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FOP promove programa de
prevencao do cancer de boca
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esquisadores da Facul-

dade de Odontologia

de Piracicaba (FOP)
inauguraram recente-

mente um novo tipo

de abordagem aos seus

pacientes, levando a “clinica” até eles.
Trata-se de um programa de busca
ativa de lesdes bucais com vistas a
deteccdo do cancer de boca, usando
amesma estrutura da campanha anual
de vacinacdo da gripe nas Unidades
Basicas de Saude (UBS), onde atua a
Unidade de Satude da Familia (USF).
A iniciativa, incentivada pelo Minis-
tério da Saude, coloca a FOP no front
das agodes preventivas do cancer de
boca em Piracicaba. O projeto piloto
estd sendo desenvolvido em quatro
USF localizadas nos bairros de Ita-
pud 2, Paineiras, Santa Rosa e Vila
Industrial — intervengdo resultante
do estudo de mestrado do dentista
Marco Aurélio Carvalho de Andrade,
orientado pelo docente Marcio Lopes,
especialista em Diagnostico Bucal.
O orientador da dissertacao perce-
beu, ao longo de uma década, que a
detecgdo do cancer de boca em Pira-
cicaba era feita de maneira deficitaria,
em razao de um desencontro entre
quem ¢ atendido (geralmente mulhe-
res idosas sem fatores de risco para
cancer de boca) e quem deveria ser
atendido (adultos acima de 40 anos
que fumam e consomem bebidas al-
coolicas). “Entdo, ao invés de esperar
esses pacientes procurarem a campa-
nha de preven¢do do cancer de boca
junto com a campanha de vacinagao
da gripe, fomos até os postos de saude
proximos de onde os pacientes resi-
diam e, através de agendamentos pré-
vios dos pacientes das USF, progra-
mamos exames rotineiros”’, informa.
A populag@o que vive nas regides

do projeto piloto, dimensiona Marcio
Lopes, corresponde a um contingente
de 12 mil habitantes, sendo que, no
cadastro, 800 deles preencheram
os critérios de inclusdo para o es-
tudo de Andrade. Eram pacientes
com idade acima de 40 anos, que
fumam ou fumavam e que ingerem
ou ingeriam bebidas alcodlicas no
decorrer de sua vida. O trabalho
aconteceu e estd sendo expandido
para outras USF e UBS da cidade,
objetivando contemplar ao redor de
35 postos de satide do municipio.
O objetivo era atender o total dos
pacientes mas, por uma série de pro-
blemas, principalmente pela falta de
comprometimento, apenas 125 estio
em acompanhamento na FOP, o que é
muito frustrante, na opinido do dentis-
ta. “Hoje estamos indo até a residén-
cia do paciente junto com os agentes
de satde para tentarmos convencé-lo
a permitir que realizemos o exame
de boca”, revela Marcio Lopes.
Dos 125 pacientes em segui-
mento, garante o dentista, quase a
metade apresentou alguma lesdo de
boca, nimero expressivo de acordo
com o especialista. As mucosites —
inflamagdes em geral associadas a
proteses antigas, sem a devida higie-
nizag¢do — foram o principal tipo de
lesdo encontrada. “E que muitos tém
0 hébito de dormir com as proteses,
ocasionando inflamag¢des na mucosa
da boca.” Outras lesdes decorreram
de trauma de protese e de tumores.
Se a estratégia da FOP fosse so-
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Atendimento em Unidade de Saiide da Familia: projeto piloto
esta sendo desenvolvido em quatro bairros de Piracicaba

mente se concentrar em tumores, a
porcentagem de atendimentos seria
muito reduzida. Dai a importancia
de avaliar todas as lesoes. Entretanto,
dos 125 pacientes atendidos, quatro
foram diagnosticados com tumor, o
que d4d uma porcentagem de 3,2%.
“E alta quando comparada a outras
campanhas, que em geral fica em
torno de 0,05%. Numa campanha
de curto periodo de tempo, iden-
tificar 3,2% ¢ uma porcentagem
significativa”, aponta o dentista.

