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ASPECTOS GERAIS

ADiretriztem o objetivo de estabelecer recomenda¢des para o manejo odontoldgico seguro e eficaz
de individuos com cancer nas trés fases do tratamento da doenca: antes, durante e ap6s o fim do
tratamento oncolégico na Atencdo Primaria a Saude (APS), a fim de auxiliar as equipes de Saude
Bucal (eSB) na tomada de decisdo junto aos pacientes.

Foram utilizadas evidéncias cientificas atualizadas para apoiar os processos de decisao clinica,
preservando-se sempre a autonomia do profissional e do paciente.

Destaca-se também que, ao dis- o o @ o o
ponibilizar essa Diretriz para a
sociedade por meio de consulta 0
publica, dentre os 16 responden- m 92,8%
tes, 93,8% referiram que o tema é
“muitoimportante”noambitoda e e e e e
APS, e 87,5% concordaram com

as recomendacdes apresentadas

pela diretriz, demonstrando engajamento e mobilizacdo para esse tipo de cuidado.

Acharam o tema Concordaram com
muito importante as recomendacoes

A saude bucal de pacientes oncolégicos requer um cuidado diferenciado, devido as caracteristicas
determinadas pela doenca e/ou seu tratamento (radioterapia/quimioterapia). Além disso, muitos
profissionais tém duvidas e receios a respeito do manejo odontolégico de pacientes oncolégicos,
seja previamente, durante ou apdés o tratamento.

A Politica Nacional de Prevencao e Controle do Cancer (Anexo IXda PRC n.° 2, de 28 de setembro de
2017) determina o cuidado integral ao usuario de forma regionalizada e descentralizada (Inca, 2019).

Os tratamentos desses usuarios devem seguir os principios da integralidade e humanizagao do
cuidado. Nesse contexto, os cirurgifes-dentistas que trabalham na APS, devem estar capacitados
para o atendimento odontolégico qualificado e seguro de pacientes oncolégicos, fundamentado
em evidéncias cientificas atuais.

Co—
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PUBLICO-ALVO

Pontos de Atencao da Rede

A APS é o enfoque mais eficaz, eficiente e equitativo para melhorar a saldde, o que faz dela um
alicerce necessario para conseguir a cobertura universal de saude (Declara¢do de Astana, 2018).
A APS coordenadora do cuidado, é ordenadora da Rede de Atencdo em Saude, sendo composta
por uma equipe interdisciplinar, que deve se orientar pelos atributos essenciais da APS, tais como
a atengdo no primeiro contato, a longitudinalidade, a integralidade e a coordenacgdo do cuidado.

A populacdo alvo é composta por individuos com cancer antes,
durante ou depois do tratamento de radioterapia de cabeca
e pesco¢o e/ou quimioterapia.

Profissionais

O publico-alvo principal sdo os cirurgides-dentistas que atuam na APS. Contudo, todos profissionais
das eSB, cirurgides-dentistas de outros pontos da Rede de Atencdo a Saude Bucal, membros da
equipe odontoldgica, coordenadores de saude bucal, formuladores de politicas publicas, gestores
em saude publica, demais profissionais de salde da APS e usuarios do servico também podem se
beneficiar da presente diretriz.

Adiretriz pode ser usada pelo publico-alvo para embasar suas
decisdes clinicas para o manejo odontolégico de pacientes
oncolégicos, e para auxiliar gestores na alocacao de recursos
e organizacao do servico.



Diretriz para a préatica clinica odontolégica na Atencdo Primdria a Saude:
Tratamento em pacientes oncolégicos submetidos a radioterapia de cabeca e pescogo e/ou a quimioterapia

Co—

RECOMENDACOES PARA A PRATICA CLINICA -
PERIODO PRE-TRATAMENTO ONCOLOGICO

Existe um protocolo odontolégico a ser executado antes do paciente ser submetido a radioterapia de
cabeca e pesco¢o? O painel recomenda que seja realizada a eliminacdo dos focos infecciosos previamente ao
tratamento radioterapico. Uma tabela resumida com as condi¢8es dentdrias e os tratamentos odontolégicos
associados, em relacdo a dose de radiacdo utilizada, esta descrita a seguir:

Tabela resumida com as condi¢des dentarias e o tratamento odontolégico associado, de acordo com

a dose de radiacao utilizada.

