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APRESENTAÇÃO

A formação do profissional da Odontologia vai além da boca e dos dentes. 
Esta ciência permite que, quem a siga fielmente, tenha habilidades para atuar com 
destreza na região de cabeça e pescoço, sem segregar do restante do conhecimento 
do corpo humano.

As áreas de atuação do cirurgião-dentista foram ampliadas e têm possibilitado 
atenção de forma ainda mais integral aos pacientes. Todas as pessoas estão inseridas 
em contexto somático, psicológico e social que deve ser levado em consideração 
para tratar o indivíduo.

Este E-book traz uma seleção de artigos que expressam as palavras escritas 
anteriormente, demonstrando, mais uma vez, que a Odontologia vem aumentando 
os serviços disponíveis e o acesso à sua ciência.

Desejo a todos uma ótima leitura!

Emanuela Carla dos Santos.
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RESUMO: O câncer é uma doença multifatorial 
e tem incidência elevada em todo o mundo. 
Quimioterapia, radioterapia, cirurgia, ou 
a combinação de protocolos constitui sua 
abordagem terapêutica. O tratamento 
antineoplásico tem efeitos adversos tanto 
em nível sistêmico, local e bucal. O objetivo 
da pesquisa foi analisar as condições de 
saúde bucal de crianças e adolescentes 
submetidos ao tratamento antineoplásico. A 
amostra foi composta por 51 voluntários de 
2 a 18 anos, amostragem censitária, com 
neoplasia, cadastrados na APALA. Analisou-
se a prevalência de cárie (ICDAS/CPOD), o 
índice de placa visível (IPV%) e o índice de 
sangramento gengival (ISG%). Os resultados 
mostraram idade média de 8,6±4,53 anos, 
76,47% do gênero masculino, 66,66% do interior 
do estado de Alagoas, 62,74% com leucemia 
e fazendo quimioterapia (98,06%). O câncer 
mais prevalente foi a leucemia linfoblástica 
aguda (58,82%). O CPOD foi de 7,12±6,09; 
49,79% das superfícies com placa visível e 
17,91% de áreas gengivais com sangramento. 
O sangramento gengival foi mais prevalente 
nos voluntários residentes na capital alagoana 
(Teste t Student, p=0,01). Pode-se concluir 
que os pacientes apresentaram prevalência de 
cárie elevada, acúmulo expressivo de biofilme 
dental e alto índice de sangramento gengival. 
Os níveis de biofilme dental e sangramento 



 
Odontologia: Serviços Disponíveis e Acesso 2 Capítulo 14 139

gengival sinalizam para necessidade de adequações nos hábitos de higiene bucal 
dos voluntários para minimizar o risco de desenvolvimento da doença cárie dentária e 
doenças periodontais.
PALAVRAS-CHAVE: Câncer; Quimioterapia; Radioterapia; Saúde Bucal

CONDITIONS OF ORAL HEALTH OF CHILDREN AND ADOLESCENTS 

SUBMITTED TO ANTINEOPLASTIC TREATMENT

ABSTRACT: Cancer is a multifactorial disease and has a high incidence worldwide. 
Chemotherapy, radiotherapy, surgery, or the combination of protocols constitutes its 
therapeutic approach. Antineoplastic treatment has adverse effects at both the systemic, 
local and buccal levels. The aim of the study was to analyze the oral health conditions of 
children and adolescents submitted to antineoplastic treatment. The sample consisted 
of 51 volunteers aged 2 to 18 years, census sampling, with neoplasia, enrolled in the 
APALA. The prevalence of caries (ICDAS / DMFT), the visible plaque index (IPV%) 
and the gingival bleeding index (ISG%) were analyzed. The results showed a mean 
age of 8.6 ± 4.53 years, 76.47% of males, 66.66% of the state of Alagoas, 62.74% 
with leukemia and 98.06% of chemotherapy. The most prevalent cancer was acute 
lymphoblastic leukemia (58.82%). The DMFT was 7.12 ± 6.09; 49.79% of the surfaces 
with visible plaque and 17.91% of gingival areas with bleeding. Gingival bleeding was 
more prevalent in volunteers living in the Alagoan capital (Student t test, p = 0.01). It 
can be concluded that the patients presented high prevalence of caries, expressive 
accumulation of dental biofilm and high index of gingival bleeding. The levels of dental 
biofilm and gingival bleeding indicate the need for adjustments in the oral hygiene 
habits of the volunteers to minimize the risk of developing dental caries and periodontal 
diseases
KEYWORDS: Cancer; Chemotherapy; Radiotherapy; Oral Health

