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RESUMO

Introdugao: O cincer oral permanece um importante problema de satide publica global, com impacto expressivo na América Latina e
no Brasil, onde incidéncia e mortalidade seguem elevadas. A detecgio precoce melhora o prognéstico, embora a maioria dos casos ainda
seja diagnosticada em estddios avangados. Objetivo: Sintetizar e analisar criticamente as estratégias de detecio precoce do cancer oral no
Brasil e em outros paises da América Latina, com foco em abordagens, limitagoes e perspectivas. Método: Revisio integrativa da literatura
e de experiéncias regionais sobre estratégias de detecgio precoce, incluindo andlise das préticas vigentes e de seus desafios estruturais.
Resultados: As agoes baseiam-se predominantemente no exame visual da cavidade oral e em iniciativas pontuais de conscientizagio,
com limitada incorporagio de tecnologias auxiliares e baixa focalizagio em grupos de risco. Barreiras multissetoriais — como baixa
conscientizagio populacional, capacitagio insuficiente de profissionais, falhas na integracio entre niveis assistenciais e fragilidade dos
sistemas de informagio — contribuem para o diagnéstico tardio. Observa-se heterogeneidade regional, com iniciativas estruturadas em
poucos paises e agoes fragmentadas em contextos de menor capacidade assistencial. Conclusio: O avanco das estratégias oportunisticas
requer modelos integrados que combinem fortalecimento da atengio primdria, protocolos claros, teleatendimento, inteligéncia artificial e
politicas eficazes de controle do tabaco e do dlcool. A focalizagio em grupos de risco e o desenvolvimento de modelos de predi¢io podem
aumentar a eficiéncia da detecgdo precoce e reduzir desigualdades.

Palavras-chave: Neoplasias Bucais/prevencio & controle; Diagndstico Precoce; Atengao Primdria 4 Satide; América Latina; Revisio.

ABSTRACT

Introduction: Oral cancer remains a major global public health problem,
with a particularly significant impact in Latin America and Brazil, where
incidence and mortality remain high. Early detection improves prognosis,
although most cases are still diagnosed at advanced stages. Objective:
To synthesize and critically analyze early detection strategies for oral
cancer in Brazil and other Latin American countries, focusing on current
approaches, limitations, and perspectives. Method: Integrative literature
review and regional experiences addressing early detection strategies,
including analysis of current practices and structural challenges. Results:
Current initiatives rely mainly on visual examination of the oral cavity and
sporadic awareness campaigns, with limited use of adjunctive technologies
and insufficient targeting of high-risk groups. Multisectoral barriers —
including low public awareness, inadequate professional training, weak
integration between primary and specialized care, and fragile health
information systems — contribute to delayed diagnosis. Marked regional
heterogeneity is observed, with structured initiatives in a few countries and
fragmented actions in settings with lower healthcare capacity. Conclusion:
Advancing opportunistic detection strategies requires integrated models
combining strengthened primary care, clear referral protocols, telehealth,
artificial intelligence, and effective tobacco and alcohol control policies.
Targeting high-risk groups and developing risk prediction models may
improve efficiency and reduce inequalities.

Key words: Mouth Neoplasms/prevention & control; Early Diagnosis;
Primary Health Care; Latin America; Review.

RESUMEN

Introduccién: El cdncer oral sigue siendo un problema relevante de
salud publica global, con impacto significativo en América Latina y
Brasil, donde la incidencia y la mortalidad permanecen eclevadas. La
deteccién temprana mejora el prondstico, aunque la mayoria de los
casos aun se diagnostica en estadios avanzados. Objetivo: Sintetizar
y analizar criticamente las estrategias de detecciéon temprana del cdncer
oral en el Brasil y otros paises latinoamericanos, con énfasis en enfoques,
limitaciones y perspectivas. Método: Revisién integradora de la literatura
y de experiencias regionales sobre estrategias de detecciéon temprana,
incluyendo el andlisis de pricticas actuales y desafios estructurales.
Resultados: Las estrategias se basan principalmente en el examen visual
de la cavidad oral y en acciones puntuales de concientizacidn, con limitada
incorporacién de tecnologfas auxiliares y baja focalizacién en grupos de alto
riesgo. Barreras multisectoriales —como baja concientizacién poblacional,
capacitacién insuficiente de profesionales, deficiencias en la integracion
entre niveles asistenciales y fragilidad de los sistemas de informacién—
favorecen el diagnéstico tardio. Se observa heterogeneidad regional, con
iniciativas mds estructuradas en algunos paises y acciones fragmentadas en
contextos de menor capacidad asistencial. Conclusién: El avance de estas
estrategias requiere modelos integrados que combinen el fortalecimiento
de la atencién primaria, protocolos claros, telesalud, inteligencia artificial
y politicas efectivas de control del tabaco y el alcohol. La focalizacién en
grupos de riesgo y el desarrollo de modelos predictivos pueden mejorar la
eficiencia de la deteccién temprana y reducir desigualdades.