CONDIGCAO DENTARIA

Dose cumulativa > 40Gy

TRATAMENTO
Dose cumulativa <40 Gy

Carie profunda

Extracdo dentaria

ou fora do campo de radiagdo > 40 Gy

Restauracdo, se necessario combinada com tratamen-
to endodéntico ou extragdo dentaria

Doenca periapical (visivel
radiograficamente) sem sintomas
e/ou problemas adicionais

Em dentes sem obturacdo de canais
radiculares: Tratamento endodonti-
co e/ou apicificagdo

Em dentes com obturagdo de canais
radiculares: Retratamento endodon-
tico, apicificacdo ou extragdo dent-
ria (necessario em caso de limita-
¢Bes de tempo pré-radioterapia)

Em dentes sem obturacdo de canal radicular: Trata-
mento endoddntico

Em dentes com obturacdo de canal radicular: Retra-
tamento endoddntico, apicificagdo ou extracdo den-
taria; o tratamento pode ser adiado até depois da
radioterapia

Doenca periapical extensa (visivel
radiograficamente) combinada com
doenca periodontal, em dentes
afuncionais ou com sintomas

Extracdo dentaria

Em dentes sem obturacé@o de canal radicular: Tratamen-
to endoddntico combinado com tratamento periodon-
tal inicial

Em dentes com obturacgéo de canal radicular: Retrata-
mento endododntico, apicificagdo ou extracdo denta-
ria, dependendo do prognéstico

Polpa nao vital com sintomatologia
e sem radiolucidez periapical
visivel radiograficamente

Tratamento endoddntico ou extra-
¢do dentaria (em casos de limitacdes
de tempo pré-radioterapia)

Tratamento endoddntico ou extracdo dentéria, de-
pendendo do prognoéstico

Polpa néo vital sem sintomatologia
e sem radiolucidez periapical
visivel radiograficamente

Tratamento endododntico ou extra-
¢do dentaria (em casos de limitagdes
de tempo pré-radioterapia)

Tratamento endoddéntico (podendo ser adiado para
apo6s o tratamento radioterapico)

Doenca periodontal com:
Bolsas 4 - 5 mm

Bolsas 26 mm

Recessdes gengivais 2 6 mm

Terapia periodontal inicial
Extracdo de dente
Extracdo de dente

Terapia periodontal inicial
Terapia periodontal inicial
Somente a recessdo ndo requer tratamento
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RECOMENDAGOES PARA A PRATICA CLINICA -

PERIODO PRE-ONCOLOGICO

Existe um protocolo odontolégico a ser executado antes do paciente

ser submetido a quimioterapia?

O painel recomenda que seja realizado um protocolo odontolégico de cuidados minimos para
o usuario que sera submetido ao tratamento de quimioterapia. Neste protocolo de atendimento
minimo, as intervencdes serao realizadas apenas em casos sintomaticos com infec¢bes agudas.
Infec¢des agudas sao caracterizadas por sinais e sintomas que incluem edema, drenagem pu-
rulenta, altera¢des radiograficas, dor, sensibilidade ou febre.

vy

de células-tronco hematopoiéticas apds a quimioterapia.

:@’_ Atencao: Essa recomendacdo ndo se aplica aos individuos que serdo submetidos ao transplante

Quais as orientacoes de higiene bucal
devem ser dadas para pacientes que
serao submetidos a radioterapia de
cabeca e pescoco e/ou quimioterapia?

O painel recomenda a escovacao dentaria apés as refei-
¢des e antes de dormir com dentifricios contendo pelo
menos 1000 ppm F, escovas de cerdas macias ou ultra
macias e o uso de fio dental. Destaca-se a necessidade
de instruir o individuo e/ou cuidadores quanto as téc-
nicas adequadas para a realiza¢do da higiene dentaria.

O painel recomenda que o uso de dentifricio com
concentracdo de fluoreto superior a 2500 ppm F seja
utilizado em individuos submetidos a radioterapia de
cabeca e pescoco e que tenham fluxo salivar diminuido
e xerostomia.