1 | 	INTRODUÇÃO

No ano de 2012, foi estimado mundialmente 14,1 milhões de novos casos 
de câncer, resultando em 8,2 milhões de óbitos. Indivíduos do sexo masculino 
apresentaram um discreto predomínio na incidência dos casos (53%) e na mortalidade 
(57%). As maiores taxas foram observadas nos países desenvolvidos e as menores 
foram vistas em países do Sul da África e Oeste da Ásia. Os tipos de câncer 
mais predominantes em países desenvolvidos estão associados à urbanização e 
ao desenvolvimento, como câncer de pulmão, próstata; já nos países de médio e 
baixo desenvolvimento os cânceres mais prevalentes apresentam associações com 
infecções de colo do útero, estômago e fígado. Apesar de uma baixa incidência 
a mortalidade representa aproximadamente 80% das mortes de câncer no mundo 
(FERLAY et al., 2013).

No Brasil, segundo dados do Instituto Nacional de Câncer, entre 2018-2019 
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estima-se a ocorrência de 600 mil novos casos de câncer por ano com exceção do 
câncer de pele não melanoma, com estimativa de cerca de 170 mil novos casos neste 
período. Dentre todas as neoplasias, as mais prevalentes no país foram câncer de 
próstata, pulmão, mama feminina, cólon e reto (BRASIL, 2017). 

O câncer infanto-juvenil é considerado raro quando relacionado aos tumores do 
adulto e corresponde a 3% de todos os tumores malignos. No Brasil representa 8% das 
mortes de crianças e adolescentes entre 1 e 19 anos sendo considerado a segunda 
causa de óbitos nessa faixa etária. A patologia deve ser analisada separadamente 
do câncer no adulto, uma vez que o curso da doença e suas características 
histopatológicas apresentam-se com comportamentos divergentes. Manifesta-se de 
forma agressiva, com desenvolvimento rápido, reagem positivamente ao tratamento 
de quimioterapia obtendo um bom prognóstico (BRASIL, 2017).

O tratamento antineoplásico pode ser quimioterápico, radioterápico, cirúrgico 
ou ainda combinando protocolos, a depender do estágio do tumor e sua gravidade. 
O mesmo pode causar alterações por todo o corpo como também na cavidade oral, 
provocando sequelas e efeitos colaterais diversos. Crianças portadoras dessas 
neoplasias referem dor e desconforto bucal durante o tratamento que podem 
permanecer por um longo período. A porcentagem dos pacientes que desenvolvem 
algum efeito colateral bucal, após submissão a terapia antineoplásica, foi de 40% 
enquanto que em criança menores de 12 anos a porcentagem aumenta para 
90%. Dentre as principais repercussões encontradas cavidade oral observa-se 
xerostomia, candidíase, mucosite, cárie, alterações no desenvolvimento crânio-facial 
e hemorragias, ocasionando desnutrição, baixa imunidade e consequente aumento 
no tempo de internação dos pacientes. (ROSSO et al., 2017).

Pacientes que apresentam saúde bucal deficiente em razão da dificuldade de 
higienização aumentam o risco de infecções orais durante o processo em que há 
uma fragilização do corpo induzida pela terapia oncológica. A correta análise dos 
sinais e sintomas e a correlação com as drogas utilizadas no tratamento oncológico 
facilitam a identificação das alterações tornando-as mais fáceis de serem tratadas e 
prevenidas (CHWARTZMANN, 2017).

Atuar no campo da prevenção envolvendo a higiene oral juntamente com uma 
equipe multidisciplinar, é importante para a manutenção da integridade da qualidade 
de vida dessas crianças, uma vez que visitas frequentes ao Cirurgião- dentista 
tornam-se fundamentais e se faz indispensável para educação em saúde bucal 
dos pais/responsáveis, a fim de minimizar e controlar os danos causados por tal 
tratamento (CHWARTZMANN, 2017).

Neste contexto, as condições de saúde bucal dos pacientes submetidos ao 
tratamento antineoplásico, o adoecimento da criança e do adolescente, podem afetar 
o cotidiano e as atividades familiares.

