A Relacao Saude Sistemica-Bucal: Uma Via
de Mao Dupla

Até agora, exploramos como as condicdes sistémicas e seus tratamentos afetam a saude bucal. Mas a historia nao
termina aqui. A relacao entre a saude sistémica e a bucal é uma via de mao dupla, onde a condicao da boca pode
influenciar diretamente o bem-estar geral do paciente. Em pacientes sistemicamente comprometidos, essa
interconexao se torna ainda mais critica.

Saude Bucal Saude Sistémica
Infeccbes orais podem se Condicoes sistémicas afetam a
espalhar sistemicamente @ cavidade oral
Nutricao @ Sistema Imune
Problemas bucais comprometem Imunocomprometimento aumenta
alimentacao riscos bucais

Uma boca com infeccdes nao tratadas, como caries extensas ou doenca periodontal, pode ser uma fonte
constante de bactérias e inflamacao que se espalham pelo corpo. Em pacientes imunocomprometidos, isso pode
levar a infeccdes sistémicas graves, como endocardite bacteriana ou sepse, que podem ser fatais. Além disso, a
dor e o desconforto bucal podem comprometer a nutricao, o sono e a adesao ao tratamento médico,
enfraguecendo ainda mais o paciente.

A compreensao dessa relacao é o que nos permite atuar como verdadeiros profissionais de saude, e nao apenas
como "dentistas". Nosso papel transcende o tratamento de dentes; somos guardides da saude integral. A Politica
Nacional de Saude Bucal (Brasil Sorridente), que abordaremos em detalhes na proxima aula, reforca essa visao,
promovendo a integracao da saude bucal no sistema de saude como um todo, reconhecendo sua importancia para
a qualidade de vida da populacao.



Epidemiologia e Tendéncias: O Contexto da
Nossa Pratica

Para contextualizar a importancia desses protocolos, é fundamental olharmos para os dados epidemioldgicos. O
mais recente levantamento, o SB Brasil, nos mostra a prevaléncia de diversas doencas bucais na populacao
brasileira. Embora o foco desta aula seja em complicacdes de tratamentos sistémicos, € importante lembrar que a
base de uma boa saude bucal, que minimiza riscos, comeca com a prevencao das doencas mais comuns.

120 -
80
40
0
12 anos 35-44 anos 65-74 anos
B Carie (%) [ Doenca Periodontal (%)
gﬁ Odontologia de @ Abordagem @ Inovacao Tecnoldgica
Minima Intervencao Multidisciplinar Laserterapia e outras
Diagndstico precoce e Integracao com equipe tecnologias emergentes no
preservagao da estrutura médica para cuidado manejo de complicagoes
dental sao fundamentais em integral e comunicacao orais
pacientes sistemicamente efetiva

comprometidos

As tendéncias atuais na odontologia, como a Odontologia de Minima Intervencao, reforcam a importancia do
diagnostico precoce e da preservacao da estrutura dental. Em pacientes sistemicamente comprometidos, essa
filosofia é ainda mais relevante. Cada intervencao deve ser cuidadosamente planejada para ser 0 menos invasiva
possivel, minimizando traumas e riscos de complicacdes. E como um cirurgido que busca a técnica mais precisa e
menos agressiva para atingir o objetivo.

A integracao da saude bucal com a saude sistémica € uma tendéncia crescente e necessaria. O dentista do futuro
nao é apenas um técnico, mas um membro ativo da equipe de saude multidisciplinar, capaz de se comunicar com
outros profissionais e de entender o impacto das condicdes sistémicas na boca e vice-versa. Essa visao holistica é
0 que nos permite oferecer um cuidado verdadeiramente completo e centrado no paciente.



MODULO 6: SAUDE COLETIVAE INOVA(;f)ES
- Onde Tudo se Conecta

Estamos chegando ao final de nossa jornada sobre protocolos preventivos em pacientes sistemicamente
comprometidos, e é importante contextualizar esta aula dentro do panorama maior do MODULO 6: SAUDE
COLETIVA E INOVACOES. O que aprendemos hoje sobre mucosite, xerostomia e osteonecrose dos maxilares ndo
sao apenas topicos isolados de patologia, mas exemplos claros de como a saude bucal se entrelaca com a saude
publica e a inovacao.

Inovacao
Saude Coletiva Laserterapia e novas tecnologias no
Impacto na populacao envelhecida % tratamento
com multiplas comorbidades 8]2’
Integracao

g™

Odontologia dentro do sistema
de saude amplo

Qualidade (P@ Prevencao

Melhoria dos resultados oncolégicos ) .
Reducao da carga sobre sistemas de

saude

A capacidade de manejar essas condicdes complexas em pacientes oncoldgicos reflete uma odontologia que esta
atenta as necessidades de uma populacdo cada vez mais envelhecida e com multiplas comorbidades. E uma
odontologia que se adapta, que busca solucdes inovadoras (como a laserterapia) e que compreende seu papel
dentro de um sistema de saude mais amplo. A prevencao dessas complicacées nao sé melhora a vida individual do
paciente, mas também impacta a saude coletiva, ao reduzir a carga sobre os sistemas de saude e otimizar os
resultados dos tratamentos oncoldgicos.

A proxima aula, que abordara a , sera o elo perfeito para
conectar esses conhecimentos especificos com as diretrizes e estratégias que regem a saude bucal em nivel
nacional. Veremos como a visao de uma odontologia integrada e acessivel se materializa em politicas publicas, e
Ccomo nosso conhecimento técnico se insere nesse grande projeto de saude coletiva.



