ATENCAO PRIMARIA A SAUDE NA DETECCAO PRECOCE DO CANCER BUCAL:
POTENCIALIDADES E DESAFIOS

PRIMARY HEALTH CARE IN THE EARLY DETECTION OF ORAL CANCER:
POTENTIAL AND CHALLENGES

Thalita Barros', Lorena Ferreira’, Anna Leticia Lopes®*, Walace Casadio °, Juliana Silva®

1.Académica do curso de Odontologia da Faculdade UNIGRANRIO Afya. 2. Académica do curso de
Odontologia da Faculdade UNIGRANRIO Afya. 3. Académica de mestrado do curso de Odontologia da
Faculdade UNIGRANRIO Afya; 4. Professora do curso de Odontologia da Faculdade UNIGRANRIO
Afya. 5.Professor do curso de Odontologia da Faculdade UNIGRANRIO Afya. 6. Académica do curso
de Odontologia da Faculdade UNIGRANRIO Afya.

e-mail do autor correspondente: juliana290420@gmail.com
Eixo Tematico: Sadade
RESUMO:

O cancer bucal constitui um importante problema de satide ptiblica, apresentando impactos funcionais, estéticos,
psicolégicos e sociais, exigindo estratégias voltadas a prevencao e a detecgdo precoce. Nesse contexto, a Atengdo
Priméaria a Sadde (APS) apresenta papel estratégico, especialmente pela atuagdo do cirurgido-dentista na
identificacdo de fatores de risco e de alteracoes suspeitas durante o atendimento odontolégico. O presente estudo
teve como objetivo analisar a importancia da APS na deteccdo precoce do cancer bucal, com énfase na atuagdo do
cirurgido-dentista, e identificar os principais desafios profissionais e organizacionais relacionados ao
reconhecimento de altera¢Ges suspeitas e ao encaminhamento oportuno dos usudrios. Os achados evidenciaram
que o atendimento odontolégico de rotina representa uma oportunidade relevante para a identificacédo de alteragdes
da mucosa oral. Entretanto, foram observados desafios relacionados a capacitacdo e seguranga dos profissionais, a
comunicacgdo entre as equipes, aos fluxos de referéncia e contrarreferéncia e ao acesso aos servicos de saudde.
Conclui-se que o fortalecimento da educagdo permanente, da integracdo entre os diferentes niveis de atencao e da
organizacao dos fluxos assistenciais é fundamental para ampliar a capacidade da APS na prevencdo e deteccdao
precoce do cancer bucal.
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ABSTRACT

Oral cancer represents an important public health problem, with functional, aesthetic, psychological, and social
impacts, requiring strategies focused on prevention and early detection. In this context, Primary Health Care
(PHC) plays a strategic role, particularly through the work of dentists in identifying risk factors and suspicious
alterations during dental care. This study aimed to analyze the importance of PHC in the early detection of oral
cancer, with an emphasis on the role of dentists, and to identify the main professional and organizational
challenges related to the recognition of suspicious alterations and the timely referral of patients.
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The findings demonstrated that routine dental care represents a relevant opportunity for identifying alterations of
the oral mucosa. However, challenges related to the training and confidence of professionals, communication
among healthcare teams, referral and counter-referral pathways, and access to healthcare services were observed.

It is concluded that strengthening continuing education, integration among different levels of healthcare, and the
organization of care pathways are essential to enhance the capacity of PHC in the prevention and early detection of
oral cancer.
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INTRODUCAO

O cancer bucal constitui importante problema de saiide publica em razdo de sua
morbimortalidade e dos impactos funcionais, estéticos, psicolégicos e sociais decorrentes da
doenca. Compreende neoplasias malignas que acometem os labios e diferentes sitios da
cavidade oral, sendo o carcinoma de células escamosas sua apresentacdo histologica
predominante. Sua ocorréncia apresenta variagoes segundo sexo, idade, localizacdo geogréafica
e condicdes sociodemogréficas, e analises recentes baseadas no Global Burden of Disease
(GBD) 2021 demonstram aumento da carga global da doenca nas tltimas décadas!. No Brasil,
para o triénio 2026—-2028, o Instituto Nacional de Cancer (INCA) estima 17.190 novos casos de
cancer da cavidade oral por ano, reforcando a necessidade de estratégias de prevencdo e
detecgdo precoce 2.

