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Atencao odontoldgica ao paciente com carcinoma epidermoide em palato mole
Dental care to the patient with squamous cell carcinoma of the soft palate
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O Carcinoma Epiderméide enguadra-se como
uma das neoplasias maligna mais comum em regido
de orofaringe. Ocorrendo com maior frequéncia em
pacientes leucoderma, sexo masculino, acima dos 50
anos de idade. O alcool e tabaco sdo dois fatores de
risco mais significativos ndo sé para a evolucdo da
neoplasia, como também para seu prognéstico*?.

Deste modo, paciente género masculino, 62
anos, leucoderma, procedente de Campo Grande,
Mato Grosso do Sul, relata ser fumante ha 40 anos, e
fazer uso de bebida alcodlica todos os dias. Foi
encaminhado de uma Unidade de Pronto
Atendimento (UPA) ao setor de Cirurgia de Cabega e
Pescogo, de um Hospital Universitario, com queixa
de disfagia e odinofagia h4 cerca de dois meses,
evoluindo com tumoragdo circunscrita vegetante de
cerca de 2,5cm em orofaringe e com piora gradativa.
Foi realizado biopsia da mesma, recebendo o
diagnoéstico de Carcinoma Epiderméide com
estadiamento patolégico de pT2, pN1, MO e
infiltracdo de cépsula. Deste modo a equipe de
cabega e pescoco optou pela exérese da lesdo com
esvaziamento ganglionar seletivo bilateral, niveis II,
I1l e IV e preservacdo de nervo espinal, musculo
esternocleidomastoideo e veia jugular externa.
Associado ao tratamento oncoldgico a fim de
adequacdo do meio bucal, o paciente também
assistido pela equipe de Odontologia, ficando a cargo
dos cuidados bucais do paciente bem como retorno
po6s-operatério em conjunto a equipe de Cirurgia de
Cabeca e Pescoco. Foram removidos todos o0s
elementos dentais e manutengdo dos aspectos de
normalidade da cavidade bucal (Figura 1A a D).

O caso ressalta a importancia do diagnostico
precoce que muitas vezes esta atrelado ao
atendimento  odontologico inicial de lesdes
precursoras do cancer oral. E sabido que em
pacientes com diagnostico de carcinoma a cavidade
bucal pode ser acometida por uma serie de
complicacBes tais como: disgeusia, mucosite,
alteracBes em glandulas salivares como xerostomia
ou sialorreia, infeccbes fungicas, ulceracdes,
osterorradionecrose, dentre outras®”. Deste modo, a
presenca de patologias malignas em orofaringe
compromete em muito a degluticdo, a fonacdo e
consequentemente sua qualidade de vida. O
atendimento a tais pacientes deve buscar devolver a
fungdo e permitindo seu retorno a sociedade
produtiva’.
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A necessidade da atencdo odontoldgica
prévia a todo e qualquer procedimento oncoldgico
visa a manutencdo da qualidade de vida do paciente a
fim de evitar ou pelo menos minimizar o desconforto
que tais complicacbes podem gerar. A odontologia
hospitalar em conjunto com as demais especialidades
da area da saude visa acima de tudo incrementar

qualidade de vida ao paciente.
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Figura 1: A. Aspecto clinico inicial com presenca de lesdo exofitica em
palato mole. B. Peca cirlrgica removida do palato mole. C: Aspecto pos-
operatorio imediato. Sutura em posicdo. D: Esvaziamento cervical a
esquerda. Peca removida.
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