Palabras clave: Neoplasias de la Boca/prevencién & control; Diagnéstico
Precoz; Atencion Primaria de Salud; América Latina; Revision.
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INTRODUCAO

O cancer oral constitui um relevante problema de
satde publica global, caracterizado por elevada morbidade
e mortalidade, especialmente quando diagnosticado em
estddios avancados'. A deteccio precoce, por sua vez,
pode elevar as taxas de sobrevida para valores superiores
a 80% nos estddios iniciais (I e II), em contraste com
aproximadamente 50% dos casos diagnosticados
tardiamente'. Na América Latina, tanto a incidéncia
quanto a mortalidade por cincer oral permanecem
elevadas, configurando a regido como um cendrio
prioritdrio para estratégias de prevencio e controle?,
sobretudo em virtude da alta prevaléncia de seus principais
fatores de risco, como o tabagismo e o consumo abusivo
de dlcool 34,

Além da magnitude epidemioldgica, o cAncer oral
apresenta importantes desafios relacionados a organizagio
dos sistemas de satide, particularmente no que se refere ao
acesso oportuno ao diagnéstico e ao tratamento. Estudos
conduzidos no contexto brasileiro evidenciam intervalos
prolongados entre o diagnéstico e o inicio do tratamento,
refletindo fragilidades na integragio entre os diferentes
niveis de atencio e na estruturacao das linhas de cuidado
oncolégicas’. Ademais, o perfil clinico-epidemioldgico
dos pacientes frequentemente revela diagndstico em
estddios avancados, o que sugere limitacoes tanto na
identificagdo precoce das lesées quanto no acesso aos
servicos especializados®.

No contexto latino-americano, uma revisio recente
apontou que as estratégias voltadas 2 detecgao precoce
do cancer oral sio predominantemente oportunisticas e
heterogéneas entre os paises, com limitada padronizagao
de protocolos, baixa focaliza¢do em grupos de alto risco
e fragilidade dos sistemas de informagio em satide?. Esses
elementos dificultam a avaliagio do impacto das agoes
implementadas e comprometem a efetividade das politicas
publicas voltadas ao controle da doenca.

Embora a literatura reconheca o potencial da
deteccido precoce como estratégia para reducio da
morbimortalidade, persistem lacunas importantes na
incorporacio dessas acdes de forma estruturada nos
sistemas de satde, especialmente no 4mbito da atengio
primdria e das redes de atengdo oncoldgica. Nesse cendrio,
torna-se fundamental discutir nio apenas as estratégias
existentes, mas também suas limitacoes e possibilidades
de aprimoramento, considerando aspectos relacionados
a organizagido do cuidado, equidade no acesso ¢
sustentabilidade das intervencoes.

Nesse contexto, este estudo tem como objetivo analisar
criticamente as estratégias de detecgdo precoce do cincer
oral no Brasil e em outros paises latino-americanos, com
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énfase nas abordagens oportunisticas, nas limitagoes
do rastreamento populacional e nos desafios para a
implementa¢ao de modelos estruturados ¢ baseados em
risco.

METODO

Revisdo integrativa da literatura, baseada na andlise
critica de estudos e documentos relevantes sobre estratégias
de detec¢do precoce do cincer oral na América Latina.

A identificagao das fontes foi realizada no periodo
de janeiro de 2025 a janeiro de 2026 por meio de busca
em bases de dados eletronicas, incluindo PubMed/
MEDLINE, SciELO e Biblioteca Virtual em Satade (BVYS),
complementada pela consulta a documentos institucionais
disponiveis em sites oficiais de Ministérios da Sadde,
organizages internacionais, como a Organizagio Mundial
da Satide (OMS) e a Organizagio Pan-Americana da Satde
(Opas), e repositérios académicos. Foram utilizados os
termos “oral cancer” e “early diagnosis”, bem como seus
correspondentes em portugués e espanhol, combinados
com os nomes de paises da América Latina, conforme
aplicdvel.

Foram consideradas publicagoes dos tltimos 20 anos,
incluindo diretrizes, revisoes sistemdticas ou narrativas,
estudos observacionais e documentos oficiais relacionados
a politicas publicas de satide. Também foram incluidos
materiais institucionais relevantes que descrevessem
estratégias, programas ou agoes voltadas & detecgio precoce
do cancer oral na regido. As referéncias selecionadas sao
adequadamente apontadas ao longo do texto.

A selecao das fontes foi orientada pela relevincia
temdtica, atualidade e contribuicio para a compreensio
das estratégias adotadas na América Latina. Nio foram
aplicados critérios sistemdticos formais de busca, selecio
ou avaliagio da qualidade metodoldgica dos estudos, uma
vez que o objetivo do trabalho foi realizar uma andlise
critica e contextualizada do cendrio, e nio uma sintese
exaustiva da literatura.