Entre os principais fatores de risco para o cancer bucal destacam-se o tabagismo e o
consumo de bebidas alcoolicas, que apresentam efeito sinérgico quando associados. Outros
fatores incluem exposicdo cronica a radiacdo solar, particularmente relacionada ao cancer de
labio, além de exposicdes ocupacionais e condi¢Oes especificas relacionadas infeccdao pelo
papilomavirus humano (HPV).*

Apesar da relevancia das estratégias de prevencdo e tratamento, a detec¢ao precoce
permanece um desafio importante. Nesse contexto, a Atencao Primaria a Sauide (APS) ocupa
posicdo estratégica por constituir espaco de acesso, acompanhamento longitudinal e
desenvolvimento de a¢des de promogdo e prevencdo *. No dmbito da satide bucal, o cirurgido-
dentista desempenha papel fundamental na prevencao e deteccdao precoce do cancer de boca,
por meio da identificacdo dos fatores de risco, da anamnese e do exame clinico da cavidade
oral, visando ao reconhecimento de alteragcdes que necessitem de investigagdo diagnostica °.

Estudo realizado com cirurgides-dentistas da APS identificou baixa seguranca para a
realizacdo de procedimentos relacionados ao diagnostico do cancer bucal e desconhecimento,
por parte de parcela expressiva dos profissionais, do fluxo municipal para diagnéstico e
tratamento, evidenciando lacunas que podem comprometer a detec¢do precoce °.

Além das dificuldades relacionadas ao profissional, aspectos organizacionais dos
servicos também interferem no percurso diagndstico. No estado do Rio de Janeiro, estudo sobre
a organizacao dos servicos publicos de saide bucal mostrou limitagdes no registro e
acompanhamento de casos suspeitos, na existéncia de fluxos preferenciais de encaminhamento
e no tempo de espera para confirmacdo diagnéstica °. De forma semelhante, estudo qualitativo



realizado com cirurgides-dentistas atuantes na APS apontou, na percepcdo dos profissionais,
como fatores relacionados ao atraso no encaminhamento de pacientes com cancer bucal, falhas
na identificacdo precoce, auséncia de trabalho multidisciplinar e deficiéncias na comunicagao
entre profissionais dos diferentes niveis de atengdo .

Diante disso, compreender a importancia da APS na detecgdo precoce do cancer bucal
e as dificuldades enfrentadas pelos profissionais e pelos servicos de satide é fundamental para o
fortalecimento do cuidado e da articulacdo da Rede de Atencado a Saide. Assim, este estudo tem
como objetivo analisar a importancia da Atencao Primaria a Satude na deteccdo precoce do
cancer bucal, com énfase na atuacdo do cirurgido-dentista, e identificar os principais desafios
profissionais e organizacionais relacionados ao reconhecimento de alteracdes suspeitas e ao
encaminhamento oportuno dos usuarios.

METODO

Foi realizada uma revisdao narrativa da literatura, conduzida a partir da seguinte
pergunta norteadora: “Qual é a importancia da Atencdo Primadria a Satide na detecg¢do precoce
do céncer bucal e quais desafios profissionais e organizacionais podem interferir nesse
processo?”. A busca bibliografica foi realizada na base de dados PubMed, utilizando os termos
em inglés “oral cancer”, “primary health care”, “dentist”, “dental surgeon”, “oral diseases” e
“early detection”, combinados pelo operador booleano “AND”. Foram incluidos estudos que
abordassem aspectos relacionados ao cancer bucal, a deteccdo precoce, a Atengdo Primaria a
Satde e a atuacdo do cirurgido-dentista nesse contexto. Como fontes complementares, foram
consultados documentos oficiais do Instituto Nacional de Cancer (INCA) e do Ministério da
Saude, com o objetivo de contribuir para a contextualizacdo dos aspectos relacionados a

prevencao, ao diagnostico precoce e a organizacao da assisténcia ao cancer bucal.

RESULTADOS

De modo geral, a literatura analisada evidenciou desafios relacionados a comunicacao
e a integracdo entre as equipes, bem como inseguranca dos profissionais quanto aos
procedimentos que podem ser realizados com seguranca na APS. Também foram relatadas
dificuldades nos fluxos de referéncia entre os diferentes niveis de atencao e a necessidade de
diretrizes especificas e de maior suporte as equipes odontoldgicas para o cuidado desses
pacientes ®.

