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Resumo
Este estudo analisa as principais manifestagdes orais decorrentes da quimioterapia antineopldsica em
pacientes adultos oncoldgicos. Trata-se de uma revisdo bibliografica de natureza descritiva e abordagem
qualitativa, fundamentada em buscas na base de dados PubMed, livros e documentos institucionais
relevantes. O trabalho tem como objetivo compreender os mecanismos de toxicidade dos quimioterapicos
na mucosa bucal, identificar os fatores de risco associados e discutir a importancia da atuagao do cirurgido-
dentista na equipe multidisciplinar de oncologia. Como resultados, identificou-se que a mucosite oral, a
xerostomia, a disgeusia e as infecgdes oportunistas, especialmente a candidiase orofaringea, constituem as
complicacdes mais frequentes. Tais alteracdes causam dor, comprometem a alimentagdo e a fala,
prejudicam o estado nutricional e a resposta imunoldgica, além de poderem levar a reducao da dose ou a

interrupcao do tratamento antineoplasico. Conclui-se que o acompanhamento odontologico preventivo e
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continuo ¢ fundamental para atenuar a severidade dessas lesdes, diagnosticar precocemente as
intercorréncias bucais e assegurar maior qualidade de vida e seguranca ao paciente ao longo do suporte

oncologico integral.
Palavras-chave: Antineoplasicos; Manifestacdes Bucais; Papel do Dentista.

Abstract
This study analyzes the main oral manifestations resulting from antineoplastic chemotherapy in adult cancer
patients. It is a descriptive literature review with a qualitative approach, based on searches of the PubMed
database, books, and relevant institutional documents. The study aims to understand the mechanisms of
chemotherapy-induced toxicity in the oral mucosa, identify associated risk factors, and discuss the
importance of the dental surgeon’s role within the multidisciplinary oncology team. The results revealed
that oral mucositis, xerostomia, dysgeusia, and opportunistic infections, especially oropharyngeal
candidiasis, are the most common complications. These conditions cause pain, impair eating and speech,
compromise nutritional status and the immune response, and may lead to a reduction in dosage or the
interruption of anticancer treatment. It is concluded that preventive and continuous dental care is essential
to mitigate the severity of these lesions, diagnose oral complications early, and ensure a better quality of

life and safety for the patient throughout comprehensive cancer care.
Keywords: Antineoplastic Agents; Oral Manifestations; Role of the Dentist.

1 INTRODUCAO

Segundo Bray et al. (2024), o cancer representa um dos principais problemas de saude publica
global, com milhdes de novos casos registrados anualmente. Estimativas recentes indicam que a doenca foi
a segunda principal causa de morte no mundo em 2023, atras apenas das doengas cardiovasculares (GBD
Cancer Collaborators, 2025). Em 2022, foram estimados cerca de 20 milhdes de novos casos e
aproximadamente 9,7 milhdes de mortes por cancer no mundo. Para o triénio de 2026 a 2028, o Instituto
Nacional de Cancer estima a ocorréncia de aproximadamente 781 mil novos casos de cancer por ano no
Brasil. Quando excluidos os tumores de pele ndo melanoma, sdo esperados aproximadamente 518 mil novos
casos anuais. Esses nimeros refor¢am que o cancer ¢ um dos principais problemas de satide publica no
pais, com tendéncia de crescimento. Além disso, o aumento da incidéncia esta associado ao envelhecimento
populacional e a fatores de risco ambientais e comportamentais (INCA, 2026).

O cancer ¢ um conjunto de doencas caracterizadas por alteragdes genéticas e fenotipicas. Essas
alteragdes permitem que as células adquiram capacidades especificas, como resisténcia a morte celular,
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adaptacdao ao microambiente tumoral, proliferacdo descontrolada, diferenciagdo inadequada e capacidade
de invadir tecidos adjacentes (Brown et al., 2023). Essas células apresentam elevada plasticidade, podendo
modificar seu estado de diferenciacdo e comportamento ao longo da progressdo tumoral. Além disso,
mecanismos como reprogramagdo epigenética e as interacdes microbianas contribuem para o
desenvolvimento e manutenc¢ao do cancer (Hanahan, 2022).