A presente pesquisa teve como objetivo analisar as condições de saúde bucal 
de crianças e adolescentes submetidos a tratamento antineoplásico.
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2 | 	MATERIAL E MÉTODO

A presente pesquisa observacional e transversal, com amostra censitária, 
aprovada pelo Comitê de Ética em Pesquisa do Centro Universitário Cesmac-
COEPE (Parecer no 1.738.499), foi realizada na Associação de Pais e Amigos dos 
Leucêmicos de Alagoas (APALA), Maceió-AL.

A amostra foi composta por 51 voluntários, na faixa etária de 2 a 18 anos, 
com diagnóstico de neoplasia, cadastrados na APALA, seguindo o processo de 
amostragem censitário mediante lista de cadastro dos pacientes concedida pela 
direção da instituição. 

O recrutamento dos voluntários foi realizado, inicialmente, via ligação telefônica, 
convidando pacientes, pais e/ou responsáveis para participarem das reuniões 
semanais de socialização, realizadas às quintas-feiras, promovidas pela própria 
instituição. As reuniões contaram com a presença de pacientes e/ou acompanhantes 
que receberam o convite para participação na pesquisa. Todas as etapas da 
pesquisa foram descritas verbalmente para os pais e/ou responsáveis e o Termo de 
Consentimento Livre e Esclarecido foi assinado. 

Foram incluídos na pesquisa voluntários na faixa etária de 2 a 18 anos de idade, 
cadastrados na referida instituição, diagnosticados com qualquer tipo de neoplasia e 
submetidos a tratamento antineoplásico (radioterapia e/ou quimioterapia). Pacientes 
em condições de saúde inadequadas para a realização das etapas da pesquisa, 
internos em UTI e em situação grave de saúde foram excluídos da pesquisa. O 
periodo de realização da pesquisa foi de maio de 2016 à agosto de 2017.

2.1	Análise das condições bucais

A coleta dos dados foi realizada no consultório odontológico da APALA, 
individualmente, e com a presença do responsável, para os pacientes menores de 
idade. Os exames bucais foram realizados, anotados em formulário de condição 
de saúde bucal (Apêndice A) com os voluntários acomodados em uma cadeira 
odontológica, sob iluminação artificial de um espelho transiluminado (Denlite®, 
WelchAllyn, EUA) e com o auxílio de uma espátula de madeira, sendo permitida a 
secagem das superfícies dentárias, com ar por 5 segundos. Todos os procedimentos 
seguiram os padrões adequados de biossegurança.

Para a realização do exame de cárie dentária foram utilizados os critérios de 
detecção de cárie ICDAS II – International Caries Detection and Assesment System 
(Quadro 1) (ISMAIL et al., 2007), e convertido posteriormente para o índice CPOD 
(Apêndice B). Foi realizada uma calibração, teórica/prática, com um examinador 
experiente, e o examinador H.P.M.N. (acadêmico de odontologia) obteve um nível de 
concordância inter-examinadores adequado para a realização dos exames (Kappa> 
0,6).
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CÓDIGOS E CRITÉRIOS
Restauração/selamento Cárie Dentes ausentes

0. Não selado ou restaurado 0. Hígida 97. Extraído por cárie

1. Selante parcial 1. Visível/secagem 98. Ausente por outro motivo

2. Selante total 2. Visível/úmido 99. Não irrompido

3. Restauração da cor do dente 3. Superfície descontínua

4. Restauração de amálgama 4. Sombra cinza
5. Coroa metálica 5. Cavidade distinta

6. Coroa de ouro ou porcelana 6. Cavidade extensa

7. Restauração perdida ou 
fraturada

8. Restauração provisória

Quadro 1 - Códigos e critérios utilizados durante a aplicação do ICDAS II.
Fonte: ISMAIL et al. (2007).

Para análise da presença de biofilme dental foi aplicado o índice de placa visível 
(IPV) (SILNESS; LÖE, 1964) nas superfícies dentárias dos pacientes. O cálculo 
foi realizado pelo somatório do número de superfícies com placa visível, dividida 
pelo total de superfícies examinadas, encontrando assim o valor do índice de cada 
paciente.

Para a aplicação do índice sangramento gengival foi utilizada uma sonda 
milimetrada de Willians e foi analisado o percentual de áreas com sangramento: área 
vestibular, lingual (palatina), mesial e distal (AINAMO; BAY, 1975).