M’ Atencdo: Em casos especifi-
- = cos, outras formas de higiene
@ oral podem ser utilizadas como

substituir o fio dental conven-

cional pelo uso de escova interdental para
individuos com maior espaco interdental
e substituir o uso da escova dental pelo

uso de gaze ou boneca de gaze embebida
em clorexidina 0,12% sem alcool.

Na auséncia de dentifricio com concen-
tracdo de fluoreto superior a 2500 ppm
F, outras formas de aplicagao de fltor
tépico podem ser utilizadas como, por
exemplo, a escovacdo com gel de fluoreto
neutro apds a escovacdo com dentifricio
fluoretado convencional”.




Diretriz para a préatica clinica odontolégica na Atencdo Primdria a Saude:

Tratamento em pacientes oncolégicos submetidos a radioterapia de cabeca e pescoco e/ou a quimioterapia : :

Quanto tempo antes de comecar o tratamento oncolégico devem ser
realizados os procedimentos odontolégicos em pacientes que serao
submetidos a radioterapia de cabeca e pescoco e/ou quimioterapia?

RADIOTERAPIA DE CABECA E PESCOCO

O painel recomenda que os cuidados odontoldgicos individuais e necessarios a cada individuo
em tratamento oncolégico sejam realizados em um periodo de até 21 dias antes da submissao
ao tratamento radioterapico de cabeca e pescoco.

M /_ Atencao: Em cirurgias com perdas 6sseas extensas deve ser considerado um tempo maior do
= = que 21 dias para cicatrizacdo.

Tratamento restaurador ndo segue a observancia do tempo, uma vez que ndo existe nexo causal
para Osteoradionecrose (ORN). Entretanto, devemos considerar que o tratamento restaurador deva ser
evitado durante o periodo de radioterapia para evitar agressao adicional a mucosa oral.

QUIMIOTERAPIA

O painel recomenda que os cuidados odontol6gicos minimos sejam realizados em até 21 dias
antes do individuo ser submetido ao inicio do tratamento quimioterapico.

M ' 7 Atencdo: Considerando a reducdo das taxas do hemograma apés quimioterapia, é necessario a
= = avaliacdo do hemograma recente (até 7 dias da coleta) antes da realizacdo de procedimentos
invasivos (tratamento cirdrgico, endodontico e periodontal).

Essa recomendagdo ndo se aplica aos individuos que serdo submetidos ao transplante de células-tronco
hematopoiéticas ap6s a quimioterapia.

0 atendimento odontoldgico do paciente oncolégico deve ser priorizado em fun¢do da resolucao dos agravos
odontoldgicos de acordo com tempo especifico, evitando assim, atrasos no tratamento quimio e radioterapico.
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RECOMENDACOES PARA A PRATICA CLINICA -
PERIODO TRANS-TRATAMENTO ONCOLOGICO

Qual a melhor estratégia para
prevencao e tratamento de
mucosite na cavidade oral para
pacientes que estdo sendo
submetidos a radioterapia

de cabeca e pescoco e/ou
quimioterapia?

O painel recomenda que seja realizada a pro-
filaxia dentaria profissional e a utilizacdo de la-
ser de baixa poténcia (fotobiomodula¢ao) para
a prevencao de mucosite oral em individuos
qgue estao sendo submetidos a radioterapia
e quimioterapia para tratamento de tumores
de cabeca e pescoco.

O painel sugeriu, também, o uso de enxagua-
tério a base de benzidamina para a preven-
¢ao e alivio dos sintomas de mucosite oral,
utilizado de 4 a 6 vezes por dia em spray ou
bochecho (entre 5 e 10 ml).

Em casos em que o individuo tenha di-

O 59\ ficuldade de controle de placa bacteria-
(A4 . <

°—.%/) na,sugerimos o uso de solu¢do de clo-

rexidina 0,12% sem alcool (entre 5e 10

ml), por 1 minuto, 2 vezes por dia. Deve

haver o acompanhamento odontolégico do paciente

considerando possiveis efeitos colaterais do produto.

Como devem ser prevenidas

e tratadas infeccgdes fungicas
na cavidade oral em pacientes
que estdao sendo submetidos
a radioterapia de cabeca e
pescoco e/ou quimioterapia?

