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RESUMO: Este artigo buscou revisar os principais efeitos adversos na satde bucal de pacientes
oncolégicos submetidos & quimioterapia e radioterapia, focando em tipos especificos de cincer, como
cabeca e pescoco, leucemia e cincer de mama. Apesar de fundamentais para o controle do céncer, esses
tratamentos estdo associados a complica¢des bucais severas, como mucosite, xerostomia, infec¢des orais e
osteorradionecrose, que afetam diretamente a qualidade de vida dos pacientes e podem prejudicar a
adesdo ao tratamento oncolégico. A mucosite oral, uma das complica¢des mais incapacitantes, provoca
lesdes dolorosas e aumenta o risco de infec¢des. A xerostomia, causada pela destrui¢io das glindulas
salivares, compromete a alimentagio e eleva o risco de cédries e doencas periodontais. Pacientes
imunossuprimidos sio mais vulnerdveis a infec¢des orais, o que aumenta o risco de complicacdes
sistémicas. A literatura destaca a importincia de intervencdes preventivas, como laserterapia de baixa
intensidade e o uso de saliva artificial, além da presenca de dentistas nas equipes multidisciplinares, para
melhorar o prognédstico e reduzir essas complicages. A adocdo de cuidados odontolégicos continuos
desde o inicio do tratamento oncoldgico é essencial para garantir melhores resultados clinico.
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ABSTRACT: This article aimed to review the main adverse effects on oral health in cancer patients
undergoing chemotherapy and radiotherapy, focusing on specific types of cancer, such as head and neck
cancer, leukemia, and breast cancer. Although essential for cancer control, these treatments are
associated with severe oral complications, such as mucositis, xerostomia, oral infections, and
osteoradionecrosis, which directly affect patients’ quality of life and may impair adherence to cancer
treatment. Oral mucositis, one of the most debilitating complications, causes painful lesions and
increases the risk of infections. Xerostomia, caused by the destruction of the salivary glands, impairs
eating and increases the risk of cavities and periodontal disease. Immunosuppressed patients are more
vulnerable to oral infections, which increases the risk of systemic complications. The literature
highlights the importance of preventive interventions, such as low-intensity laser therapy and the use of
artificial saliva, as well as the presence of dentists in multidisciplinary teams, to improve prognosis and
reduce these complications. The adoption of continuous dental care from the start of cancer treatment is
essential to ensure better clinical outcomes.
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RESUMEN: Este articulo buscé revisar los principales efectos adversos en la salud bucal de los pacientes
oncolégicos sometidos a quimioterapia y radioterapia, enfocidndose en tipos especificos de cdncer, como
el cdncer de cabeza y cuello, leucemia y cidncer de mama. Aunque fundamentales para el control del
cincer, estos tratamientos estin asociados con complicaciones bucales graves, como mucositis,
xerostomia, infecciones orales y osteorradionecrosis, que afectan directamente la calidad de vida de los
pacientes y pueden dificultar la adherencia al tratamiento oncolégico. La mucositis oral, una de las
complicaciones mds incapacitantes, provoca lesiones dolorosas y aumenta el riesgo de infecciones. La
xerostomia, causada por la destruccién de las gldndulas salivales, compromete la alimentacién y aumenta
el riesgo de caries y enfermedades periodontales. Los pacientes inmunosuprimidos son mas vulnerables a
las infecciones orales, lo que aumenta el riesgo de complicaciones sistémicas. La literatura destaca la
importancia de intervenciones preventivas, como la laserterapia de baja intensidad y el uso de saliva
artificial, asf como la presencia de dentistas en los equipos multidisciplinarios, para mejorar el pronéstico
y reducir estas complicaciones. La adopcién de cuidados odontolégicos continuos desde el inicio del
tratamiento oncoldgico es esencial para garantizar mejores resultados clinicos.

Palabras clave: Quimioterapia. Radioterapia. Salud Bucal.