2.2	Análise estatística

Os dados foram tabulados no Excel e analisados por meio do software Bioestat® 
5.1. (AYRES; AYRES, 2000) Foram realizados cruzamentos de condições de saúde 
bucal, nível socioeconômico, índice de cárie, índice de placa visível mediante 
aplicação de testes de diferenças (Teste t Student), com nível de significância de 5%. 

3 | 	RESULTADOS E DISCUSSÃO

Após a coleta de dados pode-se observar a participação de 51 voluntários, 
crianças e adolescentes em tratamento antineoplásico, sendo: idade média de 
8,63±4,53 (média±desvio padrão), 76,47% do sexo masculino, 52,94% da cor parda, 
39,21% na faixa etária de 5 a 7 anos e 66,66% dos voluntários são oriundos do 
interior do estado de Alagoas. 

Os voluntários apresentaram diagnósticos das seguintes neoplasias: leucemia 
linfoblástica aguda (n=30), leucemia mielóide aguda (n=2), linfoma Hodking (n=1) e 
não Hodking (n=8), histiocitose (n=1), tumor de Wilms (n=3), retinoblastoma (n=1), 
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osteossarcoma (n=1), neuroblastoma (n=2), tumor de sistema nervoso central (n=1) 
e rabdomiossarcoma (n=1). 

A leucemia linfoblástica aguda (LLA) foi a neoplasia mais comum entre crianças e 
adolescentes cadastrados na APALA sendo compatível com a prevalência informada 
pelo Instituto Nacional do Câncer do Brasil (2014) e encontrados em outros estudos 
(CARRILLO et al., 2010; BRASIL, 2014; BUCKNER et al., 2014; VOLPATO et al., 
2016; VELTEN et al., 2016.). 

A quimioterapia foi o tratamento antineoplásico mais prevalente na presente 
pesquisa, contabilizando 50 pacientes, também sendo mencionado, em vários 
estudos, como o principal tratamento para o câncer (ALBERTH et al., 2004; AVŞAR 
et al., 2007; HONG et al., 2010; NEMETH et al., 2013). Independente da via de 
administração, o tratamento antineolplásico pode gerar complicações bucais que 
estão diretamente relacionadas ao tipo e frequência da terapia utilizada (EPSTEIN et 
al., 2010), que pode ser por ação direta das drogas sobre os tecidos bucais ou pela 
modificação de outros tecidos (ADAMIETZ et al., 1998).

Pacientes em tratamento de quimioterapia podem apresentar alterações como: 
estomatite, infecção, sangramento, mucosite, dor, perda de função e xerostomia 
(WILBERG et al., 2014), podendo ser agravadas de acordo com a extensão e tipo 
do comprometimento sistêmico causados pelo tratamento, por atingir de forma 
significativa o sistema imunológico dos pacientes (BRASIL, 2017).

Os resultados das variáveis odontológicas estão apresentados na Tabela 1 
abaixo.

VARIÁVEIS   n Média Desvio 
padrão Mínimo Máximo

Cárie dentária (CPOD)  51 7,12 ±6,09 0,0 22,0

Retenção de biofilme dental (IPV%)  46 49,79 ±29,53 0,0 100,0

Sangramento gengival (ISG%)  46 17,91 ±21,04 0,0 100,0

Tabela 1 – Distribuição das variáveis odontológicas que expressam a condição de saúde bucal 
dos pacientes em tratamento antineoplásico. APALA, 2016/2017.

Fonte: Autoria Própria

Os voluntários apresentaram uma prevalência de cárie muito alta (CPOD ≥ 
6,6), seguindo a classificação preconizada pela Organização Mundial da Saúde 
(1997), o que também pode ser observado em crianças e adolescentes, em 
tratamento quimioterápico, avaliados em outras pesquisas (HUTTON et al., 2010; 
AZHER et al., 2013; MORTAZAVI et al., 2015). Tal situação pode ser justificada pelo 
fato de a realização da quimioterapia sinalizar para maior predisposição de eventos 
de neutropenia febril, desequilibrando o ambiente bucal e deixando a microbiota 
cariogênica aumentando o risco de cárie em pacientes com neoplasias (OLSZESKA, 



 
Odontologia: Serviços Disponíveis e Acesso 2 Capítulo 14 144

2016). 
Um resultado preocupante é o acúmulo de biofilme dental apresentado pelos 

voluntários, o que mostra que quase metade das superfícies dentárias apresentou 
biofilme. Tal situação revela deficiência na higiene bucal, que justifica o percentual 
de sangramento gengival dos voluntários, o que pode levar a um maior risco de 
desenvolvimento de cárie dentária e doença periodontal, sem deixar de mencionar a 
maior possibilidade de infecções bacterianas.