O painel recomenda que o individuo
sejaacompanhado semanalmente du-
rante o tratamento oncolégico e que
nao haja tratamento preventivo para
candidiase oral. No caso de surgimento
de sinais clinicos de infecg¢ao por candi-
da, deve seriniciado o tratamento com
fluconazol 150 mg, 1 capsula ao dia du-
rante uma semana. Alternativamente,
pode seriniciado o tratamento com mi-
conazol gel oral 2% (20 mg/g produto),
aplicado nolocal dainfeccao, 4x ao dia.

Salienta-se a importancia do
acompanhamento com o médi-

@: co da unidade aoiniciar o trata-

mento com fluconazol em virtu-
de da necessidade de monitoramento da
fungdo hepatica. Na persisténcia dos sinto-
mas por mais de 14 dias, recomenda-se
avaliacdo ampliada de possiveis diagnésticos
diferenciais.




Diretriz para a préatica clinica odontolégica na Atencdo Primdria a Saude:

Tratamento em pacientes oncolégicos submetidos a radioterapia de cabeca e pescogo e/ou a quimioterapia

Como devem ser tratadas
infeccgdes virais na cavidade
oral de pacientes que

estiao sendo submetidos a
radioterapia de cabeca efou
pescoco e quimioterapia?

O painel recomenda que o individuo
seja acompanhado semanalmente e
gue nao haja tratamento preventivo
para herpes simples. No caso de sur-
gimento de sinais clinicos de infeccao
deve ser iniciado o tratamento com
Aciclovir 200 mg, 5 capsulas ao dia por
um periodo de 5 a 7 dias (considerar a
evolucao do caso e aflexibilidade poso-
l6gica) ou Aciclovir tépico, 5 aplicacdes
ao dia pelo mesmo periodo.

Salienta-se aimportancia
do acompanhamento
com o médico da unida-

de aoiniciar o tratamen-
to em virtude da necessidade de mo-
nitoramento da funcdo renal. Na
persisténcia dos sintomas por mais de
14 dias, recomenda-se avaliacao am-
pliada de possiveis diagndsticos
diferenciais.

Qual a melhor estratégia de
prevencao e tratamento para
hipossalivacdao e/ou xerostomia

em pacientes que estdao sendo
submetidos a radioterapia de cabeca
e pescoco e/ou quimioterapia?

O painel recomenda que o individuo seja acompanhado

periodicamente e que nado haja tratamento preventivo para
hipossalivagdo/xerostomia.

R No caso de surgimento de sinais clinicos de hipossali-

vacdo/xerostomia, O painel recomenda que sejam
q— utilizados produtos umectantes em forma de solu¢do
] liquida ou gel como primeira op¢do de tratamento.

Alternativamente, recomenda-se que seja utilizado
spray de agua filtrada como opc¢do de tratamento. Salienta-se, ainda,
a necessidade da hidratacdo do individuo.

Quais os tratamentos odontolégicos
possiveis em pacientes que estao
sendo submetidos a radioterapia

de cabeca e/ou pescoco ou
quimioterapia?

O painel recomenda que somente o tratamento odontolé-
gico de urgéncia seja realizado para os usuarios que estdo

sendo submetidos a radioterapia de cabeca e pescogo e/
ou quimioterapia.

GO
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RECOMENDAGCOES PARA A PRATICA CLINICA -
PERIODO POS-TRATAMENTO ONCOLOGICO

Qual deve ser o intervalo
de acompanhamento
odontolégico do
paciente apés
radioterapia de
cabeca e pescoco e/
ou quimioterapia?

O painel recomenda

que o usuario deva

ser acompanhado a

cada 6 meses, e caso

o individuo apresente
alguma intercorréncia ou
risco de adoecimento este
tempo pode ser reduzido, com
prioridade de atendimento.

Qual a conduta em caso de hipossalivacdo e/ou xerostomia apés
radioterapia de cabeca e pescoco e/ou quimioterapia?

O painel recomenda que o individuo seja acompanhado periodicamente e que nao haja tra-
tamento preventivo para hipossalivagdo/xerostomia.

