Cancer da boca no Brasil:
Um problema de Saiude Puablica

Desde que existem condi¢des para que es-
tudos epidemiolégicos venham a ser ins-
tituidos, varios setores das areas da satde
passam a ser favorecidos, sendo que mui-
tos destes setores necessitarao de revisao e
reequacionamento nas suas bases funda-
mentais. E & légico que, a partir desta
premissa, deva-se procurar, em relagao a
doenga em questao, o ajuste ecolégico do
profissional, com o objetivo de uma contri-
buicao mais efetiva ao bem-estar do ho-
mem.

A epidemiologia é uma ciéncia que obser-
va as doengas que ocorrem numa deter-
minada populagao, comparando os dados
obtidos com o que acontece em outras po-
pulagdes em diferentes situagdes geografi-
cas, sOcio-econémicas, ocupacionais, ra-
ciais, etc. (") Estudos epidemiolégicos mos-
tram que a primeira causa morte na maio-
ria dos paises corresponde as doencas car-
diovasculares. No Brasil, através principal-
mente das infestacdes parasitarias e ende-
mias, a segunda causa de mortalidade é a
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subnutricao. (?) A economia e cultura
brasileiras estao ainda em desenvolvi-
mento para atingir um grau satisfatério e
suficiente de condi¢des minimas; princi-
palmente a isto, atribui-se ser o céncer a
terceira causa de morte em nosso Pais.

As maiores freqiiéncias registradas para as
neoplasias malignas no Brasil, de acordo
com a localizagao anatémica, sao as de co-
lo uterino, pele, mama e cavidade bucal.
Tais localizagdes sao justamente as que
permitem diagnéstico precoce, sendo
portanto representativa a porcentagem das
lesdes af sediadas passiveis de detecgao.

A epidemiologia na sua definigao intrinse-
ca, interessa-se essencialmente pelo grupo
populacional do qual provém o individuo
afetado, considerando as suas caracterfsti-
cas e as condi¢des do ambiente em que vi-
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ve. O problema “ciancer da boca” se en-
quadra perfeitamente dentro deste concei-
to, pois parte-se do principio ja comprova-
do, que mais de 3/4 partes dos canceres
humanos podem ser influenciados, direta
ou indiretamente, por fatores externos.
Mais de 90% dos tumores malignos da
cavidade bucal sao de origem epitelial (3),
ou seja, sua manifestagao inicial & em epité-
lio de revestimento, e localizada; tal fato
sugere que, em grande parte, estas neopla-
sias possam ser evitadas ou pelo menos de-
tectadas.

Os dados estatisticos de cancer em 27
hospitais filiados a Campanha Nacional de
Combate ao Cancer, em 1968, mostraram
que, quanto a localizagao mais importante,
o cancer da cavidade bucal em homens
ocupa o 2° lugar em incidéncia decrescen-
te com o elevado indice de 17,7%; na mu-
lher, ocupa o 4° lugar com um indice de
2,8% (). A incidéncia do cincer de boca e
faringe para ambos os sexos, no Instituto
Central da Associacao Paulista de Combate
ao Cancer, gira em torno de 15% (*). Nos
Estados Unidos estas estimativas nao che-
gam a atingir 3% nos homens e 2% nas
mulheres (°). O alto nivel sécio-econémico
e educaional dos norte-americanos parece
explicar a baixa incidéncia de lesdes malig-
nas de boca entre eles. O desconheci-
mento dos héabitos de boa higiene bucal, a
criacao de habitos viciosos relacionados
com a cavidade bucal, o nao compareci-
mento periédico em consultério odontol6-
gico ocasionado por fatores educaionais e
econdémicos, etc., contribuem definitiva-
mente para que se possa afirmar estar o
aspecto sécio-econémico diretamente re-
lacionado a alta porcentagem destas altera-
¢coes entre nos.

E indiscutivel a importancia do papel
representado pelo cirurgiao-dentista na lu-
ta contra as neoplasias malignas da boca. A
julgar pelos dados de Sarnat e Schour (¢),

aproximadamente 40% dos cancerosos de
cabega e pescogo procuram o dentista an-
tes do médico. Além disso, pelas consultas
periddicas a consultérios odontolégicos,
pode ser evitado o desencadeamento de
muitos casos de cancer da boca pelo sim-
ples afastamento de um agente predispo-
nente, ou mesmo a lesao maligna ja instala-
da pode ser diagnosticada precocemente
em um simples exame clinico de rotina. Em
1971, num estudo de 211 casos de cincer
das gengivas, constatou-se que especifica-
mente para esta regiao anatémica os
odontélogos foram procurados primeira-
mente em 56% dos casos. Pesquisando no
entanto a conduta destes profissionais
perante esta problematica, os dados
encontrados foram pouco animadores,
pois os profissionais falharam no diagnésti-
co em 74% dos 118 casos estudados. Esta fa-
lha de diagnoéstico fez com que o tempo
perdido pelos pacientes até o inicio do
tratamento fosse retardado em 5 meses
aproximadamente, ocasionando uma que-
da do follow-up assintomatico (5 anos) de
45% para apenas 16%, considerando-se os
casos diagnosticados e os nao diagnostica-
dos pelos cirurgioes-dentistas (7).