RESULTADOS

Além das medidas de prevengio, a detecgio precoce
constitui um dos pilares do manejo efetivo do cincer
oral. As estratégias disponiveis abrangem desde o exame
clinico rotineiro até o emprego de ferramentas auxiliares
e biomarcadores promissores'.

As campanhas voltadas 4 detecgio precoce tém como
objetivo principal a identificagio precoce das lesoes orais
potencialmente malignas (LOPM), alteragdes teciduais
com risco aumentado de transformagio em carcinoma de
células escamosas®’. O rastreamento do cAncer oral baseia-
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-se na premissa de que a doenga ¢ frequentemente
precedida por uma fase pré-maligna detectdvel por
inspecdo visual, o que cria oportunidades relevantes
para o diagnéstico precoce’. Entre as LOPM de maior
importancia, destaca-se a leucoplasia, caracterizada por
mancha branca nio removivel por raspagem, sendo a
forma nao homogénea a de maior risco de transformacio’,
incluindo a leucoplasia verrucosa proliferativa (LVDP),
na qual foram identificados biomarcadores prote6micos
relevantes’. A eritroplasia, por sua vez, apresenta-se
como lesdo vermelha e aveludada, menos comum que
a leucoplasia e mais prevalente na orofaringe, porém
com risco significativamente maior de transformacio
maligna, podendo exibir sinais de malignidade em até
85% dos casos'. Além dessas, destacam-se o liquen plano
oral — doenga inflamatéria cronica cujas formas erosivas
e atroficas apresentam risco aumentado de malignizagio
— e a fibrose submucosa, associada, entre outros fatores,
a0 hébito de mastigar noz de betel'.

Embora o exame clinico da cavidade oral seja
simples e de baixo custo, o diagndstico precoce ainda ¢
insuficiente, evidenciando fragilidades na aten¢éo primdria
e a necessidade de capacitagio continua de cirurgi6es-
-dentistas e médicos generalistas®. Entre os métodos
de rastreamento, o mais difundido é o exame visual
da cavidade oral (EVO) sob iluminagio adequada®*'°.
A consulta odontoldgica de rotina representa uma
oportunidade fundamental para a identificagio de lesoes

suspeitas”!!

. Porém, a precisao diagnéstica do EVO ¢
limitada: estudos demonstram que a especificidade do
exame realizado por dentistas pode alcancar apenas 31%
na diferenciacio de les6es malignas'®.

A Estratégia Sadde da Familia (ESF) constitui um
cendrio estratégico para a abordagem oportunistica
ativa de grupos de risco, utilizando visitas domiciliares e
mapeamento eletrdnico, o que tem mostrado efetividade na
detecgio precoce'"?. A articulagdo entre a odontologia e a
satde publica é crucial, dado que fatores socioeconémicos
e comportamentais influenciam o acesso s acoes de
detecgao precoce'®. Experiéncias bem-sucedidas, como
a do Hospital de Céncer de Barretos (SP), demonstram
que a integragdo entre atencio primdria e unidades
méveis amplia o alcance em populagées vulnerdveis'®. No
entanto, em paises de baixo Indice de Desenvolvimento
Humano (IDH), como o Brasil, a falta de integracao
entre os servicos odontoldgicos e a atengio bdsica ainda
compromete a efetividade das agoes'®. Além disso, questoes
culturais, barreiras geograficas e falhas logfsticas'’, somadas
a cobertura insuficiente dos Planos Nacionais de Controle
do Cancer (PNCC) na América Latina'®, contribuem
para atrasos no diagndstico ¢ no encaminhamento de
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pacientes”!'®".

A avaliago patolégica das LOPM é etapa fundamental
no manejo adequado da doenca. Hé evidéncias de que
o sistema tradicional de trés niveis para classificagio da
displasia epitelial oral (leve, moderada e grave) apresenta
desempenho superior na previsio de transformacio
maligna quando comparado ao sistema bindrio (displasia
presente/ausente). A combinagio de ambos os sistemas se
mostrou ainda mais promissora, aprimorando os valores
progndsticos’. Importante destacar que o estddio do
diagndstico exerce impacto direto no progndstico: a taxa
de sobrevida em cinco anos pode alcangar 83% quando
o cincer é detectado precocemente, enquanto cai para
aproximadamente 32% na presenca de metdstases'.

Apesar de o cAncer oral frequentemente se desenvolver
a partir de lesdes que poderiam ser identificadas
por inspegido visual simples, mais de dois tercos dos
diagndsticos ainda ocorrem em estddios avancados (Il e
IV), realidade amplamente observada no Brasil®'°. Nesse
sentido, o treinamento e a calibragio dos profissionais
da atencio bdsica sdo essenciais para aumentar a acurdcia
diagndstica, reforcando o exame clinico como método
efetivo e acessivel para a detecgio precoce do cAncer oral
na popula¢ao®”.