INTRODUCAO

O tratamento oncoldgico, especialmente para neoplasias malignas localizadas em 4reas
sensiveis, como cabeca e pescoco, leucemia e cincer de mama, depende consideravelmente da
quimioterapia e radioterapia. Embora essenciais para controlar o tumor e conter a progressio da
doenga, esses tratamentos causam diversos efeitos adversos que afetam diretamente a satde
bucal, impactando a qualidade de vida dos pacientes. Segundo Bascones-Martinez A (2013), a
radioterapia, ao destruir as células cancerigenas, também atinge tecidos saudidveis de ripida
divisdo, como a mucosa oral e as glindulas salivares, provocando complicac¢des graves, como
mucosite, xerostomia e osteorradionecrose.

Essas complica¢des prejudicam atividades fundamentais, como a alimentagio, a fala e a
manutencio da higiene bucal, aumentando o sofrimento fisico e psicolégico dos pacientes.
Willershausen I, et al. (2019) observaram que pacientes em tratamento quimioterdpico para
cincer de mama apresentaram maior perda dentiria e desenvolvimento de lesdes apicais. Além
disso, Daugélaite G, et al. (2019) salientam que mucosite e xerostomia dificultam tarefas diarias,
aumentando o risco de infec¢des orais que podem se espalhar para o restante do organismo,
especialmente em pacientes imunossuprimidos, o que agrava ainda mais o quadro clinico.

Interromper o tratamento oncolégico por causa de complicacdes bucais pode
comprometer a eficicia do combate ao cincer. Kazemian A (2008) indicou que a suspensio do
tratamento em decorréncia dessas complica¢des pode afetar negativamente o desfecho clinico.
Por isso, Bertl K, et al. (2021) ressaltam a importincia de incluir dentistas especializados nas
equipes de tratamento oncolégico, j4 que uma abordagem multidisciplinar é capaz de minimizar
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os efeitos adversos, prevenir complicagdes severas e melhorar significativamente a qualidade de
vida e o prognéstico dos pacientes.

Nos dltimos anos, estudos sobre o impacto dos tratamentos oncolégicos na satide bucal
tém se intensificado, evidenciando nio s6 a gravidade das complicagdes, mas também a
relevincia de intervencdes precoces. Novas técnicas terapéuticas, como laserterapia de baixa
intensidade e o uso de agentes antimicrobianos profildticos, tém mostrado resultados
promissores na reducdo dos sintomas graves. Contudo, existe uma lacuna na padronizagio
dessas priticas em todos os centros de tratamento, o que aponta para a necessidade de protocolos
mais definidos e capacitacdo especializada dos profissionais de satide bucal para acdes
preventivas e melhora na qualidade de vida dos pacientes oncolégicos.

Portanto, este estudo tem como objetivo revisar e analisar as principais complicagdes
bucais associadas ao tratamento oncolégico, enfatizando o impacto da quimioterapia e
radioterapia na cavidade oral e a importincia de interven¢des preventivas e terapéuticas

adequadas.

METODOS

Este estudo foi conduzido por meio de uma revisio sistemdtica da literatura, utilizando

as bases de dados PubMed, SciELO e Cancers, com foco em publicacdes entre 2010 e 2024. Para a
: : € : : A« : b b AN {4 : b))
pesquisa, foram empregados descritores como “quimioterapia”, “radioterapia”, “efeitos bucais”,
“mucosite”, “xerostomia”, “cincer de cabeca e pescoco” e “osteorradionecrose”. Apenas artigos
. ~ . . ’ . . ’ A
que abordassem complicagdes bucais em pacientes oncolégicos foram incluidos, com énfase em
tipos especificos de cincer, como tumores de cabeca e pescogo, leucemia e cincer de mama
(Pombo Lopes et al., 2024).