< No caso de surgimento de sinais clinicos de hipossalivacdo/xerostomia, o painel recomenda que
®o | sejautilizado spray de dgua filtrada como tratamento para a condicdo. Salienta-se, ainda, a neces-
9 sidade da hidratacdo do individuo.




Diretriz para a préatica clinica odontolégica na Atencdo Primdria a Saude:

Tratamento em pacientes oncolégicos submetidos a radioterapia de cabeca e pescoco e/ou a quimioterapia : :

Quais os cuidados de higiene bucal que o paciente deve ter em casa
apods radioterapia de cabeca e pescoco e/ou quimioterapia?

O painel recomenda a escovacdo dentaria apds as refei¢cSes e antes de dormir com dentifricios
contendo pelo menos 1000 ppm F, escovas de cerdas macias ou ultra macias e o uso de fio dental.
Destaca-se a necessidade de instruir o individuo e/ou cuidadores quanto as técnicas adequadas
para a realiza¢do da higiene dentaria.

O painel recomenda que o uso de dentifricio com concentracao de fluoreto superior a 2500 ppm F
seja utilizado em individuos submetidos a radioterapia de cabeca e pesco¢o e que tenham fluxo
salivar diminuido e xerostomia.

Atencao: Em casos especificos, outras formas de higiene oral podem ser utilizadas, como
substituir o fio dental convencional pelo uso de escova interdental para individuos com maior
O espaco interdental e substituir o uso da escova dental pelo uso de gaze ou boneca de gaze.

Na auséncia de dentifricio com concentracdo de fluoreto superior a 2500 ppm F, outras formas
de aplicagdo de fldor tépico podem ser utilizadas, como, por exemplo, a escovacdo com gel
de fluoreto neutro apds a escovacao com dentifricio fluoretado convencional.

Quais os tratamentos odontolégicos poderiam ser realizados apés
radioterapia de cabeca e pescoco e/ou quimioterapia?

Para os usuarios que terminaram a terapia oncolégica, o painel recomenda a realizacdo dos
tratamentos odontologicos necessarios, exceto exodontias eletivas na area em que o individuo
recebeu radiacdo acima de 40 Gy. No entanto, caso o usuario tenha indicacdo de exodontia
irrestrita na area que recebeu radiacdo acima de 40 Gy, o procedimento devera ser realizado,
havendo a necessidade de acompanhamento odontolégico regular em virtude de risco de
desenvolvimento de osteorradionecrose.
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REGISTRO NO e-SUS APS

O e-SUS APS é uma estratégia da Secretaria de Atencdo Primaria a Saude que visa reestruturar as informagdes
da APS, uma vez que a qualificacdo da gestdo da informacao é de extrema importancia para a ampliagdo da
oferta e melhoria da qualidade da assisténcia a salde aos usuarios do SUS.

O sistema e-SUS APS apresenta dois softwares que variam de acordo com a realidade e necessidade local:

© Sistema com Coleta de Dados Simplificadas (CDS): os dados sdo coletados por meio de fichas e um
sistema de digitacao.

© Sistema com Prontuario Eletrénico do Cidadao (PEC): os dados sdo coletados a partir de um processo
de informatizacdo das Unidades de Saude.

E importante ressaltar que os dados cadastrais do usudrio como Cadastro de Pessoa Fisica (CPF), Cartdo
Nacional de Saude (CNS), nome completo e data de nascimento sejam colocados de forma correta. Todas
as informacdes adicionais referentes aos procedimentos e avaliagdes clinicas devem ser inseridas para que
as equipes de Saude Bucal e demais profissionais de salde tenham um bom histérico e registro clinico dos
usuarios que acompanham.

O e-SUS APS
pode ser acessado no link: Em busca de

https://sisaps.saude.gov.br/esus um SUS eletrdnico

Como imblantar Materiaie de llen Evoliices


https://sisaps.saude.gov.br/esus
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Conte-nos o
gue pensa
sobre esta
publicagao.
Clique aqui

e responda a

pesquisa.



https://forms.office.com/Pages/ResponsePage.aspx?id=00pVmiu1Ykijb4TYkeXHBYASKfH9fjZCq3Fst7lM-TVUM0xUMlk2NFlNR01XNjNHSUc1U0taQkpJUSQlQCN0PWcu
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