Para implantar o programa, lem-
bra ele, foi adotada a méao de obra dos
alunos de pos-graduagdo, envolvidos
no treinamento dos dentistas dos
postos de saude. Isso tudo ocorreu
vinculado a dissertacdo de mestra-
do de Andrade, iniciada em 2008,
com levantamento de pacientes nas
quatro UBS e busca ativa das lesdes.
Ja se estuda a mudanga do nome da
campanha. Ao invés de Campanha de
Prevencao de Cancer de Boca, o foco
sera na deteccdo de lesoes, a fim de
promover a satde bucal do paciente.

Problematica

O cancer de boca incide em cerca
de 14 mil casos novos por ano no
Brasil e de 400 mil no mundo todo.
Ele comega, real¢a o dentista, com
uma ferida cldssica que no inicio €
assintomatica. Esta, alias, é a lesdo
principal para a qual o paciente deve
estar atento, alerta. No entanto, outras
formas também podem se manifestar,
como manchas brancas e vermelhas,
que indicam que se trata de casos ini-
ciais de cancer. As aftas, ao contrario,
sdo lesdes comuns que nada tém a ver
com o cancer. “Na realidade, alguns
pacientes com cancer de boca vao ao

consultorio pensando que tém afta.”

Um fator preditivo de cancer, ensi-
na Marcio Lopes, reside em empregar
o tempo de evolucdo da lesdo para
chegar ao diagnostico. A afta dura
no maximo uma semana. Se demorar
mais tempo para sumir, ao redor de
duas semanas, provavelmente deve
ser outra lesdo. Esta ¢ uma informacao
importante, distingue o especialista.

Caminhando j4 para o tratamento
do cancer de boca, ele vai depender de
alguns aspectos, pontua o orientador
do trabalho. Os mais importantes sdo
estadiamento clinico (o tamanho do
tumor, se ¢ localizado ou se espalhou
para outros orgaos, sobretudo linfo-
nodos e pulmdes), localizagao (se ele
ocorre numa regido de labio inferior
ou de lingua) e as condicdes clinicas
do paciente. Agora, normalmente,
o tratamento ¢ cirirgico em casos
iniciais, e cirtrgico mais radiotera-
pico em casos mais avangados. No
cancer de boca, a quimioterapia tem
uso mais restrito, principalmente
quando a cirurgia ndo ¢ indicada.

No que tange a sobrevida, para pa-
cientes com lesdes precoces menores
que 2 cm, tratados adequadamente,
as chances de recuperagdo batem a
casa dos 95% em cinco anos. “Por
isso o valor dessa campanha em de-
tectar o cancer mais precocemente,
ja que a maior parte dos pacientes do
nosso servigo vém em estagio avan-
¢ado da doencga. As cirurgias, nesse
caso, sdo mutilantes e causam mais
sequelas, maior custo e menor sobre-
vida”, contextualiza Marcio Lopes.

O paciente com cancer de boca
vivencia varios problemas, mormen-
te a dificuldade de assumir fatores
de risco. E sabido que, para cancer

de boca, fumo e bebidas alcoolicas,
a maioria das vezes destiladas, sdo
deletérias para este tipo de cancer.
E o pior é que aqueles que desen-
volvem esta doenga tém grande
resisténcia em parar de fumar ou de
beber, o que faz com que apresentem
possibilidades aumentadas de ter
outros tumores. Outra problematica
envolve aceitar o tratamento em
estagios avancados, quando sdo re-
queridas cirurgias mais extensas, que
poderdo afetar a fala e a degluticdo.

O procedimento cirirgico para
cancer de boca, refere Marcio Lopes,
¢ efetuado pelo médico especialista
em Cirurgia de Cabega e Pescoco. A
atuacgdo do dentista ¢ mais anterior, na
fase do diagnostico, e posterior, para o
controle dos efeitos do tratamento em
boca e reabilitagdo do paciente, a prio-
i quando hé colocacdo de proteses.