A revisio seguiu as diretrizes PRISMA (Preferred Reporting Items for Systematic
Reviews and Meta-Analyses), aplicando critérios rigorosos de inclusio e exclusio. Foram
priorizados estudos realizados em humanos com amostras representativas e resultados
consistentes. Ensaios clinicos randomizados com um minimo de 100 participantes, que focaram
em interven¢des preventivas e terapéuticas, foram incluidos. Também foram considerados
artigos sobre intervenc¢des como crioterapia, laserterapia de baixa intensidade, uso de saliva

artificial, terapias antimicrobianas e acompanhamento odontolégico especializado.
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No total, 42 artigos foram incluidos para anilise detalhada. Entre eles, dois estudos se
destacaram pela profundidade de suas analises: Willershausen I, et al. (2019), que examinou as
complicagdes bucais relacionadas A quimioterapia no cincer de mama, e Bascones-Martinez A
(2013), que investigou o impacto da radioterapia em pacientes com céincer de cabega e pescogo.
Esses estudos foram comparados a outras publicacSes para identificar as principais complicaces

e estratégias preventivas mais eficazes.

RESULTADOS

Os resultados desta revisio evidenciaram uma alta prevaléncia de complica¢des bucais
em pacientes submetidos a4 quimioterapia e radioterapia, sobretudo em tratamentos para
cinceres de cabega e pescoco, leucemia e cincer de mama. Complica¢des como mucosite oral,
xerostomia, infecc¢des orais e doengas periodontais foram frequentemente relatadas, impactando
tanto a satde bucal quanto a qualidade de vida e adesio ao tratamento oncolégico. A necessidade
de uma abordagem preventiva e a inclusio de profissionais de satide bucal nas equipes
multidisciplinares de tratamento oncolégico foram amplamente destacadas.

Entre os achados mais relevantes, a mucosite oral se destacou pela sua elevada incidéncia.
Segundo Kubota K, et al. (2015), a mucosite afeta quase todos os pacientes submetidos a
radioterapia de alta dose para cincer de cabeca e pescoco, frequentemente evoluindo para
estigios graves (graus 3 ou 4), causando lesdes dolorosas que dificultam alimentacio e
comunicac¢do, além de aumentar o risco de infec¢des. A laserterapia de baixa intensidade foi
amplamente reconhecida como uma intervencio eficaz para acelerar a cicatrizagdo, reduzir a dor
e melhorar a capacidade alimentar, como relatado por Faloni AP de S, et al. (2005).

A xerostomia foi outra complicagio comumente relatada em pacientes submetidos a
radioterapia, resultando da destruicdo das glindulas salivares. A boca seca severa prejudica
funcdes bésicas, como mastigar e falar, além de aumentar o risco de cédries e periodontite. Bertl
K, et al. (2021) observaram que a falta de saliva aumenta os indices de DMFT (dentes cariados,
perdidos e obturados) em pacientes irradiados, ressaltando a importincia de medidas
preventivas e paliativas, como o uso de saliva artificial e fldor tépico.

As infec¢Bes orais, principalmente a candidiase, foram prevalentes entre pacientes
imunossuprimidos em quimioterapia. De acordo com Daugélaite G, et al. (2019), cerca de 60%

dos pacientes oncolégicos desenvolveram candidiase oral, uma taxa significativamente maior
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em comparac¢do com a populagio ndo oncolédgica. Esse tipo de infec¢do pode causar desconforto
severo e aumentar o risco de complicacdes sistémicas, como septicemia, em pacientes
imunocomprometidos. Embora o uso de antiftingicos tenha mostrado eficicia, Daugélaite G, et
al. (2019) reforcam a necessidade de uma rigorosa manutengio da higiene bucal e
acompanhamento odontolégico para prevenir o desenvolvimento de infec¢es orais.

A osteorradionecrose foi identificada como uma das complicagdes mais graves
relacionadas a radioterapia, especialmente em pacientes tratados para cincer de cabeca e pescoco.
Porto RT, et al. (1989) descreveram casos de necrose éssea na mandibula, o que pode levar a
complicacBes severas, como perda de tecido ésseo e necessidade de intervencdes cirtrgicas
extensas. Bertl K, et al. (2021) destacaram que, para mitigar o risco dessa complicagio, ¢ essencial
que os pacientes recebam cuidados odontolégicos preventivos antes de iniciar a radioterapia,
como a remogio de dentes comprometidos.