As estratégias populacionais sistemdticas de deteccio
precoce do caAncer oral sdo incomuns na América Latina,
predominando abordagens oportunisticas realizadas na

212 além de agoes

atengdo primdria ¢ na odontologia
educativas e campanhas pontuais***%. Uma revisao
sistemdtica focada na regiao® evidencia limita¢oes
metodoldgicas significativas e falhas na comunica¢ao dos
dados referentes aos estudos de rastreamento. O EVO
foi o teste mais frequentemente relatado. Dos mais de
13 milhdes de individuos avaliados, apenas 0,01% dos
casos de cAncer oral foram diagnosticados. Persistem
lacunas relevantes, como a baixa priorizagio da avaliacio
de individuos de alto risco (tabagistas e etilistas). As
barreiras para o diagnéstico precoce sio amplamente
descritas na regido'’. Ademais, a fragilidade dos sistemas
de informacio, com dados incompletos sobre tempo até
o diagnéstico e estadiamento inicial, dificulta a avaliagao
de desfechos e a melhoria das politicas ptblicas'->%.
No Brasil, embora existam iniciativas relevantes, como
o Programa Brasil Sorridente ¢ a Semana Nacional de
Prevencdo do Céncer Bucal, ainda ndo hd uma politica
nacional especifica voltada ao diagnéstico precoce
da doenga, permanecendo as agoes concentradas em
programas gerais de saide bucal®?*. Cabe destacar que
a auséncia de programas organizados de rastreamento
populacional para o cincer oral estd em consonéncia
com as recomendagdes internacionais atuais, que nio
sustentam essa estratégia. Nesse contexto, o desafio central
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nao reside na implementagio de rastreamento universal,
mas no fortalecimento de estratégias estruturadas de
deteccdo precoce, especialmente direcionadas a grupos
de maior risco.

Essa distingdo ¢ particularmente relevante no contexto
do cincer oral. Enquanto o rastreamento populacional
universal carece de evidéncias de efetividade em termos
de reducio de mortalidade, estratégias direcionadas a
grupos de maior risco — como individuos com histérico
de tabagismo e consumo abusivo de dlcool — apresentam
maior plausibilidade clinica e potencial de impacto. Nesses
grupos, a maior prevaléncia da doenca e de lesées orais
potencialmente cancerizdveis aumenta o valor preditivo
das abordagens de detecgdo precoce, favorecendo uma
utilizagdo mais eficiente dos recursos de satde e maior
probabilidade de diagnéstico em estddios iniciais.

No panorama latino-americano sintetizado no
Quadro 1, observa-se que, na Argentina, predominam
acdes oportunisticas de detecgdo precoce na atengio

2122 associadas a campanhas

primdria e na odontologia
de conscientizagio coordenadas pelo Instiruto Nacional
del Cdncer. O pais conta ainda com legislacio robusta de
controle do tabaco e politicas consolidadas de vacinagao
contra o papilomavirus humano (HPV)*>?%32, Na
Bolivia, hd escassa evidéncia de estratégias de deteccao
precoce sistemdticas, predominando agbes oportunisticas
e educativas, com o Programa Nacional de Salud Oral
voltado principalmente & promogio e preven¢iao®>.
Em Cuba, a rede de estomatologia integrada 4 atengio
primdria se destaca, incorporando a inspecio visual da
mucosa oral as consultas de rotina e a busca ativa de
lesdes em adultos de risco, além de dispor de programas
organizados de satde bucal®"* e politicas nacionais de
controle do tabaco®.

No Paraguai, realizam-se campanhas pontuais, como
a “Semana do Céncer Bucal”. Embora uma estratégia
universal organizada de identificagio precoce do cincer
oral nio constitua politica nacional consolidada, o pais
conta com o Instituto Nacional del Cdncer e programas
de sadde bucodental???; além de avancos em controle
do tabaco e vacinagao contra HPV*****, O Uruguai
¢ referéncia regional em controle do tabaco, com
legislagdo rigorosa, e mantém estratégias oportunisticas
na odontologia ¢ na aten¢io primdria, com énfase em
educacgio e combate a fatores de risco’??. A Comissdo
Honordria de Lucha contra el Cdncer possui atuagio
destacada em prevencio e registro da doenca®**. Essas
diferencas regionais influenciam diretamente a efetividade
das campanhas voltadas a populacdes tabagistas e os
desfechos alcancados.