Estes dados sugeriram a efetivacao de um
estudo sobre o ensino de cancerologia nas
Faculdades de Odontologia do Brasil, na
divida de que o problema poderia estar
vinculado a capacidade dos profissionais
responsaveis ou aos programas de ensino
das Faculdades incumbidas do preparo des-
tes profissionais.

Entrevistando 512 alunos do Gltimo ano do
curso de Odontologia de 18 Faculdades de
8 Estados do Brasil, péde-se concluir que
os futuros cirurgides-dentistas nao estiao
sendo suficiente e convenientemente pre-
parados no campo da cancerologia para
enfrentar a vida profissional, e que, pela
alta incidéncia do cancer da boca no Pais,
uma maior atencao deveria ser dada ao
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assunto nas Escolas por parte dos responsa-
veis pela sua ministragao (8). Nesta mesma
pesquisa, 56% dos entrevistados confessa-
ram que, de acordo com o seu preparo,
nao teriam condi¢cdes de diagnosticar
neoplasias malignas de boca, caso ja
estivessem clinicando nos seus consulto-
rios. E, pelas informacgdes recebidas neste
estudo, esta afirmativa é logica, pois 59%
dos entrevistados nunca havia visto um ca-
so clinico de cincer da boca durante seu
curso, e uma expressiva maioria de 83%
nem ao menos teve a oportunidade de
realizar uma simples bi6psia, que é tao
importante nestes casos.

Por estes dados, conclui-se que a alta
incidéncia do cancer da boca no Brasil de-
ve ser atribuida nao s6 a fatores sécio-
econémicos, mas também a orientacao
insuficiente recebida pelos profissionais
responsaveis pela sua prevencao e diagn6s-

tico precoce.

O Professor José Ramos Jr., em 1971, ja fri-
sava que para o suficiente conhecimento
do cdncer nao s6 é preciso dar orientacao a
populagao leiga no sentido da sua preven-
Gao, como principalmente aos profissionais
dos varios setores da satde, no amplo sen-
tido de prevenir, diagnosticar, curar e edu-
car a populagao ieiga (9).

Segundo o que foi exposto, o problema
cancer da boca, particularmente no Brasil,
constitui uma realidade que nao deve ser
olvidada nem escondida, e que evidencia a
necessidade imediata de providéncias con-
cretas e decisivas.

Conclui-se, porém, que é grande a
dificuldade para a elaboragao de um
programa realmente eficaz de profilaxia e
deteccao através do diagnéstico precoce,
do cancer bucal em nosso meio. Além de
ter-se que levar em conta a grande exten-

sao territorial, deve-se considerar que a
oncologia bucal em nosso meio exige ser
encarada também como um problema de
subdesenvolvimento social, somado ao
despreparo profissional especifico da clas-
se responsavel pela sua prevencaoc e
diagnéstico precoce.

No entanto, apesar de todas estas dificulda-
des, o Ministério da Satde, através da Divi-
sao Nacional do Cancer, nao tem poupado
esforcos no sentido de abrir caminhos para
a resolugao do problema. Com esta fi-
nalidade varios planos vém sendo discuti-
dos e analisados, e as opinides coincidem
quanto aos trés aspectos fundamentais que
devem ser atacados basicamente: a preven-
¢ao do cancer da boca, o diagnoéstico
precoce e deteccao do cancer da boca e o
esclarecimento e alerta a populagao sobre
0s perigos que representam a ma higiene
bucal, tabagismo, alcoolismo, etc., na etio-
patogenia do cancer desta area.

Contudo, a implantagao deste esquema
requer um estudo aprofundado, tendo-se
que necessariamente levar em considera-
Gao a experiéncia de outros paises neste
particular, e procurando transpor esta ex-
periéncia para a realidade brasileira. O
ajuste ecologico dos cirurgides-dentistas
incorporados ao programa é fundamental,
podendo, porém, ser alcangado por meio
de um preparo especifico adequado atra-
vés de cursos de educagao continuada, cur-
sos de aperfeigoamento especifico, cursos
de extensao, etc. Caso contrario, pouco ou
nenhum proveito trarao para o setor do
cancer bucal as dispendiosas campanhas
populares que tém sido desenvolvidas em
tao boa hora pela Divisao Nacional do
Cancer, pois, como afirmava o grande
fisiologista Claude Bernard: “Quem nao
conhece o que procura, nao interpreta o
que acha”.
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