As bases atuais do tratamento oncologico abrangem desde abordagens cléssicas, como a cirurgia e
a radioterapia, até estratégias terapéuticas mais avancadas e personalizadas. A evolugdo da oncologia
moderna fundamenta-se na transicdo do modelo citotoxico convencional para a medicina de precisao,
estruturando-se na interrupgao da proliferacao celular e na modulacao de vias de sinalizacdo oncogénicas.
O arsenal terapéutico inclui agentes quimioterapicos capazes de induzir a morte celular, terapias hormonais
que antagonizam receptores esterdides e inibidores de pequenas moléculas direcionados a mutagdes driver,
como EGFR e ALK. Além disso, o advento dos anticorpos conjugados a farmacos (antibody-drug
conjugates — ADCs) e das imunoterapias tem possibilitado a entrega seletiva de agentes citotoxicos e a
reativagdo da vigilancia imunoldgica antitumoral. Essas estratégias aumentam a eficacia terapéutica ao
mesmo tempo em que reduzem a toxicidade sistémica, promovendo tratamentos mais precisos e
individualizados (ASCO, 2024).

Embora o tratamento oncologico vise maximizar a eficicia antineopldsica e minimizar a toxicidade
sistémica, os agentes terapéuticos nao conseguem eliminar seletivamente as células tumorais sem também
afetar células normais, particularmente aquelas com alta taxa de proliferagdo, como o epitélio oral.
Consequentemente, a cavidade bucal ¢ frequentemente acometida por complicacdes que podem se
intensificar de acordo com a agressividade do tratamento. A quimioterapia pode causar alteragdes orais ndo
infecciosas, incluindo mucosite oral, xerostomia e disgeusia, além de infec¢gdes oportunistas de origem viral
e fungica (Neville ef al., 2016). Entre os quimioterapicos mais frequentemente associados a essas
manifestagdes estdo a cisplatina e as fluoropirimidinas, que afetam predominantemente regides nao
queratinizadas da cavidade oral, como mucosa jugal, mucosa labial, palato mole, lingua e assoalho bucal,
especialmente nas fases iniciais da quimioterapia (Sankar; Xu, 2023).

As manifestagdes orais decorrentes da quimioterapia sao frequentes e podem variar em intensidade
e complexidade. A mucosite oral tem sido evidenciada como a complicacdo mais incapacitante associada
as altas doses de quimioterapia, caracterizando-se pela presenca de Ulceras recobertas por uma membrana
amarelada e removivel, que podem causar dor e desconforto, sua gravidade pode variar do grau 1 ao 4. Nos
casos mais graves, a mucosite oral pode exigir a reducdo da dose ou até a interrup¢do da quimioterapia,
comprometendo o prognostico e a qualidade de vida dos pacientes. Além disso, essa condi¢ao pode estar
associada ao aumento da necessidade de nutri¢do parenteral total, ao prolongamento das internagdes
hospitalares, a bacteremia sistémica e a sepse (Martins et al., 2022; Neville et al., 2016).

South American Sciences, Curitiba, v. 6, n. 2, p.1-9, 2026



Além da mucosite, outras alteracdes frequentemente observadas incluem a xerostomia e a disgeusia.
Essas manifestagdes ndo se restringem a alteragdes locais, uma vez que podem impactar diretamente o
estado nutricional, a resposta imunologica e a qualidade de vida dos individuos (Aradya et al., 2024).
Ademais, a ansiedade e a depressao sdo frequentemente observadas em pacientes submetidos a tratamentos
antineoplasicos, contribuindo negativamente para o bem-estar desses individuos. Esses fatores emocionais,
frequentemente observados nesse contexto, estdo associados ao manejo inadequado da dor (Arruda et al.,
2024). Nesse sentido, complicagdes orais decorrentes do tratamento oncoldgico representam um desafio
significativo.