O Chile destaca-se por contar com uma lei nacional
do cancer e um plano estruturado de enfrentamento da
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doenga, com diretrizes clinicas padronizadas e campanhas
publicas de prevencio, como o “Saca la Lengua, Prevén el
Cidncer Oral’, embora ainda enfrente limitagoes na detecgao
precoce®™*. Essa campanha regional de conscientizagio e
educagio em sadde opera em diversos paises — incluindo
Costa Rica, Chile, Peru, Paraguai, Brasil, Guatemala,
Equador, México, Reptiblica Dominicana e Venezuela®.
A Col6émbia prioriza a detecgio precoce em suas politicas
de satde bucal, promovendo campanhas de inspecio
visual e exames gratuitos; contudo, ainda nio dispoe
de protocolos oficiais organizados**. No Equador, as
agoes restringem-se a orientagoes gerais do Ministério da
Satide, sem metas de cobertura ou programas estruturados,
resultando em baixo conhecimento populacional e adesio
reduzida ao exame preventivo®®. O México apresenta
avanqos relevantes por meio de iniciativas integradas entre
universidades e governo, combinando educagao em satde,
autoexame e avaliagoes gratuitas, o que amplia o alcance
2952 No Peru, a Estratégia Nacional de Sadde
Bucal articula agées promocionais e preventivas, embora

diagndstico

ainda ndo exista programa nacional especifico para o
cancer bucal®.

Na Costa Rica, o controle do cincer oral encontra-
-se entre os mais estruturados da regidgo. O pais conta
com a Red Nacional para la Deteccion Temprana del
Cincer Bucal, que integra especialistas e servicos clinicos
voltados & detecgao precoce®. A Caja Costarricense de
Seguro Social mantém um programa oficial com diretrizes
claras, apoiado em fluxogramas de fécil utilizagio voltados
ao diagndstico precoce®. A Universidad de Costa Rica
desempenha papel destacado em projetos de extensio que
envolvem exames de avaliagio e a¢oes educativas junto
a comunidade®®. Em conjunto, essas iniciativas revelam
uma articulacio eficiente entre ensino, politicas publicas
e participagdo comunitdria.

O Panamd tem adotado uma abordagem particular-
mente proativa. A Caja de Seguro Social e o Ministerio de
Salud realizam campanhas educativas e de detecgio com
ampla divulgacdo na midia, ressaltando sinais de alerta
e a importincia da detec¢do precoce. Essas acoes sdo
acompanhadas de estudos epidemiolégicos e relatérios que
ampliam o entendimento sobre a magnitude da doenca
5761, Um marco relevante foi a Camparna Nacional
de Prevencién, coordenada pelo Instituto Conmemorativo

no pais

Gorgas, que realizou nimero expressivo de exames e
bidpsias, com resultados divulgados publicamente — passo
fundamental para transparéncia e avaliagio de impacto®.
Na Reptiblica Dominicana, observa-se movimento recente
de fortalecimento institucional: o Servicio Nacional de
Salud anunciou novas agdes de prevencdo e tratamento
do cincer oral®, enquanto o Instituto Nacional del
Cincer Rosa Emilia Sdnchez Pérez de Tavares criou uma
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Quadro 1. Politicas nacionais e campanhas de diagnéstico precoce do cancer oral existentes no Brasil e em outros paises da América Latina

Paises Politica Nacional Campanhas
Argentina Nao possui politica especifica de Campanhas do Instituto Nacional del Cdncer, acdes
9 diagnostico precoce oportunisticas da atengao primaria e odontologia
Brasil Nao possui politica especifica de Programa Brasil Sorridente; Semana Nacional de Prevencao
diagnéstico precoce do Cancer Bucal (Lei n.° 13.230/2015)
- Nao possui politica especifica de ~ . -
Bolivia a0 possul p P Acbes educativas e exames oportunisticos
diagnéstico precoce
. R . Saca la Lengua, Prevén el Cdncer Oral (campanha nacional
. Lei do Cancer (2020) e Plano Nacional ., g ; . ( P .
Chile , anual); Dia Latinoamericano de la Lucha Contra el Cdncer
especifico
Bucal (5 de dezembro)
. Nao possui politica especifica de . . o .
Colémbia . p’ . P P Acdes de inspecao visual e exames gratuitos
diagnéstico precoce
. . Programas da Caja Costarricense e campanhas comunitarias
. Red Nacional para Deteccién Temprana . L [ .
Costa Rica . S - via universidades; Saca la Lengua, Prevén el Cdncer Oral
del Cdncer Bucal, diretrizes oficiais .
(campanha nacional anual)
Possui programas organizados de saude . ~ .
prog 9 o Busca ativa de lesées em adultos de risco, campanhas
Cuba bucal e rede de estomatologia integrada .
- A governamentais
ao sistema de atencéo primaria
N&o possui politica especifica de “ ‘L o
El Salvador . p, ui p P Deteccao oportunistica em hospitais
diagnéstico precoce
< R . Iniciativas educativas e a¢des universitarias/eventos
Né&o possui politica especifica de o . .
Equador . . comunitarios; Saca la Lengua, Prevén el Cdncer Oral
diagnéstico precoce .
(campanha nacional anual)
Haiti Nao possui politica especifica de Acdes impulsionadas por Organizacdes Nao
diagndstico precoce Governamentais
Reconhecimento recente do tema em .
Honduras L L Campanhas pontuais
planos nacionais, estrutura limitada
Campanha da SEDESA (Secretaria de Salud de la Ciudad
de México): Saca la Lengua (2022): educagao, autoexame,
México N&o possui politica especifica de exames orais gratuitos; Programas permanentes da UNAM
diagnéstico precoce (Universidade Nacional Autdbnoma do México): exames
gratuitos; Parceria com INCan (Instituto Nacional del Cdncer)
para expanséo das a¢des
Nicaraqua Né&o possui politica especifica de Ac¢oes conduzidas por Organizacdes Nao Governamentais e
9 diagndstico precoce universidades, além de mutirdes locais
. Abordagem proativa com apoio da Caja | Campanha Nacional de Prevencién pelo Instituto Gorgas,
Panama . L . N N
de Seguro Social e do Ministerio de Salud | ampla divulgacdo midiatica
. Instituto Nacional del Cdncer, embora A
Paraguai - . o . . Semana do Cancer Bucal
ndo seja uma politica nacional estével
Estratégia Nacional de Saude Bucal « . - i
. Acbes educativas e exames clinicos oportunisticos em
Peru (MINSA), mas sem programa especifico o - o
- s A programas comunitarios e universitarios
de diagndstico precoce de cancer bucal
. Comisién Honoraria de Lucha contra el i < s
Uruguai , Abordagem oportunistica pela atencdo primaria
Cdncer
. s x . - Campanhas crescentes do Servicio Nacional de Salud e
Republica Criagado de unidades especializadas . L L .
L entidades profissionais; Saca la Lengua, Prevén el Cdncer Oral
Dominicana recentemente .
(campanha nacional anual)
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Unidade de Patologia ¢ Medicina Oral, ampliando a
capacidade diagnéstica do pais®®. O Colegio Dominicano
de Cirujanos Dentistas vem intensificando campanhas
educativas voltadas tanto 2 atualizagio profissional quanto
a conscientizagio populacional®.