A seguir serão apresentados na Tabela 2, os resultados inferenciais a respeito 
das condições bucais: cárie dentária (CPOD), retenção de biofilme dental (IPV%) 
e sangramento gengival (ISG%) distribuídos de acordo com as variáveis sexo e 
localidade.

VARIÁVEL Média±dp Valor de p
Cárie dentária (CPOD)

Sexo
Masculino 7,31±6,31

(n=39)
0,35

Feminino 6,50±5,53
(n=12)

Localidade

Interior 6,82±6,58
(n=35)

0,31
Capital 7,75±5,00

n=16)

Retenção de biofilme dental (IPV%)

Sexo
Masculino 52,11±27,11

(n=34) 
0,36

Feminino 48,58±31,92
(n=12)

Localidade
Interior 47,22±28,35

(n=32) 
0,07

Capital 60,29±26,31
(n=14)

Sangramento gengival (ISG%)  

Sexo
Masculino 18,50±23,09

(n=34)
0,38

Feminino 16,25±14,42
(n=12)

Localidade

Interior 13,38±20,28
(n=32) 

0,01*
Capital 28,29±19,65

(n=14)

Tabela 2 – Análise das variáveis cárie dentária, retenção de biofilme dental e sangramento 
gengival de acordo com o sexo e localidade. APALA, 2016/2017.

* Diferença estatisticamente significativa (Teste t Student; p<0,05).

Fonte: Dados da pesquisa.
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Os resultados da Tabela 2 mostraram que não existiu influência do sexo e da 
localidade nas condições de saúde bucal, com exceção do nível de sangramento 
gengival dos voluntários oriundos da capital alagoana Maceió-AL (ISG%=28,29%; 
Teste t Student, p=0,01).

Diante das características de prevalência de cárie, retenção de biofilme 
dental e sangramento gengival apresentadas pelos voluntários, sob tratamento 
antineoplásico, especialmente os submetidos à quimioterapia (98,06%), sugere-
se a implantação de protocolos de prevenção de problemas bucais, principalmente 
em instituições que assistem pacientes oncopediátricos, baseados em educação 
em saúde bucal, profilaxia dental, fluorterapia, uso de antimicrobianos orais, uso 
de agentes remineralizadores à base de cálcio e fosfato e uso de saliva artificial. A 
realização dessas condutas dependerá da interação oncologista/cirurgião dentista 
que proporcionará cuidados de saúde bucal adequados, durante todas as fases 
do tratamento antineoplásico, reduzindo riscos de infecções bucais e sistêmicas 
(MORTAZAVI et al., 2015), melhorando a qualidade de vida dos pacientes.

Sendo assim, através dos resultados da presente pesquisa, torna-se necessário 
informar aos pacientes, cuidadores, equipe oncológica e a instituição APALA, sobre 
as condições inadequadas de saúde bucal dos pacientes, bem como mostrar a 
importância de práticas informativas de saúde bucal nos hospitais, atividades de 
educação/prevenção com os pacientes e cuidadores e, também capacitação dos 
voluntários e funcionários da APALA relacionada à prevenção de doenças bucais. 

A implantação dessas medidas contribuirá para a prevenção e controle dos 
problemas bucais e para a melhoria da qualidade de vida dos pacientes infanto-
juvenis, em tratamento antineoplásico, cadastrados na casa de apoio.

4 | 	CONCLUSÃO

Pode-se concluir que as crianças e adolescentes submetidos a tratamento 
antineoplásico, assistidos pela Associação de Pais e Amigos Leucêmicos de Alagoas 
(APALA), apresentaram prevalência de cárie muito alta, acúmulo de biofilme dental 
expressivos, independentes do sexo e localidade, exceto o nível de sangramento 
gengival que teve significancia quanto a localidade. Os níveis de biofilme dental 
e sangramento gengival sinalizam para necessidade de adequações nos hábitos 
de higiene bucal dos voluntários, sendo necessário o esclarecimento sobre esses 
cuidados com os pais e/ou responsável desses pacientes para minimizar o risco de 
desenvolvimento da doença cárie dentária e doenças periodontais. 
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