Adicionalmente, as alteragdes na cavidade oral podem influenciar negativamente a adesdao ao
tratamento, podendo atrasar ou até interromper a abordagem terapéutica. Dessa forma, torna-se
fundamental diagnosticar e gerenciar as manifestacdes bucais de forma precoce e eficaz. Uma equipe
formada por diferentes profissionais de satde, incluindo dentistas, oncologistas, enfermeiros e
nutricionistas, ¢ essencial para o cuidado, o controle das alteragdes e a manutencao do bem-estar dos
pacientes (Sangavi et al., 2024). Além disso, o acompanhamento odontoldgico desses individuos requer
protocolos mais bem definidos, com recomendagdes ajustadas a modalidade terapéutica e ao risco
individual de cada paciente, favorecendo a integragdo entre a equipe odontoldgica e oncologica ao longo
de todo o tratamento (Espada-Salgado et al., 2026).

Diante do exposto, torna-se evidente que o estudo das manifestacdes orais associadas a
quimioterapia € crucial para aprimorar a abordagem terap€utica, otimizando o gerenciamento geral de
complicacdes orais em pacientes oncologicos (Mello et al., 2025), visto que agdes odontologicas
preventivas sdo indispensdveis para a preservacdo da saude bucal de pacientes submetidos a tratamentos
anticancerigenos (Moussa et al., 2025). Assim, o presente trabalho tem como objetivo analisar as principais

manifestagdes orais associadas a quimioterapia em pacientes adultos com cancer.

2 OBJETIVOS

Compreender os aspectos gerais do cancer e da quimioterapia, bem como identificar as principais
manifestagdes orais associadas a quimioterapia, como mucosite oral, xerostomia, disgeusia e infecgdes
oportunistas, considerando seus fatores de risco e impactos na qualidade de vida e na adesdo ao tratamento
antineoplasico.

Discutir a importancia da atuacdo do cirurgido-dentista na preven¢do, no diagndstico € no manejo
das complicagdes orais durante a quimioterapia, com €nfase no reconhecimento e na diferenciagdo entre

alteracOes relacionadas ao tratamento e lesdes de outras etiologias.
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3 METODOLOGIA

O presente estudo caracteriza-se como uma revisao bibliografica de natureza descritiva e abordagem
qualitativa, realizada nos meses de fevereiro a julho de 2026. A busca bibliografica foi realizada
principalmente na base de dados PubMed, sendo complementada por livros € documentos institucionais de
referéncia nas areas de Odontologia, Oncologia e Patologia Oral, incluindo publica¢des do Instituto
Nacional de Cancer (INCA), da American Society of Clinical Oncology (ASCO) e a obra Oral and
Maxillofacial Pathology, de Neville et al. A estratégia de busca no PubMed foi estruturada mediante o
cruzamento de descritores controlados do Medical Subject Headings (MeSH) e palavras-chave, combinados
por meio dos operadores booleanos AND e OR. Utilizou-se a seguinte equacao de busca: (“Chemotherapy”
OR ““Antineoplastic Agents”’) AND (“Oral Manifestations” OR “Mouth Diseases” OR “Oral Mucositis”)
AND (“Dentistry” OR “Dentist’s Role”).

Foram incluidos estudos que abordavam manifestagdes orais decorrentes da quimioterapia em
pacientes adultos, bem como seus mecanismos, fatores de risco e estratégias de manejo clinico. Foram
excluidos artigos duplicados, publicacdes fora do recorte temporal estabelecido e estudos sem relagdo direta
com os objetivos da pesquisa. Os materiais selecionados foram organizados de acordo com os temas

abordados para a construcao da revisao de literatura.

4 RESULTADOS E DISCUSSAO
4.1 MUCOSITE ORAL

A mucosite oral constitui uma complica¢do frequente do tratamento quimioterapico e apresenta
evolugao clinica progressiva. Inicialmente, podem surgir areas esbranquigadas relacionadas a alteragdes na
camada de queratina, posteriormente substituida por uma mucosa delgada, edemaciada, eritematosa e
friavel. Com a progressdo do quadro, podem desenvolver ulceragdes recobertas por uma membrana
amarelada e removivel, acompanhadas de dor, sensacao de queimacao e desconforto, especialmente durante
a alimentagdo e a higiene oral (Neville ef al., 2016). Por sua intensidade e repercussao clinica, a mucosite
oral ¢ considerada um dos principais efeitos adversos capazes de limitar a dose e a continuidade do
tratamento quimioterapico. Quanto a gravidade, pode ser classificada em cinco graus: grau 0, caracterizado
pela auséncia de manifestacdes; grau 1, com manifestacdes assintomaticas ou leves; grau 2, marcado por
dor e ulceracdo moderada, sem interferéncia na ingestdo alimentar; grau 3, caracterizado por dor intensa
com comprometimento da ingestdo de alimentos; e grau 4, considerado grave, com risco a vida e

necessidade de intervencao urgente (Martins ef al., 2022).
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4.2 XEROSTOMIA