Em outros paises, o cendrio é marcadamente distinto.
No Haiti, a capacidade assistencial em oncologia e satde
bucal ¢ limitada, e ndo hd programa nacional de detec¢ao
precoce. As iniciativas existentes sdo majoritariamente
conduzidas por organizacbes nio governamentais, com
foco em educagio e detecgio oportunistica, e os dados
epidemioldgicos permanecem escassos®*®. Em El Salvador,
um estudo recente realizado no principal hospital de
referéncia do pais nio identificou campanhas ou programas
de detecgao precoce, nem mesmo oportunisticas,
entre 2014 e 2018%. O sistema ainda depende do
encaminhamento de casos sintomdticos para centros
tercidrios, onde o diagnéstico frequentemente ocorre em
estddios avancados. O préprio estudo reforca a necessidade
de programas de detec¢ao precoce, evidenciando lacuna
relevante nas politicas ptblicas®®. Em Honduras, observa-
-se avanco no reconhecimento institucional do problema:
a Secretaria de Salud incluiu a prevengio do cAncer bucal
em seu Plano Estratégico Institucional 2023-2026.
Ainda assim, campanhas de detec¢do precoce populacional
enfrentam barreiras significativas para implementacio
ampla e continua. A Nicardgua reconhece a auséncia
de programas estruturados. Um estudo da Universidad
Nacional Auténoma de Ledn destacou a necessidade de
investimento em ag6es preventivas e de detecgio precoce,
indicando que o pais ainda depende de iniciativas pontuais
conduzidas por Organizagdes Nio Governamentais
(ONG) ¢ institui¢des académicas, sem politicas pablicas
consistentes®®.

DISCUSSAO

O conjunto dessas experiéncias demonstra que
o enfrentamento do cincer oral na América Latina
depende nio apenas de politicas nacionais, mas de um
esforco coordenado entre conscientizagio, prevengio e
fortalecimento institucional. Tanto a regido quanto o
Brasil apresentam um cendrio desafiador, com dados que
evidenciam a necessidade de estratégias estruturadas e
eficazes de detecgio precoce.

Embora alguns paises tenham desenvolvido iniciativas
importantes, o panorama geral permanece desigual. Em
diversos contextos, as acdes existentes sao isoladas, pontuais
ou documentadas apenas por ONG e universidades. A
escassez de dados dificulta a compreensao do impacto
real das campanhas, especialmente entre tabagistas, que
constituem o grupo de maior risco. Assim, mais do que
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evidenciar diferengas entre paises, o panorama ressalta uma
limitagdo essencial: a incapacidade de analisar a América
Latina como uma unidade coesa, dada a auséncia de
informag6es consistentes em muitos contextos nacionais.

