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Proservação Odontológica após tratamento do Carcinoma Espinocelular (CEC) oral em paciente HIV+

Os métodos terapêuticos aplicáveis no tratamento do câncer bucal é a cirurgia, radioterapia e/ou quimioterapia, isoladas ou associadamente. São várias as complicações decorrentes do tratamento oncológico. Dentre estes efeitos estão a xerostomia, as cáries de irradiação, a mucosite, a disfagia, a perda ou alteração do paladar, as infecções oportunistas, principalmente a candidíase, a periodontite, o trismo e a osteorradionecrose. Cerca de 90% a 95% dos cânceres de boca são CEC, tendo como sinônimo os termos carcinoma epidermoide e carcinoma de células escamosas. Caracteriza-se pela agressividade e alta incidência de metástase. A região da língua é a mais comum seguida de assoalho bucal. O risco do aparecimento do CEC de boca é maior após a 5° década de vida. O presente relato aborda o caso de um paciente D.S.N., gênero masculino, 43 anos, melanoderma, com diagnóstico de Aids desde 2000 apresentando CD4 mais baixo de 159 cél/ mm³ e carga viral =74.143cópias/mm³, faz uso da HAART. Após diagnóstico confirmado para o HIV, os pacientes apresentam sintomas decorrentes do vírus, como: sudorese, diarréia, artralgia, perda de peso, febre e como doença sistêmica: Pneumonia por Pneumocystis Cariinni. Hepatite C crônica, confirmada através de exame sorológico e biópsia hepática. O paciente é etilista, tabagista crônico e UDI. Há um ano foi diagnosticado carcinoma espinocelular invasivo em assoalho de boca, confirmado através de anatomopatológico e a peça cirúrgica da pelviglossomandibulectomia. No mesmo ato cirúrgico foi realizado enxerto ósseo com retirada de substância da cabeça do fêmur e após 1 mês, o material referido como produto de debridamento de retalho ósseo teve como diagnóstico a necrose óssea. Foi realizado também o esvaziamento cervical bilateral: à direita, houve metástase de carcinoma espinocelular em 1/56 linfonodos dissecados sem transposição capsular. Após a cirurgia o mesmo realizou 22 sessões de radioterapia, com dose total de 4.200 cGy, onde o paciente abandonou a conduta terapêutica, frente a apresentação de complicações como dermatite, mucosite, trismo, xerostomia e estado de prostação acentuado. Procurou atendimento no CEAPE - UNIP, apresentando muita sensibilidade bucal. Ao exame clínico intra oral foi diagnosticado péssimas condições de higiene oral, doença periodontal generalizada, acúmulo de placa bacteriana, cálculo em toda arcada superior e inferior. Evidenciava-se a candidiase pseudomembranosa em todo palato duro. Foi realizado o teste de fluxo salivar: apresentando ph=5,5 e fluxo salivar severo, seguido de raspagem supra gengival, selamento de cavidades de cárie com Cimento de ionômero de vidro (CIV), o paciente foi orientado quanto a higiene bucal, semanalmente era realizada profilaxia com pedra pomes e água, aplicação de verniz com flúor e azul de metileno a 0,1% seguida da terapia fotodinâmica. Houve uma melhora no quadro de sensibilidade, graças à colaboração do paciente em controlar a placa bucal e na regressão da candidíase. Foi confeccionada uma moldeira de polipropileno, e o mesmo foi orientado a utilizá-la com gel fluoretado de sódio a 2% neutro, diariamente. Realizou-se a punção aspirativa, em um nódulo de 1,5 cm em região mentoniana e ao exame microscópico, os esfregaços revelaram celulariedade adequada representada por células neoplásicas de elevada relação núcleo-citoplasmática isoladas ou agrupadas em blocos com fibras colágenas de permeio, chegando a conclusão que estes achados citológicos são compatíveis com metástase de carcinoma. O paciente submeteu-se a cirurgia para a retirada do carcinoma na região mentoniana, não sendo necessária a realização de radioterapia pós cirurgia. O cirurgião dentista deve estar atento às complicações que possam ocorrer, trabalhando a prevenção, as condutas terapêuticas preconizadas para o tratamento e sua proservação, proporcionando assim uma melhoria na qualidade de vida do paciente, visando sua longevidade