Outra complicagio comum foi a doenga periodontal, principalmente em pacientes
irradiados ou tratados com quimioterdpicos imunossupressores. A inflamacdo gengival e a perda
4ssea foram mais frequentes em pacientes que nio tiveram um acompanhamento odontolégico
adequado antes do inicio do tratamento oncolégico. Willershausen I, et al. (2019) observaram
que pacientes com cincer de mama, em particular, apresentaram um aumento significativo na
perda dentaria em decorréncia da doenga periodontal.

Além das complicacdes bucais, os estudos também destacaram o impacto dessas
condi¢des na qualidade de vida dos pacientes. Mucosite e xerostomia frequentemente levam a
dificuldades alimentares, que, por sua vez, podem causar desnutri¢io e piorar o estado clinico
geral dos pacientes. Kubota K, et al. (2015) apontaram que a dor intensa associada & mucosite
pode, inclusive, resultar na interrup¢io temporéria ou permanente do tratamento oncoldgico,
comprometendo sua eficicia.

Interven¢des preventivas, como o uso precoce de laserterapia, crioterapia e saliva
artificial, foram eficazes na redugio da gravidade das complicag¢des bucais. Wu HG, et al. (2009)
destacaram que essas medidas preventivas, quando implementadas desde o inicio do tratamento,
resultaram em menos interrup¢des no tratamento oncoldgico, maior adesdo dos pacientes e
menor necessidade de analgésicos potentes.

Por fim, os estudos enfatizaram a importincia de um acompanhamento odontolégico

continuo ao longo de todo o tratamento oncolégico. Pacientes que receberam cuidados
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preventivos e terapéuticos de satide bucal, desde o inicio do tratamento, apresentaram menor
incidéncia de complicacdes graves, como osteorradionecrose e periodontite avancada. Gomes
MZ e Souza DF (2012) reforcaram que a inclusio de dentistas especializados nas equipes
multidisciplinares oncolégicas melhora nio sé os desfechos clinicos, mas também a qualidade de
vida dos pacientes, proporcionando uma abordagem integrada e eficiente no manejo das
complicaces bucais.

Além disso, os estudos analisados demonstraram que a implementacio de protocolos
odontolégicos preventivos, em conjunto com o tratamento oncoldgico, contribui para a
diminui¢do de complica¢Ges graves e melhora dos resultados clinicos. A integracio de dentistas
especializados desde o diagnéstico oncolégico se mostrou crucial, ndo apenas na prevencio de
problemas bucais, mas também no manejo das comorbidades associadas ao tratamento do
cincer. Estudos como o de Paulo S.S. Santos, et al. (2017) indicaram que o uso regular de saliva
artificial, agentes antimicrobianos e flGor, quando supervisionado por profissionais de satde
bucal, ajudou a reduzir significativamente a ocorréncia de xerostomia e infec¢des, melhorando,
assim, a qualidade de vida e a adeso ao tratamento oncolégico, além de minimizar interrupcdes

na terapia.

DISCUSSAO

Os achados desta revisio confirmam que as complicagdes bucais decorrentes de
quimioterapia e radioterapia sio inevitdveis, mas podem ser significativamente mitigadas por
meio de intervengdes preventivas e terapéuticas adequadas. Condi¢des como mucosite,
xerostomia, infec¢des orais e osteorradionecrose nio apenas causam desconforto significativo,
mas também podem comprometer o sucesso do tratamento oncolédgico. A identificagdo precoce
dessas complicagdes e a aplicacdo de estratégias de manejo eficazes sio fundamentais para que os
pacientes completem seus tratamentos sem interrupcdes, favorecendo melhores desfechos
clinicos.