A heterogeneidade observada entre os paises da
América Latina no se restringe 4 disponibilidade de
campanhas ou iniciativas pontuais, mas reflete diferencas
estruturais na organizacio dos sistemas de satde, na
priorizacdo das politicas oncoldgicas ¢ na capacidade de
integracao das linhas de cuidado. Em contextos nos quais
hd maior articulagdo entre atengio primdria, servigos
especializados e sistemas de informagio, observa-se maior
potencial de impacto das estratégias de detec¢do precoce.
Por outro lado, em cendrios marcados por fragmentagio
assistencial, subfinanciamento e auséncia de protocolos
estruturados, as acdes tendem a ser episddicas e com baixa
efetividade. Esses achados reforcam que a ampliagio do
acesso ao diagndstico precoce nao depende exclusivamente
da implementagio de campanhas, mas de sua inser¢io
em redes organizadas de aten¢do a satde, com fluxos
bem definidos, capacitacio profissional continua e
monitoramento sistemdtico de indicadores. Nesse sentido,
o fortalecimento das linhas de cuidado oncolégicas e a
redugao das desigualdades estruturais emergem como
elementos centrais para o avango do controle do cincer
oral na regiao.

Os desfechos das campanhas de detecgao precoce
referem-se aos resultados tangiveis ¢ mensurdveis
decorrentes de sua implementagio, direcionados ao
objetivo final de melhorar os indicadores de satide da
populagdo. No contexto do cincer oral, o principal
desfecho final é o0 aumento da sobrevida e a reducio da
mortalidade pela doenca. Para alcancar esse objetivo,
campanhas continuas e direcionadas a individuos de alto
risco tendem a ser mais efetivas, sobretudo quando esses
pacientes sdo avaliados em multiplas ocasioes®.

Diversos outros resultados intermedidrios podem ser
alcancados com a implementacio de estratégias de detecgio
precoce. Entre eles, destaca-se o aumento da propor¢io
de diagndsticos em estddios iniciais, indicador associado a
melhor progndstico, tratamentos menos invasivos e menor
custo para o sistema de saide"®. No Brasil, a elevada taxa
de diagnésticos em estddios avangados™ representa um
desfecho negativo que as campanhas buscam reverter.
Outro beneficio é a reducio da intensidade terapéutica,
uma vez que o diagndstico precoce possibilita intervengoes
cirtirgicas menos radicais, muitas vezes dispensando
terapias adjuvantes e resultando em menor morbidade’*.
A qualidade de vida também constitui desfecho central,
influenciada pela menor agressividade do tratamento e
pela reducao de sequelas fisicas e funcionais. A acurdcia e
aadesdo, embora indicadores de processo, sdo igualmente
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essenciais: a alta sensibilidade e especificidade da
avaliacdo visual, associadas a adesdo ao tratamento apds
a confirmacio diagndstica, impactam diretamente os
resultados clinicos®. E importante destacar que atribuir
melhorias na sobrevida exclusivamente as estratégias
de detecgio precoce, sem considerar avancos gerais da
medicina, constitui limitagio relevante na avaliaciao de
desfechos®. Ainda assim, a persisténcia de diagndsticos
tardios e as desigualdades de acesso ao tratamento — como
observado no Brasil entre os setores publico e privado® —
demonstram que as lacunas permanecem substanciais e
demandam agoes especificas.

O futuro da detecgdo precoce do cincer oral na
América Latina exige uma reestruturacdo profunda,
que inclui a capacitagio continua dos profissionais da
atencdo primdria e a garantia de suprimentos adequados,
assegurando condicdes para a assisténcia em comunidades
sem acesso regular a clinicas odontoldgicas®. Nesse cendrio,
a incorporagio do teleatendimento e das tecnologias
de satde digital, incluindo a captura de imagens de
lesdes suspeitas para avaliagdo remota por especialistas,
representa uma estratégia promissora ao aumentar a
precisio diagndstica e reduzir o tempo até a avaliagio
especializada'®. Complementarmente, o uso de inteligéncia
artificial tem o potencial de transformar a interpretagio
subjetiva de imagens clinicas em um processo quantificivel
e reprodutivel, superando limitagoes inerentes a avaliacio
visual humana’®. Quando combinada a dispositivos de
imagem de baixo custo, essa tecnologia pode ampliar
significativamente a acurdcia diagndstica, atuando como
suporte decisério essencial para profissionais de satde'®.

Outra drea emergente é o desenvolvimento de métodos
nao invasivos para a detecgdo precoce do cancer de
orofaringe HPV-positivo. Dada a localizagio anatomica, a
inspegao visual apresenta limitagoes, e estudos preliminares
sugerem o uso de enxdgues orais e a detec¢do de anticorpos
séricos como alternativas promissoras de triagem'’.