A xerostomia também pode ocorrer como uma manifestacdo oral durante o tratamento
quimioterapico. Essa condi¢cdo estd relacionada a sensag¢do de secura na boca e a redu¢dao da producao
salivar, podendo ser desencadeada tanto pelo uso de medicamentos quanto por alteragdes que comprometem
diretamente as glandulas salivares. No contexto da terapia antineopldsica, alguns medicamentos sao
apontados como possiveis responsaveis por essa manifestagdo, embora ainda existam divergéncias quanto
a associacdo de determinados farmacos a ocorréncia dessa condi¢cdo. Observa-se ainda que pacientes com
xerostomia podem apresentar maior frequéncia de sintomas relacionados a mucosite, demonstrando a

ocorréncia concomitante de diferentes complicagdes orais durante o tratamento (Aradya et al., 2024).

4.3 DISGEUSIA

A disgeusia ¢ uma alteracdo do paladar que constitui uma manifestagdo frequente apos a terapia
oncoldgica e pode contribuir para a perda de peso e a reducdo da qualidade de vida. A percepcao dos sabores
depende, em parte, da saliva, que dissolve as substancias presentes nos alimentos e as transporta até as
papilas gustativas, além de contribuir para a prote¢do dessas estruturas. Dessa forma, a reducdo do fluxo
salivar pode prejudicar a chegada das substancias responsaveis pelo sabor as papilas gustativas e sua
manutengdo, favorecendo alteragdes na percepgao dos sabores e contribuindo para o desenvolvimento da
disgeusia (Sankar et al., 2023). Assim, a ocorréncia de xerostomia durante o tratamento quimioterapico
pode estar relacionada ao surgimento ou agravamento das altera¢des do paladar, evidenciando a relacao

entre diferentes manifestagdes orais decorrentes da terapia antineoplasica.

4.4 INFECCOES OPORTUNISTAS

As alteragdes provocadas pela quimioterapia podem favorecer o desenvolvimento de infec¢des
oportunistas na cavidade oral, principalmente em decorréncia da imunossupressao e do comprometimento
da mucosa. As terapias antineopldsicas, especialmente a quimioterapia, podem suprimir a funcdo
imunolodgica comprometendo os mecanismos de defesa do organismo. Na cavidade oral, esse
comprometimento, associado ao dano da mucosa e ao desequilibrio da microbiota, cria condigdes
favoraveis ao desenvolvimento de infec¢des oportunistas (Moussa et al., 2025). Entre essas infecgoes,
destaca-se a candidiase orofaringea, uma das manifestacdes frequentes. Seu desenvolvimento estd
relacionado a fatores como hipossalivagdo, alteragdes da microbiota oral, comprometimento da fung¢do
imunologica e uso de proteses dentérias, tendo Candida albicans como a espécie mais predominante (Sankar
et al., 2023). A candidiase oral pode apresentar diferentes manifestacdes clinicas e variar desde alteragdes

leves da mucosa até quadros mais graves e disseminados, especialmente em pacientes com
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imunossupressao acentuada, o que refor¢a a importancia do seu reconhecimento ¢ manejo (Neville ez al.,

2016).

4.5 IMPACTO NA QUALIDADE DE VIDA

As manifestacdes orais decorrentes da quimioterapia nao se restringem as alteragdes clinicas da
cavidade oral, podendo repercutir significativamente na qualidade de vida dos pacientes, especialmente por
seus possiveis impactos sobre o estado nutricional, a resposta imunolédgica e o bem-estar geral. Nesse
contexto, complicagdes como dor, desconforto e dificuldade para se alimentar podem representar um
desafio durante o tratamento oncologico (Arruda et al., 2024).