A mucosite oral é uma das complicacées mais debilitantes e esti frequentemente
associada a4 quimioterapia e radioterapia, sobretudo em pacientes com cinceres de cabeca e
pescogo. A gravidade dessa condi¢io evidencia a necessidade de intervencSes preventivas mais
eficazes e de uma gestdo integrada por profissionais de satide bucal. Estudos como o de Faloni

AP de S et al. (2005) indicam que a laserterapia de baixa intensidade tem o potencial de aliviar a
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dor e acelerar a cicatrizagio das lesdes, melhorando a adesio ao tratamento. No entanto, a falta
de padronizagio no uso dessa terapia em centros oncoldgicos representa um obsticulo
importante a ser superado.

A xerostomia é outro problema critico, particularmente prevalente em pacientes
submetidos a radioterapia. A destrui¢io das glindulas salivares pode causar um impacto
duradouro, persistindo mesmo apés o término do tratamento. Interveng¢des paliativas, como o
uso de saliva artificial e fldor tépico, fornecem algum alivio, mas a xerostomia frequentemente
se torna crénica, afetando de forma significativa a qualidade de vida dos pacientes. Abordagens
inovadoras, como terapias regenerativas e o uso de células-tronco para regeneracio das glindulas
salivares, sdo promissoras, embora estudos adicionais sejam necessarios para validar sua eficicia
em larga escala.

As infec¢Ges orais também representam um grande desafio, especialmente em pacientes
imunossuprimidos pela quimioterapia. A alta prevaléncia de candidiase oral nesses pacientes,
como evidenciado por Daugélaite G et al. (2019), reforca a importincia de uma higiene bucal
rigorosa e de tratamentos preventivos adequados. Embora os antifingicos tenham mostrado
eficicia, as infec¢Bes recorrentes sio comuns, indicando a necessidade de revisar e adaptar os
protocolos de acordo com o estado imunolégico de cada paciente. A implementagio de
programas continuos de acompanhamento odontolégico durante o tratamento pode reduzir
significativamente a incidéncia dessas complicagdes.

Entre as complicacdes mais graves, a osteorradionecrose se destaca por seu impacto
devastador, sendo associada principalmente a radioterapia em pacientes com cincer de cabeca e
pescoco. Essa condigdo pode resultar em perda substancial de tecido ésseo e, em alguns casos,
exigir intervencdes cirdrgicas reconstrutivas. Porto RT et al. (1989) destacam que o manejo dessa
complicacdo é complexo, e a extragio dentdria prévia a radioterapia surge como uma das
melhores estratégias preventivas. Esses achados refor¢cam a importincia do planejamento
odontolégico antes do inicio do tratamento, evidenciando a necessidade de uma abordagem
interdisciplinar nos cuidados oncolégicos.

A doenga periodontal também foi identificada como um fator que compromete tanto a
satde bucal quanto a satde geral dos pacientes oncolégicos. A inflamagio gengival e a perda
4ssea, comuns durante a quimioterapia e radioterapia, podem agravar condi¢Ges preexistentes e

dificultar o manejo de outras complica¢des, como céries e infecgdes. Willershausen I et al. (2019)
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demonstraram uma correlagio entre periodontite e perda dentiria em pacientes com cincer de
mama, reforcando a necessidade de uma manutengio rigorosa da saide periodontal ao longo do
tratamento.

A integragio de cuidados odontolégicos nas equipes multidisciplinares de tratamento
oncolégico foi um dos pontos mais enfatizados na literatura analisada. Estudos mostram que a
inclusio de dentistas desde o inicio do tratamento reduz significativamente as complicacdes
bucais, melhorando a adesio ao tratamento oncolégico. Gomes MZ e Souza DF (2012) destacam
que o suporte odontolégico continuo pode n3o apenas minimizar a gravidade das complicacdes
bucais, mas também melhorar a qualidade de vida dos pacientes, contribuindo para um
tratamento mais eficaz.