E importante ressaltar que o rastreamento populacional
universal para cAncer oral nao é atualmente recomendado
pelas principais organizagdes internacionais, como a US
Preventive Services Task Force, a American Cancer Society
(ACS) e a Canadian Task Force on Preventive Health Care,
em razio da auséncia de evidéncias robustas de reducao de
mortalidade atribuivel exclusivamente ao rastreamento®.
Nesse contexto, abordagens oportunisticas e estratégias
direcionadas a individuos de alto risco sio consideradas
mais adequadas, especialmente em sistemas de saide
com recursos limitados®. Assim, campanhas isoladas,
embora relevantes para a conscientizagio da populagio,
apresentam impacto limitado quando nio integradas
a programas estruturados, continuos e articulados aos
diferentes niveis de aten¢do a satde. Nesse sentido, o
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desenvolvimento de modelos de predigao de risco torna-
-se também fundamental para aumentar a eficiéncia das
estratégias de abordagem oportunistica dessa populagio.
Esses modelos buscam integrar varidveis demogréficas
(como idade e sexo), fatores de estilo de vida (tabagismo
e consumo abusivo de dlcool) e, futuramente, marcadores
biolégicos, permitindo identificar individuos com maior
probabilidade de desenvolver a doenga.

Em sintese, a transi¢do para modelos integrados que
articulem atencdo primdria, teleatendimento e inteligéncia
artificial representa uma estratégia com elevado potencial
de impacto para o Brasil e para a América Latina, ao
enfrentar diretamente desafios humanos, geograficos
e estruturais que historicamente contribuiram para

diagnésticos tardios'®!>16.

CONCLUSAO

O cancer oral constitui um importante problema
de saude publica global, marcado por elevada
morbimortalidade, especialmente na América Latina
e no Brasil, onde sua incidéncia permanece elevada. A
detecgio precoce é um pilar fundamental para melhorar o
progndstico e as taxas de sobrevida, particularmente entre
tabagistas, grupo considerado de alto risco. Entretanto,
a andlise da epidemiologia e das estratégias de deteccao
precoce no Brasil e em outros paises latino-americanos
demonstra que a maioria dos diagnésticos ainda ocorre em
estddios avangados, comprometendo de forma significativa
os desfechos clinicos.

A persisténcia do diagnéstico tardio resulta de uma
interagio complexa de barreiras em multiplos niveis.
No nivel individual, destacam-se a baixa conscientiza¢io
sobre sinais ¢ sintomas, o estigma e dificuldades
socioecondmicas. No nivel profissional, observam-se
lacunas na formagao e capacitagao de cirurgides-dentistas
e médicos generalistas para o EVO, reconhecimento de
LOPM e adequada indicagao de bidpsias. Nos servicos e
sistemas de satde, a auséncia de estratégias estruturadas
de detecgdo precoce, abordagens oportunisticas voltadas
a individuos de alto risco, a fragilidade na integracio
entre a atengdo primdria e os servigos especializados e
o subfinanciamento contribuem de forma decisiva para
atrasos no diagndstico e no inicio do tratamento.

A luz das recomendacébes internacionais, o foco
das politicas puablicas deve estar no fortalecimento
das estratégias de prevencdo secunddria, incluindo o
diagnéstico precoce de casos sintomdticos, a vigildncia
clinica de individuos pertencentes a grupos de maior
risco e a ampliagdo da capacidade resolutiva da atengao
primdria. Paralelamente, politicas estruturadas de
controle dos principais fatores de risco — especialmente o
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tabagismo e o consumo abusivo de dlcool — permanecem
essenciais para a redugio da incidéncia e da mortalidade
por cancer oral. Nesse contexto, a efetividade das agoes
depende menos da expansao de iniciativas isoladas e mais
da integracdo dessas estratégias em redes organizadas de
atencdo a satude.

Para reverter esse cendrio e melhorar os desfechos da
doenca, torna-se necessdrio um esforco multifacetado e
coordenado. As recomendagdes incluem campanhas de
conscientiza¢io continuas e abrangentes; investimento
na capacitagdo e calibragdo dos profissionais de satde;
fortalecimento da integragio entre os niveis assistenciais,
com protocolos claros de encaminhamento; e politicas
robustas de controle dos principais fatores de risco,
especialmente tabaco e dlcool. A adogdo de tecnologias
auxiliares — como teleatendimento, ferramentas de apoio
diagndstico e solugoes baseadas em inteligéncia artificial
— aliada a0 monitoramento rigoroso dos desfechos é
essencial para aprimorar a acurdcia diagndstica e assegurar
acesso equitativo ao diagndstico precoce e ao tratamento.

Este estudo apresenta limitacdes inerentes ao seu
delineamento como revisao integrativa da literatura. A
auséncia de uma estratégia sistemdtica formal de busca e
selecio de estudos pode ter resultado na nao inclusao de todas
as evidéncias disponiveis sobre o tema, especialmente aquelas
publicadas em bases de dados nio indexadas ou em contextos
regionais com menor visibilidade cientifica. Embora a selecao
das fontes tenha sido orientada pela relevincia temdtica,
atualidade e contribuigio para a compreensdo das estratégias
de detecgio precoce na América Latina, nao se pode excluir
a possibilidade de viés de selegao. Dessa forma, os achados
devem ser interpretados como uma andlise critica do cendrio
baseada em evidéncias representativas, e nio como uma
sintese exaustiva da literatura.
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