Sintese e Aplicacao Pratica: O Que Levar
Para o Consultorio

Chegamos ao fim desta aula intensa, mas fundamental. Percorremos um caminho que nos levou desde a
compreensao das complexas interacdes entre tratamentos oncoldgicos e a saude bucal até o manejo pratico de
condicdées como mucosite oral, xerostomia pos-radioterapia e osteonecrose dos maxilares associada a
medicamentos. Lembre-se, o conhecimento que vocé adquiriu aqui ndo € apenas teorico; ele € uma ferramenta
poderosa para transformar a vida de seus pacientes.

Anamnese Detalhada

Sempre investigue o historico medico e medicamentoso completo do paciente

Priorize a Prevencao

Higiene oral rigorosa e crioterapia sao escudos contra a mucosite

Manejo da Xerostomia

Foque na hidratacao e substitutos salivares, sem esquecer a prevencao de caries

Vigilancia da ONM

Identificacao precoce do risco e minimizacao de traumas sao cruciais

Colaboracao Interdisciplinar

A saude bucal é parte integrante da saude sistémica

@ Lembre-se: Cada paciente sistemicamente comprometido é Unico. Adapte os protocolos as necessidades
individuais e mantenha sempre a comunicacao aberta com a equipe médica. Sua expertise pode fazer a
diferenca entre um tratamento oncolégico bem-sucedido e complicagdes que comprometem a qualidade
de vida.



Autoavaliacao

Teste seus conhecimentos e reforce o aprendizado desta aula.

Questoes Objetivas:

1. Qual das seguintes estratégias é mais eficaz na prevencao da mucosite oral em pacientes submetidos a
quimioterapia com 5-fluorouracil (5-FU)?
o a) Uso de bochechos com clorexidina 0,12% antes de cada refeicao
o b) Aplicacao de laserterapia de alta intensidade diariamente
o c) Realizacao de crioterapia oral durante a infusdo do quimioterapico
o d) Prescricao de pilocarpina para estimular a salivacao

2. Um paciente em tratamento para mieloma multiplo com bifosfonatos intravenosos apresenta exposicao

6ssea ha mandibula que persiste por 10 semanas, sem historico de radioterapia na regiao. Qual a condicao
mais provavel?

o a) Mucosite oral grave

o b) Xerostomia pds-radioterapia

o ¢) Osteonecrose dos maxilares associada a medicamentos (ONM)
o d) Candidiase oral

3. No manejo da xerostomia poés-radioterapia, qual a principal preocupacao odontolégica a longo prazo, além
do desconforto?

o a) Aumento do risco de osteonecrose dos maxilares

o b) Diminuicao da eficacia da quimioterapia

o ¢) Aumento significativo do risco de caries e infec¢cdes fungicas
o d) Dificuldade na cicatrizacao de feridas cirurgicas

4. A laserterapia de baixa intensidade (LLLT) € uma abordagem promissora nho manejo da mucosite oral devido
a sua capacidade de:
o a) Eliminar bactérias patogénicas na cavidade oral
o b) Induzir vasoconstricao e reduzir o fluxo sanguineo local
o ) Estimular a regeneracao celular e reduzir a inflamacao
)

o d) Substituir a funcao das glandulas salivares danificadas

Questao Discursiva:

1. Explique a importancia da colaboracao interdisciplinar entre o cirurgiao-dentista e a equipe médica no manejo
de pacientes com risco de desenvolver Osteonecrose dos Maxilares Associada a Medicamentos (ONM).



Gabarito

Questao 1 Questao 2

c) Realizacao de crioterapia oral durante a infusao c) Osteonecrose dos maxilares associada a
do quimioterapico medicamentos (ONM)

Questao 3 Questao 4

¢) Aumento significativo do risco de caries e c) Estimular a regeneracao celular e reduzir a
infeccdes fungicas inflamacao

Resposta Sugerida para a Questao Discursiva:

1. Colaboracao Interdisciplinar no Manejo da ONM:

A colaboracao interdisciplinar é crucial para o manejo da ONM, pois permite uma avaliacado completa do
paciente, considerando tanto a saude bucal quanto a condicao sistémica e o tratamento medicamentoso. O
dentista pode identificar o risco e realizar a profilaxia antes do inicio da medicacao ou de procedimentos
invasivos, enquanto o meédico pode ajustar o plano terapéutico sistémico, se possivel, e fornecer informacdes
sobre o progndstico da doenca de base.

Essa comunicacao garante um plano de tratamento coeso, minimizando riscos e otimizando a qualidade de vida
do paciente. A troca de informacdes permite que ambos os profissionais tomem decisdes mais seguras e
eficazes, considerando o beneficio-risco de cada intervencao no contexto global da saude do paciente.




Proximos Passos e Recursos Adicionais

Parabéns por concluir esta aula! O conhecimento que vocé adquiriu € um passo importante para se tornar um

profissional ainda mais completo e empatico.

Proxima Aula

D

Aula 20 - A Politica Nacional de Saude Bucal (Brasil Sorridente): Prepare-se para entender como 0s
conceitos de saude bucal que vimos se traduzem em politicas publicas e como vocé pode se inserir nesse

cenario.

Recursos Adicionais:

== Artigos Cientificos

Pesquisas recentes sobre
mucosite oral e ONM para
aprofundar conhecimentos em
novas abordagens

] Diretrizes Clinicas

Protocolos baseados em

evidéncias de sociedades
oncologicas (ex: MASCC/ISOO)

| Bibliografia
Especializada

Livros-texto de Odontologia
Hospitalar e Pacientes com
Necessidades Especiais

@ NOTA IMPORTANTE: As informacdes regulatorias/legais/técnicas desta aula estio atualizadas até 2025.
Consulte sempre fontes oficiais para verificar alteracées.

Continue sua jornada de aprendizado e transforme vidas através da odontologia!