Os resultados deste programa da
FOP sao ainda preliminares, ressalva
o dentista. “Contudo, gostariamos
que essa iniciativa se difundisse no
servico publico da cidade e, conse-
quentemente, os dentistas, os agentes
de satde e os médicos envolvidos nas
USF motivassem outros pacientes.”

Segundo o especialista, sdo ra-
ros os relatos de cancer de boca em
criancas. Isso porque, quando se
fala do cancer de boca, o que esta
sendo considerado € o carcinoma
espinocelular, um tipo especifico
causado pelo alcoolismo e pelo
tabagismo, ou seja, tem intima rela-
¢do com a exposicdo a esses fatores
de risco, ditos epidemioldgicos.

Na FOP, uma linha de pesquisa,
também coordenada pelo professor
Marcio Lopes, avalia o cancer de
boca em pacientes jovens, abaixo
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O professor Marcio Lopes: “Alguns
pacientes com cancer de boca vao ao
consultorio pensando que tém afta”

de 40 anos. A proposito, um estudo
de doutorado recente correlacionou
esse grupo de pacientes com pacien-
tes convencionais com cancer de
boca, acima de 40 anos, que fumam
¢ bebem. “Identificamos que pacien-
tes jovens com cancer de boca tém
outro perfil. Geralmente ndo fumam
e ndo bebem, sdo mulheres e o tumor
¢ localizado na lingua”, sinaliza.

Outra tese de doutorado, defen-
dida no ano passado, trabalhou com
pacientes com lesdes pré-malignas
que tinham risco de se transformar em
cancer. Em andamento, uma tese de
mestrado compara o resultado da bus-
ca ativa com os resultados ja obtidos
ao longo dos dez anos em que ¢ feita
com a campanha de vacinacao da gri-
pe. Outras ainda estdo sendo produzi-
das nos centros de oncologia para ava-
liar os efeitos colaterais da radiotera-
pia em pacientes com cancer de boca,
todas orientadas por Marcio Lopes.

O especialista relata que hoje
também especulam-se alguns ali-
mentos que tém intima relacdo com
o cancer de boca. O chimarrdo pa-
rece ter efeitos prejudiciais a saude
bucal, com risco de desenvolvimen-
to desta doenca. S6 que tal risco ¢
minimo tendo em vista os fatores
tradicionais. Igualmente o consumo
continuo de carne vermelha, feita em
churrasco, parece aumentar esse risco.

De outra via, algumas pesquisas
mostram os beneficios das frutas
vermelhas e amarelas, pela agdo do
betacaroteno, e do tomate, em razdo
do licopeno, que sdo fatores que pro-
tegem contra este tipo de cancer. “Eli-
minar fatores de risco principalmente
cigarro e bebidas alcodlicas, junto ao
consumo de uma dieta equilibrada,
rica em frutas, legumes e verduras,
¢ isso que chamo de minimizar risco
para cancer bucal”, define o dentista.

A expectativa é que a implantagdo
do programa de busca ativa integre
as acdes dos postos de saude e que
os exames sejam feitos de maneira
mais continua pois, no prazo de um
ano, situa o orientador, o paciente
tem totais condigdes de desenvolver
um tumor maligno, a¢do que ajudaria
a identificar as lesdes iniciais. Deste
modo, os dentistas e os agentes de
salde estariam treinados para atender
¢ a FOP continuaria como referéncia
para confirmacdo do diagndstico.
“Atuaria como uma malha distribui-
da na cidade, nos postos de saude.”

Os pacientes seriam atendidos
nesses postos e lesdes suspeitas seriam
encaminhadas para o servigo da FOP,
onde o diagndstico seria realizado.
“A gente daria sequéncia analisando
os efeitos colaterais a reabilitacdo do
paciente”, comenta Marcio Lopes. O
diagnostico do cancer de boca ¢ feito
mediante exame clinico, identificando-
se as lesdes suspeitas, confirmadas por
bidpsia, em que parte do fragmento
da lesdo ¢ removido e analisado.
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