O atendimento odontoldgico de rotina constitui uma oportunidade relevante para a
deteccdo precoce de alterac0es da mucosa oral e, consequentemente, para o reconhecimento de
lesdes suspeitas de cancer bucal. Em estudo prospectivo realizado com 4.163 pacientes, 94,4%
compareceram ao servico para consultas odontologicas de rotina, sendo excepcional a procura
motivada pela suspeita de uma lesdo oral. Durante os exames, alteracoes da mucosa
consideradas suspeitas pelos cirurgides-dentistas foram identificadas em 8,5% dos pacientes,



reforcando a importancia da avaliacdo sistematica da mucosa oral mesmo na auséncia de
queixas especificas. Entretanto, como ndo houve confirmacgdo histopatologica das alteracdes
identificadas, ndo foi possivel determinar a acuracia diagnostica do exame, sendo necessarias
evidéncias adicionais para avaliar sua efetividade como estratégia de deteccdao precoce do
cancer bucal °.

No contexto brasileiro, a organizacdo da rede de atencdo apresenta potencialidades e
desafios para o diagnostico e o tratamento oportunos do cancer bucal. Estudo realizado na
Regido de Saide Metropolitana I do Rio de Janeiro identificou baixa cobertura de saide bucal
na atengdo bésica, associada a priorizacdo de grupos especificos e atendimentos de urgéncia,
como fator que dificultava o acesso ao diagndstico nesse nivel de atengdo. Em contrapartida, a
presenca de servicos de atencdo secundaria em todos os municipios da regido foi identificada
como fator facilitador do diagnéstico. Persistiram, entretanto, barreiras para o acesso ao
tratamento, relacionadas a demora e a pouca transparéncia dos processos regulatorios e a
insuficiéncia de vagas "°.

Um dos desafios identificados para o diagnéstico oportuno do cancer bucal esté4 relacionado a
qualidade do encaminhamento dos pacientes com lesdes suspeitas. O estudo realizado em um
servico brasileiro de Estomatologia evidenciou limitacdes nas informacGes presentes nos guias
de referéncias, demonstrando fragilidades na comunicacao entre os diferentes niveis de aten¢ao
a saude. Esses achados ressaltam a importancia da qualificacdo dos profissionais e da
organizacao da rede de referéncia e contrarreferéncia, uma vez que encaminhamentos
adequados podem contribuir para maior agilidade na investigacdao diagnostica e continuidade
do cuidado aos pacientes com suspeita de cancer bucal '

Em relacdo a atuacdo dos cirurgioes-dentistas na Atencdo Primaria a Saude, observou-se uma
importante potencialidade na disposi¢ao dos profissionais para aprimorar seus conhecimentos e
participar de a¢Ges de capacitacdo voltadas ao diagnostico do cancer bucal. Entretanto, o estudo
identificou desafios relacionados a formagdo e a seguranga profissional, visto que apenas
26,8% dos participantes se consideravam capazes de realizar procedimentos diagndsticos,
enquanto 56,3% relataram ndo ter recebido treinamento ou orientacdo para a realizacdo do
exame de deteccdao do cancer bucal durante a graduacdo. Esses resultados evidenciam a
necessidade de educacdo permanente e fortalecimento da capacitacdao profissional como
estratégias fundamentais para favorecer o diagnéstico precoce na Atencdo Primaria '

CONCLUSAO

Os achados evidenciam que a APS apresenta potencialidades relevantes para a
prevencao e a deteccdao precoce do cancer bucal, especialmente pela possibilidade de
identificacao de fatores de risco e de alteracoes suspeitas durante o atendimento odontolégico
de rotina. A atuacdo do cirurgido-dentista também abrange acoes educativas, de promogao da
saude e de cuidado a satide bucal durante o tratamento oncologico. Entretanto, limitagoes
relacionadas ao acesso a atencdao odontologica, a capacitacao e seguranca dos profissionais, a
comunicagdo entre as equipes e a organizagao dos fluxos de referéncia podem comprometer a



oportunidade e a continuidade do cuidado. A auséncia de um indicador especifico para o cancer
bucal na APS constitui ainda uma lacuna para o monitoramento sistematico das agoes
relacionadas a deteccdo precoce da doenga. Nesse sentido, o fortalecimento da integracdo entre
os niveis de atencdo, a qualificacdo profissional, a organizacdo dos fluxos assistenciais e o
aprimoramento dos mecanismos de avaliacio mostram-se necessarios para ampliar a
capacidade da APS na prevencdo, deteccao precoce e cuidado as pessoas com cancer bucal.
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