As complicagdes bucais afetam diretamente a qualidade de vida dos pacientes, gerando
sintomas como dor intensa, dificuldade para se alimentar e falar, e a sensagio persistente de boca
seca. Kubota K et al. (2015) observaram que a dor causada por mucosite e xerostomia pode levar &
interrupg¢io do tratamento oncolégico, comprometendo o prognéstico. Isso evidencia que essas
complicacbes ndo devem ser tratadas como efeitos colaterais menores, pois tém impacto direto
no sucesso do tratamento contra o cincer.

Em relacdo as estratégias preventivas, a laserterapia de baixa intensidade surgiu como
uma das op¢Bes mais promissoras para reduzir a gravidade da mucosite e acelerar a cicatrizagio.
No entanto, a falta de padronizagio no uso dessa terapia entre centros oncoldgicos limita a
possibilidade de generalizar seus beneficios. Para que essa técnica seja amplamente adotada, é
essencial uniformizar os protocolos clinicos e realizar mais estudos randomizados que
confirmem sua eficicia em diferentes populacdes.

Intervengdes paliativas, como saliva artificial e fldor tépico, sio eficazes no manejo
temporario de complicacdes como xerostomia e céries associadas a radia¢do. Contudo, Santos PS
et al. (2017) ressaltam que, embora essas medidas proporcionem alivio imediato, nio resolvem
completamente o problema, especialmente em pacientes com xerostomia crdnica. H4 uma
necessidade urgente de explorar novas alternativas terapéuticas voltadas a regeneracdo das
glindulas salivares, considerando que essa condi¢do impde limita¢des permanentes a qualidade
de vida dos pacientes.

Por fim, a reviso destaca a importincia de um acompanhamento odontolégico continuo

durante e apds o tratamento oncolégico. A implementacdo de protocolos padronizados, com
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avaliacGes preventivas e cuidados continuos, é essencial para minimizar complica¢Ges bucais. A
presenca de dentistas especializados em oncologia nas equipes de tratamento garante que essas
complicacBes sejam prevenidas e tratadas de forma adequada, aumentando as chances de o
paciente completar o tratamento sem interrupgdes.

Os achados desta revisio indicam que, embora avancos significativos tenham sido
alcancados na prevencio e manejo das complicagdes bucais, ainda hid muito a ser feito para
otimizar os cuidados e melhorar a qualidade de vida dos pacientes. A pesquisa continua, o
desenvolvimento de novas terapias e a integracio de profissionais de satide bucal nas equipes
multidisciplinares sio fundamentais para oferecer cuidados oncolégicos e bucais de forma mais

holistica e eficaz.

CONCLUSAO

As complicagdes bucais, como mucosite, xerostomia, infeccdes orais e
osteorradionecrose, sio efeitos adversos comuns e debilitantes da quimioterapia e radioterapia
em pacientes oncolédgicos. Além de impactar negativamente a qualidade de vida, essas condicdes
podem comprometer a continuidade e eficicia do tratamento oncolégico, resultando em
interrupg¢des que afetam o progndstico clinico.

Conforme discutido, a ado¢io de uma abordagem preventiva e multidisciplinar é
essencial para mitigar esses impactos. Protocolos preventivos, como a laserterapia de baixa
intensidade e o uso de saliva artificial, juntamente com o manejo rigoroso de infecc¢des orais, tém
demonstrado efic4cia na redugio das complicacdes. A integragio entre dentistas, oncologistas e
outros profissionais de satide é indispensédvel para garantir cuidados abrangentes, promovendo
tanto a satde bucal quanto a ades3o ao tratamento oncolégico.

O avanco nas terapias regenerativas e o desenvolvimento de novas técnicas de
tratamento indicam um futuro promissor, com alternativas mais eficazes para prevenir e
manejar essas complicacSes. Esses progressos tém o potencial de melhorar significativamente a
qualidade de vida dos pacientes e otimizar seus desfechos clinicos. Nesse contexto, é
fundamental continuar investindo em pesquisas que explorem novas abordagens para o manejo

dos efeitos adversos bucais, garantindo um cuidado oncolégico mais eficaz e humanizado.
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