Aspectos psicologicos, como ansiedade e depressdo, t€ém sido observados em diversos pacientes
oncolégicos, independentemente do tipo de cancer ou da modalidade terapéutica empregada. Evidéncias
sugerem ainda uma possivel associacdo entre esses estados emocionais e o desenvolvimento da mucosite
oral em pacientes submetidos a tratamentos antineoplasicos, indicando que fatores fisicos e psicologicos
podem interagir durante a terapia oncoldgica, refor¢ando a necessidade de uma abordagem integral ao

paciente (Arruda et al., 2024).

4.6 ATUACAO DO CIRURGIAO-DENTISTA

A atuacdo do cirurgido-dentista ¢ fundamental no acompanhamento de pacientes submetidos a
quimioterapia, especialmente por meio da avaliacio das condi¢cdes de saude bucal. A avaliacdo
odontologica prévia e a realizagdo de medidas de higiene oral tém como objetivo reduzir complicagdes e
prevenir o surgimento de intercorréncias. Durante a terapia, a manuten¢do dos cuidados preventivos e de
suporte permanece importante para o controle das complicacdes orais. Estratégias especificas podem ser
empregadas de acordo com as necessidades e caracteristicas do tratamento (Espada-Salgado et al., 2026).
A atuacao odontologica no controle da placa bacteriana, da inflamacdo gengival, da cérie e das alteragdes
periodontais favorece a manutenc¢do da saude bucal durante o tratamento oncolégico (Moussa et al., 2025).
O profissional também deve ser capaz de reconhecer caracteristicas clinicas compativeis com manifestagoes
relacionadas a quimioterapia e diferencid-las de lesdes decorrentes de outras etiologias.

O manejo das complicagdes orais também deve ocorrer de forma integrada com os demais
profissionais envolvidos no cuidado ao paciente. A participacdo do cirurgido-dentista em uma equipe
interdisciplinar, juntamente com oncologistas, enfermeiros e nutricionistas, possibilita uma abordagem
mais abrangente, incluindo medidas de controle da dor e suporte nutricional. Essa atuagdo conjunta pode
contribuir para o controle dos sintomas, a redugdo do risco de complicagdes € a melhora do bem-estar dos

pacientes (Sangavi et al., 2024).
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Quadro 1 - Principais manifestagdes orais associadas a quimioterapia
Manifesta¢do Oral Caracteristicas ¢ Sinais Clinicos

Mucosite oral Alteragdes na mucosa que podem evoluir para
areas esbranquigadas, eritema, edema e ulceragdes,
acompanhadas de dor e desconforto.

Xerostomia Sensa¢do de boca seca associada a redu¢do do
fluxo salivar, podendo interferir na alimentagéo e
na qualidade de vida.

Disgeusia Alteragdo na percepg¢ao do paladar, podendo
comprometer o interesse pela alimentacdo e o
aporte nutricional.

Infecgdes oportunistas Infecgdes favorecidas pela imunossupressao e pelo
comprometimento das barreiras de protecdo da
mucosa, com destaque para manifestacdes

fingicas, bacterianas e virais.
Fonte: Adaptado de Neville ef al. (2016).

5 CONCLUSAO

A partir da andlise da literatura realizada para a elaboracao deste trabalho, foi possivel compreender
arelagdo entre a quimioterapia e o desenvolvimento de manifestagdes orais, bem como suas caracteristicas,
fatores associados e repercussoes para o paciente oncoldgico. A mucosite oral, a xerostomia, a disgeusia e
as infecgdes oportunistas destacaram-se entre as principais alteragdes identificadas, podendo comprometer
a saude bucal, a alimentagdo, o estado nutricional e a qualidade de vida. Nesse sentido, o conhecimento
dessas manifestacoes e de sua evolugdo clinica contribui para que o cirurgido-dentista reconheca
precocemente as alteracdes relacionadas ao tratamento e estabeleca o diagnostico diferencial em relagdo a
lesdes de outras etiologias, favorecendo uma conduta adequada. A atuacao odontoldgica, especialmente de
forma preventiva e integrada a equipe multiprofissional, mostra-se, portanto, relevante para o controle das

complicacdes orais e para a manuten¢ao do bem-estar do paciente durante a terapia antineoplésica.
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